MOD.SIC. - 03

e Alle 00.SS. competenti
e Ep.c Direzione Impresa

COMUNICAZIONE RICHIESTA ELEZIONE RLSA

| sottoscritti lavoratori (nome, cognome e firma)

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)
11)
12)

13)

14)

15)

Dipendenti dell'impresa

Pos.INPS n° C.F./P.IVA esercente
I'attivita di
Sede sociale: Loc. .Prov.
Cap Via Tel.
Richiedono

di eleggere il proprio RLS Aziendale ai sensi dell’art. 12 del Regolamento OPRA, nelle
modalita previste dal CCNL o in subordine dai regolamenti OPRA.
Le O0.SS. provvederanno entro 30 gg dalla presente a indire le elezioni.

DATA

1 I La richiesta deve essere sottoscritta da almeno il 50% + 1 dei lavoratori



