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VERIFICA DELL’EFFICACIA DELLA FORMAZIONE SECONDO L’ACCORDO STATO REGIONI 2025

QUESTIONARIO  – ACQUISIZIONE COMPORTAMENTI SICURI DA PARTE DEI LAVORATORI
(il documento deve essere integrato/modificato secondo la realtà aziendale. Si raccomanda che la compilazione sia effettuata dal preposto, in quanto figura idonea ad osservare e valutare i comportamenti dei lavoratori nello svolgimento delle attività)

Cantiere: __________________
Data: __________________
Nome e cognome dell’addetto alla compilazione: ___________________________ 
Attività osservata: ___________________________
Preposto: ___________________________

Il questionario può essere utilizzato sia attraverso l’osservazione del singolo lavoratore sia di gruppi omogenei di lavoratori. Tale informazione deve essere specificata nel documento

ISTRUZIONI
Indicare con quale frequenza vengono messi in atto i seguenti comportamenti:
· Sempre 
· Spesso 
· A volte 
· Raramente 
· Mai 

Barrare ultima colonna qualora un comportamento sia non applicabile
Rispondere pensando al comportamento reale

	Comportamento
	Sempre
	Spesso
	A volte
	Raramente
	Mai
	N/A

	Individua e segnala i pericoli prima di iniziare l’attività
	
	
	
	
	
	

	Verifica le condizioni di sicurezza prima di iniziare il lavoro
	
	
	
	
	
	

	Chiede chiarimenti in caso di dubbi sulla sicurezza
	
	
	
	
	
	

	Interrompe o adatta l’attività in presenza di condizioni non sicure
	
	
	
	
	
	

	Segnala tempestivamente situazioni di pericolo
	
	
	
	
	
	

	Interviene (se possibile) per prevenire situazioni pericolose
	
	
	
	
	
	

	Indossa i DPI previsti per l’attività
	
	
	
	
	
	

	Utilizza correttamente i DPI
	
	
	
	
	
	

	Verifica l’integrità dei DPI prima dell’uso
	
	
	
	
	
	

	Segnala DPI difettosi 
	
	
	
	
	
	

	Utilizza attrezzature e macchine secondo le istruzioni
	
	
	
	
	
	

	Effettua controlli prima dell’uso di attrezzature/macchine
	
	
	
	
	
	

	Segue le procedure operative previste (POS/PSC)
	
	
	
	
	
	

	Rispetta la segnaletica di sicurezza
	
	
	
	
	
	

	Applica le misure di sicurezza previste per i rischi specifici (es. chimico, rumore)
	
	
	
	
	
	

	Mantiene le distanze di sicurezza necessarie
	
	
	
	
	
	

	Mantiene l’area di lavoro ordinata e pulita
	
	
	
	
	
	

	Mantiene posture corrette durante il lavoro
	
	
	
	
	
	

	Utilizza correttamente ponteggi o altre opere provvisionali e protezioni collettive
	
	
	
	
	
	

	Utilizza correttamente dispositivi di protezione collettiva
	
	
	
	
	
	

	Segnala o interviene in presenza di comportamenti non sicuri
	
	
	
	
	
	

	Condivide near miss (quasi incidenti) con il preposto
	
	
	
	
	
	

	Segue le procedure anche sotto pressione o urgenza
	
	
	
	
	
	

	Rispetta le procedure anche in assenza di controllo
	
	
	
	
	
	

	Mantiene comportamenti sicuri anche in attività abituali
	
	
	
	
	
	

	Evita comportamenti rischiosi per velocizzare il lavoro
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	




Eventuali osservazioni 





Azioni:






FIRME
Firma del compilatore: ___________________________ (si consiglia il preposto)
Firma RSPP: ___________________________ 
Firma Datore di lavoro / Dirigente: ___________________________
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