
                                                                                     
Corso di Laurea in Infermieristica polo didattico di Legnago (VR)

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________MATRICOLA _____________,

iscritto/a al 1° anno del Corso di Laurea in Infermieristica di Legnago – Università di Verona – a.a. 
________________

DICHIARA

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 nel caso di mendaci dichiarazioni
falsità negli atti

a) di aver frequentato con esito positivo il “Corso di formazione generale alla SSL per lavoratori” su 
piattaforma e-learning dell'Università degli Studi di Verona;

b) di aver frequentato i moduli di insegnamento previsti dal piano di studio universitario quali “Sicurezza negli
ambienti di lavoro” , “Promozione della salute e della sicurezza nei contesti assistenziali”;

c) di aver letto il Manuale di informazione dei lavoratori in materia di salute e sicurezza sul lavoro 
dell’Azienda ULSS 9 Scaligera 

d) di aver ricevuto i Dispositivi Protezione Individuali quali gli occhiali;

e) di aver ricevuto le informazioni rispetto la modalità/procedura da attivare in caso di infortunio durante
l’attività di tirocinio.

Legnago_________________

                                                                                    __________________________________________
                                                                                                    Firma dello studente
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