
SICUREZZA CONTRATTI D’APPALTO / D’OPERA - VERBALE DI SOPRALLUOGO E 
COORDINAMENTO CON IMPRESA APPALTATRICE O LAVORATORE AUTONOMO 

(ex. art. 26, comma 1, lett. b. del D.Lgs. 81/2008 e s.m.) 
 

 

Il Sottoscritto ______________________________________ nella sua qualità di ______________________ 

in relazione al contratto di appalto per ________________________________________________________ 

con l’Impresa Appaltatrice _________________________________________________________________  

 

DICHIARA 

 

di aver eseguito in data odierna assieme al Sig. __________________________________ della Impresa 

Appaltatrice un sopralluogo negli ambienti oggetto dell’appalto e di aver fornito all’Impresa Appaltatrice 

dettagliate informazioni sui rischi specifici esistenti negli ambienti oggetto dell’appalto e sulle misure di 

prevenzione e di emergenza da adottare in relazione alle attività da svolgere. 

 

L’Impresa Appaltatrice è stata invitata ad attenersi scrupolosamente all'osservanza anche delle seguenti 

misure di prevenzione e di emergenza e ad informare e formare il proprio personale: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 
 
Luogo e Data _______________ 
 
 
 
 Per il Committente L’Impresa Appaltatrice / Lavoratore Autonomo 
 _______________________ _________________________________________ 
 


