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   L’Aquila  17/01/2008 

 

Prot. N°   50                                                                                                     

     

 
CIRCOLARE N°  1/2008  

      

 Spett/li 

• Imprese Edili iscritte alla Cassa Edile di 

L’Aquila 

• Studi di Consulenza del Lavoro 

 

 

 

Oggetto: Consultazione RLST 

 

 Si richiama l’attenzione delle imprese con un numero di addetti fino a 15 unità circa gli 

adempimenti connessi alla CONSULTAZIONE OBBLIGATORIA DEI RAPPRESENTANTI DEI 

LAVORATORI PER LA SICUREZZA TERRITORIALI (R.L.S.T.) ai sensi del D. Lgvo. 626/94. 

 Si ricorda che gli organi di vigilanza, nell’ambito delle proprie attività, verificano tale 

adempimento avente carattere obbligatorio (si rinvia alla circolare del 30 Giugno 2006 prot. 1016 

presente nel nostro sito web www.cassedili.abruzzo.it/aquila/circolari ). 

 Per quanto sopra si invia in allegato lo stampato per la richiesta (che deve essere effettuata per 

ogni cantiere attivo) di consultazione da inviare al seguente indirizzo: 

 

R.L.S.T.  -  Loc. San Vittorino SS.80/Km 9 n° 61 - L’AQUILA 

 

Telefono  0862/461794 

Fax,  0862/463528 

Cell.   3312342401 

 

Distinti saluti 

 

 

         Il Direttore  

        Dr. Pasquale De Michelis 

 

 
ALL. MODULO RICHIESTA CONSULTAZIONE 

 

 

 



 

 

 

Spett/li   R. L. S. T. 

Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza Territoriali 

                                                                                                 SS 80 Km 9 m 61                                                                                            

              67010 San Vittorino  (AQ) 

                                                                              Tel. 0862-461794    Fax  0862-463528 

 

 

 

 

 

 

Oggetto: RICHIESTA VISITA DI CONSULTAZIONE 

 

 

La sottoscritta Impresa___________________________________________________________ 

 

Con Sede in    ______________________________________ Via ________________________ 

 

Codice  Fiscale          _____________________________ Partita IVA _____________________ 

 

Telefono          ________________________ fax _________________ e- mail ______________ 

 

Codice di iscrizione Cassa Edile di L’Aquila                __________________________________ 

 

 

CHIEDE 

 

 

che venga effettuata la visita di consultazione da parte dei RLST nel cantiere di:  

 

______________________________________  in via _________________________________ 

 

 

 sarà  messa  a disposizione il POS                                   PSC                                        PSS 

   

Descrizione attività lavorativa relativa al cantiere________________________________________ 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                              

                                                                                                                                                           

 

Appalto Pubblico                                       Privato 

 

 

Data________________________________ 

 

 

        _________________________________ 

                                                                                                       (timbro e firma dell’impresa)      

 


