AL DIRIGENTE Ufficio VIl Ambito Territoriale per la Provincia di Modena Via Rainusso MODENA

Il sottoscritto FERRARI MARINO,

attuale RSSP dell’ Ufficio VIIl Ambito Territoriale per la Provincia di Modena

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall’art.76 del D.P.R. 445/2000, dichiara sotto la propria responsabilitd quanto

segue:

- di essere cittadino ITALIANO

- di aver compiuto il 18° anno di eta

- di essere in godimento dei diritti politici

- di essere in possesso dei seguenti titoli LAUREA IN INGEGNERIA ELETTROTECNICA oltre ai
restanti necessari per svolgere il ruolo di RSPP presso la vostra Istituzione

- di non avere subito condanne penali

- di non avere procedimenti penali pendenti

- di non avere riportato condanne per taluno dei reati di cui agli artt. 600-bis, 600-ter, 600-
quater,600-quinquies e 609-undecies del codice penale, ovvero irrogazione di sanzioni interdittive
all'esercizio di attivita che comportino contatti diretti con minori.

ULTERIORI DICHIARAZIONI SOTTO LA MIA PERSONALE RESPONSABILITA’
Dichiaro di_avere lavorato in passato come ingegnere addetto alla sicurezza
presso I'USL, di essere libero professionista, di conoscere bene la specificita dei
problemi di sicurezza della Vostra attivita.

= Dichiaro la iscrizione nell’elenco dei professionisti del Ministero dell’Interno di cui all’art.
6 del D.M. 25 marzo 1985

= Dichiaro di essere dotato di polizza assicurazione professionale con massimale pari a
2.500.000,00 euro.

= Dichiaro che tutte le ore da prestare nel ruolo di RSPP sono state e saranno svolte
personalmente da me (non da collaboratori “esperti” o “inesperti’). Si pone in evidenza
che durante il periodo nel quale ho collaborato con Voi:

sono stato sempre presente a tutti gli incontri programmati

ho partecipato personalmente alla organizzazione ed esecuzione di tutte le prove di
evacuazione

in tutte le situazione nelle quali sono stato chiamato, sono prontamente intervenuto
con un sopralluogo

ho stima (confido ricambiata), per tutto il personale della attivita col quale ho
collaborato ai fini della sicurezza



= Dichiaro di essere disponibile a svolgere le seguenti prestazioni professionali:

+ Incarico di Responsabile del servizio di prevenzione e protezione e relativi compiti

+ Valutazione dei rischi e piano misure di protezione, analisi delle attivita lavorative e
luoghi di lavoro finalizzate alla valutazione dei rischi , redazione e aggiornamento del
Documento di valutazione Rischi e Piano delle Misure di Prevenzione

+ Redazione e aggiornamento Piano di Emergenza

+ Organizzazione e assistenza a n.1 Prova di evacuazione annua

+ Corso di complessive n. 8 ore di formazione lavoratori (generale, specifica/preposti) ai
sensi dell’accordo stato regioni 2011

Nella stesura del DVR previsto dal D.Lgs. 81/08 vi sara I'esclusione dei seguenti rischi:

s valutazione del rischio per la salute dei lavoratori derivante dall'esposizione a sostanze pericolose,
RISCHIO CHIMICO ¢ RISCHIO BIOLOGICO (il rischio covid-19 ¢ compreso nella valuazione dei rischi)
» valutazione dcl rischio per la salute dei lavoratori derivante dall'esposizionc RUMORE ¢ VIBRAZIONI
» valutazione del rischio per la salute dei lavoratori derivante dalla MMC

» valutazione dcl rischio/procedure per luoghi confinati

* I'elaborazione del documento formale di valutazione del RISCHIOQ ESPLOSIONE (ATEX)

s la produzione di documenti propedeutici al rilascio del certificato di prevenzione incendi, la redazione di
planimetric ¢ percorsi di ecsodo

« la somministrazione di questionari ¢ l'elaborazione di dati propedeutici alla valutazione soggettiva del
rischio da STRESS LAVORO CORRELATO

» lc INDAGINI DI NATURA STRUMENTALE quali ad esempio:

a) campionamenti ambientali e/o cutanei di agenti chimici

b) analisi chimiche di qualunque tipo

¢) misure fonometriche

d) misurc sull'csposizione dei lavoratori ai campi clettromagncetici ¢ ROA

¢) misure di tipo microclimatico eventualmente necessaric per la determinazione dell'esposizione dei
lavoratori operanti c¢/o l'istituto a rischi fisici o a sostanze pericolosc.

Sono inoltre escluse le certificazioni/dichiarazioni di idoneita e conformita di macchine € impianti.

Per tutti i rischi saranno pcrd fornite nel DVR indicazioni per la riduzionc dcl rischio.

L* Ufficio VIII mettera a disposizione un referente amministrativo o teenico per la ricerca/serittura di
documentazione inerente la sicurezza, su precisa indicazione dell'/RSPP.

= Dichiaro di essere disponibile a svolgere l'incarico di RSPP con la fornitura delle
sopraelencate prestazioni professionali dal 01.01.2025 fino al 31.12.2025 per I'importo
di euro 2.600,00 (duemilaseiecento), omnicomprensivo di qualsiasi ritenuta contributiva
e/o fiscale (IVA compresa) La mia offerta riporta I'importo complessivo al lordo di
ogni onere di fatturazione, ovvero in caso di cambiamenti di IVA o percentuale cassa
ingegneri I'importo totale per I'Ufficio Scolastico VIII non cambia.

= Dichiaro di non avere conflitto di interessi nello svolgere il ruolo di RSPP presso la
vostra Istituzione

Data 29.11.2024 Ing. Ferrari Marino




