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DIREZIONE 
Processo Prevenzione e Sicurezza  
 
 
 
Padova, 9 .12.2008 
 

 
  

OGGETTO: Art.18 T.U. 81/2008 
                        Nomina Rappresentante dei L avoratori per la Sicurezza 
                        Comunicazione all’Istituto.  
 
 
 

Il D. Lgs.vo n. 81/2008 all’art.18 , comma 1, lettera aa) , impone di 
comunicare annualmente all’ Inail i nominativi dei rappresentanti dei lavoratori per la 
sicurezza. 

A tal fine l’istituto sta approntando le modalita’ di comunicazione 
ispirate alla massima semplificazione a partire dall’anno 2009. 

Tali modalita’, unitamente ai termini per l’effettuazione della 
segnalazione, appena definiti, saranno tempestivamente resi noti. 

 
Nelle more i datori di lavoro non dovranno effettuare alcun 

adempimento.  
 
 
                      
                       Distinti saluti. 

 
 
 

IL DIRETTORE DELLA SEDE 
  (D.ssa Clemente  Patrizia ) 

 
 
 
 


