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Prot. n. 5531 /F2¢ Piacenza il 24 settembre 2021

Egr. Dott MAZZOCCHI ANGELO

OGGETTO: NOMINA Medico Competente ai sensi del D.Lgs. 81/08
CIG: Z262D9EOSE
Codice univoco: UFSAD2

La sottoscritta Dott.ssa TERESA ANDENA, nata a PIACENZA (PC) il 06/07/1958, in qualita di
Datore di Lavoro dell’Azienda ISTITUTO COMPRENSIVO DI RIVERGARO con sede legale in
Via Roma nr. 19 — 29029 RIVERGARO (PC) - CF 80009830334

NOMINA
MEDICO COMPENTENTE
AT SENSIDEL D.L 81/08

il Dr. Angelo Mazzocchi, nato 2 GEiiiEIIIIEIR c residente a ERESNERn via NSESNSIER? -
CF. USNNSass r | (s

che si assume la responsabilita dei seguenti incarichi:

> visite mediche preventive e periodiche ai sensi del D.Lgs. 81/08;

> esecuzione di tutti gli esami strumentali previsti dal piano di sorveglianza sanitaria (esami
audiometrici, prove di funzionalita respiratoria);

> valutazione ergoftalmologica per gli addetti all'utilizzo di VDT per almeno 20 ore settimanali;

> verifica assenza condizioni di alcoldipendenza nelle mansioni in All.1 Intesa Stato regioni
16/03/06 e assunzione sostanze psicotrope-stupefacenti nelle mansioni in All.1 Intesa Stato
Regioni 30/10/07,

» sopralluogo annuale con stesura del relativo verbale;

> riunione annuale ove prevista dalla normativa;

> eventuali riunioni periodiche con i tecnici e/o consulenti esterni preposti alla sicurezza
aziendale;

> [lattivita di medico competente ¢ svolta secondo i principi della medicina del lavoro e del
codice etico della commissione internazionale di salute occupazionale (ICOH), art 39 c.1.



Per 1’attivita sanitaria di cui al presente incarico, 'I.C. di Rivergaro -nella persona della dott.ssa

Andena- si impegna a provvedere al pagamento delle relative prestazioni lavorative nel limite della

somma di €. @usE® (comprensivi di r.a. 20%), quale residuo importo derivante dall’importo di €.

SPEED come concordato nel precedente contratto, decurtato di €. BRI (< ARSI fatt. R del
oltre r.a. di €. (GEEER).

La liquidazione avverra mediante bonifico bancario decorsi 30 gg dal ricevimento della fattura

elettronica, emessa alla conclusione delle visite mediche.

La fattura deve esserc intestata a "Istituto Comprensivo Di Rivergaro- via Roma 19 - 29029 Rivergaro

(PC) - C.F. 80009830334"

Codice univoco ufficio: UFSAD2-

CIG Nr : Z262D9EOSE

Qualora vi fossero difformita tra le prestazioni rese e quelle preventivate, si provvedera entro il
termine dell'anno in corso ad effettuare il conguaglio emettendo eventualmente fattura a saldo.

I presente accordo ha la durata di 1 anno a decorrere dal 24-09-2021 e si rinnovera di anno in anno

previa esplicita richiesta dell’L.C. mediante l'invio dell'organico aggiornato entro la data di scadenza
delle visite periodiche successive ed accettazione da parte del medico competente.

',,/Eﬂ’bIRIGENTE SCOLASTICA Reggente 1l medico competente

D?)tt,ss_a"-’l"erésaA dena Dott. Angelo Mazzocchi



