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SEMINARIO PER LAVORATORI  
GESTIONE DEL RISCHIO COVID-19 

 
 

 La Ecogeo S.R.L.  in collaborazione con FEDERSICUREZZA ITALIA (Federazione Nazionale 

delle Aziende della Sicurezza sul Lavoro) organizza il seminario specifico per i lavoratori 

sulla seguente tematica: 

L’EMERGENZA CORONAVIRUS IN AZIENDA:  

Gestione del rischio e procedure operative  

 
CALENDARIO DELLE LEZIONI PREVISTE  

IN VIDEOCONFERENZA (MODALITA’ E-LEARNING) 
 
 

MERCOLEDI’ 24 GIUGNO 2020                  DALLE ORE 15:00 ALLE ORE 17.00 

Il costo del corso è 30,00 Euro + I.V.A. per ogni iscritto.  

 

Le iscrizioni al seminario sono aperte fino al 23 giugno, pertanto Vi invitiamo a 

inviarci i moduli di adesione compilati in ogni loro parte entro e non oltre le ore 

12.00 del 23 giugno 2020. 



 
MODULO DI ADESIONE 

 

Il sottoscritto…………………………………………………….………………………………….. 

nato/a  a ……………………il ……………………….in qualità di amministratore/ titolare  

della  Ditta..……………………………………………………………………………………….. 

sede………………………………………………………………….…..Tel……………………… 

P.IVA/C.F….……………………………… 

 
Nome e dati anagrafici del lavoratore che partecipa al corso 

 

Nome                                      Cognome                                                 MAIL: 
 
Data di nascita      Luogo di nascita  
 
C.F.                                                     
 
 Mansione                                                      Data di assunzione                                    
 
 
 

Nome e dati anagrafici del lavoratore che partecipa al corso 

 

Nome                                      Cognome                                                 MAIL:         
 
Data di nascita      Luogo di nascita  
 
C.F.                                                     
 
 Mansione                                                      Data di assunzione                                    
 

 
 

Nome e dati anagrafici del lavoratore che partecipa al corso 

 

Nome                                      Cognome                                                 MAIL: 
 
Data di nascita      Luogo di nascita  
 
C.F.                                                     
 
 Mansione                                                      Data di assunzione                                    
 

 
 
Data…………………….                                     Firma…………………………………….. 


