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1. ‘““ACHIPUO SERVIRE QUESTO LIBRO”

Le origini del manuale.

Il Coordinamento RLS territoriale ferrarese.

Per quanto attiene al coordinamento, il territorio ferrarese pud vantare un primato: esso ¢ stato, a
livello nazionale, il primo, se non uno dei primi, a istituire e far funzionare un Coordinamento tra
Rappresentanti dei Lavoratori per la sicurezza (RLS). Difatti, gia a meta del 1996 si e
spontaneamente formato un gruppo di delegati il cui obiettivo primario era quello di discutere su
tematiche d’Ambiente e Sicurezza e Salute sul lavoro. Il tutto fu fondato sul convincimento che vi
fosse la necessita di ricercare un’esperienza parallela, integrativa e migliorativa della “staticita”
allora dimostrata dai vari “sportelli informativi”, istituiti da diversi soggetti sindacali e istituzionali,
dove l'informazione girava (e gira) a “senso unico”. Dove il RLS era (ed &) visto come destinatario
e bisognoso d’informazioni date da altri (soggetti esterni, spesso ben preparati sulla normativa e
questioni generali ma poco conoscitori di particolari applicazioni specifiche: quelle, invece, piu
richieste dal RLS) e non vera e propria figura attiva e portatrice di conoscenze applicative delle
guestioni inerenti alla prevenzione e protezione della salute e sicurezza sul lavoro.

Risolti i primi problemi e dopo aver collaudato un sistema funzionante per portare avanti la
discussione all’interno del gruppo di partenza (organizzazione, permessi, sede mobile presso le
varie aziende di appartenenza, sviluppo di metodi di comunicazione tra partecipanti, archivio,
banca dati a supporto e altro), l'iniziativa € stata presentata al Convegno Provinciale del 24 marzo
1997, organizzato dai Sindacati Confederali ferraresi e dedicato all’applicazione del Decreto
Legislativo n. 626/1994, ufficializzata il 6 aprile 1997 e denominata CAS-UILCER - Coordinamento
Ambiente e Sicurezza dell’Unione Italiana Lavoratori Chimici, Energia e Risorse.

Dalla positiva valutazione dell’esperienza ferrarese i RLS, all'interno della UILCER, delle altre
provincie emiliano - romagnole hanno subito intuito I'importanza e le potenzialita metodologiche
di sviluppo dell’attivita di coordinamento e nella considerazione che i tempi per I'allargamento del
potenziale bacino d’utenza erano oramai maturi, il 28 aprile 1999 & stato istituito il
Coordinamento RLS-UILCER per I'Emilia Romagna (ora UILCEM - Unione ltaliana Lavoratori
Chimici, Energia e Manifatturiero, dopo I'accorpamento di UILCER e UILSP).

Nel tempo questo percorso e divenuto un vero e proprio progetto che e stato fatto proprio anche
dal livello nazionale UILCEM, nonché dalla UIL Confederale in quanto visto come elemento positivo
da sviluppare sulle altre categorie e su tutto il territorio nazionale.

A chi é destinato questo manuale.

Analizzando quali siano i bisogni piu sentiti dai RLS, in primo luogo emerge I'esigenza di capire la
natura, le potenzialita e le prerogative fondamentali della loro figura, in pratica, la necessita di
identificare le regole di base comuni, utili allo sviluppo e diffusione dell’attivita stessa in modo
univoco, passando cosi dalle fasi professionali del “saper fare” e del ”saper essere” RLS.

Oggi non esiste ancora un riferimento unico, sul quale poi arrivare ad approntare un preciso
percorso didattico utile a tutti, perché I'esperienza sin qui acquisita dai vari Rappresentanti dei
lavoratori deriva principalmente dall’intuizione o esperienza del singolo, dalla pratica individuale
costruita “sul campo” nel gestire le diverse realta delle aziende d’appartenenza, interpretando
un’attivita a molti sconosciuta, senza regole, riferimenti né possibilita di scambi pratici e culturali



con altri RLS o con chi possa loro travasare una cultura operativa. Il tutto basato su di una
situazione reale che presenta aspetti ben diversi come, per esempio, le attuali agibilita concesse
dalle norme e dai contratti, la considerazione data alla figura del RLS e il mancato riconoscimento
del “valore aggiunto” di quest’attivita, non consentono che cercare di percorrere questo cammino
a piccoli passi, trovando spazi, magari a “spintoni” e forzature, in un ambiente culturale alieno e,
per certi versi, in opposizione.

Per avere un quadro generale di riferimento, il sistema piu pratico ed efficace sembra essere
quello costruito sul confronto, il mettere in un “contenitore comune” le significative e
complementari esperienze di ognuno per poterle amalgamare e ottenere cosi una traccia di base,
un percorso plasmabile, modificabile e adattabile secondo le realta lavorative, necessariamente
diverse tra loro, proprie dell’azienda in cui opera ogni singolo RLS.

In questo elaborato si trovano molteplici indirizzi, naturalmente di carattere generale, per il
Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza sia esso aziendale o territoriale o di bacino, che
hanno fondati e ragionati motivi per essere di spunto e riferimento, certamente non esaustivi, alla
parte operativa dell’attivita di prevenzione e protezione dell’ambiente, salute, sicurezza e igiene
sul lavoro, nonché integrazione dell’esperienza maturata individualmente e, in qualche modo, gia
consolidata nel quotidiano.

Il testo, per la complessita ed il carattere evolutivo del suo contenuto, non vuole essere un punto
d’arrivo definitivo e non deve essere visto come un “classico” tomo didattico fine a se stesso ma
puo essere usato dai RLS, di tutte le categorie e territori, come uno strumento pratico per il
miglioramento e perfezionamento individuale e collettivo al fine di ricevere intuizioni e spunti,
operare piccole (ma espressive) migliorie quotidiane e indirizzare diverse (e complementari)
capacita verso le specifiche (e disomogenee) realta aziendali, costruendo un proprio schema
operativo che potra, a sua volta, divenire riferimento per altri, innescando un sistema circolatorio
dell'informazione necessario a tutti i soggetti deputati (soprattutto se RLS tra loro collegati in
coordinamento) e propedeutico alla prevenzione e tutela d’Ambiente, Salute, Sicurezza e Igiene
sul luogo di lavoro.

Buona lettura.



2. L’USO DELLE SCHEDE E IL MANUALE ON LINE

Il contenuto principale di questo libro e rappresentato dalla presentazione in forma di scheda dei
principali gruppi di rischio (sostanze, situazioni lavorative, comportamenti e problematiche
attinenti la salute sul posto di lavoro), preceduti da una breve introduzione alla valutazione del
rischio.

L'immediatezza del singolo contenuto proposto con le schede, si completa con le riflessioni e i
contributi che, su web, vengono messi a disposizione per quanti vogliono approfondire meglio la
complessa rete di competenze che ruotano attorno alle rappresentanze alla salute e sicurezza sui
posti di lavoro.

Si propone, in sostanza, una “convergenza operativa” fra lo strumento cartaceo, tradizionale e il
materiale on line (di cui, di seguito, vi anticipiamo il sommario) per operare nel modo che si crede
piu appropriato sui luoghi di lavoro e ovunque si acceda alla rete.

Vuole essere una scelta innovativa, per gli standards con cui si opera normalmente nel nostro
Paese mentre & da considerarsi ormai consolidata, nel resto d’Europa, da parte degli operatori
delle parti sociali e di aziende e lavoratori.

Apparentemente, tale scelta rafforza un accesso individuale, soggettivo, ai dati e alle informazioni
di processo che il libro e la piattaforma on line contengono ma siamo sicuri che si comprendera
immediatamente come invece tutto cio si inserisca nel nuovo contesto relazionale “multipolare”,
con social network, newsgroup e ogni altra forma di amplificazione delle relazioni consentita da
internet, a costi prossimi allo zero e con mole praticamente infinite di dati, pareri, esperienze, best
prati, ecc.

Crediamo sia il modo migliore per offrire opportunita di intervento appropriate ed efficaci al
mondo delle rappresentanze sui luoghi di lavoro (RLS) e sui territori (RLST) e contiamo sulla vostra
capacita di risposta e implementazione per migliorare ed ampliare questo obiettivo.
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3. COM’E FATTO QUESTO LIBRO
Dopo l'introduzione alla valutazione del rischio ogni gruppo di schede proposto viene
preceduta da una pagina in cui sono riassunti:
e UNa DEFINIZIONE DELLA TIPOLOGIA DI RISCHIO AFFRONTATA;
e  L'ELENCO DELLE SCHEDE DISPONIBILI;

e, senza pretenderne la (teorica) esaustivita tecnico scientifica ma con I'obiettivo, concreto,
di mettere a disposizione gli elementi fondamentali che possono essere utilizzati sul posto di
lavoro da ogni rappresentante dei lavoratori che voglia comprendere ed agire in modo

coerente; per ogni scheda:
D DEFINIZIONE
D CLASSIFICAZIONE
D CARATTERISTICHE E RIFERIMENTI NORMATIVI
)

MODELLO DI ANALISI



PARTEI°  VALUTARE IL RISCHIO

Per affrontare adeguatamente il problema della prevenzione degli infortuni ed incidenti e
delle malattie professionali sul lavoro € necessario partire da un’attenta analisi dei rischi
presenti sui luoghi di lavoro stessi.

Valutare il rischio in maniera idonea diventa quindi elemento essenziale per fare
prevenzione sui luoghi di lavoro.

Una conoscenza adeguata delle modalita di effettuazione di una corretta valutazione del
rischio diventa quindi necessaria per i lavoratori e soprattutto per i loro rappresentanti.

La legislazione vigente obbliga i Datori di Lavoro all’effettuazione di una valutazione di tutti
i rischi con la conseguente elaborazione del documento di valutazione dei rischi (Art. 17 del
D. Lgs. 81/08). Tale valutazione deve riguardare tutti i rischi per la sicurezza e salute (Art.
28 del D. Lgs. 81/08).

Il Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza deve quindi conoscere il quadro
complessivo delle disposizioni relative ai rischi presenti nel proprio ambiente di lavoro, in
modo da poter analizzare con cognizione di causa la documentazione prodotta dal Datore
di Lavoro in merito all’effettuazione della valutazione dei rischi e dare il proprio contributo.
Un elemento fondamentale, anche questo previsto dalla normativa italiana e comunitaria,
e il diritto alla partecipazione dei lavoratori e dei loro rappresentanti per quanto riguarda
le tematiche di salute e sicurezza.

Al’Art 50 del D. Lgs. 81/08 “Attribuzioni del Rappresentante dei Lavoratori per la
Sicurezza” e previsto al Comma 1 punto b), la consultazione per tutto quello che attiene la
valutazione del rischio.

E’ evidente come la partecipazione dei lavoratori nella individuazione e analisi dei rischi,
sulla base delle proprie esperienze e competenze lavorative, sia un valore aggiunto
essenziale per una corretta ed efficace valutazione e gestione dei rischi in ogni singolo
luogo di lavoro.

Questa collaborazione, consultazione e partecipazione dei lavoratori e sopratutto del RLS
diventa quindi un elemento aggiuntivo fondamentale per la lotta a infortuni, incidenti e
danni alla salute.

Sulla base di queste considerazioni, un RLS preparato adeguatamente sulle modalita di
realizzazione della valutazione del rischio, dal punto di vista in parte tecnico ma
soprattutto procedurale ed organizzativo, diventa per la UIL elemento strategico.

| documenti che potete trovare all’'interno del materiale proposto sul sito internet della
UIL e nel Manuale cartaceo sono essenziali per preparare nel modo corretto i RLS.

Le analisi contenute nell’area web, integrate con i necessari e fondamentali
approfondimenti contenuti nelle SCHEDE relativi ai Rischi del Manuale, sono fondamentali
per la preparazione di base e specifica per tutti i RLS presenti in qualsiasi tipo di azienda.
Questo materiale puo quindi essere un punto di partenza per la preparazione, formazione,
approfondimento di tutti i RLS.

Valutare per prevenire.



Allegato 1

Il Codice Internazionale di Etica per gli Operatori di Medicina del lavoro (OML) o Medici
Competenti.

Partendo dal presupposto che I'attivita professionale di tutti coloro che operano per la salute e
sicurezza dei lavoratori deve essere svolta in qualita e secondo precise regole etiche, nonché
rispettose della deontologia professionale generalmente applicata e riconosciuta, € facilmente
intuibile come I'elaborazione e l'attuazione di standard di condotta professionale sanitaria in
campo lavorativo debbano coinvolgere, in primis, gli specialisti di Medicina del Lavoro ma anche
coloro che ne trarranno beneficio o che collaboreranno per una corretta applicazione preventiva.

In questo contesto plurisoggettivo, il Codice Etico per professionisti di Medicina del Lavoro deve
essere considerato come un riferimento per I'approntamento di un processo aziendale dinamico
che coinvolgente la comunita della salute occupazionale nella sua interezza, sempre avendo a
riferimento come la definizione di salute dell’Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS) sia:
“stato di completo benessere fisico, mentale e sociale e non solo I'assenza di malattia o infermita”.

L'International Commission on Occupational Health (1.C.0.H.), prima Societa nata nel settore della
tutela della salute sui luoghi di lavoro, dieci anni dopo la prima versione pubblica nel 2002 una
nuova edizione dell'International Code of Ethics. Vista la sua importanza sia per i riferimenti che
esso puo dare, sia per il carattere di omogeneizzazione necessari a rendere uniforme l'intervento
di prevenzione sanitaria sul territorio nazionale e comunitario, questo codice e stato reso
obbligatorio nella sua applicazione dal Decreto legislativo 09 Aprile 2008 n. 81, e nello specifico
all’articolo 39 “Svolgimento dell’attivita di medico competente”, dove al comma 1 recita:
“L’attivita di medico competente e svolta secondo i principi della medicina del lavoro e del codice
etico della Commissione internazionale di salute occupazionale (ICOH)”.

In definitiva, essendone divenuto obbligatorio il suo esplicito riferimento, sara opportuno che il
RLS conosca a fondo questo Codice Etico per poterne trarre spunti di riflessione, stimoli
operativi e riferimenti collaborativi al fine di perfezionare I'attivita di collaborazione nel
percorso valutativo dei rischi per la salute e sicurezza presenti sul luogo di lavoro cui & chiamato.

L’Istituto Superiore per la Prevenzione e la Sicurezza del Lavoro (I.S.P.E.S.L.) ha istituito un Gruppo
di Lavoro, costituito da esperti in etica appartenenti alla comunita scientifica e professionale che
operano nel campo della Medicina del Lavoro, il cui compito, oltre alla contestualizzazione
dell’etica in tema di tutela della salute dei lavoratori nel contesto normativo nazionale e
sopranazionale ed alla valutazione dell'impatto delle trasformazioni del mondo del lavoro
sull’etica, & stato quello di curare la traduzione in italiano della seconda edizione inglese
dell’””International Code of Ethics”.

- Il testo a seguire e tratto da http://www.icohweb.org/core_docs/code_ethics_it.pdf - a cura
dell’ISPESL, Gruppo di Lavoro “Etica ed attivita professionale del medico del lavoro/medico
competente”: Presidente Prof. Giovanni Berlinguer, Segretario Dr. Sergio lavicoli, Prof. Giuseppe
Abbritti, Prof. Luigi Ambrosi, Prof. Vito Foa, Prof. Domenico Germano’, Dr. Piero lacono, Dr.
Roberto Moccaldi, Dr. Benedetta Persechino, Dr. Salvatore Taliercio.

Traduzione italiana a cura di Vito Foa, Sergio lavicoli e Maurizio Manno.
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INTERNATIONAL CODE OF ETHICS FOR OCCUPATIONAL HEALTH
PROFESSIONALS from International Commission on Occupational Health.

INTRODUZIONE

1. Obiettivo della Medicina del Lavoro é quello di proteggere e promuovere la salute dei lavoratori,
sostenere ed incrementare le loro capacita lavorative, contribuendo ad istituire e a mantenere un
ambiente di lavoro salubre e sicuro per tutti, promuovendo altresi I’adattamento del lavoro alle
capacita dei lavoratori, tenendo in dovuto conto il loro stato di salute.

2. L’area della Medicina del Lavoro é assai ampia e va dalla prevenzione di tutte le alterazioni
dovute all’attivita lavorativa, agli infortuni sul lavoro ed alle patologie correlate al lavoro, quali le
malattie professionali e tutti gli aspetti relativi alle interazioni tra salute e lavoro. Gli operatori del
settore devono essere consultati, ove possibile, all’atto della messa a punto e della scelta degli
strumenti idonei per la salute e la sicurezza, dei metodi e delle procedure piu efficaci e delle attivita
per garantire la sicurezza sul luogo di lavoro.

Essi dovranno anche incoraggiare la partecipazione dei lavoratori che forniranno le loro valutazioni
sulla base della loro esperienza pratica.

3. Sulla base del principio di equita, gli OML dovranno aiutare i lavoratori sia ad ottenere che a
mantenere il loro posto di lavoro, nonostante eventuali problemi di salute o handicap. Si deve tener
presente che vi sono particolari esigenze per la tutela della salute sul luogo di lavoro dovute al
sesso, all’eta, alle condizioni fisiologiche, a fattori sociali, a barriere nella comunicazione e
quant’altro.

Tali esigenze devono essere soddisfatte su base individuale al fine di tutelare la salute sul luogo di
lavoro, escludendo al tempo stesso qualsiasi atto di discriminazione verso il lavoratore.

4. Ai fini del presente Codice, con il termine “operatori di Medicina del Lavoro” si intendono tutti
coloro i quali per professione svolgono attivita concernenti la sicurezza e la salute sul luogo di
lavoro, forniscono servizi di medicina del lavoro o praticano la medicina del lavoro. Un ampio
spettro sono coinvolte con la medicina del lavoro in quanto essa, collocandosi tra tecnologia e
salute, implica aspetti tecnici, medici, sociali e giuridici. Gli operatori comprendono personale
medico e paramedico, ispettori del lavoro, igienisti e psicologi del lavoro, specialisti in ergonomia,
in terapia riabilitativa, nella prevenzione degli incidenti, nel miglioramento dell’ambiente
lavorativo, nonché nella ricerca in medicina e sicurezza sul luogo di lavoro. La tendenza generale €
quella di integrare le competenze di tali operatori nell’ottica di un approccio multidisciplinare.

5. Molti altri esperti provenienti da discipline diverse da quelle mediche, come ad esempio la
chimica, la tossicologia, I’ingegneria, la radioprotezione, I’epidemiologia, I’igiene industriale, la
sociologia, le assicurazioni, trovano una loro collocazione nell’ambito della Medicina del Lavoro.
Inoltre, funzionari pubblici e ispettivi, datori di lavoro, lavoratori o loro rappresentanti e personale
di pronto soccorso svolgono un ruolo fondamentale ed hanno una diretta responsabilita
nell’applicazione delle politiche e dei programmi di Medicina del Lavoro, sebbene non siano veri e
propri operatori del settore. Infine, molti altri professionisti quali avvocati, architetti, artigiani,
progettisti, specialisti in analisi e organizzazione del lavoro, docenti di scuole professionali,
universitari e di altre istituzioni, nonché operatori dell’informazione, svolgono un ruolo importante
per il miglioramento dell’ambiente e delle condizioni di lavoro.

6. Per “datore di lavoro” si intende una persona con responsabilita, incarichi e obblighi riconosciuti
nei confronti dei lavoratori nella propria azienda, sulla base di un rapporto di mutuo riconoscimento
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(un lavoratore autonomo viene considerato sia datore di lavoro che dipendente di se stesso). Il
termine “lavoratore” si applica ad ogni individuo che lavori a tempo pieno, part-time o
temporaneamente per un datore di lavoro; questo termine viene qui usato nel senso pit ampio e
comprende tutti i datori di lavoro, incluso lo staff dirigenziale e gli imprenditori di se stessi (un
lavoratore autonomo va considerato come colui che ha gli obblighi sia del datore di lavoro che del
lavoratore). L’espressione “autorita competente” vuole significare un ministero, un dipartimento
governativo o altra autorita pubblica che ha il potere di emanare regolamenti, ordinanze o altre
disposizioni con valenza di legge, e che ha la responsabilita della vigilanza e del controllo sulla loro
applicazione.

7. Esiste una vasta gamma di doveri, obblighi e responsabilita ed una complessita di rapporti tra
coloro che hanno interesse e coinvolgimento nella tutela della sicurezza e della salute sul luogo di
lavoro. In generale, gli obblighi e le responsabilita sono definiti da regolamenti statutari. 1l datore di
lavoro ha la responsabilita della salute e della sicurezza dei propri lavoratori dipendenti. Ciascuna
professione ha le responsabilita di competenza in base alla natura dei suoi obblighi. E importante
definire il ruolo degli OML ed il loro rapporto con gli altri professionisti, con I’autorita competente
e con le parti sociali nell’ambito delle politiche economiche, sociali, ambientali e sanitarie. Cio sta
alla base dell’esigenza di chiarezza sull’etica degli OML, come pure dei loro standard di condotta
professionale. Quando esperti provenienti da diverse discipline lavorano assieme in un’ottica
multidisciplinare, essi dovrebbero sforzarsi di basare le proprie azioni su valori condivisi e sulla
conoscenza reciproca dei propri doveri, obblighi, responsabilita e standard professionali.

8. Alcuni protocolli di comportamento degli OML e le loro modalita operative nei servizi di
Medicina del Lavoro sono spesso definiti in regolamenti statutari, quali una regolare
programmazione, una revisione delle attivita e continue consultazioni con i lavoratori ed i manager.
Uno dei requisiti base per svolgere una valida pratica di Medicina del Lavoro € la piena
indipendenza professionale, il che significa che gli operatori devono essere completamente
autonomi nell’esercizio delle loro funzioni, in modo da poter effettuare valutazioni e dare
suggerimenti per la protezione della salute e della sicurezza dei lavoratori nello svolgimento delle
loro mansioni secondo scienza e coscienza. Gli OML devono assicurarsi che si verifichino le
condizioni necessarie per svolgere le loro attivita secondo buona pratica e con i piu alti standard
professionali. Cio significa un numero sufficiente di collaboratori, un’adeguata formazione e
aggiornamento, disponibilita ed accesso ad adeguati livelli di direzione.

9. Ulteriori requisiti di base per una buona pratica di Medicina del Lavoro, spesso regolamentati da
norme nazionali, includono il libero accesso al luogo di lavoro, la possibilita di raccogliere
campioni e di valutare I’'ambiente di lavoro, di analizzare le mansioni, di partecipare agli
accertamenti e di consultare I’autorita competente circa I’attuazione di specifici provvedimenti per
la salute e la sicurezza sul lavoro. Particolare attenzione dovrebbe essere rivolta ai problemi etici
che dovessero sorgere nel perseguire obiettivi contemporanei ed in competizione tra di loro, come
ad esempio la tutela del posto di lavoro e la protezione della salute, il diritto all’informazione ed alla
privacy, il conflitto tra interessi individuali e collettivi.

10. La Medicina del Lavoro deve conseguire gli obiettivi di salute occupazionale che sono stati
definiti dall’ILO e dalla WHO nel 1950 ed aggiornati come riportato qui di seguito dalla
Commissione congiunta ILO/WHO sulla salute nei luoghi di lavoro nel 1995:

““Scopi primari della Medicina del Lavoro sono la promozione ed il mantenimento del piu elevato
grado di benessere fisico, mentale e sociale dei lavoratori in tutte le attivita: la prevenzione delle
alterazioni della salute provocate dalle condizioni di lavoro; la tutela dei lavoratori sul luogo di
lavoro da pericoli per la salute; la collocazione ed il mantenimento dei lavoratori in un ambiente di
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lavoro idoneo alle loro capacita fisiologiche e psicologiche ed in definitiva I’adattamento del
lavoro all’uomo e dell’uomo alla sua mansione.

Tre sono gli obiettivi principali della Medicina del Lavoro: (I) il mantenimento e la promozione
della salute e della capacita lavorativa; (I1) il miglioramento dell’ambiente di lavoro e del lavoro
stesso per renderli compatibili ad esigenze di sicurezza e di salute e (llI) lo sviluppo di
un’organizzazione e di una cultura del lavoro che vada nella direzione della salute e della
sicurezza, creando nello stesso tempo un clima sociale positivo e non conflittuale e tale da poter
migliorare la produttivita delle imprese. Il concetto di cultura del lavoro va inteso in questo
contesto come una riflessione sui sistemi di valori essenziali adottati dalle imprese in causa. Tale
cultura si traduce nella pratica nei sistemi di gestione, nella politica del personale, in una
maggiore partecipazione dei lavoratori, nelle politiche di formazione e nella gestione di qualita
delle imprese.”

11. Giova ripetere che I’obiettivo centrale della Medicina del Lavoro é la prevenzione primaria
delle malattie e degli infortuni occupazionali o correlati al lavoro. La sua pratica dovra svolgersi in
condizioni controllate e nel quadro di un sistema organizzato - preferibilmente con il
coinvolgimento di servizi di Medicina del Lavoro di elevata professionalita — in modo da
dimostrarsi efficace, basata su conoscenze, valida dal punto di vista scientifico, etico e tecnico ed in
grado di far fronte ai rischi occupazionali nell’azienda ed alle esigenze sanitarie dei lavoratori
interessati.

12. E sempre pil un dato di fatto che scopo primario di una corretta pratica di Medicina del Lavoro
non é semplicemente effettuare accertamenti sulla salute e svolgere un’attivita di servizio, ma vuol
dire anche preoccuparsi della salute dei lavoratori e della loro capacita lavorativa, con I’obiettivo di
tutelarle, mantenerle e promuoverle. Questo approccio diretto alla cura e alla promozione della
salute sul luogo di lavoro si rivolge alla salute dei lavoratori ed alle loro necessita umane e sociali in
un’ottica comprensiva e coerente, che va dall’assistenza sanitaria preventiva, alla promozione della
salute, all’assistenza sanitaria vera e propria, al pronto soccorso, alla riabilitazione ed all’indennizzo
ove necessario, alle strategie per il recupero ed il reinserimento nell’ambiente lavorativo. Nello
stesso modo, assumono un’importanza sempre maggiore le relazioni esistenti tra salute
occupazionale, salute ambientale, gestione di qualita, sicurezza e gestione del prodotto, salute e
sicurezza pubblica e di comunita. Questa strategia e diretta allo sviluppo di sistemi gestionali di
sicurezza e di salute sul luogo di lavoro, con un’attenzione particolare alla scelta di tecnologie pulite
e in vista di alleanze con coloro che producono e con coloro che proteggono, al fine di consentire
uno sviluppo sostenibile, equo, socialmente utile e rispondente ai bisogni dell” uomo.

PRINCIPI DI BASE
| tre paragrafi qui di seguito riassumono i principi e i valori etici su cui si basa il Codice Etico
Internazionale per gli Operatori di Medicina del Lavoro.

1. La Medicina del Lavoro ¢ al servizio della salute e del benessere sociale dei lavoratori, sia
individualmente che collettivamente. L’esercizio della Medicina del Lavoro deve essere
svolto secondo i piu elevati standard professionali e principi etici. Gli Operatori di Medicina
del Lavoro devono contribuire alla tutela dell’ambiente e della comunita.

2. Agli Operatori di Medicina del Lavoro spetta il compito di proteggere la vita e la salute del
lavoratore, nel rispetto della dignitd umana e nel mantenimento dei piu alti principi etici
durante I’attuazione delle strategie e dei programmi di Medicina del Lavoro. Integrita nella
condotta professionale, imparzialita, segreto professionale e rispetto della privacy del
lavoratore fanno parte di questi obblighi.

3. Gli Operatori di Medicina del Lavoro sono esperti che devono godere della piena
indipendenza professionale nello svolgimento delle loro funzioni. Essi devono acquisire e
mantenere le competenze necessarie allo svolgimento dei loro compiti e devono poter
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disporre di condizioni tali per poter svolgere il proprio lavoro con professionalita e nel
rispetto dei principi etici.

DOVERI E COMPITI DEGLI OPERATORI DI MEDICINA DEL LAVORO

Obiettivi e ruolo di consulenza

1. Obiettivo primario della Medicina del Lavoro e quello di salvaguardare e promuovere la salute
dei lavoratori, in un ambiente di lavoro sicuro e non nocivo e di proteggerne le capacita lavorative e
I’accesso al mondo del lavoro. Nel perseguire tale obiettivo, gli Operatori di Medicina del Lavoro
(OML) dovranno fare uso di validi metodi di valutazione del rischio, dovranno proporre misure
preventive efficaci e quindi controllarne I’applicazione. Gli OML dovranno assistere con
competenza e chiarezza i datori di lavoro sulle modalita di adempimento delle proprie
responsabilita per quanto concerne la sicurezza e la salute sul lavoro e i lavoratori per quanto
riguarda la protezione e promozione della salute in rapporto all’attivita lavorativa. Essi dovranno
mantenere un contatto diretto con i comitati di sicurezza e di sanita, ove questi esistano.

Conoscenza e competenza

2. Gli OML dovranno mantenersi continuamente informati sul ciclo produttivo e sull’ambiente di
lavoro, oltre a migliorare la proprie competenze ed aggiornare le proprie conoscenze tecnico-
scientifiche sui fattori di rischio professionali e sulle misure piu efficaci per eliminare o ridurre i
relativi rischi.

Poiché I’obiettivo principale e la prevenzione primaria in termini di indirizzi, programmazione,
scelta di tecnologie pulite, misure di controllo tecniche e adattamento dell’organizzazione del luogo
di lavoro ai lavoratori, gli OML devono, con regolarita ed, ove possibile, con scadenza preordinata,
fare sopralluoghi sui luoghi di lavoro e discutere delle attivita svolte con i lavoratori ed i loro
responsabili.

Sviluppo di una strategia e di un programma di lavoro

3. Gli OML dovranno informare la direzione ed i lavoratori di eventuali fattori che potrebbero
rivelarsi dannosi per la loro salute. La valutazione dei fattori di rischio professionali dovra portare
all’attuazione di una strategia per la sicurezza e la salute sul lavoro e di un programma di
prevenzione adeguato ai bisogni dell’impresa e del luogo di lavoro.

Strategia e programma dovranno essere proposti dagli OML sulla base delle conoscenze scientifiche
e tecniche al momento disponibili, oltre che sulle loro conoscenze dell’organizzazione e
dell’ambiente di lavoro. Essi dovranno garantire di possedere la professionalita richiesta, o fornire
la necessaria competenza, per la stesura di programmi di prevenzione che includano misure adatte
per il monitoraggio e la gestione dei fattori di rischio per la sicurezza e la salute sul luogo di lavoro
ed, in caso di insuccesso, per ridurne le conseguenze.

Importanza della prevenzione e dell’azione tempestiva

4. Merita particolare attenzione la rapida applicazione di misure di prevenzione semplici che siano
tecnicamente valide e di facile applicazione. Valutazioni successive dovranno verificarne I’efficacia
e in caso contrario si dovra trovare una soluzione piu consona.

Qualora vi siano dubbi sulla gravita di un fattore di rischio, bisogna immediatamente pensare e
mettere in atto prudenti misure cautelative. Quando.ci sia incertezza o diversita d’opinione circa la
natura dei fattori di rischio o i rischi in gioco, gli OML dovranno essere espliciti nelle loro
valutazioni, evitare ambiguita nella comunicazione e ricorrere alla consulenza di altri professionisti,
OVe necessario.

14



Follow up delle misure attuate

5. In caso di rifiuto o di mancanza di volonta di provvedere adeguatamente a rimuovere un rischio
eccessivo 0 a porre rimedio ad una situazione che sia manifestamente pericolosa per la salute o la
sicurezza, gli OML dovranno esprimere per iscritto in modo chiaro e con la massima urgenza la
loro preoccupazione al dirigente responsabile, sottolineando la necessita di tenere in dovuto conto le
conoscenze scientifiche e di applicare in modo corretto gli standard sanitari, compresi i limiti di
esposizione, e richiamando il datore di lavoro ai suoi obblighi nell’applicazione della legge e dei
regolamenti in difesa della salute dei propri dipendenti. | lavoratori interessati e i loro rappresentanti
nell’impresa dovranno essere informati e, ove necessario, si dovranno avviare contatti con I’autorita
competente.

Informazioni su sicurezza e salute

6. Gli OML dovranno fornire informazioni ai lavoratori sui fattori di rischio professionali cui
possono essere esposti in maniera obiettiva e comprensibile, non omettendo alcun fatto e
sottolineando le misure preventive. Essi dovranno collaborare con il datore di lavoro, i lavoratori e i
loro rappresentanti, garantendo un’adeguata informazione e formazione sulla salute e la sicurezza
sia a livello di dirigenti che dei lavoratori. Gli OML dovranno fornire informazioni adeguate ai
datori di lavoro, ai lavoratori e ai loro rappresentanti sul livello di fondamento scientifico dei fattori
di rischio noti o sospetti nell’ambiente di lavoro.

Segreto industriale

7. Gli OML saranno tenuti a non rivelare segreti industriali o commerciali dei quali vengano a
conoscenza nell’esercizio della loro attivita. Tuttavia, essi non dovranno celare informazioni utili a
proteggere la sicurezza o la salute dei lavoratori o della comunita. Qualora necessario, gli OML
dovranno contattare I’autorita competente per la supervisione e I’applicazione delle leggi in materia.

Sorveglianza sanitaria

8. Gli obiettivi di Medicina del Lavoro, i metodi e le procedure di sorveglianza sanitaria dovranno
essere definiti con chiarezza, dando priorita all’adattamento del luogo di lavoro al lavoratore, che
dovra essere informato a questo riguardo. Si dovranno accertare rilevanza e validita di metodi e
procedure.

La sorveglianza sanitaria deve essere effettuata con il consenso informato dei lavoratori. Le
conseguenze potenzialmente positive e negative della partecipazione a programmi di monitoraggio
o di sorveglianza sanitaria dovranno venire messe in discussione come parte essenziale del processo
di consenso. La sorveglianza sanitaria deve essere condotta da un medico del lavoro approvato
dall’autorita competente.

Comunicazione delle informazioni al lavoratore

9. | risultati degli accertamenti espletati nell’ambito della sorveglianza sanitaria devono essere resi
noti ai lavoratori interessati. La valutazione dell’idoneita ad un lavoro specifico, ove richiesta, deve
basarsi su una buona conoscenza della mansione e del posto di lavoro e sulla valutazione dello stato
di salute del lavoratore. | lavoratori devono essere informati a proposito della loro facolta di fare
ricorso contro quelle disposizioni circa la loro idoneita al lavoro che essi ritengano contrarie al loro
interesse. A questo riguardo deve essere stabilito un procedimento di appello.

Comunicazione delle informazioni al datore di lavoro

10. I risultati degli accertamenti previsti da leggi o regolamenti nazionali devono essere trasmessi
alla direzione esclusivamente in termini di idoneita al lavoro specifico o di limitazioni necessarie
dal punto di vista medico nell’assegnazione ad una mansione o nell’esposizione a fattori di rischio,
privilegiando opportuni suggerimenti sull’adattamento delle mansioni e delle condizioni di lavoro
alle capacita del lavoratore.
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Informazioni di carattere generale sull’idoneita al lavoro o in relazione alla salute od ai possibili 0
probabili effetti dei fattori di rischio possono anche essere comunicate col consenso informato del
lavoratore interessato, nella misura in cui cio si renda necessario per garantire la tutela della salute
del lavoratore.

Danno a terzi

11. Qualora le condizioni di salute del lavoratore e la natura del lavoro svolto siano tali da mettere
in pericolo la sicurezza degli altri, il lavoratore deve essere chiaramente informato della situazione.
Nel caso di circostanze particolarmente pericolose, occorre informare la direzione e, se previsto dai
regolamenti nazionali, anche le autorita competenti devono essere informate sulle misure necessarie
a salvaguardare i terzi. Nel fornire le informazioni, gli OML dovranno cercare un compromesso tra
I’impiego del lavoratore interessato e la sicurezza e la salute di coloro che ne potrebbero venire
danneggiati.

Monitoraggio biologico ed esami

12. Si dovranno prevedere esami biologici ed altri accertamenti sulla base della loro validita e
rilevanza nel proteggere la salute del lavoratore interessato, tenendo in dovuto conto la loro
sensibilita, la loro specificita ed il loro valore predittivo. Gli OML non dovranno basarsi su esami 0
accertamenti non affidabili o con scarso valore predittivo in rapporto alle caratteristiche del lavoro
svolto. Ove possibile, verranno preferiti i metodi non invasivi e gli accertamenti che non
comportino alcun rischio per la salute del lavoratore interessato. Si potra prescrivere un esame
invasivo 0 che comporta dei rischi per la salute del lavoratore solo dopo averne attentamente
valutato vantaggi e svantaggi per lo stesso.

Tale esame e condizionato al consenso informato del lavoratore e dovra essere eseguito secondo i
pit elevati standard professionali. Non e giustificato né per motivi assicurativi né sulla base di
richieste d’indennizzo.

Promozione della salute

13. Per quanto riguarda la partecipazione a programmi di educazione sanitaria, di promozione della
salute, di screening sanitario e di sanita pubblica, gli OML dovranno coinvolgere, nella
programmazione ed attuazione degli stessi, sia i datori di lavoro che i lavoratori. Essi dovranno
inoltre tutelare la riservatezza delle cartelle sanitarie personali dei lavoratori e prevenirne il loro uso
scorretto.

Tutela della comunita e dell’ambiente

14. Gli OML devono avere piena consapevolezza del loro ruolo nel tutelare la comunita e
I’ambiente. Allo scopo di contribuire alla tutela dell’ambiente e della sanita pubblica, gli OML
dovranno giocare un ruolo attivo e collaborare, secondo competenza, a scopo preventivo,
nell’identificazione, nella valutazione, nella promozione e nella consulenza riguardo ai fattori di
rischio occupazionali e ambientali che potrebbero derivare da attivita o processi lavorativi
dell’impresa.

Contributo alla conoscenza scientifica

15. Gli OML dovranno riferire con obiettivita alla comunita scientifica, alle istituzioni di sanita
pubblica e agli ispettorati del lavoro circa i nuovi o sospetti fattori di rischio occupazionale e le
nuove misure preventive. Gli OML impegnati nella ricerca dovranno programmare e svolgere la
loro attivita su solide basi scientifiche con piena indipendenza professionale; dovranno seguire i
principi etici propri della ricerca scientifica e in particolare di quella medica, compresa una
valutazione da parte di un comitato etico indipendente, ove questo sia necessario.
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CONDIZIONI DI SVOLGIMENTO DELLE FUNZIONI DEGLI OPERATORI Dl
MEDICINA DEL LAVORO

Competenza, integrita ed imparzialita

16. Gli OML dovranno agire considerando sempre come prioritario I’interesse della salute e della
sicurezza dei lavoratori. Gli OML dovranno basare i loro giudizi sulla conoscenza scientifica e sulla
competenza tecnica e dovranno richiedere un parere specialistico ad esperti del ramo, ove
necessario. Essi dovranno astenersi da giudizi, pareri o azioni che potrebbero far venire meno la
fiducia nella loro integrita ed imparzialita.

Indipendenza professionale

17. Gli OML dovranno perseguire e mantenere una piena indipendenza professionale ed osservare
le regole della riservatezza nell’adempimento delle loro funzioni.

Essi, nell’esprimere giudizi o affermazioni, non dovranno in nessun caso lasciarsi influenzare da
conflitti di interesse, soprattutto quando si tratti di informare il datore di lavoro, i lavoratori o i loro
rappresentanti nell’impresa sui fattori di rischio o su situazioni che mostrano chiari segni di pericolo
per la salute o la sicurezza.

Equita, non discriminazione e comunicazione

18. Gli OML dovranno instaurare un rapporto di fiducia improntato all’equita con coloro ai quali
prestano il loro servizio. Tutti i lavoratori vanno trattati allo stesso modo senza alcuna forma di
discriminazione riguardo alla loro condizione, alle loro convinzioni o alle ragioni che sono causa
della loro richiesta di consulenza da parte degli OML.

Essi dovranno stabilire e mantenere aperta una via di comunicazione reciproca, coi dirigenti
dell’impresa responsabili al massimo livello delle decisioni relative alle condizioni e
all’organizzazione del lavoro e all’ambiente di lavoro, e con i rappresentanti dei lavoratori.

Clausola sugli aspetti etici nei contratti di lavoro

19. Gli OML dovranno richiedere che venga inserita nel loro contratto di lavoro una clausola sugli
aspetti etici. Tale clausola dovra comprendere nello specifico il loro diritto ad applicare standard,
linee guida e principi etici professionali. Gli OML non dovranno accettare condizioni di pratica
professionale tali da non permettere lo svolgimento delle loro funzioni secondo gli standard
professionali ed i principi etici desiderati.

| contratti di lavoro dovranno comprendere indicazioni sulla posizione legale, contrattuale ed etica
e, in particolare, sulla gestione dei conflitti, I’accesso ai dati e la riservatezza. Gli OML dovranno
operare affinché il loro contratto di lavoro o di servizio non preveda condizioni limitanti della loro
indipendenza professionale. Nei casi dubbi circa i termini legali del contratto essi debbono cercare
consiglio legale e consultare I’autorita competente in base alle circostanze.

Archivio sanitario

20. Gli OML dovranno conservare la documentazione con un adeguato livello di riservatezza al fine
di individuare problemi di Medicina del Lavoro nell’impresa. Tale documentazione comprende i
dati relativi alla sorveglianza dell’ambiente di lavoro, i dati personali del lavoratore concernenti la
loro anamnesi, i risultati del monitoraggio personale della loro eventuale esposizione a fattori di
rischio lavorativi e i certificati di idoneita. Ai lavoratori deve essere garantito I’accesso ai dati di
monitoraggio ambientale e alla documentazione della loro cartella sanitaria.

Riservatezza medica

21. | dati sanitari individuali e i risultati degli accertamenti sanitari devono essere registrati in
cartelle sanitarie riservate, che vanno conservate sotto la responsabilita del medico del lavoro o del
personale paramedico competente. L’accesso alla cartella sanitaria, la sua trasmissione o rilascio
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sono regolamentati da leggi o norme nazionali sulla documentazione medica, ove esse siano
presenti, e dai codici di etica nazionali per operatori sanitari e medici curanti. Le informazioni
contenute nella cartella sanitaria possono essere usate solo al fine di tutelare la salute sul luogo di
lavoro.

Dati sanitari collettivi

22. Nel caso in cui non sia possibile I’identificazione individuale, informazioni sanitarie collettive o
su gruppi di lavoratori possono essere fornite alla direzione e ai rappresentanti dei lavoratori
nell’impresa o ai comitati per la salute e la sicurezza, ove questi esistono, per facilitarli nel loro
compito di tutela della salute e della sicurezza dei gruppi di lavoratori esposti a rischio. Gli infortuni
e le malattie professionali o correlate al lavoro devono essere denunciati alle autoritd competenti
secondo le leggi ed i regolamenti nazionali vigenti.

Rapporti con gli altri operatori sanitari

23. Gli OML non dovranno richiedere informazioni personali che non siano strettamente connesse
alla protezione, al mantenimento o alla promozione della salute dei lavoratori in rapporto al lavoro o
alla situazione sanitaria complessiva dei lavoratori. Il medico del lavoro pud, con il consenso
informato del lavoratore, richiedere ulteriori informazioni o dati sanitari al medico curante o al
personale medico ospedaliero, ma solo a scopo di tutela, di mantenimento o di promozione della
salute del lavoratore stesso. Nel fare cio, il medico del lavoro deve informare il medico curante del
lavoratore o il personale medico ospedaliero del proprio ruolo e del motivo per cui I’informazione
sanitaria viene richiesta. Con il consenso del lavoratore, il medico del lavoro o il personale
paramedico competente possono, se necessario, fornire al medico curante del lavoratore
informazioni sanitarie o sui fattori di rischio o sull’esposizione professionale o su coercizioni sul
lavoro che comportino un particolare rischio a causa dello stato di salute del lavoratore.

Contro gli abusi

24. Gli OML dovranno collaborare con gli altri operatori sanitari per garantire la riservatezza dei
dati medico-sanitari riguardanti i lavoratori. Gli OML devono identificare, valutare e segnalare a chi
di competenza eventuali procedure o pratiche che siano a loro parere contrarie ai principi di etica
articolati in questo Codice e informarne, se necessario, I’autorita competente, in particolare, i casi di
uso improprio o di abuso dei dati di salute sul luogo di lavoro, di occultamento od omissione di
nuove informazioni, di violazione della riservatezza medica o di insufficiente tutela dell’archivio
sanitario soprattutto per quanto riguarda le informazioni soprattutto informatizzate.

Rapporti con i partner sociali

25. Gli OML dovranno incrementare la consapevolezza dei datori di lavoro, dei lavoratori e dei loro
rappresentanti sulla necessita di una piena indipendenza ed impegno professionali per tutelare la
riservatezza medica, nel mantenimento del rispetto della dignita umana e per aumentare
I’accettabilita e I’efficacia degli interventi di Medicina del Lavoro.

Promozione dell’etica e della verifica professionale

26. Gli OML dovranno ricercare il consenso e la collaborazione, da un lato presso i datori di lavoro,
i lavoratori e le loro organizzazioni e, dall’altro, presso le autorita competenti, per applicare i piu
elevati standard etici nella pratica della Medicina del Lavoro. Essi dovranno avviare un programma
di certificazione professionale delle loro attivita per garantire I’individuazione ed il raggiungimento
di adeguati standard, I’individuazione e la bonifica di eventuali carenze e I’avvio di misure per
garantire un continuo miglioramento nella pratica professionale.
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RISCHI CHIMICI

Il rischio chimico va’ inteso come I'insieme dei rischi potenzialmente connessi con
I'impiego di sostanze chimiche. Ne deriva che, a seconda della loro natura, le sostanze
chimiche possono dar luogo a :

RISCHI PER LA SICUREZZA Incendio, Esplosione, Contatto con sostanze
(R. INFORTUNISTICI) corrosive, aggressive (ustioni chimiche), ecc.

RISCHI PER LA SALUTE Esposizione prolungata a sostanze tossiche o
(R. IGIENICO-AMBIENTALI) nocive (Agenti chimici)

. RC1- La valutazione del rischio chimico
. RC2- Gli agenti chimici

. RC3- La scheda di sicurezza SDS

. RC4 - Elenco CLP

. RC5- Agenti cancerogeni e mutageni

. RC6 - L'amianto

. RCT7 - Polveri di legno

Ogni scheda e organizzata in modo da fornire, per ogni rischio esaminato:

D DEFINIZIONE

D CLASSIFICAZIONE

D CARATTERISTICHE E RIFERIMENTI NORMATIVI
D MODELLO DI ANALISI

senza pretenderne la (teorica) esaustivita tecnico scientifica e con I’obiettivo concreto di mettere a
disposizione gli elementi fondamentali che possono essere utilizzati sul posto di lavoro da ogni
rappresentante dei lavoratori che voglia comprendere ed agire in modo coerente.
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Scheda

RC1

La valutazione del rischio chimico

Caratteristiche
e riferimenti
normativi e
modelli di
analisi

D.lgs. n. 25/2002

Con I’emanazione del Decreto Legislativo 2 Febbraio 2002, n. 25 viene recepita nel nostro
ordinamento legislativo la Direttiva 98/24/CE.

Il testo del D.Lgs. 25/2002 e stato aggiunto al Titolo VII del D.Lgs. 626/94 quale Titolo VII bis
riguardante la “Protezione da Agenti Chimici”.

I1 D.Lgs. 25/2002 stabilisce I’adozione di misure specifiche di prevenzione e protezione relative
agli agenti chimici il cui campo di applicazione risulta molto ampio perché considera gli agenti
chimici presenti durante il lavoro a qualungue titolo (nell’impiego, nel deposito, nel trasporto,
ecc.) o che a qualunque titolo derivino da un’attivita lavorativa, quale risultato di un processo.
Ogai, il D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 sostituisce il titolo VII-bis “Protezione da Agenti Chimici”
del D.Lgs. n. 626/1994, a sua volta modificato dal D.Lgs. n. 242/1996 e dal D.Lgs. 2 febbraio
2002 n. 25, con il Titolo IX “Sostanze Pericolose” diviso in 4 Capi e 45 articoli (da n. 221 a n.
265), dove il Capo | “Protezione da agenti chimici” si sviluppa su 12 articoli (da n. 221 a n.
232).

Articolo 221:

1. il presente capo determina i requisiti minimi per la protezione dei lavoratori contro i
rischi per la salute e la sicurezza che derivano, o possono derivare, dagli effetti di
agenti chimici presenti sul luogo di lavoro o come risultato di ogni attivita lavorativa
che comporti la presenza di agenti chimici;

2. 1 requisiti individuati dal presente capo si applicano a tutti gli agenti chimici pericolosi
che sono presenti sul luogo di lavoro.

Articolo 222:

1. ai fini del presente capo si intende per:

a) agenti chimici: tutti gli elementi o composti chimici, sia da soli sia nei loro miscugli, allo

stato naturale o ottenuti, utilizzati o smaltiti, compreso lo smaltimento come rifiuti, mediante

qualsiasi attivita lavorativa, siano essi prodotti intenzionalmente o no e siano immessi 0 no
sul mercato;

b) agenti chimici pericolosi: agenti chimici classificati come sostanze pericolose o

preparati pericolosi ... (sono escluse le sostanze pericolose solo per I’ambiente) ... e agenti

chimici che, pur non essendo classificabili come pericolosi ... possono comportare un
rischio per la sicurezza e la salute dei lavoratori a causa di loro proprieta chimico-

fisiche, chimiche o tossicologiche e del modo in cui sono utilizzati o presenti sul luogo di
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lavoro, compresi gli agenti chimici cui é stato assegnato un valore limite di esposizione
professionale.

Per questo, il D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 coinvolge presumibilmente oltre 100.000 aziende
italiane utilizzatrici di agenti chimici pericolosi — dichiarati tali ai sensi del Decreto 7
settembre 2002 (preceduto dai Decreti 52/1997 sulle sostanze e 285/1998 sui preparati pericolosi)
— in fase di: produzione, manipolazione, immagazzinamento, trasporto, eliminazione e
trattamento di rifiuti.

I1 D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 introduce:

% I’obbligo specifico della Valutazione dei Rischi da esposizione ad agenti chimici
pericolosi (sono compresi anche gli irritanti e nocivi), tale valutazione dovra tenere conto
delle proprieta e degli effetti negativi per la salute e la sicurezza, delle condizioni
operative di utilizzo delle sostanze, preparati o miscugli, compresi i loro livelli di
esposizione;
definisce il concetto di valore limite di esposizione professionale e biologico;
questo implica la necessita di misurazione della quantita di sostanza presente
nell’ambiente;

% queste misure dovranno essere effettuate periodicamente, secondo standard di qualita
definiti;

% queste misure dovranno anche precedere e seguire innovazioni tecnologiche e
bonifiche.

%

%

X/
X4

L)

Rispetto alla normativa precedente, il D.Lgs. 81/08 ha modificato anche la valutazione del rischio
chimico dove la prima e principale novita risiede nella nuova definizione di azione del rischio.
Difatti e presente una modifica della definizione che passa da “moderato” (termine che ha
sempre prestato a confusione, frutto di una discutibile traduzione del termine francese “faible” e
del termine inglese “slight”) a “basso per la sicurezza e irrilevante per la salute”.

La determinazione del “rischio basso per la sicurezza e irrilevante per la salute” é rimandato
(all’articolo 232 — Adeguamenti normativi) a uno o piu decreti applicativi: si precisa comunque
che il rischio sara da determinare “in relazione al tipo, alle quantita ed alla esposizione di
agenti chimici, anche tenuto conto dei valori limite indicativi fissati dalla Unione europea e
dei parametri di sicurezza”.

Mettiamo a paragone i 2 articoli di legge:

D.Lgs. 81/2008

Titolo IX Sostanze Pericolose

Capo | “Protezione da agenti chimici”

Avrticolo 224 - Misure e principi generali per la
prevenzione dei rischi

Comma 2

2. Se i risultati della valutazione dei rischi dimostrano
che, in relazione al tipo e alle quantita di un agente
chimico pericoloso e alle modalita e frequenza di
esposizione a tale agente presente sul luogo di lavoro,
vi é solo un rischio basso per la sicurezza e
irrilevante per la salute dei lavoratori e che le
misure di cui al comma 1 sono sufficienti a ridurre il
rischio, non si applicano le disposizioni degli articoli
225, 226, 229, 230.

D.Lgs. 626/1994

Titolo VII bis

Protezione da agenti chimici

Art.72 quinquies. Misure e principi generali per la
prevenzione dei rischi

Comma 2

2. Se i risultati della valutazione dei rischi dimostrano
che, in relazione al tipo e alle quantita di un agente
chimico pericoloso e alle modalita e frequenza di
esposizione a tale agente presente sul luogo di lavoro,
vi & solo un rischio moderato per la sicurezza e la
salute dei lavoratori e che le misure di cui al comma
1 sono sufficienti a ridurre il rischio, non si applicano
le disposizioni degli articoli 60-sexies, 60-septies, 60-
decies, 60- undecies.

Le attivita interessate possono essere divise in due classi:
a — presenza di rischi eccedenti il campo “basso per la sicurezza ed irrilevante per la salute”;
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b — presenza di rischi considerabili nel campo “basso per la sicurezza ed irrilevante per la salute”

Spetta al datore di lavoro valutare, nei singoli casi, che cosa debba intendersi rientrante 0 meno
nelle classi “a” e “b”, difatti & da ritenere che I’introduzione del “rischio basso per la sicurezza ed
irrilevante per la salute” al posto del “rischio moderato” (riportato negli artt. 72/5, comma 2 e
72/8 del D.Lgs. 25/2002), possa non comportare la necessita di rivedere la valutazione dei rischi
gia effettuata secondo i criteri previgenti.

Risulta comunque di fondamentale importanza sottolineare che viene introdotto il concetto di una
soglia indicativa del “rischio basso per la sicurezza ed irrilevante per la salute” dove, a
seguito del processo valutativo, se e possibile verificare il non superamento di tale soglia di
rischio, il datore di lavoro non applica specifiche norme di prevenzione contenute nel Decreto
(sorveglianza sanitaria, cartelle sanitarie e di rischi, misure specifiche di protezione e
prevenzione, disposizioni in caso di incidenti o di emergenza) altrimenti ad applicazione
obbligatoria.

Rischio NON “basso per la sicurezza ed irrilevante per la salute”.
Il datore di lavoro elimina o riduce il rischio mediante la sostituzione (se possibile) con altri
agenti o processi.
In caso di rischio residuo:
1. progettazione di processi e controlli, uso di attrezzature e materiali adeguati, considerando
anche I’immagazzinamento, la manipolazione e I’isolamento di agenti chimici incompatibili tra
loro;
2. prevenzione della presenza (anche sporadica e/o eccezionale) di concentrazioni/quantita
pericolose di sostanze infiammabili, incompatibili tra loro e/o chimicamente instabili;
3. appropriate misure organizzative e di protezione collettiva alla fonte del rischio;
4. misure di protezione individuali;
5. sorveglianza sanitaria;
6. il datore di lavoro comunque provvede alla misurazione periodica (con scadenze da valutare e
definire) degli agenti.
| risultati delle misurazioni:

» sono allegati al Documento di Valutazione dei Rischi previsto dall’art. 28 del D.Lgs.

81/2008;
» resi noti ai RLS.

Rischio “basso per la sicurezza ed irrilevante per la salute* dove I’applicazione vale per tutte
le aziende, comprese quelle in classe “NON a basso rischio”.
Sono previsti importanti adempimenti:
= determinazione preliminare della presenza di agenti chimici pericolosi per tutte le attivita,
manutenzione (programmata e straordinaria) compresa, per le quali & prevedibile
un’esposizione (compresi motivi diversi che possono portare ad effetti negativi), anche
dopo che sono state adottate tutte le misure tecnico/organizzative necessarie;
= valutazione dei rischi, esaminando in particolare:
1. le proprieta intrinseche degli agenti chimici;
2. le informazioni - Scheda di Sicurezza;
3. circostanze di svolgimento del lavoro e quantita degli agenti;
4. livello, tipo e durata dell’esposizione;
5. valori limite di esposizione (ambientali, biologici, ecc.);
6. misure preventive e protettive da adottare e loro effetti;
7. dati da sorveglianza sanitaria, se disponibili o eseguibili per le nuove attivita, la valutazione e
I’attuazione delle misure di prevenzione e protezione vanno eseguite prima di iniziare I’attivita;
nel caso di attivita lavorative che comportano I’esposizione a piu agenti chimici, i rischi sono

25




valutati in base alla loro combinazione.

La valutazione del rischio deve essere condotta dal datore di lavoro seguendo due compiti
principali:

1. determinare preliminarmente la presenza eventuale di agenti chimici pericolosi;

2. valutare i rischi per la sicurezza e la salute dei lavoratori derivanti dalla presenza di tali

agenti.

Applicando la seguente metodologia di valutazione del rischio chimico:

identificazione di tutti gli agenti chimici utilizzati, stilando una lista completa di tutte le
sostanze e preparati (prodotti chimici) utilizzati a qualunque titolo in azienda. Per ognuno di
questi deve essere associata la classificazione CE, derivante dall’analisi della Scheda di
Sicurezza relativa, o0 in assenza di questa, in quanto prodotto o sottoprodotto di processo,
deve essere indicato se I’agente chimico utilizzato o presente nel ciclo, pur non essendo
classificato possa comportare comunque un rischio per la salute e sicurezza dei lavoratori
(analisi presenza e quantita, ricerca del metabolita, ricerca di esposizioni simili o
sovrapponibili nella letteratura sanitaria, e altro);

rassegna dei processi e lavorazioni che sono svolte in stabilimento, al fine di identificare se
nel corso di tali attivita, vi siano processi 0 lavorazioni in cui si sviluppano, in qualche
modo, agenti chimici pericolosi.

Il tutto tenendo in considerazione le seguenti importanti variabili:

le proprieta pericolose dell’agente in generale individuate dalle frasi R e le indicazioni di
pericolo H, che accompagnano la classificazione CE o attraverso I’utilizzo di banche dati
disponibili;
le informazioni contenute nelle Schede di Sicurezza;
il livello, il tipo e la durata dell’esposizione alle quali si & giunti considerando:

O misurazioni gia eseguite in precedenza;

o valutazioni qualitative che identificano le variabili ed eseguono una graduazione

preliminare del livello di esposizione;

circostanze di svolgimento del lavoro e quantita in uso della sostanza o del preparato;
valori limite professionali dell’agente, se esistenti;
le conclusioni, se disponibili, delle azioni di Sorveglianza Sanitaria.

A cui deve seguire una dettagliata valutazione del rischio i cui documenti idonei attestanti
I’avvenuta valutazione sono generalmente identificati in:

elenco con I’identificazione delle sostanze e dei preparati utilizzati e dei processi

produttivi attuati in azienda (identificazione dei pericoli);

i modelli e gli algoritmi di valutazione del rischio utilizzati;

relazioni corrispondenti ai monitoraggi ed ai relativi resoconti delle misurazioni ambientali

(esposizione cutanea e/o inalatoria) effettuate;

le principali misure generali di prevenzione e protezione attuate con particolare riguardo a:
O progettazione ed organizzazione dei sistemi di lavorazione;

fornitura di attrezzature idonee al lavoro e procedure per la manutenzione;

misure di protezione individuali compresi i DPI;

programmi di monitoraggio.

O OO
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Esempio di diagramma di flusso, esplicativo del processo di valutazione aziendale.

IDENTIFICAZIONE DEI PERICOLI
Liste sostanze e preparati, Processi Lavorativi,
Frasi R

VALUTAZIONE PRELIMINARE DEI RISCHI
ART. 72 - QUATER C.1

PROPRIETA' PERICOLOSE
QUANTITA' E MODALITA' D'USO
NATURA ED ENTITA"

MISURE DI PROTEZIONE ADOTTATE
VALORI LIMITE
ESITI SORVEGLIANZA SANITARIA
LIVELLI ESPOSIZIONE / STIME QUALITATIVE

IL RISCHIO VALUTATO E' DA
CONSIDERARSI "IRRILEVANTE" ?

VALUTAZIONE APPROFONDITA DEL RISCHIO
MISURAZIONI E/O ALGORITMI

IL RISULTATO DELLA VALUTAZIONE E' BASSO
DA CONSENTIRE LA CLASSIFICAZIONE DI
RISCHIO MODERATO ?

RISCHIO SUPERIORE AL " MODERATO"

SI APPLICANO GLI ART.:
72-SEXIES MISURE SPECIFICHE
72-SEPTIES MISURE DI EMERGENZA
72-DECIES SORVEGLIANZA SANITARIA
72-UNDICIES CARTELLE DI RISCHIO

Criteri di stima del rischio

Sl

GIUSTIFICAZIONE
ART.72-QUATER C.5
RISCHIO MODERATO

RISCHIO MODERATO

Ai fini della valutazione del rischio derivante da esposizione ad agenti chimici pericolosi per la
salute uno dei sistemi piu praticati € il “MoVaRisCh” (Modello di valutazione rischio chimico
proposto dalla Regione Emilia Romagna — Assessorato alla Sanita stilato in prima edizione nel

Gennaio 2003).

Tale modello definisce, alla fine dell’iter valutativo, dei risultati le cui conclusioni devono

comunque essere verificate ed approvate dal Datore di Lavoro mediante integrazione con le

informazioni di carattere sanitario fornite dal Medico Competente aziendale e da ogni altra

evidenza emersa in sede di sopralluogo (presenza e applicazione di procedure per la gestione
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delle fasi di lavorazione, di manutenzione, e di emergenza e realizzazione di programmi di
informazione e formazione del personale) o da informazioni acquisite da altre fonti (RLS,
indagini strumentali pregresse, note degli enti di controllo, ecc.).

Tali indicazioni potranno quindi confermare o meno, le indicazioni di giudizio formulate dal
predetto modello costituendo fattore determinante nella definizione del giudizio sull’entita
effettiva del rischio.

Stima del rischio
Il rischio (R) per le valutazioni del rischio derivanti dall’esposizione ad agenti chimici pericolosi
e il prodotto del pericolo P per I’esposizione E:

R=PXxE

Il pericolo P rappresenta I’indice di pericolosita intrinseca di una sostanza o di un preparato che
nell’applicazione di questo modello e identificato con le frasi di rischio R che sono utilizzate
nella classificazione secondo la Direttiva Europea 67/548/CEE e successive modifiche e riportato
al capitolo 15 della relativa scheda di sicurezza.

- Questa classificazione € in fase di armonizzazione secondo il Regolamento (CE) n.
1272/2008 (o CLP) e lo stesso programma valutativo MoVaRisCh sta per essere aggiornato in
merito.

Viene scelto un approccio di semplice ed immediata applicazione basato sui criteri della
Classificazione CEE delle Sostanze e dei Preparati Pericolosi. Nel caso di presenza di piu frasi di
rischio si utilizza il fattore di gravita con indice piu elevato.

Ad ogni frase R ¢ stato assegnato un punteggio (score tabulato dalla Regione Emilia Romagna —
Assessorato alla Sanita) tenendo conto dei criteri di classificazione delle sostanze pericolose,
indicati nei D.Lgs. 52/97, 285/98 e nei D.M. 28/04/97 e 14/06/02.

Con riferimento alla Classificazione CEE si associa:

=>» al Livello di gravita 1 (entita del danno lieve: effetti reversibili) le sostanze classificate con
frasi di rischio:

R22 (nocivo per ingestione)

R36 (irritante per gli occhi)

R37 (irritante per le vie respiratorie)

R38 (irritante per la pelle)

R66 (I’esposizione ripetuta puod provocare secchezza e screpolatura della pelle)

=>» al Livello di gravita 2 (entita del danno moderata: effetti potenzialmente irreversibili) le
sostanze classificate con frasi di rischio:

R20 (nocivo per inalazione)

R21 (nocivo a contatto con la pelle)

R25 (tossico per ingestione)

R34 (provoca ustioni)

R35 (provoca gravi ustioni)

R41 (rischio di gravi lesioni oculari)

R65 (puo causare danni polmonari se ingerito)

=>» al Livello di gravita 3 (entita del danno media: effetti irreversibili) le sostanze classificate
con frasi di rischio:

R23 (tossico per inalazione)

R24 (tossico a contatto con la pelle)
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R28 (molto tossico per ingestione)
R43 (puo provocare sensibilizzazione per contatto con la pelle)
R67 (I’inalazione dei vapori puo provocare sonnolenza e vertigini)

=> al Livello di gravita 4 (entita del danno alta: effetti irreversibili gravi) le sostanze classificate
con frasi di rischio:

R26 (molto tossico per inalazione)

R27 (molto tossico a contatto con la pelle)

R42 (puo provocare sensibilizzazione per inalazione)

R62 (possibile rischio di ridotta fertilita)

R63 (possibile rischio di danni ai bambini non ancora nati)

R64 (possibile rischio per i bambini allattati al seno)

R68 (possibilita di effetti irreversibili)

=> al Livello di gravita 5 (entita del danno molto alta: effetti possibilmente letali) le sostanze
classificate come molto tossiche o come tossiche ma con frasi di rischio:

R33 (pericolo di effetti cumulativi)

R39 (pericolo di effetti irreversibili molto gravi)

R40 (possibilita di effetti cancerogeni — prove insufficienti)

R47 (puo provocare malformazioni congenite)

R48 (pericolo di danni gravi per la salute in caso di esposizione prolungata)

R60 (puo ridurre la fertilita)

R61 (puo danneggiare i bambini non ancora nati)

L’ultimo Livello di gravita dovrebbe riguardare i prodotti con entita del danno altissima ed
effetti letali (Cancerogeni, mutageni, ecc.) ma per questi prodotti (tra parentesi la nuova
classificazione): R40 (H351) Possibilita di effetti irreversibili (sospetto cancerogeno) - R45
(H350) Puo provocare il cancro - R46 (H340/41) Puo provocare alterazioni genetiche ereditarie
(mutageno) - R47 (H340/41) Puo provocare malformazioni congenite (mutageno) - R49 (H330)
Puo provocare il cancro per inalazione - R61 (H360) Puo danneggiare i bambini non ancora nati
(teratogeno) - R63 (H361) Possibile rischio di danni ai bambini non ancora nati (teratogeno), va
applicata la prevista normativa, riportata nel Capo Il “Protezione da agenti cancerogeni e
mutageni”, articoli da n. 233 a n. 245 del D.Lgs. 81/2008.

Il pericolo P rappresenta quindi la potenziale pericolosita di una sostanza indipendentemente dai
livelli cui le persone sono esposte (pericolosita intrinseca).

L’esposizione E rappresenta il livello di esposizione dei soggetti nella specifica attivita lavorativa
e puo essere calcolato separatamente per esposizioni inalatorie e per esposizioni cutanee:

=>» determinazione dell’indice di esposizione per via inalatoria (Eina) - vViene determinato
attraverso il prodotto di un sub-indice | (intensita di esposizione) per un sub-indice d (distanza
del lavoratore dalla sorgente di intensita 1), ovvero: Eijng = 1 x d

dove il calcolo del sub-indice | deriva dalla valutazione di 5 variabili, attraverso un sistema a
matrici a punteggio secondo la procedura seguente:

1-2. Proprieta chimico/fisiche - Quantita in uso - Attraverso I’identificazione delle proprieta
chimicof/fisiche della sostanza o del preparato e delle quantita in uso, inserite nella matrice 1,
viene stabilito un primo indicatore D su quattro livelli di crescente potenziale disponibilita
all’aerodispersione;

3 - Tipologia d’uso - Ottenuto I’indicatore D ed identificata la tipologia d’uso; secondo la
definizione della tipologia d’uso, € possibile ottenere, mediante una seconda matrice, il
successivo indicatore U su tre livelli di crescente effettiva disponibilita all’aerodispersione;
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4 - Tipologia di controllo - Ottenuto I’indicatore U ed identificata la tipologia di controllo,
attraverso una terza matrice e possibile ricavare un successivo indicatore C che tiene conto dei
fattori di compensazione, relativi alle misure di prevenzione o protezione adottate nell’ambiente
di lavoro;

5 - Tempo di esposizione - Infine Iindicatore C ottenuto dal tempo d’effettiva esposizione del
lavoratore, é possibile attribuire, attraverso una quarta matrice, il valore del sub-indice I,
distribuito su quattro diversi gradi, che corrispondono a diverse intensita d’esposizione.

I valori di d utilizzati sono indicati nella seguente tabella:

Distanza in metri Valori di
«d

Inferiore ad 1 1

Da 1 ainferiore a 3 0,75

Da 3 ainferiore ab 0,50

Da 5 a inferiore a 10 0,25

Maggiore o uguale a 10 0,10

=>» Per la determinazione dell’indice di esposizione per via cutanea (Equte), Viene considerato
esclusivamente il contatto diretto con solidi o liquidi attraverso una semplice matrice che tiene
conto di due variabili:

1. tipologia d’uso;

2. livelli di contatto cutaneo.

Il rischio R, in questo modello, puo essere calcolato separatamente per esposizioni inalatorie e
per esposizioni cutanee:

Rinal = P X Einal
Reute = P X Ecute

Per il modello qui proposto é prevista I’identificazione e il “peso” del rischio chimico da
assegnare ai parametri indicati dall’articolo di legge e dai quali non e possibile prescindere.

Tabella di esempio applicativo:

Indice di
Valori di rischio Classificazione (Abbreviazione) valutazione
R

Probabile | 0,1<R<15 Evidenza di Rischio irrilevante (RI) 1

Rischio
Moderato 15<R<21 Intervallo di incertezza (IN) 2
Probabile 21 <R <40 Evidenza} di_ Rischio superiore ad 3

Rischio - irrilevante (RS)
superiore .

P al 40<R <80 Rischio elevato (RE) 4

moderato R >80 Zona di grave rischio (GR) 5

Dove (indicazioni a titolo di esempio e non esaustive):
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Indice di Classificazione del rischio

valutazione
1 RI - Rischio irrilevante (il processo di valutazione é terminato)
IN - Zona di incertezza (non & possibile stabilire in modo certo che il
2 rischio sia irrilevante, pertanto e necessario procedere ad un
approfondimento per definire la reale entita del rischio)
3 RS - Rischio superiore di Irrilevante. E necessario procedere ad una
ulteriore fase di approfondimento per definire I’entita del rischio
RE - Rischio elevato, non accettabile. Adeguare le misure tecniche,
4 organizzative e procedurali e procedere alla ripetizione della

valutazione

GR - Rischio grave, non accettabile ed elevato con probabile notevole
impatto ambientale. E possibile ottenere livelli ottimali di prevenzione e
protezione solamente con I’adozione rapida di adeguate procedure
organizzative e procedurali (voce da utilizzare per attivita di
manutenzione o riparazione dove non e possibile raggiungere gli

5 obbiettivi di prevenzione e protezione mediante la sola adozione di
mezzi tecnico-progettuali e/o per attivita saltuarie e di brevissima durata
che non consentono I’effettuazione di misure di esposizione) e tecniche
(sostituzione sistema produttivo). Le procedure da adottare,
comprensive dell’individuazione dei DPI piu idonei, devono essere
definite nelle misure provvisorie di prevenzione e protezione

Maggiori approfondimenti in merito al modello qui esposto possono essere desunti dalle Linee
Guida prodotte dalla Regione Emilia Romagna — Assessorato alla sanita nel Gennaio del 2003.

Riferimenti:

MoVaRisCh é il software predisposto dall’E.B.E.R. (Ente Bilaterale dell"Emilia-Romagna)
sulla base del modello matematico per la valutazione del rischio chimico nell’ambiente di
lavoro, sviluppato dall” Assessorato alla Sanita - "Gruppo agenti chimici, cancerogeni e
mutageni” - della Regione Emilia-Romagna.

Si trova e si scarica dal sito della Ausl di Modena, Dipartimento di prevenzione, Servizio di
Prevenzione, Sicurezza e Ambiente di lavoro in
http://www.ausl.mo.it/dsp/spsal/movarisch.htm.

Oppure si puo contattare direttamente I'E.B.E.R. attraverso il sito: http://www.eber.org

E comunque opportuno abbinare a MoVaRisCh anche il documento "Modello di
valutazione del rischio ..." scaricabile dal sito del Dipartimento di Sanita Pubblica
dell”Azienda USL di Modena alla pagina http://www.ausl.mo.it/dsp/spsal.html
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Scheda

RC2

Gli agenti chimici

Definizione

Il rischio chimico riguarda:
S ladetenzione
< lamanipolazione
2 I'impiego
di prodotti chimici pericolosi capaci di provocare danni:
=> alle persone
=> ai beni dell’impresa
=> all’ambiente

Caratteristich
e e riferimenti
normativi

Normativa di riferimento

D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81

Titolo IX “Sostanze Pericolose”, diviso in 4 Capi e 45 articoli (da n. 221 an.
265), Nello specifico al Capo | “Protezione da agenti chimici” diviso in 12
articoli (da n. 221 a n. 232)

Articolo 221 - Campo di applicazione

Comma 1. Il presente capo determina i requisiti minimi per la protezione dei
lavoratori contro i rischi per la salute e la sicurezza che derivano, o possono
derivare, dagli effetti di agenti chimici presenti sul luogo di lavoro o come
risultato di ogni attivita lavorativa che comporti la presenza di agenti chimici

Articolo 222 - Definizioni

Comma 1. Ai fini del presente capo si intende per:

a) agenti chimici: tutti gli elementi o composti chimici, sia da soli sia nei loro
miscugli, allo stato naturale o ottenuti, utilizzati o smaltiti, compreso lo
smaltimento come rifiuti, mediante qualsiasi attivita lavorativa, siano essi
prodotti intenzionalmente o0 no e siano immessi 0 no sul mercato;

b) agenti chimici pericolosi:

1) agenti chimici classificati come sostanze pericolose ai sensi del decreto
legislativo 3 febbraio 1997, n. 52 ...

c) attivita che comporta la presenza di agenti chimici: ogni attivita lavorativa in
cui sono utilizzati agenti chimici, o se ne prevede I’utilizzo, in ogni tipo di
procedimento, compresi la produzione, la manipolazione, I’immagazzinamento, il
trasporto o I’eliminazione e il trattamento dei rifiuti, o che risultino da tale attivita
lavorativa;

d) valore limite di esposizione professionale: se non diversamente specificato, il
limite della concentrazione media ponderata nel tempo di un agente chimico
nell’aria all’interno della zona di respirazione di un lavoratore in relazione ad un
determinato periodo di riferimento; un primo elenco di tali valori é riportato
nell’allegato XXXVIII;

e) valore limite biologico: il limite della concentrazione del relativo agente, di un
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suo metabolita, o di un indicatore di effetto, nell’appropriato mezzo biologico; un
primo elenco di tali valori € riportato nell’allegato XXXIX;

f) sorveglianza sanitaria: la valutazione dello stato di salute del singolo lavoratore
in funzione dell’esposizione ad agenti chimici sul luogo di lavoro;

g) pericolo: la proprieta intrinseca di un agente chimico di poter produrre effetti
nocivi;

h): la probabilita che si raggiunga il potenziale nocivo nelle condizioni di
utilizzazione o esposizione.

33




Misure di
controllo del
rischio

Il danno pit 0 meno grave puo avvenire:

* in modo improvviso e brutale (Rischio per la sicurezza) per
incidente/infortunio da: incendio, esplosione, ustione, intossicazione,
asfissia, ecc., che comportano delle conseguenze sulle persone, sulle
installazioni e sull’ambiente;

* dopo un certo tempo di esposizione (Rischio per la salute) per malattie
dell’apparato respiratorio (asma, rinite, ecc.), di malattie della pelle e delle
mucose (irritazioni, ulcerazioni, eczemi, ecc.) di malattie del sistema
nervoso (mal di testa, tremori, turbe psichiche, ecc.) dei tumori (lesivi delle
vie aerodigerenti, ecc.).

Da:
e sostanze utilizzate
® pProcesso
e sottoprodotti
e reazioni indesiderate
Il danno alle persone (salute) é causato da:

- sostanze tossiche, nocive, corrosive, irritanti - perturbano il
funzionamento dell’organo e del tessuto e ne causano la distruzione
- sostanze allergizzanti - sviluppano reazioni di difesa eccessiva

dell’organismo (eczema, asma)
- sostanze cancerogene - modificano il meccanismo di replicazione delle
cellule e inducono tumori
Con effetto:
* ACUTO - immediato e grave (ustioni da contatto, intossicazioni massicce,
asfissia)
* CRONICO - dopo esposizioni prolungate o ripetute a basse dosi, con
effetti non sempre percepibili

Articolo 223 - VValutazione dei rischi

Comma 1. Nella valutazione di cui all’articolo 28, il datore di lavoro determina
preliminarmente I’eventuale presenza di agenti chimici pericolosi sul luogo di
lavoro e valuta anche i rischi per la sicurezza e la salute dei lavoratori
derivanti dalla presenza di tali agenti, prendendo in considerazione in
particolare:

a) le loro proprieta pericolose;

b) le informazioni sulla salute e sicurezza comunicate dal responsabile
dell’immissione sul mercato tramite la relativa scheda di sicurezza predisposta ai
sensi dei decreti legislativi ...

c) il livello, il modo e la durata dell’esposizione ...

e) i valori limite di esposizione professionale o i valori limite biologici; di cui un
primo elenco e riportato negli allegati XXXVIIl e XXXIX ...

f) gli effetti delle misure preventive e protettive adottate o da adottare;

g) se disponibili, le conclusioni tratte da eventuali azioni di sorveglianza sanitaria
gia intraprese.

3. Nel caso di attivita lavorative che comportano I’esposizione a piu agenti chimici
pericolosi, i rischi sono valutati in base al rischio che comporta la
combinazione di tutti i suddetti agenti chimici.

4. ... il responsabile dell’immissione sul mercato di agenti chimici pericolosi &
tenuto a fornire al datore di lavoro acquirente tutte le ulteriori informazioni
necessarie per la completa valutazione del rischio ...
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Articolo 224 - Misure e principi generali per la prevenzione dei rischi

Comma 1. ... i rischi derivanti da agenti chimici pericolosi devono essere eliminati
o ridotti al minimo mediante le seguenti misure: ...

2. Se i risultati della valutazione dei rischi dimostrano che, in relazione al tipo e
alle quantita di un agente chimico pericoloso e alle modalita e frequenza di
esposizione a tale agente presente sul luogo di lavoro, vi € solo un rischio basso
per la sicurezza e irrilevante per la salute dei lavoratori e che le misure di cui
al comma 1 sono sufficienti a ridurre il rischio, non si applicano le disposizioni
degli articoli 225, 226, 229, 230.

Articolo 225 - Misure specifiche di protezione e di prevenzione

Comma 1. ... Quando la natura dell’attivita non consente di eliminare il rischio
attraverso la sostituzione, il datore di lavoro garantisce che il rischio sia ridotto
mediante I’applicazione delle seguenti misure da adottarsi nel seguente ordine di
priorita: ...

Articolo 226 - Disposizioni in caso di incidenti o di emergenze

Comma 1. ... predispone procedure di intervento adeguate da attuarsi al verificarsi
di tali eventi. Tali misure comprendono esercitazioni di sicurezza da effettuarsi a
intervalli connessi alla tipologia di lavorazione e la messa a disposizione di
appropriati mezzi di pronto soccorso ...

Articolo 227 - Informazione e formazione per i lavoratori

Comma 1. Fermo restando quanto previsto agli articoli 36 e 37, il datore di lavoro
garantisce che i lavoratori o i loro rappresentanti dispongano di:

a) dati ottenuti attraverso la valutazione del rischio ...

b) informazioni sugli agenti chimici pericolosi presenti sul luogo di lavoro ...,
d) accesso ad ogni scheda dei dati di sicurezza messa a disposizione dal
responsabile dell’immissione sul mercato ...

Articolo 228 - Divieti
Comma 1. Sono vietate la produzione, la lavorazione e I’impiego degli agenti
chimici sul lavoro e le attivita indicate all’Allegato XL ...

Articolo 229 - Sorveglianza sanitaria

Comma 1. ... sono sottoposti alla sorveglianza sanitaria di cui all’articolo 41 i
lavoratori esposti agli agenti chimici pericolosi per la salute che rispondono ai
criteri per la classificazione come molto tossici, tossici, nocivi, sensibilizzanti,
corrosivi, irritanti, tossici per il ciclo riproduttivo, cancerogeni e mutageni di
categoria 3.

Articolo 230 - Cartelle sanitarie e di rischio

Comma 1. ... Nella cartella di rischio sono, tra I’altro, indicati i livelli di
esposizione professionale individuali forniti dal Servizio di prevenzione e
protezione.

Articolo 231 - Consultazione e partecipazione dei lavoratori

Comma 1. La consultazione e partecipazione dei lavoratori o dei loro
rappresentanti sono attuate ai sensi delle disposizioni di cui all’articolo 50 ...

| valori limite di soglia (T.L.V.) e indici biologici di
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esposizione (I.B.E.)
Criteri generali sui valori limite di soglia per sostanze chimiche.

La quasi totalita delle norme sulla sicurezza ed i Contratti Collettivi Nazionali di
Lavoro (C.C.N.L.) vigenti, stabiliscono come non siano ammesse le lavorazioni
nelle quali I’esposizione ai fattori di rischio chimici, fisici e biologici risulti
superiore ai livelli previsti dalle norme nazionali e dell’Unione Europea (U.E.).
Ovvero, in mancanza di indicazioni specifiche, in base ai “Valori Limite di Soglia”
(o, nell’acronimo originale anglosassone Threshold Limit Values “T.L.V.”) e agli
“Indici Biologici di Esposizione” (o, nell’acronimo “1.B.E.”), elaborati
dall’American Conference of Governmental Industrial Hygienists (“A.C.G.1.H.”),
degli U.S.A.

In questo campo, la normativa dell’U.E. stabilisce due tipi di valori limite:

e limiti vincolanti, ad esempio, dettati dalle direttive “agenti cancerogeni”
che, una volta recepiti, costituiscono il valore di legge che non deve essere
superato;

e limiti indicativi, che costituiscono riferimento scientifico, di cui gli Stati
Membri dell’lU.E. devono tenere conto, qualora stabiliscano limiti
vincolanti nazionali.

Secondo questi criteri, le aziende/imprese dovranno operativamente:

a) osservare i limiti stabiliti dalle norme nazionali;

b) fare riferimento ai limiti dell’U.E. dopo I’adozione e la pubblicazione di una
direttiva che stabilisce valori limite (sia vincolanti che indicativi), si devono
mettere in atto le idonee iniziative per conformarsi gradualmente al valore
indicato; scaduti i tempi concessi per I’adozione da parte degli Stati Membri
(anche in mancanza di un formale atto normativo di recepimento), i Valori Limite
dovranno essere osservati comunque;

c) per le sostanze per le quali non siano disponibili limiti di cui al punto a) e b),
fare riferimento, come consueto, ai Valori Limiti di Soglia e agli Indici Biologici di
Esposizione dell’A.C.G.1.H.

Ogni anno, le azioni proposte dal Comitato del Technical Affairs Office
dell’A.C.G.I1.H., per quanto attiene ai T.L.V. di riferimento delle sostanze chimiche
per I’anno successivo, sono pubblicate sotto forma di “Avviso di Proposte di
Modifica” (“Notice of Intended Changes™). Naturalmente la lista delle “Proposte di
Modifica” segue quella dei valori adottati.

Definizioni di valori di soglia ed esposizione

Sono previste tre categorie di T.L.V. (Threshold Limit Value o Valore Limite di
Soglia):

1-“T.L.V.-T.W.A.” (Threshold Limit Value — Time Weighed Average) Valore
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Limite di Soglia - Media Ponderata nel Tempo, ovvero concentrazione media
ponderata nel tempo, su una giornata lavorativa convenzionale di otto ore e su
40 ore lavorative settimanali, alla quale si ritiene che quasi tutti i Dipendenti
pOsSsSoNo essere ripetutamente esposti, giorno dopo giorno, senza effetti negativi.
Riassumendo: concentrazione media ponderata nel tempo, alla quale si ritiene
che quasi tutti i lavoratori possono essere ripetutamente esposti, giorno dopo
giorno, senza effetti negativi.

L applicazione dei T.L.V. ai lavoratori soggetti a turni di lavoro di durata
sensibilmente differente da quella convenzionale (8 ore al giorno e 40 ore
settimanali) richiede una particolare considerazione, in modo da garantire a questi
lavoratori una protezione uguale a quella offerta a quelli impegnati in turni di
lavoro convenzionali. Il valutatore, in via orientativa, puo utilizzare il modello
“Brief and Scala” descritto in dettaglio da Patty [PAUSTENBACH, D.J.:
Occupational Exposure Limits, Pharmacokinetics, and Unusual Work Schedules.
In: Patty’s Industrial Hygiene and Toxicology, 3rd ed., Vol. 3A, The Work
Environment, Chap. 7, pp. 222-348. R.L. Harris, L.J. Cralley and L.V. Cralley,
Eds. John Wiley and Sons, Inc., New York (1994)].

Il modello “Brief and Scala” & destinato all’applicazione a tempi di lavoro
superiori a 8 ore al giorno e a 40 ore alla settimana, riduce il T.L.V.
proporzionalmente sia all’aumento del tempo di esposizione che alla riduzione del
recupero relativo al periodo di non esposizione e non puo essere utilizzato per
decidere circa I’accettabilita di esposizioni particolarmente elevate ma di durata
ridotta (ad es. esposizione pari a otto volte il T.L.V.-T.W.A. per un’ora ed
esposizione zero per il restante periodo del turno).

Dato che per i T.L.V. cosi modificati non si dispone di un supporto di dati storici e
di osservazione su lungo periodo, e consigliabile una supervisione medica durante
il primo periodo di applicazione del T.L.V. modificato ed evitare un’esposizione
non necessaria dei lavoratori, come non si deve utilizzare il modello per
giustificare esposizioni piu elevate del necessario.

2-“T.L.V.-S.T.E.L.” (Threshold Limit VValue — Short Term Exposure Limit)
Valore Limite di Soglia - Limite per Breve Tempo di Esposizione, ovvero
concentrazione alla quale si ritiene che i Dipendenti possono essere esposti
continuativamente per breve periodo di tempo senza che insorgano: 1)
irritazione, 2) danno cronico o irreversibile del tessuto, 3) riduzione dello stato di
vigilanza di grado sufficiente ad accrescere le probabilita di infortuni o influire
sulle capacita di mettersi in salvo o ridurre materialmente I’efficienza lavorativa,
sempre nel presupposto che il T.L.V.-T.W.A. non venga superato. Il T.L.V.-
S.T.E.L. non costituisce un limite di esposizione separato indipendente, ma
piuttosto integra il T.L.V.-T.W.A. di una sostanza la cui azione tossica sia
principalmente di natura cronica, qualora esistano effetti acuti riconosciuti. Gli
S.T.E.L. vengono raccomandati quando I’esposizione umana o animale ad alta
concentrazione per breve durata ha messo in evidenza effetti tossici.

Uno S.T.E.L. viene definito come esposizione media ponderata su un periodo di
15 minuti, che non deve mai essere superata nella giornata lavorativa, anche se
la media ponderata su 8 ore ¢ inferiore al T.L.V.. Esposizioni o concentrazioni
comprese frail T.L.V.-T.W.A. el T.L.V.-S.T.E.L. non devono protrarsi oltre i
15 minuti e non devono ripetersi per piu di quattro volte al giorno. Fra
esposizioni successive o concentrazioni comprese fra il T.L.V.-TW.A.eil T.L.V.-
S.T.E.L., devono intercorrere almeno 60 minuti. Un periodo di mediazione
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diverso dai 15 minuti puo essere consigliabile se cio ¢ giustificato da effetti
biologici osservati.

Riassumendo: concentrazione massima a cui i lavoratori possono essere esposti
fino ad un periodo di 15 minuti, per massimo 4 volte durante le 8 ore e con
intervalli non inferiori ai 60 minuti (purché cio mantenga nei limiti il valore
medio, senza che insorgano effetti acuti o cronici).

3-“T.L.V.-C.” (Threshold Limit Value — Ceiling) Valore Limite di Soglia -
“Tetto”: concentrazione che non deve essere superata durante qualsiasi
momento della esposizione lavorativa.

Nella pratica convenzionale di igiene Industriale, il campionamento istantaneo non
sempre é possibile; pertanto, per la valutazione di un T.L.V.-C. si puo ricorrere ad
un campionamento di durata non superiore a 15 minuti, eccezione fatta per quelle
sostanze che possono dare luogo, anche per esposizioni particolarmente brevi, a
fenomeni irritativi immediati.

Per alcune sostanze, quali i gas irritanti, riveste importanza la sola categoria del
T.L.V.-C.. Per altre sostanze, in funzione della loro azione fisiologica, possono
essere importanti una o due categorie di T.L.V.

Riassumendo: concentrazione che non deve essere mai superata, in nessuna
circostanza, durante qualsiasi momento dell’esposizione

Grafico riassuntivo TLV TWA, STEL e Ceiling

S |
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Sebbene la misura della concentrazione media ponderata nel tempo, rappresenti il
sistema piu pratico e soddisfacente di rilevare le sostanze aerodisperse in modo da
valutare il rispetto dei T.L.V., vi sono alcune sostanze per le quali tale criterio non
e appropriato: appartengono a questa categoria le sostanze ad azione
prevalentemente rapida, il cui limite deve pertanto essere fissato tenendo conto di
questa loro particolare proprieta. Sostanze con questo tipo di risposta possono
essere meglio controllate adottando i Valori Limite Ceiling, “C”.

Comunque é sufficiente che uno qualsiasi dei tre T.L.V. sia superato per
presumere che esista un potenziale rischio di esposizione per la sostanza in
guestione.

L’esposizione rappresenta la quantita (ammontare) di un agente tossico che
raggiunge un determinato soggetto lavoratore; spesso viene espressa in termini di
concentrazione, durata, frequenza o intensita.
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L’esposizione eccessiva provoca sempre dei danni alla salute anche se, a parita di
esposizione, all’interno della stessa popolazione i vari membri possono subire
effetti di diversa gravita (soggettivita individuale, per esempio, parlando di TLV
TWA, dove si individua una percentuale di ~ 90% di lavoratori esposti
continuativamente che non ne riceve danno ma una percentuale del ~ 10% che puo
ricevere danno a seconda della propria sensibilita individuale al prodotto, la quale
andra trattata con il supporto del medico competente).

Le concentrazioni atmosferiche sono di norma espresse in valori ponderali per
unita di volume (mg/m3) o in valori volumetrici (ppm).

In linea di massima, per quanto riguarda la concentrazione delle sostanze tossiche
aerodisperse nell’ambiente, nelle normative vigenti possono essere distinti questi
valori:

e lasoglia di allarme che rappresenta la concentrazione oltre la quale c’e un
rischio per la salute umana in caso di esposizione di breve durata;

e la soglia di informazione che rappresenta la concentrazione oltre la quale
c’e un rischio per la salute umana in caso di esposizione di breve durata per
alcuni gruppi particolarmente sensibili della popolazione e quindi, in caso
di superamento, va obbligatoriamente informata la popolazione interessata.
| soggetti sensibili dovranno comunicare il problema al medico competente;

e il valore limite cioe la concentrazione che non deve essere superata (vedasi
la definizione di TLV);

e il valore bersaglio cioé la concentrazione che si deve conseguire, per
quanto possibile, entro un dato periodo di tempo;

e [I’obiettivo a lungo termine che e la concentrazione che si dovrebbe
conseguire nel lungo periodo, sempreché cio sia realizzabile mediante
misure proporzionate.

Assorbimento cutaneo - La lista pubblicata annualmente (in Italia dalla AIDII
Associazione Italiana degli Igienisti Industriali) presuppone un assorbimento
esclusivamente per via aerea e le sostanze dotate anche di capacita di penetrazione
transcutanea sono indicate con il termine skin (cute). Questa notazione, presente
nelle tabelle relative all’esposizione, sta ad indicare il potenziale contributo
all’esposizione globale determinato dall’assorbimento per via cutanea, mucose e
gli occhi, sia per contatto con i vapori che, ancor piu, per contatto diretto della
pelle con la sostanza.

Per informazioni addizionali, fare riferimento alla parte relativa all’“Assorbimento
cutaneo” nella “Introduzione agli Indici Biologici di Esposizione” del volume
“Documentation of the Threshold Limit Values and Biological Exposure Indices” e
in Leung e Paustenbach. [LEUNG, H.; Paustenbach, D.J.: Techniques for
Estimating the Percutaneous Absorption of Chemicals Due to Occupational and
Environmental Exposure. Appl. Occup. Environ. Hyg. 9(3): 187-197 (marzo
1994)].

Sostanza “Sensibilizzante”.

La definizione “sensibilizzante” (0 “SEN” nelle apposite tabelle), sta ad indicare la
confermata sensibilizzazione potenziale in seguito a esposizione per inalazione e/o
contatto cutaneo con la sostanza confermata in base ad evidenza scientifica.

L’ assenza, nelle tabelle, della notazione SEN non sta ad indicare che la sostanza
non € un sensibilizzante. Per questo & necessario consultare il volume
“Documentation of the Threshold Limit VValues and Biological Exposure Indices”
per prendere conoscenza delle informazioni di dettaglio, della potenza
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sensibilizzante relativa, e se la sensibilizzazione e conseguente al contatto cutaneo,
alla inalazione o ad ambedue.

Asfissianti Semplici - Gas o Vapori Inerti.

Taluni gas e vapori, presenti nell’aria a concentrazione elevata, agiscono
principalmente come asfissianti semplici senza causare altri effetti fisiologici
significativi.

Non é possibile indicare un T.L.V. per ogni asfissiante, poiché il vero fattore
limitante é costituito dall’ossigeno disponibile.

Il contenuto minimo di ossigeno nell’aria dovrebbe essere del 19% in volume alla
normale pressione atmosferica, quindi considerando che in aria ambiente
normalmente si rileva il 20,5/21% di Ossigeno, una percentuale di “inquinante” del
2% potrebbe essere sufficiente a raggiungere I’effetto asfissiante (€ per questo
motivo che si vieta I’utilizzo di maschere con elemento filtrante in queste
condizioni in quanto potrebbe non arrivare una quantita di ossigeno sufficiente
nell’aria, dopo I’attraversamento del filtro stesso). Concentrazioni di gas superiori
al 10% alla condizione normale causano un calo di ossigeno che porta a perdita di
coscienza e morte. Concentrazioni inferiori (dal 2 al 10 %) possono causare
cefalea, sudorazione, aumento della frequenza respiratoria, aumento della
frequenza cardiaca, difficolta respiratorie, vertigini, disturbi visivi, tremori. La
severita di questi sintomi ovviamente dipende dalla concentrazione e dalla durata
di esposizione e da eventuali condizioni patologiche preesistenti. Poiché i gas con
potere asfissiante spesso sono incolori e inodori, potrebbe facilmente non esistere
alcun segno di allarme in grado di farne sospettare la presenza in percentuali
pericolose.

Molti asfissianti semplici (per esempio idrocarburi) presentano un pericolo di
esplosione.

Il rischio di asfissia (asfittico) & assolutamente inesistente in ambiente aperto in
quanto e sempre garantita la percentuale di Ossigeno necessaria.

Effetti conseguenti alla carenza di ossigeno in ambiente di lavoro con scarsa
aereazione

da % 2% Percentuale Ossigeno in a_ria e condizioni umane
medie
0 5 Morte
6 10 Collasso
11 15 Appena cosciente
16 17 Ossigenazione cervello ma inabilita corporea
17 19 Intontimento
19 19,5 Movimenti lenti e senza sforzo
19,5 21,5 Normale
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TLV per miscele - (A.C.G.1.H.).

Quando due o piu sostanze nocive che agiscono sullo stesso sistema
dell’organismo sono presenti contemporaneamente, bisogna prendere in attenta
considerazione gli effetti combinati piuttosto che quelli dei singoli componenti.
In mancanza di una dimostrazione contraria, gli effetti delle diverse sostanze
nocive devono essere considerati come additivi.

In altre parole, se la somma delle seguenti frazioni, dove C; rappresenta la
concentrazione della sostanza in esame rilevata nell’aria, e T il valore limite
corrispondente (effetto additivo):

S Cn
— +— - — _
TI T2 ™m =1

Se si supera I’unita, allora il limite per la miscela deve essere considerato superato.

Esempio: L’aria contiene 400 ppm di acetone (T.L.V. =500 ppm), 150 ppm di
acetato di butile sec. (T.L.V. =200 ppm) e 100 ppm di metiletilchetone (T.L.V. =
200 ppm).

La concentrazione in aria della miscela & uguale a: 400+150+100 = 650 ppm di
miscela.

400 150 100
—+—+—=080+0,75+0,5=2,05
500 200 200

II T.L.V. e superato.

Si puo fare eccezione a questa regola quando ci sono buone ragioni per ritenere che
gli effetti principali delle diverse sostanze dannose non sono effettivamente
additivi ma indipendenti tra loro, come pure nel caso in cui i vari componenti della
miscela esercitano solo effetti localizzati su diversi organi. In tali casi il valore
limite e superato quando almeno un elemento della serie C1/T; 0 C,/T, (ecc.)
supera da solo I’unita.

Attenzione:

— | TLV normalmente sono presenti nelle tabelle distribuite a pagamento
dall’AIDII (Associazione italiana degli igienisti industriali) e sono esclusivamente
riferiti a sostanze chimiche conosciute, mentre altre tabelle indicano le esposizioni
ad agenti batteriologici, purtroppo, per quanto riguarda gli agenti fisici non sono
diffusi, almeno in modo corretto ed omogeneo, dati di riferimento.

— Una particolare cura deve essere usata nell’utilizzazione dei TLV per valutare
rischi alla salute che possono essere associati con [l‘esposizione a miscele di
sostanze diverse. La sommatoria di due (o pil)) sostanze, misurate singolarmente e
rientranti nei limiti tabellati, pud generare danno alla salute ed effetti non
considerati. In questo caso puo succedere che il lavoratore, cosciente di trovarsi in
una situazione “sotto controllo”, abbassi naturalmente il livello d’attenzione e si
esponga al pericolo senza adottare misure protettive individuali.

— Le polveri fastidiose sono anche definite biologicamente “inerti”, cio e
travisante e non appropriato perché non esiste polvere che non provochi un danno
cellulare, anche minimo, ai polmoni quando inalata in quantita sufficiente. Inoltre,
una concentrazione eccessiva di polveri inerti nell’aria dell’ambiente di lavoro, puo
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ridurre notevolmente la visibilita, pud causare un deposito sgradevole ed irritante
negli occhi, nelle orecchie e nelle prime vie respiratorie, puo causare danno alla
pelle e alle mucose per azione chimica o meccanica.

— Certi gas e vapori presenti in concentrazione elevata nell’aria, agiscono
inizialmente come semplici asfissianti senza causare altri importanti effetti
fisiologici. In questo caso, non puo essere preso solamente a riferimento il TLV
poiché il vero fattore limitante & rappresentato dalla percentuale di ossigeno
presente nell’aria (minimo ammissibile 19%), va inoltre considerato che
un’atmosfera povera di ossigeno non da sintomi di avvertimento e la maggior parte
degli asfissianti semplici e inodore.

— Appare estremamente difficile definire con esattezza la concentrazione alla
quale il singolo lavoratore € effettivamente sottoposto, in quanto i campionatori
personali dovrebbero essere applicati agli indumenti del lavoratore per tutta la
durata del turno (8 ore) ma anche questa misura potrebbe non essere veramente
rappresentativa dell’esposizione reale in quanto riferita ad un solo giorno; per
questo il RLS dovrebbe chiedere la collaborazione dei lavoratori per capire se le
condizioni operative della giornata dedicata al campionamento sono sovrapponibili
alle condizioni di massima (0 media) esposizione in corso d’anno.

— L’azione tossica di molte sostanze varia notevolmente a seconda delle
condizioni microclimatiche (ad esempio i vapori nitrosi aumentano la tossicita con
umidita e temperatura).

— L’azione tossica puo variare per una sostanza quando altre siano
contemporaneamente presenti, per fenomeni di sinergismo (ad esempio polveri e
vapori irritanti o miscele di solventi) o per interazioni con altre sostanze di uso non
lavorativo (farmaci, alimenti).

— La continua introduzione di nuove sostanze nei cicli lavorativi rende di fatto
impossibile un aggiornamento costante della tabella.

— Per le sostanze cancerogene oppure mutagene, & pressoché impossibile stabilire
un valore massimo accettabile: si deve eliminare la sostanza oppure garantire la
completa e totale abolizione di ogni contatto con I’organismo umano.

— Oggi si tende ad ammettere che possa esistere il “rischio zero” anche in
situazioni ove non sussista “I’esposizione zero” peraltro utopistica anche
nell’ambiente di vita.

— | limiti non impediscono che soggetti predisposti vadano incontro a fenomeni di
sensibilizzazione e a manifestazioni allergiche, né tanto meno proteggono il
sensibilizzato dallo scatenamento di manifestazioni cliniche (asma ecc.).

Indici Biologici di Esposizione (I.B.E.).

Normativa collegata

Direttiva 91/332/CEE del 5 luglio 1991

La Direttiva ha stabilito per 27 sostanze, i “valori limite indicativi di cui gli stati
membri devono tenere conto” prevedendo che essi mettessero in vigore le
disposizioni necessarie per conformarsi ad essa, entro il 31 dicembre 1993.

Direttiva 98/24/CE del 7 aprile 1998

La Direttiva introduce nuovi concetti generali, tra questi il criterio secondo cui
possono essere fissati:

e valori limite indicativi di esposizione professionale stabiliti in base ad una
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valutazione scientifica indipendente, che rappresentano valori-obiettivo europei; gli
Stati membri, nel fissare i valori limite nazionali, devono tener conto di tali valori
indicativi e informare la Commissione fornendo | relativi dati scientifici e tecnici;

e valori limite di esposizione professionale obbligatori che, oltre ai fattori
scientifici tengono conto della fattibilita; gli Stati membri nello stabilire i limiti
nazionali possono identificare un limite corrispondente ma non superiore. In tal
senso la direttiva indica, per adesso, un valore limite obbligatorio unicamente per il
piombo, valore che risulta essere pari a 0.15 mg/m3 misurato o calcolato in
funzione di un periodo di riferimento di 8 ore, media ponderata nel tempo.

Direttiva 2000/39/CE dell’8 giugno 2000

La Direttiva é relativa alla “messa a punto di primo elenco di valori limiti indicativi
in applicazione della Direttiva 98/24/CE” precedentemente citata:

e stabilisce un nuovo elenco aggiornato di valori limite indicativi di esposizione
compresi quelli elencati nella precedente Direttiva 96/94/CE che viene abrogata
con effetto dal 31 dicembre 2001,

e stabilisce inoltre che gli Stati membri fissino valori limite nazionali per gli agenti
chimici di cui all’elenco stesso, conformandosi alla Direttiva entro il 31 dicembre
2001.

D.Lgs. 81/2008

»  Titolo IX “Sostanze Pericolose”, diviso in 4 Capi e 45 articoli (dan. 221 an.
265), nello specifico al Capo | “Protezione da agenti chimici” diviso in 12
articoli (da n. 221 an. 232)

»  Allegato XXXIX - Sostanze Pericolose - Valori limite biologici obbligatori e
procedure di sorveglianza sanitaria

»  Allegato XL - Sostanze Pericolose - Divieti

»  Allegato XLI - Sostanze Pericolose - Metodiche standardizzate di
misurazione degli agenti

»  Allegato XLII - Sostanze Pericolose - Elenco di Sostanze, Preparati e
Processi

»  Allegato XLIII - Sostanze Pericolose - Valori Limite di Esposizione
Professionale

Da Raffaele Guariniello, “I rischi lavorativi da piombo, amianto, rumore nella
Giurisprudenza della Corte di Cassazione (1995-1996), in Foro It., 1996 n° 542.
Sentenza della Corte di Cassazione, sezione IV, del 2 luglio 1999 che recita: ““Nel
delitto di omicidio colposo o di lesione personale colposa consistente in un tumore
professionale da amianto, versa in colpa il datore di lavoro che, pur se abbia
rispettato i cosiddetti valori limite di esposizione, non si sia attenuto al principio
della massima sicurezza tecnologicamente fattibile nell’attuazione delle misure di
prevenzione contro le polveri di amianto, in quanto i valori limite, se da una parte
introducono un elemento di maggiore certezza, dall’altra non stabiliscono una
precisa linea di demarcazione tra innocuo e nocivo”.

Questa sentenza fa riferimento all’art. 21 del DPR 303/56, nella parte in cui
prevede che il datore di lavoro e tenuto ad adottare i provvedimenti atti a impedire
o0 a ridurre, per quanto possibile, lo sviluppo e la diffusione delle polveri
nell’ambiente di lavoro. Ad avviso del Supremo Collegio, I’espressione “per
quanto possibile” comporterebbe per il datore di lavoro I’obbligo di tenere conto
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delle migliori tecnologie adottate o adottabili nello stesso settore al fine di ridurre
al massimo i rischi d’infortuni o malattie professionali, di tenersi costantemente
aggiornato, di acquisire le esperienze di aziende simili, nonché d’individuare, caso
per caso, le misure da adottare in concreto (il famoso principio della “massima
sicurezza tecnologicamente possibile™). Si tratta di un onere certamente gravoso
ma che sarebbe giustificato dalle complessive finalita sociali perseguite
dall’ordinamento giuridico e dall’esigenza di fornire ai lavoratori una protezione
quanto piu completa ed efficace.

La Corte giunge cosi ad affermare che “nell’attuale contesto legislativo italiano
non v’e spazio per una interpretazione del concetto dei valori limite come soglia a
partire dalla quale sorga, per i destinatari dei precetti, I’obbligo prevenzionale,
giacché cio comporterebbe inevitabili problemi di legittimita costituzionale. |
valori limite vanno intesi come semplici soglie d’allarme, il cui superamento,
fermo restando il dovere di attuare sul piano oggettivo le misure tecniche
concretamente realizzabili per ridurre al minimo il rischio, comporti I’avvio di
un’ulteriore e complementare attivita di prevenzione soggettiva, articolata su un
complesso e graduale programma di informazioni, controlli e fornitura di mezzi
personali di protezione, diretto a limitare la durata dell’esposizione degli addetti
alle fonti di pericolo™.

Gli IBE.

Per i tossici industriali piu noti esistono oggi tabelle di concentrazioni massime
accettabili negli ambienti di lavoro, genericamente indicate con la sigla MAC
(Maximum Allowable Concentration).

I riferimenti a MAC biologici, 0 massime concentrazioni biologiche accettabili,
sono definiti: “massimo livello di una sostanza tossica o di un suo prodotto di
metabolismo, oppure di una componente organica dipendente dall’azione della
sostanza considerata, che, dosata nel sangue o nell’urina o comunque in campioni
biologici (aria espirata), sia ancora compatibile con un normale stato di salute”.

Le tabelle piu conosciute e piu utilizzate sono quelle dell’ American Conference of
Governmental Industrial Hygienists (ACGIH), proposte in base a criteri empirici,
annualmente revisionate e riferite ai TLV.

In queste tabelle, dal 1991 I’ACGIH comincio ad indicare alcune sostanze anche
come Indicatori Biologici di Esposizione, dai quali derivano gli Indici Biologici
di Esposizione — IBE.

L’annotazione 1.B.E. é riportata nelle tabelle, quando per la sostanza € anche
raccomandato un Indice Biologico di Esposizione, ovvero quando per
I’esposizione a quella sostanza ne é conosciuto il metabolita.

Il monitoraggio biologico costituisce, per il medico del lavoro, uno strumento per
stimare I’esposizione dei lavoratori alle sostanze chimiche mediante la misura di
idoneo/i indicatore/i biologico/i in campioni organici, prelevati sul lavoratore, in
periodi di tempo stabiliti.

Il monitoraggio biologico consiste nella misura di idonei indicatori biologici in
campioni organici prelevati sul lavoratore in periodi di tempo stabiliti.

Nel monitoraggio biologico i valori guida sono definiti Indici Biologici di
Esposizione (IBE).
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Gli IBE rappresentano i livelli degli indicatori che, con elevata probabilita, possono
ritrovarsi in campioni prelevati da lavoratori sani esposti a livelli di concentrazione
prossimi al TLV.

Quindi:

i TLV rappresentano i limiti per la quantita di sostanza presente nell’ambiente di
lavoro, gli IBE rappresentano i riferimenti per la quantita di sostanza assorbita
dall’organismo.

Il metabolita - dopo che una sostanza é stata assimilata dall’organismo, nel
passaggio attraverso il fegato essa subisce un processo che la trasforma in un
metabolita (per esempio il toluene si trasforma, o “metabolizza”, in acido ippurico,
I’esano in 2,5 esandione, ecc.). Il metabolita, reso piu idrofilo rispetto alla molecola
di partenza dalla suddivisione in molecole piu piccole o I’aggiunta di specifici
gruppi chimici, e quindi piu facilmente solubile nei liquidi e puo essere eliminato
con le urine mentre le molecole che non possono essere trasformate, o i metaboliti
che presentano ugualmente una scarsa solubilita, di solito vengono espulsi con le
feci.

Per queste sostanze sara opportuno attuare un monitoraggio biologico per valutare
I’esposizione complessiva attraverso tutte le vie di esposizione inclusa quella
cutanea, quella per ingestione, quella extralavorativa.

(“Documentation of the Threshold Limit Values and Biological Exposure
Indices”).

Indicatori Biologici di Esposizione e Indici Biologici di Esposizione — IBE
(AIDII, 1997)

Classe Caratteristiche

L’indicatore pu0 essere la stessa sostanza chimica, il/i suo/i
metabolita/i o un cambiamento reversibile caratteristico
provocato dalla sostanza chimica. La misura puo essere
effettuata nell’aria espirata, nelle urine, nel sangue, o in
altri campioni biologici prelevati sul lavoratore esposto. A
seconda dell’indicatore, del campione scelto e del periodo
di prelievo, la misura fornisce indicazioni circa I'intensita
dell’esposizione recente, I'esposizione media giornaliera, o
I’esposizione cronica cumulativa. L'Indicatore Biologico di
Esposizione indica la sostanza od il metabolita da ricercare.

Indicatore
Biologico di
Esposizione

Gli IBE rappresentano valori di riferimento da utilizzare
come guida nella pratica dell’igiene industriale per la
valutazione dei rischi per la salute. Rappresentano i valori
del livello dell’indicatore che, con elevata probabilita, &
possibile riscontrare in campioni prelevati su lavoratori
sani, esposti a livelli di concentrazione nell’aria dell’ordine
di grandezza del TLV — TWA. Gli IBE si riferiscono, infatti,
ad esposizioni di otto ore per cinque giorni alla settimana.
Tali indici, comunque, non rappresentano una linea di

Indici
Biologici di
Esposizione

(IBE)
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demarcazione netta fra esposizione pericolosa o non
pericolosa a causa della variabilita biologica. | risultati delle
misure individuali, infatti, possono superare gli IBE senza
che vi sia un aumento del rischio per la salute. L'Indice
Biologico di Esposizione rappresenta il TLV biologico.

e L archivio dati, utilizzato per raccomandare ogni 1.B.E., consiste nell’insieme
delle informazioni disponibili relative a: I’assorbimento, I’eliminazione, il
metabolismo delle sostanze chimiche ed alla correlazione fra intensita di
esposizione ed effetto biologico sui dipendenti. Gli 1.B.E. sono basati sia sulla
relazione esistente fra intensita di esposizione e livello biologico dell’indicatore,
sia sulla relazione fra livelli biologici e effetti sulla salute. Dati umani derivanti da
studi su controlli e sul campo sono stati utilizzati per individuare tali relazioni. Gli
studi sugli animali normalmente non forniscono dati idonei per stabilire un IBE.

* Con il rilievo di dati biologici si valuta la risposta individuale alla sostanza in
guestione. Si & visto come questi indicatori si riferiscono a esposizioni di otto ore
per cinque giorni alla settimana tuttavia, per le durate di lavoro non convenzionali,
possono essere estrapolati su base farmacocinetica e farmacodinamica.

e Il monitoraggio biologico deve essere considerato complementare alla misura
della concentrazione nell’aria e deve essere effettuato quando offre un vantaggio
rispetto al solo monitoraggio dell’aria. Il monitoraggio biologico puo essere
impiegato a conferma del monitoraggio dell’aria per verificare I’efficacia delle
attrezzature protettive individuali, per stabilire il potenziale di assorbimento per via
cutanea e attraverso il sistema gastroenterico o per individuare una esposizione
extralavorativa. L’esistenza di un I.B.E. non indica di per se la necessita di
effettuare il monitoraggio biologico. Il Medico del lavoro deve esercitare il
giudizio professionale nelle stabilire il protocollo di monitoraggio.

Quindi:

* |’adozione degli IBE si colloca in uno stadio superiore nell’evoluzione del
concetto dei TLV, questi indici sono tra loro complementari e la verifica su
entrambi porta ad un’analisi piu approfondita e reale della situazione
ambientale lavorativa;

* “rappresentano i livelli di guardia di risposta biologica alle sostanze stesse o dei
loro prodotti metabolici presenti nei tessuti, nei liquidi biologici o nell’aria espirata
dai lavoratori esposti, indipendentemente dalla via d’introduzione (inalazione,
ingestione, assorbimento per via cutanea)”;

* costituiscono un indice globale di esposizione effettiva, sintetizzando in un
unico dato la situazione derivante dall’ingresso del tossico nell’organismo per la
via respiratoria, per la via digerente ed eventualmente per la via cutanea, e inoltre
I’assorbimento complessivo del tossico in relazione agli spostamenti dell’individuo
nell’ambiente di lavoro;

« tendono a misurare quella che si definisce dose interna dei tossici: questa € la
dose realmente correlata con gli effetti biologici e pud essere notevolmente diversa
dalla dose assorbita in un certo periodo di tempo, essendo la risultante di diversi
fattori che tendono ad aumentarla o diminuirla.
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Limiti degli indicatori biologici:

- il tempo trascorso dall’esposizione e importante specie per tossici a rapido
metabolismo. Alcuni solventi e i loro metaboliti divengono non-dosabili
entro poche ore dalla cessazione dell’esposizione (ad esempio toluene e
xilene hanno un’emivita biologica corrispondente a 4-5 ore);

- PPaccumulo nei siti di deposito dei tossici, quali i metalli, pud essere
responsabile di bassi livelli ematici e urinari (ad esempio la piombemia
scende a valori vicini alla norma dopo qualche settimana dalla cessata
esposizione al metallo che rimane tuttavia immagazzinato nei tessuti);

- lasensibilita dei metodi non é talora sufficientemente elevata;

- condizioni non dipendenti dall’intossicazione possono condurre a risultati
falsamente positivi (ad esempio incremento della protoporfirina IX
eritrocitaria anche nelle anemie sideropeniche oltre che nell’intossicazione
da piombo).

Sorveglianza sanitaria e monitoraggio biologico
La sorveglianza sanitaria per i lavoratori esposti a potenziali agenti di rischio e
prevista dalla legge e consiste nelle visite preventive e periodiche.

Visite preventive:

- scopo della visita preventiva e di tutelare il lavoratore nei confronti di compiti
verso i quali egli non sia idoneo e dai quali possano derivargli danni;

- controlli pre-assunzione oppure prima del cambio di mansione, rivolti ad
accertare I’idoneita al lavoro specifico.

Visite periodiche:
- controlli medici trimestrali, semestrali 0 annuali previsti dalla legge per rischi
definiti, per valutare la permanenza dell’idoneita allo svolgimento della mansione.

Il medico deve conoscere la mansione per poter adeguatamente “mirare”
I’accertamento sanitario.

La visita medica, deve essere integrata dalla ricerca degli indicatori biologici
specifici per la mansione (indicatori di dose e/o di effetto specifici per tossici
definiti).

Il monitoraggio biologico permette diagnosi precoci di eccessiva esposizione o di
danno preclinico.

Dati lievemente abnormi per un singolo individuo devono essere letti anche in
ragione degli altri dati ottenuti dall’intero gruppo esposto allo stesso tipo di rischio
professionale e utilizzati per orientare adeguatamente le misure di prevenzione
ambientale.

La tabella ACGIH:

riporta, per ciascuna sostanza, I’indicatore biologico da ricercare, il campione da
prelevare, il periodo di prelievo del campione ed i valori degli I.B.E.. La colonna
“Notazioni” riporta informazioni addizionali importanti: elenca gli 1.B.E. per tutti
gli indicatori per i quali e disponibile un archivio dati sufficiente. Il medico del
lavoro deve esercitare il giudizio professionale nel decidere quale indicatore deve
essere ricercato nel caso specifico per raggiungere gli obiettivi del monitoraggio.
Indica se bisogna prelevare campioni di urina, aria espirata o sangue. Ciascun tipo
di campione ha proprie cause di variabilita che influenzano il livello dell’indicatore
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nel campione.

E essenziale consultare la documentazione specifica sugli 1.B.E. pubblicata nella
“Documentation of the Threshold Limit Values and Biological Exposure Indices”,
prima della effettuazione del monitoraggio biologico e della interpretazione degli
I.B.E.

Gli IBE, sono riferiti ad esposizioni di 8 ore ed allo specifico criterio di raccolta dei
campioni biologici.

La determinazione dell’esposizione pu0 essere effettuata misurando:

1. la sostanza presente nell’aria espirata, nei liquidi biologici (urine e sangue), nei
capelli, nelle unghie e nei tessuti;

2. i metaboliti della sostanza rilevati nei tessuti e nei liquidi biologici (il
metabolita e il risultato della trasformazione chimica subita dalla sostanza
nell’attraversare il corpo umano);

3. I’entita delle alterazioni specifiche, di natura biochimica e fisiologica, indotte
nella sostanza.

Esempio di percorso analitico.

Lavoratori esposti a piombo:

1. dosaggio del piombo, come fumi o vapori nell’atmosfera dell’ambiente di lavoro
2. dosaggio del piombo nel sangue o del piombo eliminato con le urine, oppure la
ricerca nelle urine o nel sangue di composti originati dall’azione del tossico
sull’organismo.

Scorrendo i valori di alcune delle sostanze tabellate, a titolo d’esempio, per i
lavoratori esposti a:

- Benzene, va ricercato il metabolita fenolo totale nelle urine a fine turno (< 50
mg/l) ed il benzene nell’aria espirata all’inizio del turno (< 0,08 ppm).

- Esano, va rilevato il metabolita 2,5 esandione nelle urine a fine turno (<5 mg/l) e
I’esano nell’aria espirata durante il turno (< 40 ppm).

- Ossido di carbonio, va misurata la carbossiemoglobina nel sangue (< 8%) e CO
nell’aria di fine espirazione (< 40 ppm) a fine turno.

- Toluene, va misurato il metabolita acido ippurico nelle urine a fine turno (< 2,5
g/g creatinina), toluene nel sangue venoso a fine turno (< 1 mg/l), toluene nell’aria
di fine espirazione durante il turno (< 20 ppm).

Gli indicatori biologici possono fornire due tipi d’'informazioni utili per il controllo

dell’esposizione del lavoratore: la misura della risposta individuale e la misura

dell’esposizione individuale complessiva.

Difatti, a causa delle ampie variazioni di risposta all’esposizione da individuo a

individuo per alcune sostanze, spesso I'IBE € raccomandato ricalcolato come

valore medio di gruppo lavorativo omogeneo (contrassegnato con il simbolo G),

fornendo la doppia possibilita di:

— poter eliminare le differenze soggettive esistenti tra i vari individui dando
modo di rappresentare piu fedelmente la situazione reale;

—> poter essere scorporati del dato medico statistico riferito all’incidenza media,
e conosciuta, delle malattie comuni alla popolazione locale e quindi mettere in
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evidenza quelle realmente imputabili all’ambiente lavorativo.

Molti Contratti Collettivi Nazionali di Lavoro (CCNL) impegnano I’adozione del
Registro Dati Biostatistici (RDB), per avere una considerazione media dello stato
di salute elaborata in base alle condizioni individuali rilevate dal Medico
Competente durante le visite periodiche (ipoacusia, malattie polmonari, ecc.).
L’indagine biologica, pero, rappresenta uno stadio ancor piu evoluto (non ancora
“dovuto” né alle leggi, né ai contratti) e presuppone un’attivita apposita e mirata (e
quindi accettata, condivisa e finanziata).

Su questi sistemi d’indagine e misurazione, TLV e IBE, ¢ indispensabile

coinvolgere i RLS/RSU, I’azienda ed il Medico Competente nella:

e rivisitazione dell’organizzazione del lavoro aziendale in funzione di un efficace
monitoraggio ambientale e sanitario;

e definizione stessa “d’indagine medica”, dei risultati attesi all’interno
dell’azienda e, conseguentemente, nella valorizzazione della raccolta dei dati
per avere a disposizione riferimenti sulle malattie professionali (anche
potenziali) ed intervenire per tempo;

e preventiva individuazione delle risorse finanziarie, strutturali e metodologiche
da destinare al rilevamento medico, in modo da riuscire a far implementare
““stabilmente” sistemi d’indagine approfondita sul posto di lavoro;

e rendere disponibili i dati rilevati agli appalti in modo da consentire loro
un’efficace prevenzione;

e programmazione del mantenimento, sviluppo ed aggiornamento del sistema di
monitoraggio sanitario aziendale.

| Registri dei Dati Ambientali e Biostatistici

Il Registro Dati Ambientali — RDA.

In molti articoli dei vari CCNL, e nello specifico ad esempio all’articolo 46 del
CCNL Chimico, “Prevenzione, igiene e sicurezza del lavoro™, alla lettera a)
prevede I’adozione del registro dei dati ambientali: *“In esso saranno annotati, per
ogni reparto, i risultati delle rilevazioni periodiche riguardanti i fattori ambientali
fisici, chimici e biologici, i quali possono determinare situazioni di nocivita o
particolare gravosita; le singole registrazioni saranno affisse nei reparti
interessati”’.

Queste indicazioni, presenti da tempo nei CCNL, derivano da precise indicazioni date
dalle normative allora vigenti; nello specifico quelle piu rappresentative e “storiche”,
ora modificate o sostituite dal D.Lgs. n. 81/2008, sono da ricercarsi in:

il DPR n. 303/1956, art. 4, lettera b, obbliga il Datore di Lavoro a “rendere edotti i
lavoratori dei rischi specifici cui sono esposti e portare a loro conoscenza i modi di
prevenire i danni derivanti dai rischi predetti’’;

il D.Lgs. n. 277/1991, allegato VIII, parte B, capoverso 1, lettera a): “Se non si puo
escludere con certezza la presenza di uno o piu agenti sotto forma di gas, vapore o
materiali in sospensione nell’aria dell’ambiente di lavoro, deve essere effettuata
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una valutazione per determinare se i valori limite sono rispettati’’;

lettera b): ““Nella valutazione occorre mettere insieme dati relativi a tutti gli
elementi che possono avere un’incidenza sull’esposizione, ad esempio:

- gli agenti utilizzati o prodotti;

- le attivita, le attrezzature tecniche ed i procedimenti di fabbricazione;

- la distribuzione temporale e spaziale delle concentrazioni degli agenti’...;
lettera e): ““Se dalla valutazione risulta che i valori limite sono rispettati, devono
essere effettuate, se necessario, misurazioni con aperiodicita adeguata, per
verificare che i valori limite continuino ad essere rispettati. Queste misurazioni
devono essere tanto piu frequenti quanto piu la concentrazione misurata si
avvicina al valore limite™...;

lettera g): ““Se il lavoratore é esposto simultaneamente o0 successivamente a vari
agenti, e necessario tenerne conto nel valutare il rischio per la salute cui il
lavoratore € esposto”.

Nello stesso allegato, parte B capoverso 3, lettera b): ““...Possono essere impiegati
sistemi di misurazione stazionari se i risultati delle misurazioni consentono di
valutare I’esposizione del lavoratore sul luogo di lavoro. | campioni devono essere
prelevati per quanto possibile al livello degli organi respiratori e nell’immediata
vicinanza del lavoratore, in caso di dubbio le misurazioni vanno effettuate nel
punto in cui il rischio e maggiore”.

Da quanto sopra si intuisce come nel tempo i contenuti di legge e la loro trasposizione
ragionata nei CCNL, abbiano impegnato le aziende a rendere obbligatori, chiari e
trasparenti i dati di monitoraggio ambientale e sulla persona (quest’ultimi nel rispetto
della legge sulla tutela della “privacy™).

Questa “trasparenza” si attua tuttora in modo invariato in quanto, oltre che presente
anche nei CCNL é entrata a far parte dei riferimenti di qualsiasi Sistema di Gestione
della Sicurezza sul Lavoro (SGSL) adottato, anche monitorando I’ambiente di lavoro
sugli elementi chimici, fisici e biologici dannosi (o potenzialmente tali) ed inserendo i
dati riscontrati nel previsto Registro dei Dati Ambientali.

Copia di questo registro, tenuta esposta nel reparto interessato, deve essere

preventivamente supportata da:

+« individuazione di tutti gli agenti pericolosi o potenzialmente tali (in stretta
collaborazione con il medico competente -MC-) di natura chimica, fisica e
biologica (per esempio rumore, polveri, vibrazioni, sostanze aerodisperse, a
contatto con la cute, microclima, illuminazione, vibrazioni, rumore, ecc.) e loro
indicazione in termini di TLV. Nel caso si ipotizzi la presenza di sottoprodotti,
derivati 0 sommatorie di microinquinanti andranno approntate tutte le indagini
necessarie (per esempio attraverso una spettrografia di massa) per individuarne
la natura ed i sistemi di misurazione;

% individuazione dei punti di rilevamento (il piu vicino possibile al luogo di
permanenza umana, in modo da dare una misurazione attendibile. Il rumore e le
sostanze potenzialmente inalate, per esempio, andrebbero misurate nella
posizione in cui si trova normalmente la testa dell’operatore);

% individuazione dei tempi medi di permanenza giornaliera per ogni punto di
rilevamento, per ogni operatore e per ogni grado gerarchico potenzialmente
esposto (per esempio operaio d’impianto 5 ore, quadrista 2 ore, assistente in
turno 1 ora, capo reparto 10 min. = 0,16 ore; i dati andrebbero preferibilmente
espressi in centesimi, in modo da ottenere il coefficiente di permanenza da
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moltiplicare per il dato rilevato dell’agente dannoso e confrontare cosi il
risultato dell’esposizione giornaliera con il TLV tabellato) e loro indicazione
sul registro stesso. Questi tempi andranno immediatamente rivisti in occasione
delle modifiche tecniche, operative e/o organizzative che dovessero avvenire
nel frattempo;

condivisione (tra le funzioni dedicate, RLS, RSPP, MC, Datore di Lavoro)
della cadenza di rilevamento (annua, mensile, settimanale, giornaliera, oraria o
in continuo).

2
%*

Tutti questi dati vanno riportati in una tabella che portera:

= in verticale tutti i punti di rilevamento necessari al monitoraggio di quel reparto
(da abbinare al Documento di Valutazione dei Rischi -DVR- attraverso un
riferimento comune, per esempio numerico). Nella colonna orizzontale di testa
andranno elencati i coefficienti di permanenza delle varie figure operative da
moltiplicare poi per il dato misurato;

= nella prima colonna verticale si riporteranno gli agenti chimici, fisici e
biologici in esame, il loro limite TLV e la frequenza di misurazione;

= in orizzontale andranno segnalati tutti i dati emersi e, quando necessario, la loro
sommatoria riferita alla posizione di lavoro.

Nel caso di modifiche d’attivita, d’uso diverso di materiali e su segnalazione dei

lavoratori interessati (pud capitare, per esempio, che pil persone, pur in presenza

di rilevamenti nei limiti tabellati manifestino disturbi), la situazione richiede:

¢ nuove e pilu mirate indagini, specificatamente eseguite sull’esposizione
personale giornaliera attraverso sistemi di campionamento portatili, le quali
possono avvenire solamente con la collaborazione del MC ed adeguati
“supporti finanziari” aziendali;

¢ la ricerca all’esterno di collaborazioni, “supporti” specialistici e metodologie
d’indagine in campo sanitario;

¢ precisi contatti con le aziende produttrici delle sostanze incriminate per mirare
gli interventi;

¢ la possibilita di considerare la sommatoria di microinquinanti quale elemento
scatenante il disturbo e pertanto adottare le analisi opportune per individuare
singolarmente le sostanze ed intervenire tecnicamente per eliminare (o
ridurre) I'emissione;

¢ iniziare un monitoraggio sulla salute generale degli esposti per intervenire al
manifestarsi di patologie connesse;

¢ sia che ci si trovi in presenza di una specifica sostanza, sia che si tratti di una
sommatoria di sostanze o sottoprodotti, va fatta anche una lettura statistica nel
tempo dei dati cosi rilevati. Questo significa, per esempio, poter tenere sotto
controllo I’evolversi dei dati emersi dalla misurazione di un fattore negativo
che, pur rimanendo nei limiti consentiti, presenta un andamento crescente, da
qui sara facilmente estrapolabile un potenziale superamento di soglia e
I’individuazione di un intervento preventivo alla fonte. Per contro, dati in
costante calo, possono dimostrare che le azioni operate sono state ben mirate e
stanno dando i risultati auspicati.

Analizzando la situazione generale del comparto industriale, non ¢ difficile
immaginare che, purtroppo, ben poche aziende hanno adottato un mirato e costante
piano di monitoraggio ambientale, ne hanno correttamente esposto le rilevazioni ed
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hanno provveduto alla sua revisione nel momento in cui venivano a cambiare le
condizioni misurabili contenute nel documento.

Questa situazione &, ancora una volta, da imputare alle direzioni aziendali che, pur
nella convinzione che questo sia necessario, non intendono sostenere costi 0 spese
perché abituate a subordinare tutto, salute umana ed ambientale comprese, al
reddito d’impresa.

Tuttora non sono solamente alcuni CCNL a prevedere questo tipo di registrazione
infatti la Legge di Riforma Sanitaria, la n. 833 del 1978, indica chiaramente,
all’articolo 27 penultimo comma, come questi registri dovrebbero essere presi a
riferimento per rilevare una casistica nazionale.

Il Registro Dati Biostatistici - RDB -

Questo & un documento che, in contrasto con i contenuti e gli impegni dei CCNL e
con I’articolo 27 della L. 833/78, praticamente non € mai stato preso in
considerazione dalle aziende (eccetto rarissimi casi), per contro, poche volte é stato
rivendicato dai RLS/RSU.

Per rivalutare quest’importantissima base statistica (e un vero e proprio
“termometro” della salute generale dell’azienda), vanno adottati sistemi di
campionamento personale (acquisizione dei dati attraverso un campionatore
personale portatile utilizzato per tutte le ore lavorative e su tutte le posizioni di
lavoro), i dati generali emersi devono essere, in primo luogo, esposti al pubblico
nei luoghi di riferimento (impegno sancito anche dai CCNL), in secondo luogo
confrontati con la lettura statistica del RDA ed infine proposti in sede di riunione
periodica (prevista dall’art. 35 del D.Lgs. 81/2008) approfondendo le situazioni
negative emerse. La relazione deve avvenire a cura del Medico Competente, il
quale non dovrebbe fare altro che un riassunto ragionato di tutti i dati generali
emersi dai vari reparti.

Il controllo dell’evoluzione nel tempo dei dati generali pud anticipare malattie,
intossicazioni, impregnazioni e danni fisici nonché indirizzare interventi
migliorativi mirati all’agente dannoso ritenuto causa del problema (per esempio,
potremo riscontrare un aumento d’ipoacusia in un determinato ambiente di lavoro;
anche se le rilevazioni del rumore rientrano nella norma, I’evoluzione statistica,
invece, puo evidenziare la necessita di ricerca delle soluzioni al piu presto).

Non va dimenticato che questo tipo di dato e facilmente scorporabile dalla
“negativita di fondo”, da quella parte dannosa che € componente della vita sociale
e non specificatamente lavorativa (ben conosciuta e misurata con dati statistici
abbastanza precisi) dando cosi modo di valutare chiaramente I’incidenza dei fattori
negativi sul gruppo di lavoro (e quindi sulla persona).

Se lo stesso processo si applica prendendo a misura il solo individuo, sara
praticamente impossibile valutare quanto i fattori negativi “sociali” incidono sullo
stato di salute del singolo (per esempio, il fumo di sigaretta, I’inquinamento
ambientale, ecc.) rischiando cosi di non riuscire a mettere in evidenza le
componenti negative dell’attivita riferita al posto di lavoro.

I1 D.Lgs. n° 277/91, nell’allegato VIII, parte B capoverso 3, lettera b): *“Ai fini
della valutazione dell’esposizione del lavoratore sul luogo di lavoro, & opportuno
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utilizzare, per quanto possibile, strumenti di prelievo fissati sul corpo del
lavoratore. Quando esiste un gruppo di lavoratori che eseguono mansioni
identiche o simili in uno stesso luogo e che sono soggetti ad un’esposizione
analoga, il campionamento puo essere effettuato nel gruppo, in modo tale che sia
rappresentativo per il gruppo stesso”.

Il registro biostatistico é la base su cui mirare le indagini medico-tossicologiche
(collegamento sostanza-salute), farmacocinetiche (rilevamento dei metaboliti
ovvero dell’elemento trasformato nell’attraversamento del corpo umano),
epidemiologiche (indagini sanitarie di gruppo) ed eziologiche (ricerca del nesso
causa-effetto).

Scorrendo le prescrizioni delle attuali leggi sembra proprio che I’'unico modo, per
rispettarne i dettami, sia quello di adottare sistemi che vadano ad interessare la
persona ed il gruppo di lavoratori.

Ed e proprio questa direzione che dovra seguire I’attivita contrattuale del RLS.
Egli dovra cercare spazi culturali, collaborativi e finanziari per arrivare a far
adottare sistematiche indagini sanitarie sul posto di lavoro in modo da fornire un
potente mezzo di lettura statistica della situazione lavorativa.

Solo cosi si riusciranno a prevenire situazioni oggi ““invisibili”, si apriranno nuovi
filoni di ricerca medica, si opereranno correzioni al sistema produttivo il piu a
monte possibile, salvaguardando cosi anche I’ambiente e la salute della
popolazione tutta, dimostrando di avere fatto tutto il possibile per tutelare la vita e
I’essere umano.
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Scheda RC3

La scheda di sicurezza (SDS)

Definizione

Chiunque, produttore, distributore o importatore, immetta sul mercato una
sostanza od un preparato pericoloso ha I’obbligo di fornire all’utilizzatore una
scheda informativa in materia di sicurezza (ex art. 25 D.Lgs. n. 52/1997, art. 9
D.Lgs. n. 285/1998).

Le sostanze ed i preparati pericolosi, generalmente sono cosi suddivisi:

Esplosivo

Comburente

Estremamente inflammabile

Facilmente infiammabile

Infiammabile

Molto tossico

Tossico

Nocivo

Corrosivo

Irritante

Sensibilizzante

Cancerogeno

Mutageno

Tossico per il ciclo riproduttivo

AN N N NN Y N N N N NN

Caratteristich
e e riferimenti
normativi

Secondo la normativa CE, con la Direttiva 2001/58/CE (che modifica la
91/155/CE), recepita con D.M. 07/09/2002 “Modalita di informazione su
sostanze e preparati pericolosi immessi in commercio” (rettificato con decreto
12/12/2002):

» la scheda dei dati di sicurezza (S.D.S. Safety Data Sheet - scheda di sicurezza)
costituisce un meccanismo per trasmettere le informazioni di sicurezza
appropriate sulle sostanze e sui preparati classificati, comprese le informazioni
della pertinente relazione sulla sicurezza chimica (CSR), all’utilizzatore o agli
utilizzatori situati immediatamente a valle nella catena di approvvigionamento;

» tutte le sostanze o i preparati pericolosi destinati all’utilizzatore professionale
devono essere sempre accompagnati da una scheda di sicurezza redatta in
lingua italiana secondo il D.M. 07/09/2002 (e successiva modifica) con
eventuale numero di revisione, in quanto la stessa deve essere aggiornata ogni
qualvolta si venga a conoscenza di nuove e rilevanti informazioni sulla
sicurezza e la tutela della salute e dell’ambiente;

» le sostanze ed i preparati pericolosi devono riportare sull’imballaggio una
etichetta (art. 20 D.Lgs. n. 52/1997, art.6 D.Lgs. n. 285/1998) apposta dal
produttore anche contenente indicazioni relative a:

v’ frasi standard (R), da R1 a R68 che forniscono indicazioni sintetiche
relative ai rischi specifici connessi

v’ frasi standard (S), da S1 a S64 o “Consigli di prudenza”, che forniscono
indicazioni sintetiche sull’uso e manipolazione

v/ quantitativo nominale del contenuto della confezione

| Esempi Frasi R | Esempi frasi S
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R5 Pericolo di esplosione per S9 Conservare il recipiente in luogo

riscaldamento

ben ventilato

R6 Esplosivo a contatto o senza S15 Conservare lontano dal calore

contatto con aria

R10 Infiammabile
R11 Facilmente infiammabile S17 Tenere lontano da sostanze
R12 Estremamente inflammabile combustibili

R36/38 Irritante per gli occhi e la S23 Non respirare i vapori

pelle

S16 Conservare lontano da fiamme e
scintille — non fumare

S24 Evitare il contatto con la pelle

R37 Irritante per le vie S25 Evitare il contatto con gli occhi

respiratorie

Le CARATTERISTICHE che la scheda di sicurezza deve avere sono:

>
>

accompagnare il prodotto all’atto dell’acquisto;
essere sempre a portata di mano negli ambienti nei quali

viene utilizzato il prodotto cui si riferisce;

>

deve riportare la data di compilazione o di aggiornamento

che non puo essere anteriore al giugno 1993 ed essere periodicamente
aggiornata dalla ditta fornitrice;

>

essere a 16 punti (o capitoli o voci obbligatorie) se il

prodotto cui si riferisce & soggetto ad obbligo di etichettatura:

Identificazione della sostanza/preparato e del produttore
Composizione/informazione sugli ingredienti
Identificazione dei Pericoli

Interventi di Primo Soccorso

Misure Antincendio

Provvedimenti da adottare in caso di dispersione accidentale
Manipolazione ed immagazzinamento

Protezione personale/controllo dell’esposizione
Proprieta fisiche e chimiche

Stabilita e reattivita

Informazioni tossicologiche

Informazioni ecologiche

Osservazioni sullo smaltimento

Informazioni sul trasporto

Informazioni sulla normativa

Altre informazioni

Ad ogni sostanza classificata corrisponde un simbolo (in fase di sostituzione).
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——
Xn = Nocivo

—_—
T = Tossico

—
Xi = Irritante

‘T+ = Molto Tossico
E =Esplosivo

—
C = Corrosive
A——————

O = Comburente

i

F; = Estremamente

f

F = Facilinente

’ N = Nocive per I’ambiente

} Infiammabile
Infiammmabile

La concentrazione

Conoscere la concentrazione delle sostanze presenti nella miscela (o diluizione
della sostanza pura), indicate normalmente al capitolo 2 della SDS, & importante in
quanto qualsiasi sostanza chimica che abbia attivita sulla cellula viva (quindi
per questo definita pericolosa), varia la sua capacita a seconda della
concentrazione, difatti molti veleni sono usati come base per medicinali.

A seguire si riportano a titolo di esempio due tabelle relative alle diverse
classificazioni, secondo concentrazione, di due sostanze chimiche molto note.

Soda caustica

Concentraz. |Classificazione S"Hbo Frasi di rischio
C>5% Corrosivo C R 35 = provoca gravi ustioni
2% <C< . _ I
506 Corrosivo C R 34 = provoca ustioni
05%<C«< Irritante Xi R 36/38 = Irritante per gli occhi
2% e la pelle
Non
0, = =
C<0.5% classificato

Ipoclorito di sodio
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. R 31/34 = a contatto con acidi
0
C=210% Corrosivo ¢ libera gas tox e provoca ustioni
R 31/36/38 = a cont. acidi
0
Sh<C< Irritante Xi libera gas tox e irr. per occhi e
10%
pelle
Non
0, = =
C<5% classificato

Dose o concentrazione letale

Per definire i valori limite oltre i quali sono possibili intossicazioni acute, il
capitolo 11 della SDS riporta generalmente dei dati riferiti ad analisi di laboratorio
indicativi delle “dosi letali”. Questi dati sono indicati come “dose di sostanza alla
quale si evidenzia la morte del 50% dei campioni vivi (generalmente animali)
sottoposti ad esperimento”:

» Dose letale - DL 50 - espressa in mg/Kg e indicata per liquidi o
solidi;

» Concentrazione letale - CL 50 - espressa in ppm € indicata per gas
0 vapori.

Classificazione di sostanze tossiche basate su valori DL 50 e CL 50 (Hodge e
Sterner)

Via orale Via cutanea Via inalatoria |l
Classe Significato DL 50 DL 50 CL 50
mg/Kg mg/Kg mg/m?
Estremamente
6 tossico <1 <5 <10
5 Molto tossico 1-50 5-45 10 - 100 >
4 Moderatamente 50 - 500 45 - 340 100 - 1000
tossico
3 Leggermente t0ssico 500 - 5000 340 - 2810 1000 - 10000
2 Praticamente non 5000 - 15000 2810 - 22590 10000 - 100000
tossico
1 Relativamente > 15000 > 22590 > 100000
NocCIvo

Dal 01 giugno 2007 il Titolo IV del regolamento n. 1907/2006 (REACH) ha
introdotto significative novita per quello che concerne la redazione delle Schede di
sicurezza:

- viene abrogata la direttiva 91/155/CEE riguardante le modalita del sistema di
informazione attraverso la fornitura della Scheda di sicurezza (modificata dalla
direttiva 2001/58/CE e recepita in Italia con il D.M. 07/09/2002).

Il Regolamento REACH:
- al Titolo 1V, articolo 31 indica le Prescrizioni relative alle schede di
dati per la sicurezza (SDS);
- articolo 35 “Accesso dei lavoratori alle informazioni” dove i datori
di lavoro *“consentono ai lavoratori e ai loro rappresentanti di accedere alle
informazioni fornite a norma degli articoli 31 e 32 in relazione alle sostanze o
alle miscele che essi utilizzano o alle quali possono essere esposti nel corso
della loro attivita professionale”;
- in Allegato Il fornisce la guida alla compilazione delle SDS.
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Il Regolamento GHS e CLP

Attualmente esistono diversi sistemi di classificazione ed etichettatura (C&L.:
Classification & Labelling) a livello mondiale. Di fatto, la stessa sostanza potrebbe
essere classificata come "tossica™ negli Stati Uniti, "nociva" nell’Unione Europea e
"non pericolosa” in Cina. Al fine di eliminare queste differenze e migliorare la
protezione della salute umana e dell’ambiente in tutti i paesi, si & deciso di
sviluppare un Sistema Globale armonizzato (GHS - Globally Harmonized System
of Classification and Labelling of Chemicals) per la classificazione e I’etichettatura
dei prodotti chimici sotto I’egida delle Nazioni Unite. Il GHS ¢ stato formalmente
adottato nel 2002 dal Consiglio economico e sociale delle Nazioni Unite
(ECOSOC) e sottoposto a revisione nel 2005 e 2007.

Il GHS é un programma globale di armonizzazione dei principali sistemi
attualmente esistenti di classificazione delle sostanze pericolose, recante criteri
internazionalmente riconosciuti, che mira a unificare a livello mondiale la
descrizione dei rischi connessi alla gestione di sostanze ed il suo obiettivo é quello
di migliorare la comunicazione relativa ai rischi per i lavoratori, i consumatori, i
servizi di emergenza e nei trasporti mediante etichette armonizzate e, ove del caso,
schede di dati di sicurezza armonizzate.

Ulteriori informazioni in http://echa.europa.eu/clp_it.asp

Il processo GHS € iniziato con il capitolo 19 “dell’Agenda 21” UNCED di Rio de
Janeiro tenuta nel giugno 1992, a cui é seguito il documento finale del Luglio 2003
(Prima edizione), seguito da una prima revisione a marzo 2005 ed una seconda
revisione a luglio 2007.
http://www.unece.org/trans/danger/publi/ghs/officialtext.html

| criteri ed i principi contenuti nel GHS, elaborati dal Consiglio Economico e
Sociale dell’ONU, sono stati fatti propri dall’Unione Europea con il Regolamento
1272/2008, noto come “Regolamento CLP” (Classification Labelling and
Packaging) che rappresenta il punto di arrivo, a livello europeo, dei lavori che
hanno avuto inizio dai principi enunciati dalla “Agenda 21” di Rio del 1992.

Il Regolamento (CE) n. 1907/2006 (REACH) e stato modificato con il
Regolamento (UE) del 20/05/2010 n. 453/2010 della Commissione, dove
all’articolo 1 indica, per I’allegato Il del REACH, che:

1. a decorrere dal 01/12/2010 — I’allegato Il € sostituito dall’allegato | del
presente regolamento;

2. a decorrere dal 01/06/2015 - I’allegato Il e sostituito dall’allegato Il del
presente regolamento.

In pratica, I’obbligo relativo all’inclusione nelle SDS della classificazione e
dell’etichettatura secondo il Regolamento (CE) n. 1272/2008 (o CLP) per sostanze
e miscele, va attuata seguendo un’applicazione scaglionata dalle relative
prescrizioni:

1. a partire dal 1 dicembre 2010 le sostanze immesse sul mercato devono
essere necessariamente classificate, etichettate e imballate in conformita dei
criteri del Regolamento CLP. La precedente classificazione delle sostanze
continuera ad avere corso fino al 1 giugno 2015. Sia la classificazione ai
sensi del Regolamento CLP che quella ai sensi della direttiva sulle sostanze
pericolose devono essere menzionate nelle schede di dati di sicurezza;
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2. a partire dal 1 giugno 2015 le miscele immesse sul mercato devono essere
necessariamente classificate in conformita dei criteri del Regolamento CLP.

Il tutto dovra avvenire secondo il seguente schema riassuntivo:

data > 1/12/2010 1/12/2012 1/6/2015 1/6/2017 In poi
N N N N
Sostanze
classificazione G5 <
CLP >
etichettatura 67/548 < CLP >
imballaggio 67/548 < CLP >
Miscele
e . 1999/4 < CLP >
classificazione 5
etichettatura éggg/4 < CLF=
. . 1999/4 < CLP >
imballaggio 5
Le date indicano I’applicazione definitiva, nella fase transitoria, utile a smaltire le scorte,
possono essere applicati sin d’ora entrambi i sistemi.

Quindi, il profondo processo di aggiornamento e riformulazione delle disposizioni
inerenti le sostanze chimiche, avviato con il Regolamento 1907/2006 REACH, ¢é
ora completato con il Regolamento 1272/2008, pubblicato nella G.U.U.E.L 353 del
31 dicembre 2008 Regolamento CLP — Classification, Labelling and Packaging), in
vigore dal 20 gennaio 2009, che detta i nuovi parametri per la classificazione,
I’imballaggio e I’etichettatura delle sostanze e delle miscele chimiche. Con tale
disposizione il sistema europeo si allinea al Sistema Globale Armonizzato (GHS),
elaborato in sede ONU.

http://eur-lex.europa.eu/it/index.htm

Il Regolamento CLP principalmente:

»  assicura coerenza con il Regolamento REACH e prevede un passaggio il piu
possibile non traumatico dal sistema precedente al corrente; difatti mantiene
le definizioni proprie del regolamento REACH (ad es. sostanza, articolo,
polimero, utilizzatore a valle, distributore, ecc.) integrandole con altre
originali e portera all’abrogazione della direttiva madre 67/548/CEE
(per le sostanze pericolose) e della direttiva Preparati 1999/45/CE, entro
il 1° giugno 2015;

»  evita variazioni degli scopi legislativi locali correlati;

» non riguarda le norme di trasporto ma assicura la consistenza e affiancamento
con esse.

Tra le novita del CLP per le imprese produttrici, importatrici ed utilizzatrici
si segnala:

» I’introduzione di nuove modalita e nuovi simboli per rappresentare la
classificazione di sostanze e miscele, con il prevedibile aumento del numero
di miscele classificate come pericolose;

» la necessita i redigere Schede di Sicurezza nuove che tengano conto, in
aggiunta alle prescrizioni riportate in All. 11 del REACH, dei nuovi parametri
imposti dal CLP;

» la creazione di etichette nuove riportanti i pittogrammi CLP, che
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http://eur-lex.europa.eu/it/index.htm

sostituiranno la precedente simbologia;

» I’abrogazione dell’All. 1 della direttiva madre, ora contenuto nell’All. VI al
regolamento CLP, aggiornato al XXIX adeguamento tecnico, con diverse
variazioni ed integrazioni.

Campo di applicazione:

* tutte le sostanze chimiche e le miscele, compresi i biocidi e gli antiparassitari;
« esclusi i preparati che ricadono sotto altra normativa europea (come farmaci,
dispositivi medici, alimenti e mangimi, cosmetici), gli intermedi non isolati, le
sostanze per R&S non immesse sul mercato e i rifiuti;

* si applica alla produzione e all’uso di sostanze o miscele e non al trasporto
sebbene i criteri per le proprieta chimico-fisiche derivino dal trasporto.

Strumenti del CLP

I due principali strumenti previsti sia dalle norme precedenti che dal Regolamento
CLP per comunicare i pericoli delle sostanze e delle miscele sono le etichette e le
schede dati di sicurezza (SDS).

L etichetta € lo strumento per la comunicazione ai consumatori, ed é utilizzata
anche per segnalare ai lavoratori, in forma sintetica, le informazioni sulle sostanze
o le miscele fornite pit ampiamente nelle schede di dati di sicurezza.

Per il regolamento REACH la scheda di sicurezza € il principale strumento di
comunicazione nella catena di approvvigionamento delle sostanze; sono state
apportate modifiche ai contenuti prescritti alle schede, che mantengono la struttura
a 16 punti, per renderle coerenti sia con le disposizioni di REACH che del
Regolamento CLP.

Oltre ai produttori, distributori e altro, anche gli “utilizzatori a valle” sono tenuti a
classificare, etichettare e imballare le sostanze e le miscele chimiche che
immettono sul mercato dei paesi dell’UE, in conformita con il nuovo Regolamento
CLP.

Sono considerati utilizzatori a valle, per esempio:

- un formulatore di miscele, ovvero I’azienda (o0 soggetto commerciale) che
utilizza sostanze e miscele che vengono fornite per la formulazione di altri prodotti
che poi sono immesse sul mercato, ad esempio adesivi, prodotti per la pulizia,
vernici, oli per motori;

- un riempitore, ovvero colui che trasferisce da un contenitore o imballaggio a un
altro, sostanze o miscele che gli sono state fornite;

- un reimportatore, ovvero colui che oggi usufruisce dell’esenzione dalla
registrazione ai sensi dell’articolo 2, paragrafo 7, lettera c), del regolamento
REACH.

Cosa cambia

-> La classificazione delle sostanze e dei preparati secondo I’attuale normativa CE
e basata sul RISCHIO, mentre la classificazione secondo il GHS/CLP é basata sul
PERICOLO, pertanto molti preparati o miscele o sostanze verranno classificati in
modo piu severo e le indicazioni di pericolo riportate sulle SDS sono sostituite con
un “signal word” Danger/Warning.

-> Si adottano nuovi pittogrammi per i simboli di pericolo (forma romboidale,
cornice rossa, pittogramma nero e fondo bianco al posto del quadrato arancio con
pittogramma nero).

-> Le tipologie di pericolo individuate si possono cosi raggruppare:
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e pericoli fisici — esplosivi, gas inflammabili o comburenti, liquidi o solidi
infiammabili, liquidi o solidi piroforici, liquidi o solidi comburenti, perossidi
organici, sostanze che a contatto con I’acqua emettono gas infiammabili e,
tra le novita, gas sotto pressione, sostanze autoreattive o autoriscaldanti,
corrosivi per metalli;

e pericoli per la salute;

e pericoli per I’'ambiente;

e pericoli supplementari per I’Unione Europea, relativi allo strato di ozono.

-> Si cambiano le indicazioni delle frasi di rischio e dei consigli di prudenza
(prima indicati con R e S).
-> Siridefiniscono le classi di pericolo per effetti sulla salute e sull’ambiente con:

e tossicita acuta;

corrosione/irritazione cutanea;

danni rilevanti/irritazione oculare;

sensibilizzazione respiratoria e cutanea;

mutagenicita — cancerogenicita — tossicita riproduttiva,

tossicita a seguito di aspirazione;

e pericolosita per I’ambiente acquatico.

E tra le novita:

¢ tossicita sistemica su organi bersaglio a seguito di esposizione singola;
e tossicita sistemica su organi bersaglio a seguito di esposizione ripetuta.

Le categorie di pericolo

Per molte classi di pericolosita e prevista una successiva articolazione in
categorie, per distinguerle dai diversi livelli: alla Categoria 1 appartengono le
sostanze e le miscele piu pericolose, mentre alle successive categorie (2, 3, ecc.)
corrispondono sostanze caratterizzate da un livello decrescente di pericolosita.

In alcune classi e prevista una ulteriore classificazione (ad esempio: Categoria 1A,
Categoria 1B) mentre per altre classi I’articolazione € in divisioni (per esempio:
esplosivi) o in tipi (per esempio: sostanze e miscele autoreattive e perossidi
organici) o in sottocategorie (per esempio: corrosivi).

La classe di pericolo “tossicita acuta” e differenziata in:
e tossicita acuta per via orale;
e tossicita acuta per via cutanea;
e tossicita acuta per inalazione.

Classe di pericolo per “tossicita acuta” (ci sono nuovi valori con cambio rilevante ai fini
della classificazione e delle frasi di rischio)
Via di esposizione Categoria 1 Categorla Categgorla Categoria 4
DL50/ ATE orale
<5 <50 <300 <2000

(mg/Kg)
DL50 / ATE cutanea

<50 <200 <1000 <2000
(mg/Kg)
CL50/ ATE inalatoria

<100 <500 <2500 <20000
gas (ppm)
Vapori (mg/l) <05 <2 <10 <20
Polveri fini e nebbie
(mg/l) <0,05 <05 <1 <5
Avvertenza Pericolo Pericolo Pericolo Attenzione
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Indicazione di pericolo per tossicita acuta:

Per via H300 H300 Tgsgclzo H302
Letale se Letale se Nocivo se
orale ingerito ingerito € ingerito
g 9 ingerito 9
H310 H310 H311 H312
. Tossico a .
Per via Letale a Letale a Nocivo a
contatto
cutanea contatto con contatto con la con la contatto con
la pelle pelle oelle la pelle
Per H330 H330 H331 H_332
. . Letale se . Tossico Nocivo se
inalazione ; Letale se inalato - .
inalato se inalato inalato

Indicazioni di pericolo, definizione e codifica

Un’indicazione di pericolo é una frase, che sostituisce le frasi di rischio (R) CE,
assegnata ad una classe e ad una categoria di pericolo, che descrive la natura o
proprieta intrinseca di un prodotto pericoloso cosi come il livello di pericolo.

Le frasi di rischio CE sono sostituite dalle indicazioni di pericolo, indicativamente
cosi elencate:

H2xx - per pericoli fisici (per esempio: H223 aerosol inflammabile, H261 a
contatto con acqua sviluppa gas infiammabili);

H3xx - per i pericoli per la salute (per esempio: H331 tossico per inalazione,
H350 puo provocare il cancro);

H4xx - per i pericoli per I’ambiente acquatico (per esempio: H401 tossico per gli
organismi acquatici, H413 puo essere nocivo a lungo termine per gli organismi
acquatici).

Per fare un esempio, prendiamo I’indicazione H220 — “gas estremamente
inflammabile” e la scomponiamo in H.2.20 dove:

H = indicazione di pericolo;

2 = gruppo relativo alle indicazioni di pericolo, dove 2 € relativo a pericoli fisici;
20 = definizione progressiva nel gruppo (con lo stesso criterio con cui la R della
vecchia definizione era seguita da un gruppo di 2 cifre a cui corrispondeva una
precisa indicazione).

Consigli di prudenza, definizione e codifica

Un consiglio di prudenza é una frase (e/o un pittogramma) che descrive le misure
che devono essere adottate al fine di prevenire e/o minimizzare gli effetti risultanti
da un’esposizione a prodotti pericolosi.

I consigli di prudenza (S) CE, sono indicativamente cosi elencati:

P1xx — per i consigli di prudenza di carattere generale (P102 - Tenere fuori dalla
portata dei bambini);

P2xx — per i consigli di prudenza di carattere preventivo (P232 - Proteggere
dall’umidita);

P3xx — per i consigli di prudenza relativi alle azioni da intraprendere in caso di
esposizione (P370 + P380 - Evacuare la zona in caso d’incendio);

P4xx — per i consigli di prudenza concernenti le modalita di conservazione (P405
- Conservare sotto chiave);

P5xx — per i consigli di prudenza relativi allo smaltimento (P501 — Smaltire il
prodotto / recipiente in ... ).

Per fare un esempio, prendiamo I’indicazione P403 — “conservare in luogo ben
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ventilato” e la scomponiamo in P.4.03 dove:

P = Consiglio di prudenza;

4 = gruppo relativo ai consigli di prudenza dove 4 € relativo a consigli di
conservazione;

03 = definizione progressiva nel gruppo (con lo stesso criterio con cui la S della
vecchia definizione era seguita da un gruppo di 2 cifre a cui corrispondeva una
precisa indicazione.

Le informazioni supplementari, richieste per specifici gruppi di sostanze, sono
indicate con I’acronimo EUHxxx dove, per esempio EUHO071 significa “corrosivo

per le vie respiratorie” e EUH203 significa “contiene cromo e pud provocare una
reazione allergica”.

La classificazione andra abbinata ai nuovi pittogrammi:

Rischio Fisico

RS

1801 1802 1803 1804 1808
Rischio Salute Rischio
Ambientale
.g% .:f: \lgﬂ ’
1809 1808 1807 1805 1806

A cui corrisponde una correlazione indicativa:
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— CORRISPONDE =

MELLE VARIE
COMBINAZIONI
Pittogrammi multipli
Quando sono presenti pil classi o categorie di
pericolo ogni pittogramma deve comparire una sola

@ 0 b

volta.

Inocltre:

| e e

Si evidenziano i simboli di classificazione destinati al trasporto ed
all’etichettatura/SDS:
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Classe di pericolo

Simbolo

Classe di pericolo

Simbolo

Esplosivi

Liquidi piroforici

v®

Gas infiammabili

Solidi piroforici

v o

Aerosols
inflammabili

Sostanze e miscele
autoriscaldanti

&

v

Gas ossidanti

Sostanze e miscele che a

contatto con acqua
emettono gas
inflammabili

L

Gas sotto pressione

Liquidi ossidanti

Liquidi inflammabili

Solidi ossidanti

Solidi inflammabili

Perossidi organici

Sostanze e miscele
autoreattive

- o
FeeP 6 6O

¢

Corrosivi per i metalli

Ulteriori indicazioni:

http://www.prc.cnrs-gif.fr/en telechargement/Memo-clp-it.pdf
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Riassumendo, ecco un quadro generale

delle differenze piu importanti tra la

DSP/DPP (normativa precedente) e il regolamento CLP (nuovo riferimento

normativo)tratto da:

http://echa.europa.eu/clp/clp requlation/cl

compared dsd dpd it.asp

DSP/DPP

Regolamento CLP

Term

inologia

Terminologia della DSP, ossia preparato,
pericoloso, categoria di pericolo, frase di
rischio, frase di sicurezza.

Terminologia del GHS dell’ONU, ossia miscela,
pericoloso, classe di pericolo, indicazione di
pericolo, consiglio di prudenza.

C

riteri

Categorie di pericolo della DSP per i pericoli
fisici, per la salute e per I’ambiente.

Classi di pericolo del GHS dell’ONU comprese le
differenziazioni che riflettono nel miglior modo le
categorie di pericolo della DSP; il numero totale
delle classi di pericolo previste dal regolamento CLP
e superiore rispetto al numero totale delle categorie
di pericolo previste dalla DSP.

Categorie di pericolo della DSP ed elementi di
etichettatura supplementari, ad esempio R1
(“Esplosivo allo stato secco”).

Classi di pericolo del GHS dell’ONU ed elementi di
etichettatura supplementari ripresi dalla DSP, ad
esempio EUH001 (“Esplosivo allo stato secco”).

Metodo di calcolo della DPP (“metodo
convenzionale™) per la classificazione dei
preparati.

Metodi di calcolo del GHS dell’ONU (additivita,
sommatoria) che si discostano dai metodi di calcolo
della DPP.

Sperimentazione, esperienza riguardante gli
effetti sull’'uomo o calcolo per la
classificazione delle miscele.

l/Analogia con la DPP; sono previsti inoltre principi
ponte che consentono la classificazione delle miscele
sulla base di dati relativi a miscele simili sottoposte a
prove e di informazioni relative a singole sostanze
componenti pericolose.

Elementi d

i etichettatura

Simboli della DSP.

Pittogrammi del regolamento CLP.

Scelta tra 50 diverse frasi di sicurezza; limitata
flessibilita di scelta.

Scelta tra 110 diversi consigli di prudenza;
flessibilita di scelta.

Pro

cedure

Se esiste una classificazione armonizzata, la si
utilizza di norma per tutte le categorie di
pericolo.

Se esiste una classificazione armonizzata, la si
utilizza per le sostanze cancerogene, mutagene,
tossiche per la riproduzione o sensibilizzanti delle
\vie respiratorie; altri effetti sono valutati caso per
caso.

Classificazione armonizzata basata sulla
proposta di uno Stato membro.

Classificazione armonizzata basata sulla proposta di
uno Stato membro (disposizioni contenute in
precedenza nel regolamento REACH) o sulla
proposta di un fabbricante, un importatore o un
utilizzatore a valle a determinate condizioni.

Non & prevista alcuna procedura di notifica.

Notifica della classificazione e dell’etichettatura

delle sostanze per I’inventario delle classificazioni e
delle etichettature istituito dall’lECHA (disposizioni
contenute in precedenza nel regolamento REACH).
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Scheda RC4

Elenco frasi di rischio e consigli di prudenza CLP

Elenco delle indicazioni di pericolo, informazioni supplementari sui pericoli ed elementi supplementari

dell’etichetta

Indicazioni di pericolo per la salute

H 2 | Indicazioni di pericolo relative a pericoli fisici

H 2 100 Esplosivo instabile.

H 2 |01 Esplosivo; pericolo di esplosione di massa.

H 2 |02 Esplosivo; grave pericolo di proiezione.

H 2 |03 Esplosivo; pericolo di incendio, di spostamento d’aria o di proiezione.

H 2 | 04 Pericolo di incendio o di proiezione.

H 2 |05 Pericolo di esplosione di massa in caso d’incendio.

H 2120 Gas altamente inflammabile.

H 2 |21 Gas inflammabile.

H 2 | 22 Aerosol altamente infiammabile.

H 2 |23 Aerosol infiammabile.

H 2 |24 Liquido e vapori altamente inflammabili.

H 2 |25 Liquido e vapori facilmente infiammabili.

H 2 | 26 Liquido e vapori inflammabili.

H 2 | 28 Solido infiammabile.

H 2 |40 Rischio di esplosione per riscaldamento.

H 2 |41 Rischio d’incendio o di esplosione per riscaldamento.

H 2 |42 Rischio d’incendio per riscaldamento.

H 2 |50 Spontaneamente infiammabile all’aria.

H 2 |51 Autoriscaldante; puo infiammarsi.

H 2 |52 Autoriscaldante in grandi quantita; puo infiammarsi.

H 5 | 60 A contatto con I’acqua libera gas infiammabili che possono infiammarsi
spontaneamente.

H 2 | 61 A contatto con I’acqua libera gas infiammabili.

H 2|70 Puo provocare o aggravare un incendio; comburente.

H 2|71 Pu0 provocare un incendio o un’esplosione; molto comburente.

H 2 |72 Pu0 aggravare un incendio; comburente.

H 2 |80 Contiene gas sotto pressione; pud esplodere se riscaldato.

H 2 |81 Contiene gas refrigerato; pud provocare ustioni o lesioni criogeniche.

H 2|90 Puo essere corrosivo per i metalli.

H 3

H 3|00 Letale se ingerito.

H 3|01 Tossico se ingerito.

H 3|02 Nocivo se ingerito.

H 3| 04 Puo essere letale in caso di ingestione e di penetrazione nelle vie respiratorie.

H 3|10 Letale per contatto con la pelle.

H 3|11 Tossico per contatto con la pelle.

H 3|12 Nocivo per contatto con la pelle.

H 3|14 Provoca gravi ustioni cutanee e gravi lesioni oculari.

H 3115 Provoca irritazione cutanea.

H 3|17 Pu0 provocare una reazione allergica cutanea.

H 3|18 Provoca gravi lesioni oculari.

H 3119 Provoca grave irritazione oculare.

H 3130 Letale se inalato.

H 331 Tossico se inalato.

H 3 (32 Nocivo se inalato.

H 3|34 Pu0 provocare sintomi allergici o asmatici o difficolta respiratorie se inalato.

H 3|35 Puo irritare le vie respiratorie.

67




H 3| 36 Pu0 provocare sonnolenza o vertigini.

H 3 | 40 Puo provocare alt_erazion_i genetiche <indi_care la v_ia di esposizione se e accertato che
nessun’altra via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.

H 3| m Sospettato di provocare alte_razi_oni ger)e_tiche <indicare_|a via di_ esposiz_ione se e
accertato che nessun’altra via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.

H 3 | 50 Pyb provocare il cancro<ind[care la \{ia di esposizione se & accertato che nessun’altra
via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.

H 3|51 Sospettato di provocare i_I cancro <indicar_e la via Qi espos_izione se e accertato che
nessun’altra via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.
Pud nuocere alla fertilita o al feto <indicare I’effetto specifico, se noto><indicare la

H 3| 60 via di esposizione se € accertato che nessun’altra via di esposizione comporta il
medesimo pericolo>.
Sospettato di nuocere alla fertilita o al feto <indicare I’effetto specifico, se noto>

H 3|61 <indicare la via di esposizione se € accertato che nessun’altra via di esposizione
comporta il medesimo pericolo>.

H 3|62 Puo essere nocivo per i lattanti allattati al seno.
Provoca danni agli organi <o indicare tutti gli organi interessati, se noti> <indicare la

H 3|70 via di esposizione se € accertato che nessun’altra via di esposizione comporta il
medesimo pericolo>.
Pud provocare danni agli organi <o indicare tutti gli organi interessati, se noti>

H 3|71 <indicare la via di esposizione se € accertato che nessun’altra via di esposizione
comporta il medesimo pericolo>.
Provoca danni agli organi <o indicare tutti gli organi interessati, se noti> in caso di

H 3|72 esposizione prolungata o ripetuta <indicare la via di esposizione se & accertato che
nessun’altra via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.
Puo provocare danni agli organi <o indicare tutti gli organi interessati, se noti> in

H 3|73 caso di esposizione prolungata o ripetuta <indicare la via di esposizione se € accertato
che nessun’altra via di esposizione comporta il medesimo pericolo>.

H 4 | Indicazioni di pericolo per I’lambiente

H 4 | 00 Molto tossico per gli organismi acquatici.

H 4110 Molto tossico per gli organismi acquatici con effetti di lunga durata.

H 4111 Tossico per gli organismi acquatici con effetti di lunga durata.

H 4112 Nocivo per gli organismi acquatici con effetti di lunga durata.

H 4|13 Pud essere nocivo per gli organismi acquatici con effetti di lunga durata.

EUH | 0 | Informazioni supplementari sui pericoli - Proprieta fisiche

EUH |0 |01 Esplosivo allo stato secco.

EUH |0 | 06 Esplosivo a contatto o0 senza contatto con I’aria.

EUH |0 | 14 Reagisce violentemente con I’acqua.

EUH |0 | 18 Durante I’uso puo formarsi una miscela vapore-aria esplosiva/infiammabile.

EUH |0 |19 Puo formare perossidi esplosivi.

EUH | 0 | Informazioni supplementari sui pericoli - Proprieta pericolose per la salute

EUH | 0 | 29 A contatto con I’acqua libera un gas tossico.

EUH |0 | 31 A contatto con acidi libera gas tossici.

EUH |0 | 32 A contatto con acidi libera gas molto tossici.

EUH |0 | 44 Rischio di esplosione per riscaldamento in ambiente confinato

EUH |0 | 66 L’esposizione ripetuta pud provocare secchezza o screpolature della pelle.

EUH |0 | 70 Tossico per contatto oculare.

EUH |0 |71 Corrosivo per le vie respiratorie.

EUH | 0 | Informazioni supplementari sui pericoli - Proprieta pericolose per I’ambiente

EUH [0 [59 | | Pericoloso per lo strato di ozono.

EUH | 2 | Elementi dell’etichetta e informazioni supplementari per talune sostanze o miscele

EUH | 2 | o1 Contiene piombo. Non utilizzare su oggetti che possono essere masticati o succhiati
dai bambini.

EUH |2 |01 A | Attenzione! Contiene piombo.

EUH | 2 | 02 Cianoacrilato. Pericolo. Incolla la pelle e gli occhi in pochi secondi. Tenere fuori
dalla portata dei bambini.

EUH | 2 | 03 Contiene cromo (VI). Pud provocare una reazione allergica.

EUH |2 | 04 Contiene isocianati. Pud provocare una reazione allergica.

EUH |2 | 05 Contiene componenti epossidici. Pud provocare una reazione allergica.

EUH | 2 | 06 Attenzione! Non utilizzare in combinazione con altri prodotti. Possono liberarsi gas
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pericolosi (cloro).
Attenzione! Contiene cadmio. Durante I’uso si sviluppano fumi pericolosi. Leggere le

EUH | 2 | 07 . L - . . . A
informazioni fornite dal fabbricante. Rispettare le disposizioni di sicurezza.

EUH | 2 | 08 Conyiene <den9minazione della sostanza sensibilizzante>. Pud provocare una
reazione allergica.

EUH | 2 | 09 Puo diventare facilmente inflammabile durante I’uso.

EUH | 2 | 09 A | Puo diventare infiammabile durante I’uso.

EUH |2 |10 Scheda dati di sicurezza disponibile su richiesta.

EUH | 4 | Elementi dell’etichetta e informazioni supplementari per talune sostanze o miscele

EUH | 4 | 01 | | Per evitare rischi per la salute umana e per I’ambiente, seguire le istruzioni per I’uso.

P 1 | Consigli di prudenza di carattere GENERALE
In caso di consultazione di un medico, tenere a disposizione il contenitore o

P 1|01 )
I’etichetta del prodotto.

P 1102 Tenere fuori dalla portata dei bambini.

P 1103 Leggere I’etichetta prima dell’uso.

P 2 | Consigli di prudenza — PREVENZIONE

P 2|01 Procurarsi istruzioni specifiche prima dell’uso.

P 2 |02 Non manipolare prima di avere letto e compreso tutte le avvertenze

P 2 | 10 Tenere lontano da fonti di calore/scintille/fiamme libere/superfici riscaldate. Non
fumare.

P 2 |11 Non vaporizzare su una fiamma libera o altra fonte di accensione.

P 2 |20 Tenere/conservare lontano da indumenti/.../materiali combustibili.

P 2 |21 Prendere ogni precauzione per evitare di miscelare con sostanze combustibili....

P 2 | 22 Evitare il contatto con I’aria.

p 2 |23 !Ev!tare qua}lsiasi contatto con I’acqua: pericolo di reazione violenta e di
infiammazione spontanea.

P 2|30 Mantenere umido con....

P 2 131 Manipolare in atmosfera di gas inerte.

P 2 132 Proteggere dall’umidita.

P 2 133 Tenere il recipiente ben chiuso.

P 2 134 Conservare soltanto nel contenitore originale.

P 2 |35 Conservare in luogo fresco.

P 2 |40 Mettere a terra/massa il contenitore e il dispositivo ricevente.

P 2 |41 Utilizzare impianti elettrici/di ventilazione/d’illuminazione/.../a prova di esplosione.

P 2 | 42 Utilizzare solo utensili antiscintillamento.

P 2 143 Prendere precauzioni contro le scariche elettrostatiche.

P 2 | 44 Mantenere le valvole di riduzione libere da grasso e olio.

P 2 |50 Evitare le abrasioni/gli urti/..../gli attriti.

P 2 |51 Recipiente sotto pressione: non perforare né bruciare, neppure dopo I’uso.

P 2 | 60 Non respirare la polvere/i fumi/i gas/la nebbia/i vapori/gli aerosol.

P 2 | 61 Evitare di respirare la polvere/i fumi/i gas/la nebbia/i vapori/gli aerosol.

P 2 | 62 Evitare il contatto con gli occhi, la pelle o gli indumenti.

P 2 | 63 Evitare il contatto durante la gravidanza/I’allattamento.

P 2 | 64 Lavare accuratamente ... dopo I’uso.

P 2 170 Non mangiare, né bere, né fumare durante I’uso.

P 2 |71 Utilizzare soltanto all’aperto o in luogo ben ventilato.

P 5 | 72 Gli indumenti da lavoro contaminati non devono essere portati fuori dal luogo di
lavoro.

P 2 |73 Non disperdere nell’ambiente.

P 2 |80 Indossare guanti/indumenti protettivi/Proteggere gli occhi/il viso.

P 2 |81 Utilizzare il dispositivo di protezione individuale richiesto.

P 2 | 82 Utilizzare guanti termici/schermo facciale/Proteggere gli occhi.

P 2 |83 Indossare indumenti completamente ignifughi o in tessuti ritardanti di fiamma.

P 2 | 84 Utilizzare un apparecchio respiratorio.

P 2 |85 In caso di ventilazione insufficiente utilizzare un apparecchio respiratorio.

E g g; + | Manipolare in atmosfera di gas inerte. Tenere al riparo dall’umidita.

P 2 135 . . . .

P 2110 + | Tenere in luogo fresco. Proteggere dai raggi solari.
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Consigli di Prudenza - REAZIONE

P 3

P 3|01 In caso di ingestione:

P 3|02 In caso di contatto con la pelle:

P 3|03 In caso di contatto con la pelle (o con i capelli):

P 3104 In caso di inalazione:

P 3|05 In caso di contatto con gli occhi:

P 3 | 06 In caso di contatto con gli indumenti:

P 3|07 In caso di esposizione:

P 3|08 In caso di esposizione o di possibile esposizione:

P 3|09 In caso di esposizione o di malessere:

P 3 (10 Contattare immediatamente un CENTRO ANTIVELENI o un medico.

P 3|11 Contattare un CENTRO ANTIVELENI o un medico.

P 3|12 In caso di malessere, contattare un CENTRO ANTIVELENI o un medico.

P 3 (13 Consultare un medico.

P 3|14 In caso di malessere, consultare un medico.

P 3115 Consultare immediatamente un medico.

P 3|20 Trattamento specifico urgente (vedere ... su questa etichetta).

P 3|21 Trattamento specifico (vedere ... su questa etichetta).

P 3|22 Misure specifiche (vedere ... su questa etichetta).

P 3|30 Sciacquare la bocca.

P 3|31 NON provocare il vomito.

P 3|32 In caso di irritazione della pelle.

P 3|33 In caso di irritazione o eruzione della pelle.

P 3|34 Immergere in acqua fredda/avvolgere con un bendaggio umido.

P 3|35 Rimuovere le particelle depositate sulla pelle.

P 3| 36 Sgelare le parti congelate usando acqua tiepida. Non sfregare la parte interessata.

P 3|37 Se I’irritazione degli occhi persiste:

P 3|38 Togliere le eventuali lenti a contatto se é agevole farlo. Continuare a sciacquare.

P 3 | 40 Trasp_ortare I’infprtu.nato all’aria aperta e mantenerlo a riposo in posizione che
favorisca la respirazione.

P 3| m Se la rgspiraz_iqne e difficile, .trasportare_l’in_fortunato all’aria aperta e mantenerlo a
riposo in posizione che favorisca la respirazione.

P 3|42 In caso di sintomi respiratori.

P 3 | 50 Lavare delicatamente e abbondantemente con acqua e sapone.

P 3|51 Sciacquare accuratamente per parecchi minuti.

P 3|52 Lavare abbondantemente con acqua e sapone.

P 3|53 Sciacquare la pelle/fare una doccia.

P 3 | 60 Sc_iacqugre immgdia_tgmente e gbbondantemente gli indumenti contaminati e la pelle
prima di togliersi gli indumenti.

P 3|61 Togliersi di dosso immediatamente tutti gli indumenti contaminati.

P 3|62 Togliersi di dosso gli indumenti contaminati e lavarli prima di indossarli nuovamente.

P 3|63 Lavare gli indumenti contaminati prima di indossarli nuovamente.

P 3|70 In caso di incendio.

P 3|71 In caso di incendio grave e di quantita rilevanti.

P 3|72 Rischio di esplosione in caso di incendio.

P 3173 NON utilizzare mezzi estinguenti se I’incendio raggiunge materiali esplosivi.

P 3|74 Utilizzare i mezzi estinguenti con le precauzioni abituali a distanza ragionevole.

P 3175 Rischio di esplosione. Utilizzare i mezzi estinguenti a grande distanza.

P 3|76 Bloccare la perdita se non c’e pericolo.

p 3|77 In caso d’incendio dovuto_ a perdita di_gas, non estinguere a meno che non sia
possibile bloccare la perdita senza pericolo.

P 3178 Estinguere con ...

P 3|80 Evacuare la zona.

P 3 (81 Eliminare ogni fonte di accensione se non c’¢ pericolo.

P 3190 Assorbire la fuoriuscita per evitare danni materiali.

P 3191 Raccogliere il materiale fuoriuscito.

P 3 (01 In caso di ingestione: contattare immediatamente un CENTRO ANTIVELENI o un

P 3|10 medico

P 3|01 In caso di ingestione accompagnata da malessere: contattare un CENTRO
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P 3|12 ANTIVELENI o un medico.

P 3|01

P 3|30 In caso di ingestione: sciacquare la bocca. NON provocare il vomito.

P 331

P 3102 In caso di contatto con la pelle: immergere in acqua fredda/avvolgere con un

P 3|34 Bendaggio umido.

P 3102 In caso di contatto con la pelle: lavare delicatamente e abbondantemente con acqua e
P 3 |50 sapone.

P 3|02 . .

P 3 52 In caso di contatto con la pelle: lavare abbondantemente con acqua e sapone.

E 2 gi In caso di contatto con la pelle (o con i capelli): togliersi di dosso immediatamente
P 3 53 tutti gli indumenti contaminati. Sciacquare la pelle/fare una doccia.

P 3|04 In caso di inalazione: trasportare I’infortunato all’aria aperta e mantenerlo a riposo in
P 3|40 posizione che favorisca la respirazione.

P 3|04 In caso di inalazione: se la respirazione é difficile, trasportare I’infortunato all’aria
p 3| a1 aperta e mantenerlo a riposo in posizione che favorisca la respirazione.

P 3|05 . . - Lo

P 3 51 In caso di contatto con gl i occhi: sciacquare accuratamente per parecch! minuti.

P 3 38 Togliere le eventuali lenti a contatto se € agevole farlo. Continuare a sciacquare.

P 3|06 In caso di contatto con gli indumenti: sciacquare immediatamente e abbondantemente
p 3 | 60 gli indumenti contaminati e la pelle prima di togliersi gli indumenti.

P 3|07 . - .

P 3111 In caso di esposizione, contattare un CENTRO ANTIVELENI o un medico.

P 3108 . - . - . .

P 313 In caso di esposizione o di possibile esposizione, consultare un medico.

P 3109 In caso di esposizione o di malessere, contattare un CENTRO ANTIVELENI o un
P 3|11 medico.

P 3132 S ) .

P 313 In caso di irritazione della pelle: consultare un medico.

P 3133 S . ] .

P 313 In caso di irritazione o eruzione della pelle: consultare un medico.

P 3135 Rimuovere le particelle depositate sulla pelle. Immergere in acqua fredda/avvolgere
P 3|34 con un bendaggio umido.

E g i; Se I’irritazione degli occhi persiste, consultare un medico.

E g ﬁ In caso di sintomi respiratori: contattare un CENTRO ANTIVELENI o un medico.
P 370 . - . .

P 3 76 In caso di incendio: bloccare la perdita se non c’é pericolo.

P 3170 In caso di incendio: estinguere con

P 378 : g

P 3170 Evacuare la zona in caso di incendio

P 3180 '

P 3170 . - T . - . .

P 380 In caso di _mcendlo. evacuare la zona. Rischio di esplosione. Utilizzare i mezzi

P 375 estinguenti a grande distanza.

P 3|71 . . . . s T

P 380 In caso di |nce_nQ|o grave e d|_ gra_ndl qua_ntlta. evacuare la zona. Rischio di

P 375 esplosione. Utilizzare i mezzi estinguenti a grande distanza.

P 4101 Conservare ...

P 4 |02 Conservare in luogo asciutto.

P 4 | 03 Conservare in luogo ben ventilato.

P 4 | 04 Conservare in un recipiente chiuso.

P 4 |05 Conservare sotto chiave.
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Conservare in recipiente resistente alla corrosione/... provvisto di rivestimento

P 4 |06 . -
interno resistente.
P 4 | 07 Mantenere uno spazio libero tra gli scaffali/i pallet.
P 4 |10 Proteggere dai raggi solari.
P 4 |11 Conservare a temperature non superiori a ... °C/...°F.
P 4|12 Non esporre a temperature superiori a 50 °C/1220F.
Conservare le rinfuse di peso superiore a ... kg/... Ib a temperature non superiori a ...
P 4 |13 oG/ °F
P 4120 Conservare lontano da altri materiali.
P 4|22 Conservare sotto ...
P 4102 . . . - .
P 2 04 Conservare in luogo asciutto e in recipiente chiuso.
P 4103 L . . .
P > 133 Tenere il recipiente ben chiuso e in luogo ben ventilato.
E ;’ gg Conservare in luogo fresco e ben ventilato.
P 4110 . . . . .
P 203 Proteggere dai raggi solari. Conservare in luogo ben ventilato.
E j ig Proteggere dai raggi solari. Non esporre a temperature superiori a 50 °C /122 °F.
E ;’ éé Conservare in luogo fresco a temperature non superioria .... °C/...°F.
P 5101 Smaltire il prodotto/recipiente in ...
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Elenco frasi di rischio e consigli di prudenza secondo la Direttiva 88/379/CEE
“preparati pericolosi” (in sostituzione)

FRASI DI RISCHIO (UE)

R1 Esplosivo a secco.

R2 Rischio d’esplosione per urto, attrito, presenza di fuoco o di altre fonti d’infiammazione.

R3 Grande rischio d’esplosione per urto, attrito, in presenza di fuoco o altre fonti d’infiammazione.
R4 Forma dei composti metallici esplosivi molto sensibili.

R5 Rischio d’esplosione in presenza di calore.

R6 Rischio d’esplosione a contatto 0 meno con I’aria.

R7 Puo provocare incendio.

R8 Favorisce I’inflammazione di sostanze combustibili.

R9 Puo esplodere componendosi con sostanze combustibili.

R 10 Infiammabile

R11 Molto infiammabile.

R 12 Estremamente infiammabile.

R 13 Gas liquefatto estremamente infiammabile.

R 14 Reagisce violentemente a contatto con I’acqua.

R 15 A contatto con I’acqua sviluppa gas molto infiammabili.
R 16 Puo esplodere componendosi con sostanze comburenti.
R 17 Infiammabile spontaneamente in presenza di aria.

R 18 Con I’uso, formazione possibile di miscela vapore / aria infiammabile / esplosivi.
R 19 Puo formare perossidi esplosivi.

R 20 Nocivo per inalazione.

R 21 Nocivo a contatto con la pelle.

R 22 Nocivo in caso di ingestione.

R 23 Tossico per inalazione.

R 24 Tossico a contatto con la pelle.

R 25 Tossico in caso d’ingestione.

R 26 Molto tossico per inalazione.

R 27 Molto tossico a contatto con la pelle.

R 28 Molto tossico in caso d’ingestione.

R 29 A contatto con I’acqua sviluppa gas tossici.

R 30 Puo diventare molto infiammabile in esercizio.

R 31 A contatto con un acido sviluppa gas tossico.

R 32 A contatto con un acido sviluppa gas molto tossico.

R 33 Pericolo di effetti cumulati.

R 34 Provoca ustioni.

R 35 Provoca gravi ustioni.

R 36 Irritante per gli occhi.

R 37 Irritante per le vie respiratorie.

R 38 Irritante per la pelle.

R 39 Pericolo di effetti irreversibili molto gravi.

R 40 Possibilita di effetti irreversibili.

R 41 Rischio di lesioni oculari gravi.

R 42 Puo causare allergie per inalazione.

R 43 Puo causare allergie a contatto con la pelle.

R 44 Rischio d’esplosione se riscaldato in ambiente chiuso.
R 45 Pud provocare il cancro.

R 46 Pud provocare alterazioni genetiche ereditarie.

R 47 Puo procurare malformazioni congenite.

R 48 Rischio di effetti gravi per la salute in caso di esposizione prolungata.
R 49 Puo provocare il cancro per inalazione.

R 50 Altamente tossico per gli organismi acquatici.

R 51 Tossico per gli organismi acquatici.

R 52 Nocivo per gli organismi acquatici.

R 53 Puo provocare a lungo termine effetti negativi per I’ambiente acquatico.
R 54 Tossico per la flora.
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R 55 Tossico per la fauna.

R 56 Tossico per gli organismi del terreno.

R 57 Tossico per le api.

R 58 Puo provocare a lungo termine effetti negativi per I’ambiente.
R 59 Pericoloso per lo strato di ozono.

R 60 Pud ridurre la fertilita.

R 61 Puo danneggiare i bambini non ancora nati.

R 14/15

R 15/29

R 20/21

R 21/22

R 20/22

R 20/21/22
R 23/24

R 24/25

R 23/25

R 23/24/25
R 26/27

R 27/28

R 26/28

R 26/27/28
R 36/37

R 37/38

R 36/38

R 36/37/38
R 39/23

R 39/24

R 39/25

R 39/23/24
R 39/23/25
R 39/24/25
R 39/23/24/25

R 39/26
R 39/27
R 39/28
R 39/26/27

R 39/26/28
R 39/27/28

R 39/26/27/28

R 40/20

R 40/21

R 40/22

R 40/20/21

R 40/20/22

R 40/21/22

R 40/20/21/22

R 42/43
R 48/20

R 48/21

R 48/22

R 48/20/21

Reagisce violentemente a contatto con I’acqua sviluppando gas molto infiammabili.

A contatto con I’acqua sviluppa gas tossici e molto infiammabili.

Nocivo per inalazione e a contatto con la pelle.

Nocivo a contatto con la pelle e per ingestione.

Nocivo per inalazione e ingestione.

Nocivo per inalazione, contatto con la pelle e per ingestione.

Tossico per inalazione e contatto con la pelle.

Tossico per contatto con la pelle e ingestione.

Tossico per inalazione e ingestione.

Tossico per inalazione, contatto con la pelle e ingestione.

Molto tossico per inalazione e contatto con la pelle.

Molto tossico per contatto con la pelle e ingestione.

Molto tossico per inalazione e ingestione.

Molto tossico per inalazione, contatto con la pelle e ingestione.

Irritante per gli occhi e le vie respiratorie.

Irritante per le vie respiratorie e la pelle.

Irritante per gli occhi e la pelle.

Irritante per gli occhi, le vie respiratorie e la pelle.

Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione.

Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi a contatto con la pelle.

Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per ingestione.

Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione e a contatto con la pelle.
Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione ed ingestione.

Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi a contatto con la pelle e per ingestione.
Tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione, a contatto con la pelle e
per ingestione.

Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione.

Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi a contatto con la pelle.
Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per ingestione.

Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione e a contatto con
la pelle.

Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione ed ingestione.
Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi a contatto con la pelle e per
ingestione.

Altamente tossico: pericolo di effetti irreversibili molto gravi per inalazione, a contatto con
la pelle e per ingestione.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili per inalazione.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili a contatto con la pelle.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili per ingestione.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili per inalazione e contatto con la pelle.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili per inalazione e ingestione.

Nocivo: possibilita di effetti irreversibili a contatto con la pelle e per ingestione.
Nocivo: possibilita di effetti irreversibili per inalazione, contatto con la pelle e per
ingestione.

Pud provocare sensibilizzazione per inalazione e contatto con la pelle.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata per
inalazione.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata a contatto
con la pelle.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata per
ingestione.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata per
inalazione e a contatto con la pelle.
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R 48/20/22

R 48/21/22

R 48/20/21/22

R 48/23
R 48/24

R 48/25
R 48/23/24

R 48/23/25

R 48/24/25

R 48/23/24/25

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata per
inalazione e ingestione.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata a contatto
con la pelle e per ingestione.

Nocivo: pericolo di gravi danni per la salute in caso di esposizione prolungata per
inalazione, contatto con la pelle e per ingestione.

Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata per inalazione.
Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata a contatto con
la pelle.

Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata per ingestione.
Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata per inalazione
e a contatto con la pelle.

Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata per inalazione
e ingestione.

Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata a contatto con
la pelle e per ingestione.

Tossico: pericolo di gravi danni alla salute in caso di esposizione prolungata per inalazione,
a contatto con la pelle e per ingestione.
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Scheda

RC5

Agenti Cancerogeni e Mutageni

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

D. Lgs. 81/2008

Titolo IX “Sostanze Pericolose”, diviso in 4 Capi in 45 articoli (dan. 221 a
n. 265) - Capo Il “Protezione da agenti cancerogeni e mutageni””, composto
da 13 articoli (da n. 233 a n. 245)

Sezione | - Disposizioni Generali

Articolo 233 - Campo di applicazione

Comma 1. ... le norme del presente titolo si applicano a tutte le attivita nelle
quali i lavoratori sono 0 possono essere esposti ad agenti cancerogeni 0 mutageni
a causa della loro attivita lavorativa.

Articolo 234 - Definizioni

Comma 1. Agli effetti del presente decreto si intende per:

a) agente cancerogeno:

1) una sostanza che risponde ai criteri relativi alla classificazione quali categorie
cancerogene 102 ...;

3) una sostanza, un preparato o un processo di cui all’Allegato XLII, nonché una
sostanza od un preparato emessi durante un processo previsto dall’ Allegato
XLII;

b) agente mutageno:

1) una sostanza che risponde ai criteri relativi alla classificazione nelle categorie
mutagene 102 ...;

c) valore limite: se non altrimenti specificato, il limite della concentrazione
media, ponderata in funzione del tempo, di un agente cancerogeno 0 mutageno
nell’aria, rilevabile entro la zona di respirazione di un lavoratore, in relazione ad
un periodo di riferimento determinato stabilito nell’ Allegato XLIII.

Sezione 11 - Obblighi del datore di lavoro

Articolo 235 - Sostituzione e riduzione

Comma 1. Il datore di lavoro evita o riduce I’utilizzazione di un agente
cancerogeno o mutageno sul luogo di lavoro in particolare sostituendolo, se
tecnicamente possibile, con una sostanza o un preparato o un procedimento che
nelle condizioni in cui viene utilizzato non risulta nocivo o risulta meno nocivo
per la salute e la sicurezza dei lavoratori ...

Comma 2. Se non e tecnicamente possibile sostituire I’agente cancerogeno o
mutageno il datore di lavoro provvede affinché la produzione o I’utilizzazione
dell’agente cancerogeno 0 mutageno avvenga in un sistema chiuso purché
tecnicamente possibile.

Comma 3. Se il ricorso ad un sistema chiuso non e tecnicamente possibile il
datore di lavoro provvede affinche il livello di esposizione dei lavoratori sia
ridotto al piu basso valore tecnicamente possibile. L’esposizione non deve
comunque superare il valore limite dell’agente stabilito nell’Allegato XLIII.

Articolo 236 - VValutazione del rischio
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Comma 1. ... il datore di lavoro effettua una valutazione dell’esposizione a
agenti cancerogeni o mutageni, i risultati della quale sono riportati nel
documento di cui all’articolo 17 ...

Comma 6. Il Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza puo richiedere
i dati di cui al comma 4, fermo restando I’obbligo di cui all’articolo 50, comma
6.

Articolo 237 - Misure tecniche, organizzative, procedurali

Comma 1. Il datore di lavoro: ...

C) progetta, programma e sorveglia le lavorazioni in modo che non vi sia
emissione di agenti cancerogeni o mutageni nell’aria ...

g) assicura che gli agenti cancerogeni 0 mutageni sono conservati, manipolati,
trasportati in condizioni di sicurezza ...

Articolo 239 - Informazione e formazione

Comma 1. Il datore di lavoro fornisce ai lavoratori, sulla base delle conoscenze
disponibili, informazioni ed istruzioni, in particolare per quanto riguarda: ...
Comma 2. Il datore di lavoro assicura ai lavoratori una formazione adeguata in
particolare in ordine a quanto indicato al comma 1 ...

Articolo 240 - Esposizione non prevedibile
Articolo 241 - Operazioni lavorative particolari
Sezione 111 - Sorveglianza Sanitaria

Articolo 242 - Accertamenti sanitari e norme preventive e protettive
specifiche

Comma 1. | lavoratori per i quali la valutazione di cui all’articolo 236 ha
evidenziato un rischio per la salute sono sottoposti a sorveglianza sanitaria ...
Comma 6. Il medico competente fornisce ai lavoratori adeguate informazioni
sulla sorveglianza sanitaria cui sono sottoposti, con particolare riguardo
all’opportunita di sottoporsi ad accertamenti sanitari anche dopo la
cessazione dell’attivita lavorativa.

Articolo 243 - Registro di esposizione e cartelle sanitarie

Comma 1. I lavoratori di cui all’articolo 242 sono iscritti in un Registro nel
quale é riportata, per ciascuno di essi, I’attivita svolta, I’agente cancerogeno o
mutageno utilizzato e, ove noto, il valore dell’esposizione a tale agente. Detto
Registro é istituito ed aggiornato dal datore di lavoro che ne cura la tenuta per il
tramite del medico competente. Il Responsabile del Servizio di Prevenzione e
Protezione ed i Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza hanno
accesso a detto Registro.

Comma 2. Il medico competente, per ciascuno dei lavoratori di cui all’articolo
242, provvede ad istituire e aggiornare una cartella sanitaria e di rischio secondo
quanto previsto dall’articolo 25, comma 1, lettera c).

Comma 3. Il datore di lavoro comunica ai lavoratori interessati, su richiesta, le
relative annotazioni individuali contenute nel Registro di cui al comma 1 e,
tramite il medico competente, i dati della cartella sanitaria e di rischio.

Comma 4. In caso di cessazione del rapporto di lavoro, il datore di lavoro invia
all'ISPESL, per il tramite del medico competente, la cartella sanitaria e di rischio
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del lavoratore interessato unitamente alle annotazioni individuali contenute nel
Registro e, secondo le previsioni dell’articolo 25 del presente decreto, ne
consegna copia al lavoratore stesso.

Comma 5. In caso di cessazione di attivita dell’azienda, il datore di lavoro
consegna il Registro di cui al comma 1 e le cartelle sanitarie e di rischio
all’ISPESL.

Comma 6. Le annotazioni individuali contenute nel Registro di cui al comma le
le cartelle sanitarie e di rischio sono conservate dal datore di lavoro almeno fino
a risoluzione del rapporto di lavoro e dall’ISPESL fino a quarant’anni dalla
cessazione di ogni attivita che espone ad agenti cancerogeni 0 mutageni ...

Articolo 244 - Registrazione dei tumori

Comma 1. L’ISPESL, tramite una rete completa di Centri operativi regionali
(COR) e nei limiti delle ordinarie risorse di bilancio, realizza sistemi di
monitoraggio dei rischi occupazionali da esposizione ad agenti chimici
cancerogeni e dei danni alla salute che ne conseguono ...
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Classificazione

Le categorie di carcinogenicita sono:

Classificazione ACGIH Carcinogeni (Tabella AIDII)

Classe

Definizione

Al -
Carcinogeno
riconosciuto
per I'essere

L’agente e risultato carcinogeno per I'essere umano sulla
base dei risultati di studi epidemiologici, o di evidenza clinica
convincente, in esposti umani.

Carcinogeno
sospetto per
I'essere
umano

umano
| dati sull’'uomo, pur adeguati per qualita, sono controversi o
insufficienti per classificare I’agente come carcinogeno per
I'uomo; OPPURE, I'agente e risultato carcinogeno in animali
A2 - da esperimento: a livelli di dose, per vie di

somministrazione, in siti di tipo istologico, o per meccanismi
che sono considerati rilevanti per I'esposizione dei
lavoratori. La classificazione A2 viene applicata
primariamente quando si ha evidenza ridotta di
carcinogenicita sull’'uomo e evidenza sufficiente di
carcinogenicita in animali da esperimento con rilevanza per
"'uomo.

A3 -
Carcinogeno
per I’animale

L’agente e risultato carcinogeno in animali da esperimento
ad una dose relativamente elevata o per vie di
somministrazione, in siti di tipo istologico o per meccanismi
che non vengono considerati rilevanti per i lavoratori
esposti. Gli studi epidemiologici disponibili non confermano
un incremento del rischio di cancro per le persone esposte.
Le conoscenze disponibili suggeriscono come improbabile
che I'agente causi il cancro nell’essere umano, se non in
improbabili e non comuni situazioni di esposizione.

A4 -

Non
classificabile
come
carcinogeno
per I'essere
umano

Agente che lascia presupporre che possa risultare
carcinogeno per I'uomo ma che non puo essere classificato
definitivamente per insufficienza di dati: non esistono dati o
quelli esistenti sono inadeguati per classificare I'agente per
quanto riguarda la cancerogenita per I'essere umano e/o
animali. Gli studi in vitro o su animali non forniscono
indicazioni di carcinogenicita sufficienti per classificare
I’agente in una delle altre categorie.

A5 -

Non sospetto
carcinogeno
per l'essere

umano

L’agente non é ritenuto carcinogeno per I'essere umano,
sulla base degli studi epidemiologici appropriatamente
condotti sull’'uomo. Questi studi sono stati condotti su un
periodo sufficientemente prolungato, tengono conto di
storie espositive affidabili, di dosi sufficientemente elevate
ed evidenza statistica adeguata per concludere che
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I’esposizione all’agente non comporta un rischio significativo
di cancro per I'essere umano, L’evidenza di scarsa
cancerogenita nelle prove su animali viene considerata se
supportata da altri dati pertinenti.

Alle sostanze per le quali non si dispone di dati di carcinogenicita sull’'uomo e
su animali da esperimento, non e stata data alcuna designazione relativa alla
cancerogenicita.

Comunque:

= I’esposizione a carcinogeni deve essere evitata 0 mantenuta al minimo;

=1 lavoratori esposti a carcinogeni di categoria Al, per i quali non viene
definito un T.L.V., debbono essere adeguatamente equipaggiati per eliminare
nel modo piu completo possibile ogni esposizione ai carcinogeni. Per i
carcinogeni di categoria Al con un T.L.V. e per i carcinogeni di categoria A2
e A3, I’esposizione, attraverso qualsiasi via, deve essere accuratamente
controllata al fine di mantenerla a livelli ragionevolmente bassi al di sotto del
T.L.V.

(Fare riferimento alle “Guidelines for the Classification of Occupational

Carcinogens” nella introduzione alla 6* Edizione della “Documentation of the

Threshold Limit Values and Biological Exposure Indices™).
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Scheda

RC6

L amianto

Definizione

Con il termine ““amianto™, o il suo sinonimo ““asbesto™ (Amiantos, in greco
significa immacolato, incorruttibile, mentre Asbesto significa perpetuo,
inestinguibile) é indicato un minerale naturale a struttura fibrosa.

La definizione merceologica ¢ la seguente: “minerale che opportunamente
preparato fornisce fibre utilizzate per essere filate e resistenti al calore, con
sufficiente flessibilita, con elevata rigidita dielettrica ed elevata resistenza
chimica” (Dizionario di merceologia — Villavecchia Eingemenn, 1972).
L’amianto e conosciuto, sin dai tempi antichi, sicuramente dai Greci, Romani e
Cinesi: Plinio il Vecchio, Strabone, Plutarco e Dioscuride lo citano come tessuto
resistente al fuoco, o in stoppini per lampade ottenuti con “lino di Karpaso”, o
avvolto intorno agli alberi da abbattere per attutire il rumore; lo stesso Marco
Polo, al ritorno dai suoi viaggi, riferisce di un tessuto che resiste al fuoco
ricavato da “una fibra scavata nella terra”.

Questo minerale ¢ estratto in forma rocciosa (unito ad altri componenti
costituenti la roccia madre dalla quale le fibre devono essere asportate, poi
suddivise longitudinalmente in filamenti sempre piu sottili per successive
frantumazioni e macinazioni), in genere, da miniere a cielo aperto ed é costituito
da fibre sottili che ne fanno un materiale molto resistente dal punto di vista
meccanico (trazione e flessibilita, alta resistenza all’abrasione e all’usura). Esso
ha una buona resistenza termica (fino a temperature di 1000 °C anche se non &
un refrattario) e all’azione degli agenti chimici, inoltre e dotato di proprieta
fonoassorbenti e termoisolanti, si lega facilmente con materiali da costruzione
(calce, gesso e cemento) e con alcuni polimeri (gomma, PVC).

Nei prodotti miscelati, manufatti ed applicazioni, le fibre possono essere libere o
debolmente legate, in questi casi € definito “amianto friabile”, mentre se sono
fortemente legate in una matrice stabile e solida (come, per esempio, il cemento-
amianto o il vinil-amianto), e definito “amianto compatto™.

Le sue ottime caratteristiche ne hanno rapidamente diffuso I’utilizzo sino ad
essere interessato nella fabbricazione di oltre tremila prodotti e manufatti
industriali, generalmente unito con altri materiali al fine di migliorarne le
caratteristiche.

Dal punto di vista mineralogico, non esiste un gruppo di minerali chiamati
“amianti”, ma esistono varie fasi minerali che si distinguono sulla base delle loro
caratteristiche cristallochimiche. Comunque, sotto il nome amianto, I’ex D. Lgs.
n° 277/1991 (articolo 23, punto 1), individua due grandi sottoclassi petro-
mineralogiche con I”unita fondamentale (SiO4)*, la quale legandosi in modo
diverso con gli ioni vicini, forma i sei composti silicati idrati a struttura
microcristallina e d’aspetto fibroso, cosi elencati:

=> anfiboli - silicati di calcio e magnesio o inosilicati con struttura costituita da
lunghe catene doppie di tetraedi SiOq4 uniti per i vertici, di cui fanno parte:

- la Crocidolite (n® CAS 12001-78-4) o amianto blu (per la sua tipica
colorazione che varia dall’azzurrognolo al blu scuro) o del Capo; dal greco
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fiocco di lana, varieta fibrosa del minerale Riebekite; formula chimica:
Na;MgsFe,(SigO,2)(OH,F), -sistema monoclino-; perde acqua e si deteriora a ~
1000 °C, é pertanto abbastanza refrattario, le fibre sono fini e flessibili con alta
resistenza alla rottura, ma poco filabili;

- I’Amosite (n° CAS 12172-73-5) o amianto bruno (per la sua colorazione
grigia); derivato dall’acronimo di Asbestos Mine of South Africa; nome
commerciale dei minerali Grunerite e Cummingtonite; formula chimica

Fes sMgi 5(SisO22)(OH); -sistema monoclino-; ottimo isolante e buon refrattario
(piu della crocidolite) ma poco resistente agli acidi ed alla trazione, le fibre sono
elastiche ed aghiformi con aspetto vitreo, € notevolmente poco filabile;

- I’Actinolite (n°® CAS 77536-66-4); dal greco pietra raggiata; formula chimica
Cap(Mg,Fe)s(SigO22)(OH), -sistema monoclino-;

- la Tremolite (n° CAS 77536-68-6); dal nome della VVal Tremola (Svizzera);
formula chimica Ca;Mgs(SigO22)(OH)2 -sistema monoclino-;

- I’Antofillite (n° CAS 77536-67-5); dal greco garofano; formula chimica (Mg,
Fe)7(SigO22)(OH); -sistema ortorombico-.

=>» serpentini - silicati di magnesio o fillosilicati magnesiaci triclini o monoclini
con struttura mineralogica costituita da strati di tetraedi SiOy, la cui forma
fibrosa é data dall’arrotolarsi degli strati su se stessi cosi da formare corpi
allungati (fibre) di cui fa parte un unico minerale, il Crisotilo (n® CAS 12001-
29-5), 0 amianto bianco; dal greco fibra d’oro; formula MgeSi;O10(OH)s -sistema
monoclino-; riscaldato a 300 °C inizia a perdere acqua di cristallizzazione, a 580
°C si distrugge la struttura fibrosa; le fibre sono flessibili e si dividono
facilmente in fibre ancora piu fini (fino a 0,01 micron di diametro), e facilmente
filabile.

Questa lista puo essere ulteriormente integrata: ai sensi dell’articolo 6 della
Legge n° 257/1992, e recenti studi (Gianfagna et al.), hanno permesso
d’individuare un nuovo minerale, chiamato fluoro-edenite - allo studio della
Commissione Nazionale Amianto al fine del suo inserimento nella lista ufficiale
-, che presenta le caratteristiche chimiche e morfologiche degli amianti.

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

L applicazione industriale dell’amianto ebbe inizio nel XIX secolo, con la
scoperta dei vasti giacimenti canadesi del Quebec (1877). 1l successo canadese
sollecito lo sfruttamento dei giacimenti brasiliani, italiani - la miniera di
Balangero (TO) é stata la piu importante d’Europa -, greci e russi, da cui si
estraevano essenzialmente serpentiniti (crisotilo), mentre la crocidolite fu
scoperta in Sudafrica, piu precisamente nella provincia del Capo, nel 1883.
L’amosite fu scoperta nel Transvaal nel 1907. Questi tre minerali sono i piu
importanti economicamente e tecnicamente sin dai primi del 1900 - come
testimoniato dalla produzione mondiale di amianto in fibre che dagli anni ‘50
agli “80 ha superato i 4 milioni di tonnellate all’anno -.

Dei restanti anfiboli, I’antofilite & la piu conosciuta, sebbene i suoi giacimenti
non siano estesi e non rivestano una particolare importanza economica, lo stesso
vale anche per i rari tremolite (Italia, Pakistan e Corea) e actinolite (piccoli
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accumuli sono a Taiwan e nella provincia del Capo in Sud Africa).

Le “buone” caratteristiche dell’amianto hanno incentivato, nel passato, un suo
largo uso nell’industria, nell’edilizia ed in molti prodotti d’uso domestico. Pero,
mentre la conferma della cancerogenicita dell’amianto risale agli anni ‘50 e ‘60,
il divieto totale di produzione di tale materiale interviene solamente nel
1992/1994.

L’amianto é stato sistematicamente utilizzato in vari settori.

Nell’industria:

> come materia prima per produrre innumerevoli manufatti ed oggetti;

> come isolante termico nei cicli industriali con alte temperature (es. centrali
termiche e termoelettriche, industria chimica, siderurgica, vetraria, ceramica e
laterizi, alimentare, distillerie, zuccherifici, fonderie);

> come isolante termico nei cicli industriali con basse temperature (es. impianti
frigoriferi, impianti di condizionamento);

> come isolante termico e barriera antifiamma nelle condotte per impianti
elettrici;

> come materiale fonoassorbente;

> dalla tessitura si ottenevano corde, nastri e guaine (utilizzati per fasciare
tubazioni calde ed evitare ustioni, per rivestire cavi elettrici vicini a sorgenti di
calore intenso come forni, caldaie, ecc.), tessuti (per confezionare tute protettive
antifuoco da destinarsi a pompieri, operai dell’industria siderurgica e persino a
piloti d’auto da corsa, coperte spegnifiamma e tende per il contenimento del
calore dei forni a tunnel);

> materiali da attrito, dall’amianto impastato con resine sintetiche si ottenevano i
ferodi, usati per fabbricare freni e frizioni degli autoveicoli (I’usura dei ferodi e
una delle cause dell’inquinamento da amianto dell’atmosfera).

Nell’edilizia civile ed industriale:

> come materiale spruzzato per il rivestimento (ad es. di strutture metalliche,
travature) per aumentare la resistenza al fuoco; questo tipo di materiale é stato
utilizzato come isolante termico nei cicli industriali con alte temperature (es.
centrali termiche e termoelettriche, industria chimica, siderurgica, vetraria,
ceramica e laterizi, alimentare, distillerie, zuccherifici, fonderie), come isolante
termico nei cicli industriali con basse temperature (es. impianti frigoriferi,
impianti di condizionamento), come isolante termico e barriera antifiamma nelle
condotte per impianti elettrici;

> dalla pressatura si ottenevano carta e cartoni (utilizzati come barriere
antifiamma, impiegati all’interno di porte tagliafuoco e all’interno delle pareti e
delle porte delle casseforti, come guarnizioni per forni o caldaie, come
rivestimento di piani d’appoggio per pezzi caldi di metallo o di vetro e come
piani d’appoggio sui banchi di saldatura), coppelle o pannelli di fibre grezze
compresse (erano impiegati per la coibentazione di tubazioni che trasportano
vapore ad alta temperatura), filtri costruiti con carta d’amianto, o semplicemente
con polvere compressa (hanno avuto un largo uso nell’industria chimica ed
alimentare, per molti anni sono stati utilizzati per filtrare vino e bibite);

> nei manufatti in cui I’amianto é stato inglobato nel cemento per formare il
cemento-amianto (Eternit); lastre piane od ondulate (erano impiegate come
pareti divisorie non portanti o utilizzate per coperture d’edifici industriali e civili
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e anche prefabbricati), tubi (lo stesso impasto di cemento-amianto, spesso con
alti tenori in crocidolite, essendo resistente all’alta pressione e all’attacco
corrosivo d’agenti chimici, era adatto alla fabbricazione di tubazioni per
acquedotti o fognature), tegolature (miscele di calcestruzzo per conferire alle
tegole leggerezza e resistenza), canne fumarie (i tubi d’Eternit erano molto usati
grazie alla loro buona resistenza termica);

> come elementi prefabbricati sia sotto forma di cemento-amianto che amianto
friabile; serbatoi (erano impiegati per le caratteristiche di leggerezza,
impermeabilita e durata nel tempo, per contenere acqua e altri liquidi);

> nella preparazione e posa in opera d’intonaci con impasti spruzzati e/o
applicati a cazzuola;

> nei pannelli per controsoffittature;

> nei pavimenti costituiti da vinil-amianto (impasto di resine sintetiche e
amianto, utilizzato per confezionare mattonelle per pavimenti - il rilascio di fibre
da questo materiale € in pratica nullo durante il normale uso -), come sottofondo
di pavimenti in “linoleum”.

In ambito domestico:

> in alcuni elettrodomestici (ad es. asciugacapelli, forni e stufe, ferri da stiro);

> nelle prese e guanti da forno e nei teli da stiro;

> nei cartoni posti in genere a protezione degli impianti di riscaldamento come
stufe, caldaie, termosifoni, tubi d’evacuazione fumi;

> anche la plastica di alcuni giocattoli € stata rinforzata, in passato, con amianto.

Nei mezzi di trasporto:
> nei freni, frizioni, schermi parafiamma, nelle guarnizioni, nelle vernici e
mastici “antirombo” e nella coibentazione di treni, navi e autobus.

Usi insoliti:

> adesivi e collanti, tessuti ignifughi per arredamento, tendaggi, tappezzerie,
tessuti per imballaggio, sacchi per la posta, tessuti per abbigliamento ignifughi e
non, feltri per cappelli, cachemire sintetico, coperte, grembiuli, giacche,
pantaloni, ghette, stivali, suolette interne da scarpe, ecc.

Lo Stato Italiano e I'amianto

Gia dai primi anni ‘60 studi scientifici dimostrano la pericolosita dell’amianto,
quindi I’assicurazione obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro e le malattie
professionali, in capo all’INAIL, gia da allora prevede disposizioni speciali per
I’asbestosi, contenute negli articoli 140-177 del Testo Unico (T.U.)
sull’assicurazione obbligatoria (DPR n. 1124 del 30 giugno 1965 e successive
modifiche) assieme a quelle relative alla silicosi.

Successivamente, con I’emanazione del D. Lgs. n. 277/1991 (articolo 36), e stato
istituito presso I’ISPESL, I’Istituto Superiore per la Prevenzione e la Sicurezza
del Lavoro (www.ispesl.it o www.inail.it), Dipartimento di Medicina del

Lavoro, Laboratorio Epidemiologia e Statistica Sanitaria Occupazionale, il
Registro Nazionale dei Mesoteliomi. Esso fornisce tabelle riassuntive suddivise
per classi d’eta, sesso e COR (i COR sono i Centri Operativi Regionali istituiti
per acquisire le informazioni relative a tutti i casi diagnosticati o trattati nell’area
di competenza).
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Gli aspetti essenziali riguardano i seguenti punti:

= e attivita tutelate contro il rischio di asbestosi (specificate nell’apposita
tabella dell’allegato n° 8, per esempio, la voce 56 della tabella prevede, tra
le manifestazioni neoplastiche riconosciute, causate dall’asbesto, il
mesotelioma pleurico, pericardico, peritoneale e carcinoma polmonare) ed il
relativo obbligo assicurativo (articoli 141-144);

= la liquidazione delle rendite per inabilita permanente o per morte (articolo
147);

= gli accertamenti medici aziendali e le visite periodiche dei lavoratori
assicurati per I’asbestosi, gli accertamenti medico-collegiali con I’intervento
dell’Ispettorato del Lavoro competente per territorio (articoli 157-171);

= |e sanzioni a carico del datore di lavoro nel caso di mancato rispetto degli
accertamenti sanitari prescritti per i dipendenti da adibire, o addetti, a
lavorazioni morbigene e, nel caso di adibizione, degli effetti da asbestosi alle
predette attivita (articoli 175-176).

In materia di obbligo assicurativo contro I’asbestosi (articolo 153 T.U. INAIL),
la giurisprudenza ha affermato il principio secondo cui il premio supplementare
a carico delle aziende per i lavoratori impegnati in attivita di cui all’allegato 8
del T.U. (tabella delle lavorazioni per le quali & obbligatoria I’assicurazione
contro la silicosi e I’asbestosi - vedasi il primo degli aspetti sopra elencati -) &
dovuto soltanto se esiste un rischio effettivo negli ambienti di lavoro con il
superamento dei limiti di concentrazione ammissibile degli agenti patogeni
(Sentenza n. 321 della Corte di Cassazione, Sezione Lavoro, 17 gennaio 1986).
L’obbligo assicurativo e condizionato al riscontro della sussistenza del rischio
specifico ed e applicabile esclusivamente per quei lavoratori esposti in concreto
a concentrazioni a rischio. Il premio supplementare va commisurato alle
retribuzioni dei lavoratori esposti a concentrazioni di amianto (o silice
cristallina) tali da determinare un rischio effettivo (Sentenza n. 2230 della Corte
di Cassazione, Sezione Lavoro, del 28 marzo 1986).

Questi indirizzi giurisprudenziali hanno indicato che I’applicazione
dell’assicurazione obbligatoria supplementare per asbestosi e silicosi non si
presume ma, al contrario, deve essere concretamente accertata per ciascun
lavoratore con riferimento al 50% dei valori limite (TLV) previsti fissati dall’art.
31 del D. Lgs. n. 277/1991, ovvero 0,1 ff/cm3 quindi pari a 100 ff/l (fibre per
litro d’aria) qualsiasi sia il tipo d’amianto (vedasi anche la spiegazione seguente
dell’articolo 3 Legge 27 marzo 1992 n. 257).

Sul versante complementare delle prestazioni assicurative, I’articolo 145 del
T.U. (modificato dalla Legge n. 780 del 27 dicembre 1975), stabilisce che queste
sono dovute in tutti quei casi d’asbestosi (o di silicosi, anche associata ad altre
patologie dell’apparato respiratorio e/o circolatorio) da cui derivi morte o
inabilita lavorativa superiore al 10%.

Cosi come per tutte le forme neoplastiche incluse nelle tabelle, il periodo
massimo di indennizzabilita, dal momento della cessazione del lavoro, €
illimitato.

Seguono il:

- Decreto Interministeriale 18/4/73 (Obbligo denuncia dell’asbestosi);

- Legge n° 780 del 27/12/75 (Revisione tabelle lavorazioni a rischio di
asbestosi).
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Solamente a partire dal 1976 sono introdotte, a livello europeo, alcune
limitazioni all’'uso dell’amianto con le direttive:

76/769/CEE; 83/478/CEE; 85/610/CEE; 87/217/CEE; 89/678/CEE;
91/659/CEE; 99/43/CEE; 99/77/CEE.

Il cammino legislativo che ha condotto alla dismissione dell’amianto, e stato
difficile ed articolato e comincia, alla fine degli anni ‘80, con I’emanazione
dell’Ordinanza del Ministero della Sanita del 26 giugno 1986, la quale
recepisce le disposizioni date dalla Direttiva CEE 83/478, ed introduce un
divieto parziale - perché prevede deroghe per alcuni prodotti (per esempio
tubazioni in cemento-amianto) sino all’anno 1993 - per I’'immissione sul
mercato e per I’uso della crocidolite.

Con il Decreto 16 ottobre 1986 del Ministero dell’Industria, Commercio,
Artigianato e del Ministero della Sanita, & integrato il DPR 128/1959
imponendo il controllo ambientale con cadenza trimestrale, si stabiliscono
valori limite per i vari tipi d’amianto e s’introduce I’obbligo di registrazione
dei lavoratori esposti.

Il Decreto del Ministero del Lavoro e della Previdenza Sociale del 21
gennaio 1987, detta disposizioni e modalita con cui effettuare le visite
mediche periodiche per gli esposti. In particolare, richiamando gli articoli
157, 160, 171 del T.U. n°® 1124/1965, limita il ricorso agli accertamenti
radiografici, considerata la nocivita delle radiazioni, e prevedendo il ricorso
ad altri indicatori diagnostici (per esempio, la ricerca di corpuscoli di
asbesto dall’espettorato).

Il Decreto del Presidente della Repubblica n° 215 del 24 maggio 1988
prevede la restrizione per I’immissione sul mercato di alcune sostanze e
preparati pericolosi, tra cui il divieto assoluto d’utilizzo e
commercializzazione della crocidolite (pur con alcune deroghe), inoltre reca
disposizioni per I’etichettatura di prodotti contenenti amianto.

Nel Decreto del Ministero dell’Ambiente del 26 aprile 1989 si istituisce il
catasto nazionale dei rifiuti speciali, dove tutti i produttori di rifiuti
contenenti amianto hanno I’obbligo di presentare una dettagliata relazione
annuale.

Una tappa fondamentale e segnata dal Decreto Legislativo n. 277 del 15
agosto 1991 (GU 27/8/91 n°200), attuazione di alcune direttive CEE in
materia di protezione dei lavoratori contro i rischi da agenti chimici, fisici e
biologici, (piombo, rumore e, al Capo I, amianto). Per questo minerale si
impone al datore di lavoro: la valutazione dell’esposizione in funzione del
rischio specifico, al fine di adottare le opportune misure preventive e
protettive; fissa i valori limite d’esposizione estendendone il rispetto a tutti i
settori lavorativi (escluse le attivita estrattive, per le quali I’adeguamento é
differenziato nel tempo).

E sulla base del riconoscimento dell’origine di patologie gravi ed
irreversibili, tra le quali anche il cancro, nonché della pericolosita di questa
sostanza quando dispersa nell’ambiente, che lo Stato Italiano ha promulgato
la Legge n. 257 del 27 marzo 1992 (GU 13/4/92 n°87) che vieta
I’estrazione, la commercializzazione e la produzione di prodotti
contenenti amianto e ne detta le norme per la cessazione dell’impiego e
per il suo smaltimento controllato (comprese le misure di
decontaminazione e bonifica) e prevede anche la fissazione dei valori
d’esposizione nei luoghi di lavoro nonche i benefici previdenziali per i
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lavoratori, assicurati all’INAIL, che siano stati esposti all’amianto per un
periodo superiore ai 10 anni prima dell’emanazione della legge stessa.

Si riportano gli estratti di alcuni articoli della Legge n. 257/1992 “Norme
relative alla cessazione dell’impiego dell’amianto™:

Articolo 2 - Ai fini della presente legge si intendono per: a) amianto: i silicati
fibrosi di cui all’art. 23 del D. Lgs. 277/1991 (...)

Articolo 3 - La concentrazione di fibre d’amianto respirabili nei luoghi di lavoro
ove si utilizza o si trasforma o si smaltisce amianto (...) non puo superare i
valori limite fissati dall’art. 31 del D. Lgs. 277/1991 (...). - Nota: Se si considera
quanto previsto dall’articolo 31 del D. Lgs. 277/1991 e successive
modificazioni, apportate dall’articolo 3 della Legge 257/1992 e articolo 16 della
Legge 128/1998, il limite di esposizione per I’amianto e fissato tra 600 ff/l (fibre
in un litro d’aria o 0,6 fibre per centimetro cubo) per il crisotilo e 200 ff/l per gli
anfiboli, in pratica, si sono introdotti livelli di soglia piu restrittivi rispetto a
quelli dell’ACGIH (tabelle globalmente riconosciute come riferimento, anche
dall’AIDII, Associazione Italiana degli Igienisti Industriali); per il crisotilo, ad
esempio, il TLV ACGIH e internazionalmente mantenuto a 2 ff/cm3 (fibre per
centimetro cubo d’aria) anche per il 1997 (sia pure con la notazione Al:
cancerogeno certo per I’uomo). In aggiunta a questo, va considerato che
I’articolo 24, comma 3, del D. Lgs. 277/1991 prevede il riferimento generale,
dopo il quale vanno adottate dal datore di lavoro le disposizioni previste (livello
di azione), a 0,1 ff/cm3 quindi pari a 100 ff/l (fibre per litro d’aria) qualsiasi sia
il tipo d’amianto, quindi il livello di riferimento si abbassa ulteriormente -.
Articolo 8 - La classificazione, I’imballaggio e I’etichettatura dell’amianto e dei
prodotti che lo contengono sono disciplinati dalla legge 256/1974, e successive
modificazioni e integrazioni, e dal DPR 215/1988. (...)

Capo IV - Misure di sostegno per i lavoratori

Articolo 13 - Trattamento straordinario di integrazione salariale e
pensionamento anticipato.(...)

Comma 7 - Ai fini del conseguimento delle prestazioni pensionistiche, per i
lavoratori che abbiano contratto malattie professionali a causa dell’esposizione
all’amianto documentate dall’Istituto Nazionale per I’ Assicurazione contro gli
Infortuni sul Lavoro (INAIL), il numero di settimane coperto da contribuzione
obbligatoria, relativo a periodi di prestazione lavorativa per il periodo di provata
esposizione all’amianto, e moltiplicato per il coefficiente 1,5. - Nota: Questo
comma é stato in seguito cosi modificato dal Decreto Legge n. 169 del 5 giugno
1993 ““Disposizioni urgenti per i lavoratori del settore dell’amianto”-.

Comma 8 - Per i lavoratori che siano stati esposti all’amianto per un periodo
superiore a dieci anni, I’intero periodo assicurativo soggetto all’assicurazione
obbligatoria contro le malattie professionali derivanti dall’esposizione
all’amianto, gestita dall’INAIL, € moltiplicato, ai fini delle prestazioni
pensionistiche, per il coefficiente di 1,5. - Nota: Questo comma é stato in seguito
cosi modificato, oltre che dal DL 169/93, dalla Legge 4 agosto 1993 n. 271, la
quale ha soppresso la locuzione ““dipendenti delle imprese che estraggono
amianto o utilizzano amianto come materia prima, anche se in corso di
dismissione o sottoposte a procedure fallimentari o fallite o dismesse™
escludendo cosi ogni riferimento alla tipologia dell’attivita produttiva ed
estendendola a tutti i lavoratori esposti -.

Elenco non esaustivo della normativa essenziale relativa all’amianto post
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Legge 257/1992:

- Decreto Legge n. 169 del 5 giugno 1993 (GU 5/6/1993 n. 130) “Disposizioni
urgenti per i lavoratori del settore amianto”;

- Legge n. 271 del 4 agosto 1993 (GU 4/8/1993 n. 181) “Conversione in legge,
con modificazioni, del DL 5/6/1993 n. 169, recante disposizioni urgenti per i
lavoratori del settore amianto”;

- Decreto del Ministero della Sanita del 29/7/1994 (GU 13/9/1994 n. 214)
“Normative e metodologie tecniche di applicazione dell’articolo 6, comma 3,
e dell’articolo 12, comma 2, della Legge 257/1992, relativa alla cessazione
dell’impiego dell’amianto”;

- Decreto del Presidente della Repubblica dell” 8 agosto 1994 (GU
26/10/1994 n. 251) “Atto d’indirizzo e coordinamento alle Regioni ed alle
provincie autonome di Trento e Bolzano, per I’adozione di piani di
protezione, di decontaminazione, di smaltimento e bonifica dell’ambiente, ai
fini della difesa dei pericoli derivanti dall’amianto”;

- Decreto Ministero della Sanita 6/9/1994 n. 156 (GU 10/12/1994 n. 288)
“Normative e metodologie tecniche per la valutazione del rischio, il
controllo, la manutenzione e la bonifica dei materiali contenenti amianto
presenti nelle strutture edilizie” (Circolare esplicativa 12/4/1995 n. 7);

- Decreto Legislativo n. 114 del 17 marzo 1995 (GU 20/4/1995 n. 92)
“Attuazione della direttiva CEE 87/217 in materia di prevenzione e riduzione
dell’inquinamento dell’ambiente causato dall’amianto” (emissioni in
atmosfera e nei liquidi);

- Decreto Ministero della Sanita n. 66 del 26/10/1995 (GU 18/4/96 n. 91)
“Normative e metodologie tecniche per la valutazione del rischio, il
controllo, la manutenzione e la bonifica dei materiali contenenti amianto nei
mezzi rotabili”;

- Decreto del Ministero della Sanita 14/5/1996 (GU 25/10/1996 n. 251)
“Normative e metodologie tecniche per gli interventi di bonifica, ivi
compresi quelli per rendere innocuo I’amianto”;

- Decreto Ministeriale del 12 febbraio 1997 (GU 13/3/1997) “Criteri per
I’omologazione dei prodotti sostitutivi dell’amianto”;

- Decreto del 26 marzo 1998 (GU 9/4/1998 n. 83) “Elenco contenente i nomi
delle imprese e dei materiali sostitutivi dell’amianto che hanno ottenuto
I’omologazione”;

- Decreto Ministeriale del 20 agosto 1999 (GU 22/10/1999 n. 249)
“Ampliamento delle normative e delle metodologie tecniche, per gli
interventi di bonifica, ivi compresi quelli per rendere innocuo I’amianto”.

Queste leggi sono considerate, a livello internazionale, tra le pit avanzate nella
prevenzione dei rischi sanitari ed ambientali causati dall’lamianto. Purtroppo,
pero, come consuetudine tutta italiana, 'ampio numero delle norme, il loro
mancato coordinamento o il loro sovrapporsi rende, a volte, estremamente
complicato operare nel rispetto delle prescrizioni lasciando spazio alle
interpretazioni piu disparate (sentenze), spesso in antitesi tra loro.

La recente normativa sull’amianto

D. Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 dal Titolo IX “Sostanze Pericolose” - CAPO Il1
“Protezione dai rischi connessi all’esposizione all’amianto”, composto da 16
articoli (da n. 246 a n. 261)
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* Articolo 246 - Campo di applicazione

- Comma 1. Fermo restando quanto previsto dalla legge 27 marzo 1992, n. 257,
le norme del presente decreto si applicano a tutte le rimanenti attivita
lavorative che possono comportare, per i lavoratori, un’esposizione ad
amianto, quali manutenzione, rimozione dell’amianto o dei materiali
contenenti amianto, smaltimento e trattamento dei relativi rifiuti, nonché
bonifica delle aree interessate.

* Articolo 247 - Definizioni

- Comma 1. Ai fini del presente capo il termine amianto designa i seguenti
silicati fibrosi:

a) I’actinolite d’amianto, n. CAS 77536-66-4;

b) la grunerite d’amianto (amosite), n. CAS 12172-73-5;

c) I’antofillite d’amianto, n. CAS 77536-67-5;

d) il crisotilo, n. CAS 12001-29-5;

e) la crocidolite, n. CAS 12001-28-4;

f) la tremolite d’amianto, n. CAS 77536-68-6.

* Articolo 248 - Individuazione della presenza di amianto

- Comma 1. Prima di intraprendere lavori di demolizione o di
manutenzione, il datore di lavoro adotta ... ogni misura necessaria volta ad
individuare la presenza di materiali a potenziale contenuto d’amianto.

- Comma 2. Se vi ¢ il minimo dubbio sulla presenza di amianto in un
materiale o in una costruzione, si applicano le disposizioni previste dal
presente capo.

* Articolo 249 - Valutazione del rischio

- Comma 1. Nella valutazione di cui all’articolo 28, il datore di lavoro valuta i
rischi dovuti alla polvere proveniente dall’amianto e dai materiali
contenenti amianto, al fine di stabilire la natura e il grado dell’esposizione e
le misure preventive e protettive da attuare ...

- Comma 3. Il datore di lavoro effettua nuovamente la valutazione ogni
qualvolta si verifichino modifiche che possono comportare un mutamento
significativo dell’esposizione dei lavoratori alla polvere proveniente
dall’amianto o dai materiali contenenti amianto ...

* Articolo 250 - Notifica

- Comma 1. Prima dell’inizio dei lavori di cui all’articolo 246, il datore di
lavoro presenta una notifica all’organo di vigilanza competente per
territorio.

- Comma 2. La notifica di cui al comma 1 comprende almeno una
descrizione sintetica dei seguenti elementi: ...

- Comma 3. Il datore di lavoro provvede affinché i lavoratori o i loro
rappresentanti abbiano accesso, a richiesta, alla documentazione oggetto
della notifica di cui ai commi 1 e 2.

- Comma 4. Il datore di lavoro, ogni qualvolta una modifica delle condizioni di
lavoro possa comportare un aumento significativo dell’esposizione alla polvere
proveniente dall’amianto o da materiali contenenti amianto, effettua una nuova
notifica.
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* Articolo 251 - Misure di prevenzione e protezione

- Comma 1. In tutte le attivita di cui all’articolo 246, la concentrazione
nell’aria della polvere proveniente dall’amianto o dai materiali contenenti
amianto nel luogo di lavoro deve essere ridotta al minimo e, in ogni caso, al
di sotto del valore limite fissato nell’articolo 254, in particolare mediante le
seguenti misure:

a) il numero dei lavoratori esposti ...

b) i lavoratori esposti devono sempre utilizzare dispositivi di protezione
individuale (DPI) delle vie respiratorie con fattore di protezione operativo
adeguato alla concentrazione di amianto nell’aria ...

c) I'utilizzo dei DPI deve essere intervallato da periodo di riposo adeguato
all’impegno fisico richiesto dal lavoro, I’accesso alle aree di riposo deve essere
preceduto da idonea decontaminazione di cui all’articolo 256, comma 4, lettera
d)...

e) i processi lavorativi devono essere concepiti in modo tale da evitare di
produrre polvere di amianto o, se cio non e possibile, da evitare emissione di
polvere di amianto nell’aria;

f) tutti i locali e le attrezzature per il trattamento dell’amianto devono poter
essere sottoposti a regolare pulizia e manutenzione;

g) I’amianto o i materiali che rilasciano polvere di amianto o che
contengono amianto devono essere stoccati e trasportati in appositi
imballaggi chiusi;

h) i rifiuti devono essere raccolti e rimossi dal luogo di lavoro il piu presto
possibile in appropriati imballaggi chiusi su cui sara apposta
un’etichettatura indicante che contengono amianto. Detti rifiuti devono
essere successivamente trattati in conformita alla vigente normativa in
materia di rifiuti pericolosi.

* Articolo 252 - Misure igieniche

- Comma 1. Fermo restando quanto previsto dall’articolo 249, comma 2, per
tutte le attivita di cui all’articolo 246, il datore di lavoro adotta le misure
appropriate affinché:

a) i luoghi in cui si svolgono tali attivita siano:

1) chiaramente delimitati e contrassegnati da appositi cartelli;

2) accessibili esclusivamente ai lavoratori che vi debbano accedere a motivo
del loro lavoro o della loro funzione ...

* Articolo 253 - Controllo dell’esposizione

- Comma 1. Al fine di garantire il rispetto del valore limite fissato all’articolo
254 e in funzione dei risultati della valutazione iniziale dei rischi, il datore di
lavoro effettua periodicamente la misurazione della concentrazione di fibre
di amianto nell’aria del luogo di lavoro ... I risultati delle misure sono
riportati nel documento di valutazione dei rischi ...

- Comma 3. I campionamenti sono effettuati previa consultazione dei
lavoratori ovvero dei loro rappresentanti ...

* Articolo 254 - Valore limite

- Comma 1. Il valore limite di esposizione per I’amianto ¢ fissato a 0,1 fibre
per centimetro cubo di aria, misurato come media ponderata nel tempo di
riferimento di otto ore. | datori di lavoro provvedono affinché nessun
lavoratore sia esposto a una concentrazione di amianto nell’aria superiore
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al valore limite ...

- Comma 4. In ogni caso, se I’esposizione non puo essere ridotta con altri
mezzi e per rispettare il valore limite e necessario I’uso di un dispositivo di
protezione individuale delle vie respiratorie con fattore di protezione operativo
tale da garantire tutte le condizioni previste dall’articolo 251, comma 1, lettera
b); I’utilizzo dei DPI deve essere intervallato da periodi di riposo adeguati
all’impegno fisico richiesto dal lavoro; I’accesso alle aree di riposo deve essere
preceduto da idonea decontaminazione di cui all’articolo 256, comma 4, lettera
d).

- Comma 5. Nell’ipotesi di cui al comma 4, il datore di lavoro, previa
consultazione con i lavoratori o i loro rappresentanti, assicura i periodi di
riposo necessari, in funzione dell’impegno fisico e delle condizioni
climatiche.

* Articolo 255 - Operazioni lavorative particolari

- Comma 1. Nel caso di determinate operazioni lavorative in cui, nonostante
I’adozione di misure tecniche preventive per limitare la concentrazione di
amianto nell’aria, & prevedibile che questa superi il valore limite di cui
all’articolo 254, il datore di lavoro adotta adeguate misure per la protezione
dei lavoratori addetti, ed in particolare: ...

d) consulta i lavoratori o i loro rappresentanti di cui all’articolo 46 sulle misure
da adottare prima di procedere a tali attivita.

* Articolo 256 - Lavori di demolizione o rimozione dell’amianto

- Comma 1. I lavori di demolizione o di rimozione dell’amianto possono
essere effettuati solo da imprese rispondenti ai requisiti di cui all’articolo 212
del decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152 ...

- Comma 5. Copia del piano di lavoro € inviata all’organo di vigilanza,
almeno 30 giorni prima dell’inizio dei lavori ...

7. 1l datore di lavoro provvede affinché i lavoratori o i loro rappresentanti
abbiano accesso alla documentazione ...

* Articolo 257 - Informazione dei lavoratori

- Comma 1. Fermo restando quanto previsto dall’articolo 36, il datore di lavoro
fornisce ai lavoratori, prima che essi siano adibiti ad attivita comportanti
esposizione ad amianto, nonché ai loro rappresentanti, informazioni su: ...

* Articolo 258 - Formazione dei lavoratori

- Comma 1. Fermo restando quanto previsto dall’articolo 37, il datore di lavoro
assicura che tutti i lavoratori esposti o potenzialmente esposti a polveri
contenenti amianto ricevano una formazione sufficiente ed adeguata, ad
intervalli regolari ...

* Articolo 259 - Sorveglianza sanitaria

- Comma 1. | lavoratori addetti ... prima di essere adibiti allo svolgimento dei
suddetti lavori e periodicamente, almeno una volta ogni tre anni, o con
periodicita fissata dal medico competente, sono sottoposti a sorveglianza
sanitaria finalizzata anche a verificare la possibilita di indossare dispositivi
di protezione respiratoria durante il lavoro ...

* Articolo 260 - Registro di esposizione e cartelle sanitarie e di rischio
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- Comma 1. 1l datore di lavoro, per i lavoratori ... qualora si siano trovati
nelle condizioni di cui all’articolo 240, li iscrive nel Registro di cui
all’articolo 243, comma 1, e ne invia copia agli organi di vigilanza ed
all’ISPESL. L’iscrizione nel Registro deve intendersi come temporanea
dovendosi perseguire I’obiettivo della non permanente condizione di esposizione
superiore a ...

- Comma 3. Il datore di lavoro, in caso di cessazione del rapporto di lavoro,
trasmette all’ISPESL, per il tramite del medico competente, la cartella
sanitaria e di rischio del lavoratore interessato, unitamente alle annotazioni
individuali contenute nel Registro di cui al comma 1.

- Comma 4. L’ISPESL provvede a conservare i documenti di cui al comma 3
per un periodo di quaranta anni dalla cessazione dell’esposizione ...

CAPO IV — SANZIONI - composto da 4 articoli (da n. 262 a n. 265)

* Articolo 262 - Sanzioni per il datore di lavoro e il dirigente

* Articolo 263 - Sanzioni per il preposto

* Articolo 264 - Sanzioni per il medico competente

* Articolo 264-bis — Sanzioni concernenti il divieto di assunzione in luoghi
esposti

- Comma 1. Chiunque viola le disposizioni di cui all’articolo 238, comma 2, e
punito con ...

Riprendendo cio che € indicato dal D. Lgs. 9 aprile 2008, n. 81, articolo 248,
comma 2: “se vi € il minimo dubbio sulla presenza di amianto in un materiale o
in una costruzione, si applicano le disposizioni previste dal presente capo”, per
il RLS é importante:

» essere coinvolto dall’azienda nel censimento dei materiali contenenti
amianto o creduti tali (e per questo & importante anche perfezionare il
rapporto con i lavoratori, in modo che sia segnalato tutto cio che pud
supporne la presenza);
chiedere di aprire un percorso analitico che ne confermi o meno la
presenza e che ne misuri la quantita aerodispersa presente;
partecipare alla stesura del piano di bonifica o di incapsulamento e
coinvolgere i lavoratori per quanto di competenza (anche organizzativa);
chiedere un percorso analitico che misuri e quantifichi I’efficacia degli
interventi eseguiti;
chiedere un percorso di verifica del mantenimento nel tempo dei risultati
conseguiti;
coinvolgere, quando necessario, la competente ASL territoriale;
istituire veri e propri percorsi formativi e di coinvolgimento al fine di
rendere consapevoli i lavoratori di cio che si sta facendo e dello stato di
avanzamento.

vV V VY V V¥V
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Danno alla
salute e misure
di controllo del
rischio

Il fattore di potenziale danno alla salute

In passato, quando le cautele previste dalla normativa di origine comunitaria
(periodo ante D. Lgs. n. 277/1991) non erano ancora operanti e tale esposizione
era considerata solamente nell’ambito delle polveri nocive indicate dal DPR
303/1955 ed aveva, come unico riferimento, i valori limite di soglia (TLV) gia
adottati dalla ACGIH per I’amianto stesso.

In seguito, la direttiva europea recepita in Italia con il D. Lgs. n. 277/1991 e la
Legge n. 257/1992, ha consentito I’introduzione di livelli di soglia piu restrittivi
rispetto a quelli fino ad allora presi a riferimento. Per il crisotilo, ad esempio, il
TLV ACGIH e stato mantenuto a 2 ff/cm? (fibre su centimetro cubo di aria), sia
pure con la notazione “Al: cancerogeno certo per I’'uomo”, mentre in Italia tale
valore, sin dal 1992, e di 0,6 ff/cm? con livello di azione di 0,1 ff/cm?3 (per
maggiori indicazioni vedasi gli estratti della Legge n. 257/1992 riportati in
seguito).

L’analisi della concentrazione di fibre libere dispersa nell’aria e
generalmente effettuata con prelievi su membrana e scansionata con un
microscopio elettronico (metodica SEM) dove, in pratica, si procede
all’individuazione ottica delle fibre di amianto contenute nel pulviscolo
trattenuto dall’elemento filtrante, seguita dalla “conta” fibra per fibra e dal suo
rapporto con la quantita di fluido filtrato; in alternativa si puo utilizzare la
tecnica con microscopio elettronico a trasmissione (in questo caso si parla di
TEM), sistema molto diffuso nel Nord America, altri metodi si sono rivelati
abbastanza inefficaci e poco rappresentativi.

La consistenza fibrosa e alla base delle proprieta tecnologiche, ma anche fonte di
rischio per la salute umana perché la pericolosita consiste nella capacita,
propria dei materiali contenenti amianto, di rilasciare fibre inalabili d’estrema
finezza dimensionale - basti pensare che in un centimetro lineare si possono
affiancare 250 capelli umani o 335.000 fibre di asbesto -, altamente volatili e,
conseguentemente, ubiquitarie.

L’inalazione e la deposizione nei polmoni di fibre d’asbesto possono causare
alcune gravi malattie e, per fare un esempio, nel caso di manufatti contenenti
amianto il rilascio nell’ambiente delle fibre pud avvenire in occasione di una
loro manipolazione e lavorazione (per effetto di qualsiasi tipo di sollecitazione
meccanica, eolica, da stress termico, dilavamento d’acqua, ecc.) o
spontaneamente (come nel caso dei materiali friabili usurati) o sottoposti a
vibrazioni, urti, ecc.

Per questi motivi il cosiddetto ““amianto friabile”, quello che si puo ridurre in
polvere anche con la semplice azione manuale, & considerato piu pericoloso di
quello “compatto”, sempreché non sia sfaldato.

Da quanto detto, e necessario fare una netta distinzione tra I’amianto friabile
(detto anche libero, tessuto o combinato con legami deboli) e I’amianto costituito
da una matrice compatta, ossia formato da una mistura di cemento ed amianto
(a.d. cemento-amianto) o vinile ed amianto (a.d. vinil-amianto).

L’amianto compatto, identificato comunemente anche con il termine di

“Eternit”, se tenuto in ottimo stato di conservazione non costituisce un
pericolo per la salute mentre, differentemente da quanto possa essere
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normalmente creduto, I’amianto a matrice compatta puo presentare un elevato
tasso di pericolosita, almeno quanto quello friabile quando, se non
continuamente controllato nel mantenimento del suo “stato di conservazione”, a
causa dello sfaldamento del supporto si presta facilmente alla frantumazione ed a
lesioni causate dagli agenti atmosferici.

L’amianto friabile e ancora oggi contenuto anche in coibenti di tubazioni,
controsoffitti, caldaie, pitture murali ed intonaci, canne fumarie, pannelli e molte
altre strutture che sono ormai proibite dalla legge.

Per la bonifica dell’amianto, sia esso compatto o friabile, & consigliato rivolgersi
alle aziende sanitarie locali (ASL) ed al centro ARPA (Agenzia Regionale per la
Protezione e I’Ambiente) e incaricare della rimozione esclusivamente ditte
specializzate che utilizzano tecniche di isolamento, incapsulamento e rimozione
delle parti potenzialmente pericolose. Queste operazioni vanno
obbligatoriamente compiute da personale altamente qualificato che deve operare,
per preservare la propria salute e quella dell’ambiente circostante, su cio che e
indicato dalle direttive 83/477/CEE e 87/217CEE.

Per quanto attiene alla pericolosita dell’amianto contenuto in acque destinate al
consumo umano e animale, le verifiche sull’associazione tra tumori
gastrointestinali e consumo di acque contaminate non ha prodotto sino ad ora
esiti positivi certi, ma soltanto sospetti ancora da sviluppare.

L’Eternit, dal latino “aeternitas”: eterno, € il nome dato dall’austriaco Ludwig
Hatschek al suo brevetto, la miscela cemento-amianto, in grado di presentare
caratteristiche particolarmente ambite nel campo edile ed industriale di natura
meccanica, di fono-assorbenza, resistenza al fuoco e di economicita produttiva.
Nel 1902, Alois Steinmann acquisto la licenza per produrre I’Eternit e un anno
dopo viene aperta la Schweizerische Eternitwerke AG a Niederurnen.

Le conseguenze sulla salute

Dunque, I’amianto é pericoloso quando puo disperdere le sue fibre nell’ambiente

circostante e quindi penetrare nell’organismo umano attraverso due vie:

1. respiratoria (la piu importante) ed i fattori determinanti, per la pericolosita
polmonare delle fibre, sono le dimensioni (diametro e lunghezza) e la forma;

2. digestiva (mangiando, bevendo, inghiottendo fibre respirate ed intrappolate
nel muco).

Studi sperimentali su animali e osservazioni su campioni bioptici, mostrano che
la deposizione nelle vie respiratorie delle fibre e tanto piu profonda quanto
minore € il loro diametro e dipendente dalla struttura aerodinamica della fibra.
Difatti, i polmoni possono ostacolare la penetrazione di particelle che abbiano un
diametro maggiore di 5 millesimi di millimetro (micron) per mezzo di ciglia
sottilissime e muco in quanto, le particelle cosi bloccate, con movimenti regolari
0 con colpi di tosse vengono espulse.

Un’ipotesi avanzata da Stanton (Stanton M.F., Layard M., Morgan E. & Smith
A. - Relation of particle dimension to carcinogenenicity in amphibole ashestoses
and other fibrous minerals - J. Natl Cancer Inst, 67, 965-975, 1981), evidenzia
come le fibre piu lunghe siano piu pericolose; Jaurand (Jaurand M.C., Bignon J.,
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Peto J. & Saracci R. - Non occupational exposure to Mineral Fibres - IARC
Scientific Pubblications, n° 90, Lyon) ha ipotizzato che le fibre piu corte sono
fagocitate e allontanate dai polmoni piu rapidamente, le fibre lunghe provocano
il rilascio di specie reattive dell’ossigeno, nonché interferiscono con la mitosi e
la divisione cromosomica durante la riproduzione delle cellule bersaglio,
entrambi concludendo che le dimensioni influenzano la biopersistenza nei
polmoni.

Pertanto, le fibre regolamentate (OMS) si considerano pericolose, in base all’ex
D. Lgs. n. 277/1991, quando hanno lunghezza maggiore o uguale a 5 micron (> a
5um), diametro inferiore o uguale a 3 micron (< a 3um), e il rapporto di
allungamento (lunghezza/diametro) superiore o uguale a 3:1 (> 3”). Tali
dimensioni consentono una penetrazione delle fibre nei bronchi e negli alveoli
polmonari, con ulteriore possibilita di migrare nella pleura.

Dal punto di vista sanitario, la prima malattia, riconosciuta sicuramente derivata
dall’amianto, fu descritta in Inghilterra nel 1900 e denominata “asbestosi”. Nel
1934 venne descritto, per la prima volta, un particolare carcinoma primitivo
della pleura, denominato “mesotelioma”.

Oggi, qualungue tipo d’amianto é considerato cancerogeno per I’uomo
anche se non tutti i tipi d’amianto hanno la stessa capacita d’indurre il tumore;
difatti le fibre di crisotilo, avendo forma a serpentina, sono meno penetranti nei
polmoni, mentre quelle di amosite e crocidolite, essendo aghiformi, penetrano
piu facilmente - le dimensioni geometriche medie e la morfologia cristallina
vedono la pericolosita massima nelle fibre di crocidolite, gli anfiboli o miscele di
anfiboli piu crisotilo -. La fibra di crocidolite e costituita da un elevatissimo
numero di microfibrille, nonché caratterizzata da maggiore volatilita e rigidita.

Nel quinguennio che va dal 1988 al 1992, il numero totale di morti per
mesotelioma in Italia é stato di 2700 unita nella popolazione maschile e 1519 in
quella femminile, con incidenza nettamente maggiore nella popolazione
maschile delle regioni Liguria, Lombardia, Piemonte e Friuli Venezia Giulia - la
distribuzione geografica rispecchia quella di alcuni settori produttivi a maggior
rischio d’esposizione quali: I’industria navalmeccanica, le riparazioni delle
Ferrovie dello Stato, la produzione di manufatti di cemento-amianto e le
raffinerie -.

Le malattie asbesto-correlate, riconosciute dalla normativa italiana (DPR n. 336
del 13/4/1994) e comunemente associate all’apparato respiratorio, alla pleura
(membrana di rivestimento del polmone) e al peritoneo (membrana di
rivestimento dell’intestino), sono:

asbestosi;

mesotelioma;

carcinoma polmonare;

tumore al tratto gastrointestinale, della laringe e di altre sedi;
placche pleuriche.

Tutte comunque caratterizzate da un lungo intervallo di tempo fra I’inizio
dell’esposizione e I’evidenza patologica. Quest’arco temporale generalmente va
dai 10 ai 15 anni per I’asbestosi e dai 20 ai 40 anni per il carcinoma polmonare
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ed il mesotelioma.

In definitiva, la letteratura medica indica che I’insorgere o I’evoluzione della
malattia é direttamente legato alla quantita ed al tipo di fibre inalate, alla loro
dimensione, alla stabilita chimica del minerale e ad una predisposizione
personale.

Asbestosi

Parte delle fibre inalate non riesce ad essere espulsa e, incastrandosi negli alveoli
polmonari, provoca un’irritazione (alveolite), la quale ¢ all’origine
dell’instaurarsi di lesioni cicatriziali, e da queste la cicatrizzazione del tessuto
polmonare, quindi d’una probabile asbestosi.

Essa € una malattia degenerativa ed irreversibile, consistente in una
pneumoconiosi sclerogena, in pratica una fibrosi (ispessimento del tessuto
polmonare) da cui ne conseguono irrigidimento e perdita di capacita funzionale
della massa polmonare, con conseguente difficile scambio d’ossigeno tra aria
inspirata e sangue.

Se si considera che la quantita di fibre d’amianto in “transito” nei polmoni e
proporzionale alla quantita inalata, all’intensita ed alla durata dell’esposizione, €
facile capire come I’asbestosi sia una malattia respiratoria cronica, di
derivazione tipicamente professionale.

Nella patogenesi, la struttura fisica delle fibre sembra giocare un ruolo piu
determinante rispetto alla loro composizione chimico-mineralogica o ad altri
fattori come la presenza di sostanze o minerali contaminanti le fibre (ad
esempio idrocarburi policiclici naturali).

| sintomi dell’asbestosi sono simili a quelli delle altre malattie respiratorie
croniche: I'affanno, prima da sforzo e poi anche a riposo, la tosse, che spesso &
di tipo secco, e la debolezza dovuta alla minor quantita d’ossigeno nel sangue.
La malattia insorge dopo un periodo di latenza di molti anni ed inizia in modo
graduale. L'inizio della sintomatologia nel soggetto portatore della patologia ¢,
in genere, tardivo rispetto alla comparsa ed alla diffusione delle lesioni
polmonari, rilevabili con I'esame radiografico. Il decorso & molto variabile ma il
primo, e spesso unico, sintomo € la dispnea (deficit funzionale respiratorio
dovuto alla diminuita elasticita del polmone), a cui pu0 associarsi la bronchite, e
puo giungere a quadri d’insufficienza respiratoria gravissimi e, infine, mortali.
Non esiste una terapia specifica e non & possibile, pertanto, una guarigione
delle lesioni polmonari: la terapia € essenzialmente mirata ad ostacolare le
complicanze infettive e a migliorare, per quanto possibile, le capacita
respiratorie.

Mesotelioma

E un tumore maligno che pud colpire le membrane sierose di rivestimento dei
polmoni (pleura) e degli organi addominali (peritoneo).

| mesoteliomi rappresentano il 15% dei tumori, possono essere diagnosticati in
associazione ad un’asbestosi o svilupparsi in forma indipendente e sono quasi
inesistenti nella popolazione non esposta ad amianto, quindi sono tipicamente
di origine professionale (nei lavoratori esposti I'incidenza di tale neoplasia & da
100 a 1000 volte maggiore che nei non esposti).

Studi epidemiologici individuano nella crocidolite la varieta mineralogica
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maggiormente responsabile della patologia, riconoscendone una notevole
carcinogenicita: si pensa che siano sufficienti poche fibre che persistano nella
pleura per provocarne un tumore.

Gli studi medici, purtroppo, hanno evidenziato come nelle popolazioni esposte
all’asbesto - anche non professionalmente ma residenti attorno alle miniere o
nelle citta sede d’insediamenti industriali con lavorazioni dell’amianto e/o in
familiari venuti a contatto con le polveri accumulatesi sulle tute dei lavoratori
esposti -, oltre ad associare il tumore ad esposizioni alle fibre d’amianto anche
in basse dosi (livelli d’esposizione bassi anche per periodi brevi), si verifica
un’elevata mortalita per le malattie specifiche, soprattutto interessanti le vie
respiratorie e I'apparato gastrointestinale (sono state descritte patologie al
tratto gastrointestinale ed alla laringe per le quali I'associazione all’esposizione
ad asbesto non € ancora dimostrata ma legata probabilmente all’ingestione di
fibre in associazione ai cibi), evidenziando cosi un’azione sinergica dell’amianto
a sostegno di altri agenti patogeni.

| sintomi del mesotelioma sono legati ad una compressione dei visceri che sono
a contatto con la massa tumorale: nelle forme toraciche € generalmente costituito
da un versamento pleurico, spesso emorragico, con affanno, tosse stizzosa e
comparsa insistente di alcune linee di febbre.

Il decorso dei mesoteliomi € quasi sempre molto rapido, accompagnato da un
progressivo deterioramento delle condizioni generali: la sopravvivenza é, in
genere, inferiore ad un anno dalla scoperta del tumore e, specialmente in soggetti
giovani, puo limitarsi a soli sei mesi.

Sono possibili diffusioni del tumore ad altre sedi (metastasi) a causa del
passaggio delle cellule tumorali nel circolo ematico o linfatico. Tra gli organi
bersaglio del mesotelioma c’e anche il pericardio, rispetto al quale, pero, si
rileva una casistica alquanto limitata.

Ad oggi non sono ancora state individuate terapie efficaci.

Carcinoma polmonare

Questa & un’affezione che si rileva spesso in associazione con I’asbestosi. Esso
e, in generale, il tumore maligno piu frequente e, come per I’asbestosi, si &
riscontrata una stretta relazione con la quantita di amianto inalata (anche per
esposizione a basse dosi), spesso associata con I’abitudine al fumo di tabacco (il
quale aumenta fortemente la probabilita di ammalamento perché, nei non
fumatori non esposti ad asbesto, il dato statistico del tumore e di 11/100.000
I’anno, nei non fumatori esposti é circa 5 volte superiore, nei fumatori non
esposti e circa 10 volte superiore e nei fumatori esposti € oltre 50 volte
superiore).

| sintomi possono essere molto diversi e, generalmente, tosse con catarro,
affanno, dimagrimento e compromissione grave delle condizioni generali.

Il decorso é caratterizzato da un progressivo deterioramento delle condizioni di
salute.

L’asportazione chirurgica puo essere tentata, con risultati spesso insoddisfacenti,
per alcuni tumori piu piccoli ed in fase iniziale. Anche I’efficacia di trattamenti
farmacologici e radianti &, purtroppo, a tutt’oggi molto relativa.

Tumori del tratto gastrointestinale, della laringe ed altre sedi
Numerosi studi hanno dimostrato che la mortalita, per tumori in genere, € piu
alta nei lavoratori esposti a polveri libere di amianto che nella popolazione
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generale e, in particolare, sembrano piu frequenti i tumori del tratto
gastrointestinale e della laringe. L’aumento della frequenza e molto inferiore
rispetto a quello descritto per i tumori polmonari ed e ancora oggetto di studio
per i meccanismi che la determinano.

Placche pleuriche
Sono ispessimenti benigni del tessuto connettivo della pleura causati anche da
esposizione ad amianto.
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Scheda RC?

Le polveri di legno

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

Dal 1987 in Italia, per valutare le esposizioni professionali a polveri di legno duro
(allora limitatamente alle specie faggio e quercia) si & fatto riferimento al TLV-
TWA di 1 mg/m?® (frazione inalabile) adottato dall’ACGIH (American
Conference of Governmental Industrial Hygienists).

Nel 1996 I’ACGIH ha inserito le polveri di legno duro con particolare riferimento
a faggio e quercia in classe Al.

Nel 1998 I’ACGIH ha inserito le polveri di legno in proposta di modifica per
portare a 5 mg/m?® il limite per tutte le essenze ad eccezione del cedro rosso (per il
quale viene proposto un TLV-TWA di 0.5 mg/m®).

Nel 1999 I’ACGIH conferma la proposta di tale limite e propone di modificare le
classificazioni di cancerogenicita mantenendo in classe Al le essenze di quercia e
faggio, e inserendo in classe A2 le essenze di betulla, mogano, tek e noce. Per le
altre essenze di legno duro viene proposto I’inserimento in classe A4.

Sempre nell’anno 1999 la UE in sede di pubblicazione della Direttiva 1999/38 del
29 aprile cita, in premessa, le polveri di quercia e faggio quali fonti di confermata
cancerogenicita ma, applicando il principio di precauzione, estende la tutela nei
riguardi delle polveri di tutti i legni duri. Determina che & necessario proteggere
efficacemente i lavoratori dal rischio di sviluppare il cancro a seguito
dell’esposizione professionale alle polveri di legno duro. Contemporaneamente
fissa il valore limite per le esposizioni a polveri di legno a 5 mg/m? (frazione
inalabile) misurato o calcolato per un periodo di riferimento di 8 ore, da adottare
anche in presenza di qualsiasi miscela di polveri di legno contenente legno duro,
facendo riferimento all’elenco IARC per un’elencazione dei legni duri e
imponendo agli stati membri di conformarsi entro il 29 aprile 2003.
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Tabelle e
misure di
controllo del
rischio

Tabella esemplificativa della suddivisione tra legno tenero e legno duro

Legni teneri Legni duri Legni duri esotici
Abete bianco (abies) IAcero (acer) IAfrormosia (pericopsis elata)
Abete rosso (picea) Betulla (betula) Ebano (diospyros)
Cedro (chamaecyparis) carpino bianco Iroko (chlorophora excelsa)
Cipresso (cupressus) (carpinus) legno di balsa (ochroma)
Larice (laryx) castagno (castanea) legno di kauri (agathis australis)
Duglasia (pseudotsuga ciliegio (prunus) legno di limba (terminalia superba)
menziesii) faggio (fagus) legno di meranti (shorea)
Pino (pinus) frassino (fraxinus) mogano d’africa (khaya)
Sequoia (sequoia noce (juglans) noce mansonia (mansonia)
sempervirens) noce americano (carya) |obeche (triplochiton scleroxylon)
Abete canadese (tsuga) olmo (ulmus) palissandro (dalbergia)
Tuia (thuja) ontano (alnus) palissandro brasiliano (dalbergia
pioppo tremulo nigra)rimu o pino rosso (dacrydium
(populus) cupressinum)
platano (platanus) teak (tectona grandis)
quercia (quercus)
salice (salix)
tiglio (tilia)

(Fonte Linee Guida Ispesl — Monografia n. 62 IARC)

I D. Lgs. 66/2000 ha introdotto alcuni cambiamenti al Titolo VII del D. Lgs.
626/94 “Protezione da agenti cancerogeni e mutageni”: uno dei principali riguarda
I’inserimento fra le lavorazioni con esposizione a rischio cancerogeno del “lavoro
comportante I’esposizione a polveri di legno duro”.

Tale decreto prescrive I’adozione di una serie di misure di tutela in relazione alla
presenza di esposizioni professionali alle polveri di legno duro, fissandone il
valore limite (TLV) a 5 mg/m>. Questo valore non & tutelante della salute degli
esposti ed é posto dalla legislazione come un limite massimo sul quale non é
ammessa alcuna deroga, pertanto il superamento del limite di 5 mg/m®
rappresenta una condizione che non consente I’esercizio dell’attivita.

Sono da considerarsi rientranti in questa fattispecie le attivita che
comportano I’esposizione a polveri di legni duri tal quali o in associazioni con
legni teneri, per esempio, la produzione dei pannelli truciolati rientra nell’ambito
della valutazione di esposizione ad agenti cancerogeni, tranne nei casi in cui vi sia
adeguata certificazione del produttore che attesti la completa composizione del
pannello con legni teneri. Da notare che anche per il legno, in analogia con
I’esposizione professionale ad amianto, é previsto un limite massimo.

In linea generale i “legni duri” sono rappresentati dalle latifoglie ed i “legni
dolci” o teneri, dalle conifere.

In presenza di legno duro in frazione inalabile il datore di lavoro, il medico
competente e il lavoratore stesso hanno determinati obblighi quali:

- applicare il principio della minimizzazione del rischio se cio é
tecnicamente possibile, evitando o riducendo [I’utilizzazione del
cancerogeno oppure progettare I’utilizzazione del cancerogeno in ciclo
chiuso;

- oppure provvedendo affinche il livello di esposizione sia ridotto al piu
basso valore possibile (ex art. 62 D. Lgs. n. 626/94 ora art. 235 D. Lgs.
81/08 c.1, 2 e 3).
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Quando sono utilizzati legni di cui:
¢ non si é in grado di identificarne chiaramente il tipo in lavorazione
perché, o si cambia frequentemente tipologia o & mescolato in tipi
diversi;
¢ non e possibile risalire alla reale composizione della materia prima
in lavorazione;
¢ deriva da scarto delle lavorazioni, lavori di manutenzione del
verde, sfalcio, potature e altro;
in questi e altri casi simili, & probabilmente certo che il lavoratore puo manipolare
almeno una percentuale di legni duri (si ricorda che comunque sono i piu
frequentemente utilizzati), va considerato comunque “legno duro” per cio che
concerne valutazione dei rischi e approntamento del luogo di lavoro e
dotazione DPI.

E sempre obbligo del datore di lavoro effettuare la valutazione del rischio di
esposizione al cancerogeno e metterla per iscritto nel documento stesso, in cui
verranno precisate le attivita che ne comportano I’esposizione, i quantitativi di
cancerogeno utilizzati, il numero di lavoratori esposti e il grado di esposizione, le
misure preventive e protettive applicate e i DPI utilizzati.

Tale valutazione va effettuata ogni tre anni e ogni qualvolta vengano apportate
modifiche significative al ciclo produttivo (ex art. 63 D. Lgs. n. 626/94 ora art.
236 D. Lgs. n. 81/08 commi 1, 2, 3, 4 e 5). Ad integrazione le norme UNI
(quindi ad applicazione volontaria) indicano una piu precisa tempificazione della
valutazione:
» se si riscontra un valore inferiore al 25% TLV (5 mg/m3) le misure si devono
ripetere dopo 64 settimane;
» se si riscontra un valore posto tra il 25% e 50% del TLV le misure si devono
ripetere dopo 32 settimane;
» se si riscontra un valore tra 50% ed il 100% del TLV le misure si devono
ripetere dopo 16 settimane.

Comunque, il monitoraggio delle polveri ambientali deve essere eseguito con
campionamento personale e secondo le Linee Guida che I’ISPESL ha
emanato appositamente.

http://www.ispesl.it/BuonePratiche/legno_polveri/index.asp

Il ciclo produttivo dovrebbe gia essere dotato di sistemi di aspirazione polveri,
perché il D.P.R. 303/1956 all’art. 21 gia prevedeva I’obbligo di dotare il punto
operativo di captazione all’origine di tutte le polveri, comprese le polveri di legno,
tramite aspirazione localizzata.
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. . | Presenzadi . .

. . . Impiego di e Livello di

Tipologie produttive leani duri | Emissioni di Rischio
g polveri fini

Segagione Si + +
Produzione di pannelli e compensati Si - -
Produzione di profilati (parquette, battiscopa, si . -
cornici)
Produzione di pallets No + -
Produzione di imballaggi Si + +
Produzione di arredamento da pannello Si F 4+ + 4+
Produzione di arredamento da massello Sj F 4+ + 4+
Produzione di serramenti Sj o+ ++
Carpenteria Sj ++ ++
Modellisterie (fonderia, calzature, selleria, ecc) No + 4+ -
Produzione di cofani mortuari Si + 4+ + 4+
Applicazione di parquette Si ++ ++

Legenda: (-) assente; (+) basso; (++) medio; (+++) alto

Comunque:

- la polvere di legno puo avere un’azione irritante per le prime vie aeree e
sensibilizzante (rendere allergici);

- le polveri di legno duro (in pratica i legni piu comuni) invece hanno una
dimostrata azione cancerogena per i seni paranasali.

Il medico competente deve tenere per il datore di lavoro il registro di
esposizione e istituire una cartella sanitaria e di rischio per ciascun lavoratore
esposto (art.6, D. Lgs. 66/00 e art. 243 e 244 D. Lgs. 81/08).

Secondo dati forniti dal Dott. Giulio Cantu della Divisione di Chirurgia Maxillo
Facciale dell’Istituto dei Tumori di Milano, in un Convegno tenuto a Rovigo nel
2005 la sede anatomica dei tumori da polveri di legno duro é I'epitelio
dell’etmoide - questo & localizzato esclusivamente nella volta delle cavita nasali;
I'epitelio batiprismatico presenta cellule non fornite di ciglia, fra le quali sono
intercalati molti speciali neuroni detti cellule olfattive i cui neuriti si raccolgono
nei filuzzi del nervo olfattivo che attraversano i forellini della lamina cribrosa
dell’etmoide.

I tipo istologico, secondo i dati italiani, € I’adenocarcinoma di tipo intestinale.
In genere questo tipo di tumore insorge lentamente in soggetti con precedenti
disturbi naso-sinusali. Il tumore é raro (0,33 per 100.000) eppure nella quasi
totalita dei casi essi hanno avuto una precedente esposizione, anche lontana nel
tempo ed anche per brevi periodi, a polveri di legno o polveri di cuoio. La terapia
e chirurgica con un intervento di resezione cranio-facciale e radioterapia, a volte
preceduto da chemioterapia. Esistono tuttavia diversi protocolli terapeutici.

Il tempo di latenza tra I’inizio dell’esposizione e I’insorgenza dei tumori &
compresa tra 15-40 anni.

Molte volte essi vengono asportati confondendoli come semplici polipi nasali
senza neppure eseguire un esame istologico e pertanto si arriva presto ad una
recidiva e ad un ritardo nella diagnosi.
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Le polveri di legno non sono altro che particelle di vario calibro che, in virtu della
loro piccola dimensione, possono essere disperse nell’aria. Per polvere di legno si
deve intendere: “la sospensione dispersa nell’aria contenente frazioni di legno
duro, prodotta da un processo meccanico o da un turbine”.

Cio deriva dalla considerazione che il legno duro, soprattutto dopo lavori di
carteggiatura o taglio, essendo composto da fibre rigide legate tra loro in modo piu
0 meno “solido” (si pensi, ad esempio, la differenza in solidita, lavorabilita e peso
specifico che c’e tra teak e balsa, entrambi elencati nei legni duri) emette in aria
fibre rigide inalabili (in pratica piccoli aghi) che agiscono nella sede delle prime
vie respiratorie (etmoide), in modo piu 0 meno ricalcante I’effetto dannoso di tipo
meccanico (impianto) delle fibre di amianto nella sede polmonare.

Qualora le polveri in sospensione siano di diversa natura, ma contenenti una
frazione di polveri di legno duro, I’intera miscela dovra essere considerata
come «polvere di legno duro».

Di questa deve essere presa in considerazione solo la frazione «inalabile», con
riferimento alla definizione di “polvere inalabile” cosi come accettata dalla
comunita scientifica internazionale e cioé una frazione di massa di particelle
aerodisperse aventi per il 50% un taglio dimensionale di 100 micron inalate e
trattenute dalle prime vie respiratorie (naso e bocca). Questa definizione
tecnica é stata recepita dalla UE e classificata come EN481, in Italia il riferimento
e UNI/EN481.

La normativa prevede una serie di obblighi tra cui la misurazione della
polverositd ambientale (che non deve superare 5 mg/m°), la sorveglianza
sanitaria, I’istituzione di un registro degli esposti che deve essere spedito ad
Asl e Ispesl, la trasmissione all’Ispesl della cartella sanitaria e di rischio alle
dimissioni del dipendente, ecc. Anche con livelli inferiori al massimo consentito
il rischio “cancerogeno” & presente in quanto per quanto riguarda questo tipo di
rischio sono sufficienti anche basse esposizioni che, in un soggetto predisposto,
possono, negli anni, generare un tumore.

Per quanto riguarda I’esposizione a polveri di legno duro, il controllo sanitario
dei lavoratori esposti € obbligatorio per il quale, generalmente, si tende ad
attuare il protocollo sanitario che prevede almeno una visita medica annuale con
compilazione di un questionario dei disturbi nasali; visita ORL
(Otorinolaringoiatrica) biennale ed esecuzione della fibroscopia ogni 5 anni per gli
esposti da almeno 15 anni (la scelta di limitare la fibroscopia con periodicita
quinguennale e riservarla agli esposti da lunga data & motivata dalla lunga latenza
di insorgenza del tumore e dalla natura invasiva e fastidiosa dell’esame).

Per quanto riguarda la prevenzione primaria, € necessario monitorare la corretta
funzionalita dei sistemi di aspirazione installati in azienda, facendo verificare, con
periodicita concordata anche con il RLS, la presenza di fessurazioni dei tubi di
aspirazioni, la cattiva tenuta dei giunti, la mancata sostituzione dei sacchi con le
polveri aspirate da parte degli addetti: ovvero tutti gli eventi che vanno ad
aggravare la polverosita ambientale.

Importantissima é la fase formativa che deve essere effettuata dal medico
competente, o da formatori preparati affiancati dal medico competente, in quanto
quest’ultimo e I’unica figura esperta dei luoghi di lavoro che puo trovare il giusto
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equilibrio nel trasmettere notizie che all’apparenza sono allarmanti, soffermandosi
e sensibilizzando soprattutto sugli aspetti di prevenzione primaria e secondaria.

Quiali informazioni trasmettere ai lavoratori?

Oltre all’azione cancerogena a carico delle prime vie respiratorie, le polveri di

legno esercitano anche un’azione irritante della cute, delle mucose e della

congiuntiva oculare, pertanto nelle attivita lavorative in cui si ha un rischio di

esposizione a polveri di legno, in particolare durante le attivita di manutenzione e

di pulizia degli impianti e dei locali dove non sono utilizzabili dispositivi di

protezione collettiva e comunque quando questi per particolari condizioni o

modalita lavorative non garantiscano una sufficiente protezione, devono essere

messi a disposizione dei lavoratori e fatti utilizzare i seguenti DPI:

e guanti di protezione;

e tuta possibilmente in cotone a trama fitta sia per la traspirazione che per una
migliore protezione, con polsini dotati di elastici; un ulteriore suggerimento
normativo é quello di riporre gli abiti da lavoro, in tessuto a fibra compatta (o
trama fitta), privo di tasche e con maniche lunghe chiuse al polso, in armadietti
separati da quelli degli abiti civili; risulta diffusamente poco applicata invece la
corretta procedura di lavaggio degli indumenti di lavoro da parte dell’azienda,
senza che il lavoratore li porti al domicilio (ci0 preserva la contaminazione
degli abiti “civili” di tutta la famiglia con le polveri che potrebbero essere a
loro volta disperse nell’ambiente domestico);

= occhiali a tenuta da utilizzarsi in presenza di concentrazioni elevate di polveri
ed in tutte le lavorazioni che causano proiezioni di frammenti o trucioli;

e mascherina FFP2 per la protezione delle vie respiratorie. APVR (Apparato per
la Protezione delle Vie Respiratorie), dove la mascherina (naso buccale) da
utilizzare € almeno quella indicata con la sigla tecnica FFP2 o FFP3 (Filtro
Facciale per polveri piu fini), escludendo FFP1 (polveri grossolane).

Inoltre, va evidenziato come sia cattiva abitudine quella di lasciare la mascherina

appesa alle macchine o nell’ambiente di lavoro, comunqgue esposta alle polveri

ambientali. Cosi facendo le polveri si depositano anche nella parte interna, o si
amalgamano alla parte umida dell’espettorato, rendendola praticamente
inefficiente. Occorre invece, quando non utilizzata, collocarla in un armadietto
sigillato o fuori dai locali di lavoro oppure in valigette chiuse. La mascherina deve
essere sempre cambiata quando si percepisce difficolta a respirare o la presenza
della polvere e comunque a seconda dell’utilizzo che se ne fa (anche tutti i giorni
se necessario).

Va ricordato che la polvere di legno (indipendentemente dal fatto che sia di
legno tenero o duro) quando é aerodispersa puo facilmente formare miscele
inflammabili ed esplosive, generando quindi pericolo di incendio o esplosione.
Difatti le zone che vedono la presenza di polveri sottili di legno, generalmente
sono classificate ATEX (Atmosfere esplosive), quindi soggette alle norme di
riferimento.

L’igiene degli ambienti di lavoro e fondamentale; quando si fa pulizia ambientale
ed individuale e necessario aspirare la polvere e non “pulire” soffiando con pistola
ad aria compressa, in quanto non si fa altro che disperdere ulteriormente la polvere
in ambiente di lavoro. Inoltre e necessario effettuare pulizie del pavimento e delle
macchine almeno quotidianamente (o alla fine del turno) tramite aspirazione, non
dimenticando che anche i muri e le intercapedini necessitano di pulizie
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straordinarie.

Occorre anche istituire un registro degli esposti a polveri di legno duro ed a questo
proposito utile € il modello proposto dall’ISPESL. Il registro deve contenere, oltre
alle generalita del lavoratore e dell’azienda, i livelli di esposizione, la data d’inizio
e di cessazione dell’esposizione.

Deve essere spedito dopo la prima compilazione al Dipartimento di Prevenzione,
Servizio Prevenzione Rischi sul Lavoro (S.P.R.E.S.A.L.,SP.L.SAL.,UOS.L.e
altre sigle del genere) dell’ ASL territoriale ed all’ISPESL. Ulteriori invii
avverranno ogni tre anni, o su richiesta degli stessi enti e in questi casi €
opportuno che il medico vigili sulla trasmissione di questi atti.

Per maggiore chiarezza si riporta di seguito la definizione di lavoratori esposti e di
lavoratori potenzialmente esposti, secondo quanto indicato nelle Linee Guida a
cura del Coordinamento tecnico per la Sicurezza nei luoghi di lavoro delle Regioni
e delle Province Autonome:

e lavoratori potenzialmente esposti - il valore di esposizione ad agenti
cancerogeni e/o mutageni risulta superiore a quello della popolazione
generale solo per eventi imprevedibili e non sistematici;

e lavoratori esposti - il valore di esposizione ad agenti cancerogeni e/o
mutageni potrebbe risultare superiore a quello della popolazione generale.

Ulteriori riferimenti in:

http://wwwe.ispesl.it/linee_guida/comparto_o_settore/legno/index.htm
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RISCHI FISICI -

Un rischio FISICO é di natura igienico-ambientale e impatta sulla salute attraverso agenti fisici e/o
macchinari direttamente o indirettamente impiegati dal lavoratore.

Di seguito si riportano i piu significativi dal punto di vista di RLS e RLST, definiti in tal senso
secondo la tradizionale classificazione comunitaria e nazionale.

. RF1- Il rumore

. RF2- Le vibrazioni

. RF3- | campi elettromagnetici
. RF4 - Le radiazioni ionizzanti

Ogni scheda é organizzata in modo da fornire, per ogni rischio esaminato:

D DEFINIZIONE

D CLASSIFICAZIONE

D CARATTERISTICHE E RIFERIMENTI NORMATIVI
D MODELLO DI ANALISI

senza pretenderne la (teorica) esaustivita tecnico scientifica e con I’obiettivo concreto di mettere a
disposizione gli elementi fondamentali che possono essere utilizzati sul posto di lavoro da ogni
rappresentante dei lavoratori che voglia comprendere ed agire in modo coerente.
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Scheda

RF1

Il Rumore

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

La prima legge che ha recepito le direttive comunitarie sulla sicurezza dei luoghi
di lavoro in tema di rischio rumore (a.d. rischio acustico) e stato il D.Lgs.
277/1991 il cui testo anticipava gia quello che poi sarebbe stato la piu completa
legge sulla sicurezza dei luoghi di lavoro, il gia noto D.Lgs. 626/1994.

Nel campo della prevenzione, ¢ stato fondamentale il decreto legislativo
277/1991 che imponeva una valutazione del rischio rumore da parte del datore di
lavoro, fatta misurando il livello sonoro nell’ambiente lavorativo e calcolando i
livelli di esposizione personale (LEP), tale decreto inoltre consigliava I’uso di
strumenti di protezione individuale (cuffie, inserti auricolari) quando
I’esposizione superava gli 85 dB(A) e ne imponeva I’uso quando si
superavano i 90 dB (Bioprevenzione).

In seguito é stato emanato il D.Lgs. 10 aprile 2006 n. 195, “Attuazione della
direttiva 2003/10/CE relativa all’esposizione dei lavoratori ai rischi derivanti
dagli agenti fisici (rumore)”, Gazzetta Ufficiale N. 124 del 30 Maggio 2006, poi
entrato in vigore il 14 giugno 2006.

Questo decreto integra e completa il titolo V-bis del D. Lgs. 626/94 e successive
modifiche ed integrazioni dando completa attuazione della direttiva
2003/10/CE relativa all’esposizione dei lavoratori ai rischi derivanti dagli
agenti fisici (rumore).

Il limite di esposizione da allora é attestato a 87 dB(A) il quale, in termini di
potenza sonora di impatto sul timpano, é pari alla meta della precedente soglia di
90 dB(A) del D.Lgs. 277/1991 (vedasi spiegazione nel successivo paragrafo:
Caratteristiche del suono).

Oggi la normativa che regola I’esposizione al rumore € il D.Lgs. 81/2008, al
Titolo VI “Agenti fisici” diviso in 6 CAPI e 41 articoli, Capo 11
“Protezione dei lavoratori contro i rischi di esposizione al rumore durante il
lavoro™, diviso in 12 articoli (da n. 187 a n. 198).

Da notare che il “Testo Unico” di fatto non modifica il D. Lgs. 195/2006, se non
nella parte sanzionatoria.

Articolo 187 D.Lgs. 81/2008 - Campo di applicazione

Comma 1. Il presente capo determina i requisiti minimi per la protezione dei
lavoratori contro i rischi per la salute e la sicurezza derivanti
dall’esposizione al rumore durante il lavoro e in particolare per I’udito.

Articolo 188 D.Lgs. 81/2008 - Definizioni

Comma 1. Ai fini del presente capo si intende per:

b) livello di esposizione giornaliera al rumore (LEX, 8h): [dB(A) riferito a 20
pPa]: valore medio, ponderato in funzione del tempo, dei livelli di esposizione al
rumore per una giornata lavorativa nominale di otto ore, definito dalla norma
internazionale 1SO 1999: 1990 punto 3.6. si riferisce a tutti i rumori sul lavoro,
incluso il rumore impulsivo;

c) livello di esposizione settimanale al rumore (LEX, w): valore medio,
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ponderato in funzione del tempo, dei livelli di esposizione giornaliera al rumore
per una settimana nominale di cinque giornate lavorative di otto ore, definito
dalla norma internazionale 1ISO 1999:1990 punto 3.6, nota 2.

Articolo 189 D.Lgs. 81/2008 - Valori limite di esposizione e valori di azione
Comma 1. I valori limite di esposizione e i valori di azione, in relazione al
livello di esposizione giornaliera al rumore e alla pressione acustica di picco,
sono fissati a:

a) valori limite di esposizione rispettivamente LEX = 87 dB(A) e ppeak = 200
Pa (140 dB(C) riferito a 20 pPa);

b) valori superiori di azione: rispettivamente LEX = 85 dB(A) e ppeak = 140
Pa (137 dB(C) riferito a 20 pPa);

c) valori inferiori di azione: rispettivamente LEX = 80 dB(A) e ppeak = 112 Pa
(135 dB(C) riferito a 20 pPa).

- dove, per dare una spiegazione molto veloce, si puo indicare come, per la
lettera a): Livello di esposizione medio calcolato sulle 8 ore lavorative (LEX
parimenti considerato al T.L.V.-T.W.A.) pari a massimo 87 decibel misurati con
filtro di tipo “A” (filtro che porta il segnale da misurare alle condizioni simili
all’apparato uditivo umano) e pressione di picco (ppeak parimenti considerato
al T.L.V.-Ceiling) pari a 200 pascal, che corrispondono a 140 decibel misurati
con filtro *“C”” (filtro che lascia il suono puro), a supporto vedasi i paragrafi
successivi dal titolo: ““I valori limite di soglia”, ““Caratteristiche del suono™ e
“II fonometro™.

Articolo 190 D.Lgs. 81/2008 - Valutazione del rischio

Comma 1. ... il datore di lavoro valuta I’esposizione dei lavoratori al rumore
durante il lavoro prendendo in considerazione in particolare:

a) il livello, il tipo e la durata dell’esposizione, ivi inclusa ogni esposizione a
rumore impulsivo;

b) i valori limite di esposizione e i valori di azione di cui all’articolo 189;

c) tutti gli effetti sulla salute e sulla sicurezza dei lavoratori ...;

d) per quanto possibile a livello tecnico, tutti gli effetti sulla salute e sicurezza
dei lavoratori derivanti da interazioni ... fra rumore e vibrazioni ...;

g) I’esistenza di attrezzature di lavoro alternative progettate per ridurre
I’emissione di rumore ...;

1) la disponibilita di dispositivi di protezione dell’udito con adeguate
caratteristiche di attenuazione.

Comma 2. Se, a seguito della valutazione di cui al comma 1, puo fondatamente
ritenersi che i valori inferiori di azione (80 dBA) possono essere superati, il
datore di lavoro misura i livelli di rumore cui i lavoratori sono esposti, i cui
risultati sono riportati nel documento di valutazione.

Comma 3. | metodi e le strumentazioni utilizzati devono essere adeguati alle
caratteristiche del rumore da misurare, alla durata dell’esposizione e ai fattori
ambientali secondo le indicazioni delle norme tecniche. | metodi utilizzati
possono includere la campionatura, purché sia rappresentativa dell’esposizione
del lavoratore ...

Comma 5. La valutazione di cui al comma 1 individua le misure di
prevenzione e protezione necessarie ai sensi degli articoli 192, 193, 194, 195 e
196 ed e documentata in conformita all’articolo 28, comma 2 (DVR).

108




Articolo 192 D.Lgs. 81/2008 - Misure di prevenzione e protezione
Comma 1. ... il datore di lavoro elimina i rischi alla fonte o li riduce al
minimo mediante le seguenti misure:
a) adozione di altri metodi di lavoro che implicano una minore esposizione al
rumore;
b) scelta di attrezzature di lavoro adeguate, tenuto conto del lavoro da svolgere,
che emettano il minor rumore possibile, ...;
c) progettazione della struttura dei luoghi e dei posti di lavoro;
d) adeguata informazione e formazione sull’uso corretto delle attrezzature di
lavoro in modo da ridurre al minimo la loro esposizione al rumore;
e) adozione di misure tecniche per il contenimento:

1) del rumore trasmesso per via aerea, quali schermature, involucri o
rivestimenti realizzati con materiali fonoassorbenti;

2) del rumore strutturale, quali sistemi di smorzamento o di isolamento;
f) opportuni programmi di manutenzione delle attrezzature di lavoro, del luogo
di lavoro e dei sistemi sul posto di lavoro;
g) riduzione del rumore mediante una migliore organizzazione del lavoro
attraverso la limitazione della durata e dell’intensita dell’esposizione e
I’adozione di orari di lavoro appropriati, con sufficienti periodi di riposo.
Comma 3. | luoghi di lavoro dove i lavoratori possono essere esposti ad un
rumore al di sopra dei valori superiori di azione sono indicati da appositi
segnali. Dette aree sono inoltre delimitate e I’accesso alle stesse ¢ limitato, ove
cio sia tecnicamente possibile e giustificato dal rischio di esposizione.

Articolo 193 - Uso dei dispositivi di protezione individuali

Comma 1. ... il datore di lavoro, nei casi in cui i rischi derivanti dal rumore non
possono essere evitati con le misure di prevenzione e protezione di cui
all’articolo 192, fornisce i dispositivi di protezione individuali per I’udito
conformi ... e alle seguenti condizioni:

a) nel caso in cui I’esposizione al rumore superi i valori inferiori di azione il
datore di lavoro mette a disposizione dei lavoratori i dispositivi di
protezione individuale dell’udito;

b) nel caso in cui I’esposizione al rumore sia pari o al di sopra dei valori
superiori di azione esige che i lavoratori utilizzino i dispositivi di protezione
individuale dell’udito;

Comma 2. ... I mezzi individuali di protezione dell’udito sono considerati
adeguati ai fini delle presenti norme se, correttamente usati, mantengono un
livello di rischio uguale od inferiore ai livelli inferiori di azione.
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Obblighi,
misure di
controllo del
rischio e
protezioni

Tabella riepilogativa degli obblighi del datore di lavoro e dei lavoratori:

AREA RISCHIO GRAVE

Entrata solo a personale addestrato
Obbligo uso DPI
Segnalazione area con delimitazione

valori limite di esposizione:

LEX-8h = 87 dB(A) e 140 dB(C) di picco

AREA RISCHIO CONSISTENTE

Obbligo uso DPI
Installazione segnaletica
Visita medica obbligatoria e programmata

valori superiori di azione:

LEX-8h = 85 dB(A) e 137 dB(C) di picco

AREA RISCHIO LIEVE

Messa a disposizione DPI e loro uso volontario
Visita medica a richiesta del lavoratore
Informazione e formazione dei lavoratori

valori inferiori di azione: LEX-8h =80 dB(A) e 135 dB(C) di picco

AREA RISCHIO ASSENTE

Nessun danno al lavoratore

Articolo 196 D.Lgs. 81/2008- Sorveglianza sanitaria

Comma 1. Il datore di lavoro sottopone a sorveglianza sanitaria i lavoratori
la cui esposizione al rumore eccede i valori superiori di azione (85 dBA). La
sorveglianza viene effettuata periodicamente, di norma una volta I’anno o con
periodicita diversa decisa dal medico competente, con adeguata motivazione

riportata nel documento di valutazi

one dei rischi e resa nota ai rappresentanti per

la sicurezza dei lavoratori in funzione della valutazione del rischio. L’organo di
vigilanza, con provvedimento motivato, puo disporre contenuti e periodicita
della sorveglianza diversi rispetto a quelli forniti dal medico competente.
Comma 2. La sorveglianza sanitaria di cui al comma 1 € estesa ai lavoratori
esposti a livelli superiori ai valori inferiori di azione (80 dBA), su loro
richiesta e qualora il medico competente ne confermi I’opportunita.

Definizioni

-> livello di esposizione giornaliera al rumore: LEX-8h in dB(A) valore
medio, ponderato in funzione del tempo, dei livelli di esposizione al rumore per

una giornata lavorativa nominale d
valutare il livello di esposizione al

i otto ore; la legge prevede la possibilita di
rumore riferito ad una settimana lavorativa a

condizione che tale livello non superi gli 87 dB(A):

Per avere LEP > 80 JdB(A)
bastano:

Livello di rumore tipico di:

30 minuti a 92 dB(A)

saldatori, uso di mazze con scalpelli
per lavori edili, trattori non cabinati

15 minuti a 95 dB(A)

avvitadadi, smerigliatrici di testa,
seghe circolari per taglio alluminio

8 minuti a 98 dB(A)

smerigliatrici angolari a disco,
martelli demolitori, taglio jolly
ceramici

Il suono

» 1l suono € definito come una variazione di pressione in un fluido (aria,
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acqua, ecc.) che I’orecchio umano riesce a rilevare.

» Il numero delle variazioni di pressione al secondo viene chiamato
frequenza del suono, ed € misurata in Hertz (Hz). Le frequenze di un
suono definito sono i toni.

» La distanza tra due creste successive dell’onda della frequenza si chiama
lunghezza d’onda.

» La velocita di trasmissione del suono dipende dal mezzo in cui si
trasmette, dalla temperatura e dalla pressione. La velocita del suono é
data dal prodotto della lunghezza d’onda con la frequenza. La velocita
nell’atmosfera e a temperatura di 0°C é uguale a 331.6 m/sec., mentre a
20°C vale 344 m/sec.

» 1l suono € una perturbazione meccanica che si propaga in un mezzo
elastico (gas, liquido, solido) e che & in grado di eccitare il senso
dell’udito.

» Comunemente si intende per rumore un suono che provoca una
sensazione sgradevole, fastidiosa o intollerabile. Difatti, il rumore ¢ la
sovrapposizione di un numero indefinito di suoni elementari insistenti su
tutte le frequenze udibili, di solito indesiderati e spesso fastidiosi.

> Intermini di effetti uditivi il rumore agisce sull’orecchio essenzialmente
tramite I’energia acustica.

> L’esposizione a rumori di elevata intensita e per lungo periodo di tempo
provoca una serie di alterazioni a carico delle strutture neuro-sensoriali
dell’orecchio interno.

» La sensibilita individuale al danno uditivo da rumore, dipende da persona
a persona: occorre quindi stabilire dei livelli che in linea generale
costituiscono dei limiti di riferimento.

> Perché I’orecchio umano riesca a percepire come suono una variazione di
pressione € necessario che questa avvenga con una Vvelocita
sufficientemente elevata, il numero di variazioni di pressione in un
secondo prende il nome di frequenza e viene misurato in Hertz (Hz). Le
frequenze che eccitano I’apparato uditivo umano, ovvero il campo
uditivo dell’uomo, si estende da circa 20 Hz fino a 20000 Hz. A seconda
del valore della frequenza di un fenomeno acustico, la sensazione che ne
deriva é quella di suono grave per valori di frequenza bassi, e di suono
acuto per valori di frequenza alti. Le frequenze al di sotto di 20 Hz
prendono il nome di infrasuoni mentre quelle al di sopra di 20 kHz
prendono il nome di ultrasuoni. Si immagini che il campo coperto dalle
note di un pianoforte varia da 27,5 Hz a 4186 Hz.

» Un suono che possiede una frequenza unica si chiama tono puro, mentre
un miscuglio di numerose frequenze viene chiamato rumore a banda
larga. Il rumore & misurata in scala dei decibel .

Caratteristiche del suono

e La pressione acustica € una perturbazione subita dall’aria per effetto della
sorgente sonora; essa € equivalente alla differenza (dato relativo) tra la
pressione p(t) in un dato istante e quella p(0) esistente prima dell’inizio del
fenomeno sonoro, ovvero € la pressione relativa che ha per dimensione il
Newton su metro quadro (N/m?) o Pascal (Pa).

e Per misurare il volume percepito di un suono, si fa spesso riferimento al
livello sonoro, poiché il campo dinamico dell’udito umano e molto ampio &
opportuno esprimere i parametri acustici come logaritmo del rapporto tra il
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valore misurato “p”, o pressione quadratica media, ed un valore di riferimento
pari alla piu piccola pressione in grado di produrre una sensazione sonora
p(0), o pressione sonora di riferimento (soglia del silenzio o udibile), ed ¢
calcolato, in decibel, come segue:

2
P P
L,=10log;y| — | =20 logy | — ) dB
’ . (Pnz) H (Pn)

p(0) e la pil piccola variazione di pressione che I'orecchio umano ¢ in grado
di percepire, comunemente posta a 20 uPa (2 x10” N/mz) inariaealpPain
acqua.

Il “decibel” (dB).

Siccome I’orecchio umano e in grado di apprezzare variazioni di pressione
acustica in termini logaritmici - una variazione di 100 microPascal (uPa) ¢ piu
rilevante, ai fini della sensazione all’orecchio umano, tra 100 uPa e 200 pPa
rispetto alla stessa variazione tra 1000 pPa e 1100 uPa - quindi, per poter
lavorare al meglio in un intervallo di valori cosi elevato viene usata la scala dei
decibel, ovvero una scala di tipo logaritmico.

Come unita di misura é utilizzato il “decibel” (dB).

La scala logaritmica inoltre consente di comprimere in una serie di valori piu
contenuti, nel caso specifico da 0 a 140 dB, cio che, altrimenti, andrebbe
rappresentato in una scala molto piu espansa.

La tabella successiva consente di valutare quanto un rumore € piu grande di un

altro: 3 decibel corrispondono a 1,41 volte il minimo livello di rumore (0 dB)

che I’orecchio puo sentire e cosi via:

3dB=1.41

6 dB = 2 Volte

10 dB = 3.16 Volte

20 dB =10 Volte

40 dB =100 Volte

60 dB = 1000 Volte

120 dB = 1000000 Volte

In pratica, ogni 3 dB si ha il raddoppio della pressione sonora misurata in Pascal.

Questo significa che, se abbiamo una sorgente con 80 dB, affiancandone un’altra

identica avremo una misura di x+3, ovvero 83 dB, di conseguenza avremo un

valore totale di 86 dB con quattro sorgenti di questo tipo.

Inoltre:

> Il decibel non é una quantita di misura assoluta, ma bensi il rapporto tra la
quantita misurata ed il livello di riferimento stabilito.

> La scala dei decibel & logaritmica e usa il suono piu debole percepibile
dall’orecchio umano come riferimento minimo; questo corrisponde ad una
variazione di pressione di circa 20puPa (microPascal) o 20 milionesimi di
Pascal, ed e definito come 0 dB. Quando moltiplichiamo la pressione sonora
per 10, non facciamo altro che aggiungere 20 dB al livello espresso in dB, per
cui 200 pPa corrisponderanno a 20 dB, 2.000 puPa a 40 dB e cosi via fino ad
arrivare al massimo tollerabile, ovvero una variazione di pressione sonora un
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milione di volte piu elevata. Quindi aumentando I’intensitd di un suono,
aumenta la sensazione sonora fino a diventare dolorosa ed insopportabile
attorno ai 120 dB o 20 Pa (20.000.000 pPa), mentre oltre a 200Pa che
corrispondono a 140 dB si puo avere la perforazione del timpano.

Tabella della scala dei decibel

Mis. dB Descrizione Effetti

0 dB Soglia uditiva

10 dB Calma

20 dB Camera molto silenziosa

30/40 dB  [Camera poco rumorosa Interferenza
50NnNo e
conversazione

50 dB Interno abitazione su strada animata [J(finestre chiuse) Disturbo sonno

60 dB Interno abitazione su strada animata (finestre aperte) e conversazione

70 dB Aspirapolvere

80 dB Crocevia con vivace circolazione (esposizione abituale di 8 ore [Rischio per

al giorno) I’udito

90 dB Camion, Autobus, Motociclo in accelerazione

100 dB Tessitura Insopportabile

110 dB Martello pneumatico, Motore a scoppio al banco

120 dB Discoteca, Reattori al banco

130 dB /Aereo a reazione al decollo Soglia del
dolore

Tipi di rumore

1) COSTANTE quando il suo valore e pressoché costante nel tempo; un
esempio si ha nelle macchine ad esportazione di truciolo.

-> Rumori continui a livello stabile o a fluttuazione di livello lenta (torni,
rumore di fondo), ed a spettro sonoro spesso ben definito (turbine);

2) VARIABILE quando la sua intensita varia nel tempo; degli esempi si hanno
nelle macchine a moto alternativo, lavorazioni di laminazione, ecc ...

-> Rumori continui a livello stabile o a fluttuazione di livello lenta (torni,
rumore di fondo), ed a spettro sonoro spesso ben definito (turbine);

3) IMPULSIVO quando varia di intensita nell’arco di tempi brevissimi; degli
esempi possono essere le lavorazioni di fucinatura con maglio, di martello, ecc

—-> Rumori a impulsi o transitori, di durata inferiore a 2 sec., con transitori brevi
inferiori a 300 millisec. (martellamento, bullonatura, telai di tessitura, colpi di
arma da fuoco);

Il fonometro

E uno strumento per valutare I’ampiezza dei suoni e fornire misure obbiettive e
riproducibili del livello di pressione sonora.

Il tipo di microfono piu adatto per un fonometro é il microfono a condensatore
che associa la precisione con la stabilita e I’affidabilita.

Il segnale sonoro convertito dal microfono in segnale elettrico passa attraverso
un circuito di pesatura dove la sensibilita varia con la frequenza nello stesso
modo dell’orecchio umano, simulando le curve di uguale sensazione sonora.
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In questo modo sono state sviluppate tre curve caratteristiche e normalizzate
internazionalmente definite come ponderazioni "A", "B" e "C". Attualmente la
ponderazione "A" & la piu utilizzata, poiché "B" e "C" sono basate su delle prove
con toni puri, mentre i suoni che incontriamo piu frequentemente sono dei
segnali complessi contenenti un infinito numero di toni differenti: ovvero
utilizzando i filtri di tipo (A) si analizzano i suoni che piu si avvicinano alla
realta ambientale lavorativa percepita dall’uomo.

Le misure in decibel saranno espresse anche con le relative ponderazioni: dB(A)
e dB(C) in quanto la ponderazione (B) & poco usata nel campo lavorativo.

La propagazione

I rumore prodotto da una qualsiasi sorgente puo propagarsi direttamente per via
aerea, puo essere trasmesso per via solida (pavimenti, muri, ecc.) puo essere
riflesso dal locale, quando non siamo all’aperto.

Di conseguenza, gli interventi per ridurre la sorgente rumorosa possono essere di
tre tipi (la sequenza indica anche le priorita d’intervento):

1. Sulle sorgenti del rumore
2. Sulla propagazione del rumore
3. A protezione della persona

Gli effetti del rumore sulla salute

» Gia nel VII sec. a.C. nella citta di Sibari era proibito entro le mura il
lavoro di artigiani che adoperassero il martello, non solo, ma era proibito
tenere galli che disturbassero il sonno o che un calderaio abitasse nella
stessa strada di un filosofo; inoltre alcune strade della citta erano chiuse
al traffico dei carri.

» Cicerone e Seneca raccontano come molti abitanti della valle del Nilo
avessero I’udito compromesso per il rumore delle cascate del fiume.

> Plinio si fece costruire una camera da letto a doppie pareti per non sentire
gli schiamazzi degli schiavi ed il rumore delle onde o dei tuoni.

> Dante, nel XVI canto dell’Inferno, cosi descrive la cascata del
Flegetonte:

103) cosi, giu d’una ripa discoscesa,
trovammo risonar quell’acqua tinta,
si che ‘n poc’ora avria I’orecchia offesa.
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Quando un’energia vibratoria colpisce I’orecchio viene registrata dal cervello
attraverso le tre parti principali dell’apparato uditivo:

-> orecchio esterno

-> orecchio medio

-> orecchio interno

Il padiglione auricolare raccoglie le onde sonore circostanti e le convoglia nel
condotto uditivo facendo vibrare il timpano.

Il passaggio inferiore termina con un’altra membrana, la finestra rotonda.

La distorsione della membrana basilare curva i ciuffi sulle cellule ciliate i quali
stimolano i terminali nervosi alla loro base trasformando cosi la trama
dell’energia sonora in stimoli che dal nervo acustico vengono trasmessi ai centri
acustici del cervello.

Danno uditivo

Il rumore € sempre piu presente in ogni ambito della nostra societa, anche in
ambiente lavorativo.

Circa un terzo dei lavoratori in Europa e esposto a livelli di rumore
potenzialmente pericolosi per almeno un quarto dell’orario di lavoro. E non ¢ a
rischio esclusivamente chi lavora nelle industrie pesanti come la cantieristica
navale.

Il rumore puo rappresentare un problema in molti ambienti di lavoro, dalle
fabbriche alle aziende agricole, dai call-center alle sale per concerti. Inoltre, la
perdita dell’udito causata dal rumore rappresenta ancora circa un terzo di tutte
le malattie professionali.

Gli effetti nocivi del rumore sull’uomo si dividono in:

—> Uditivi (specifici) diretti sull’organo dell’udito.

-> Extra uditivi (non specifici) che possono interessare vari organi e condizioni
psico-sociali.

Gli effetti uditivi possono sintetizzarsi in:

-> Modificazioni irreversibili per esposizione protratta al rumore

-> Modificazioni reversibili o irreversibili per trauma acustico

Tra le modificazioni irreversibili possiamo indicare, ad esempio:

-> Un’esposizione intensa puo anche lacerare il timpano producendo una perdita
uditiva molto accentuata

-> Un rumore meno elevato ma intenso puo determinare una lesione alle
strutture interne dell’orecchio

L’esposizione continuata a rumori oltre una certa intensita provoca
nell’organismo umano danni sia fisici, sia psichici.

Questi danni possono essere:

-> temporanei, ossia di durata limitata nel tempo;

-> irreversibili, ossia che rimarranno per la durata della vita.

Il rumore, agendo sulle strutture dell’orecchio interno, provoca danni alle
cellule ciliate che possono essere appunto temporanei o permanenti in base
all’intensita o alla durata dello stimolo, e puo provocare cosi la perdita
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irreversibile dell’udito.

Se I’affaticamento, dovuto al rumore, non viene completamente recuperato,
gradualmente I’organo del Corti contenuto nella coclea si distacca dalla
membrana che lo sostiene e si instaura una sordita di tipo permanente.

Il soggetto avverte il danno subito solo quando incontra difficolta nella
conversazione, difatti le ipoacusie vengono in genere riconosciute fiscalmente
come tali mediante valutazione dell’innalzamento della soglia uditiva nel campo
delle frequenze del parlato.

Secondo la Raccomandazione ISO R 1999 un soggetto € considerato ipoacuso se
la media aritmetica della soglia uditiva per le due orecchie e per suoni puri di
frequenza 500, 1000 e 2000 Hz risulta innalzata di oltre 25 dB rispetto alla
media corrispondente relativa ad individui sani della stessa eta.

I sintomi non sono immediati: inizialmente si ha un deterioramento delle cellule
che codificano le alte frequenze, prolungando I’esposizione vengono colpite
quelle che rispondono alle basse frequenze manifestando cosi difficolta nel
percepire anche il linguaggio parlato.

L’ipoacusia, cioe la diminuzione fino alla perdita della capacita uditiva, € il
danno da rumore meglio conosciuto e piu studiato; tuttavia il rumore agisce
con meccanismo complesso anche su altri organi ed apparati (apparato
cardiovascolare, endocrino, sistema nervoso centrale ed altri) mediante
attivazione o inibizione di sistemi neuroregolatori centrali o periferici.

Il rumore determina, inoltre, un effetto di mascheramento che disturba le
comunicazioni verbali e la percezione di segnali acustici di sicurezza (con un
aumento di probabilita degli infortuni sul lavoro), favorisce I’insorgenza della
fatica mentale, diminuisce I’efficienza del rendimento lavorativo, provoca turbe
dell’apprendimento ed interferenze sul sonno e sul riposo.

Danni extrauditivi

—> Studi recenti dimostrano che I’effetto del rumore sulla biochimica
dell’organismo, sul sistema cardiovascolare e sui sistemi organici controllati
dal sistema nervoso autonomo é piu grave di quanto non si sospettasse. Difatti,
I’esposizione protratta al rumore di alta intensita, oltre a produrre i danni
specificamente evidenziabili a carico dell’apparato uditivo, puo dar luogo ad un
tipo di reazione aspecifica da considerare sindrome generale dovuta al
rumore come causa di stress e che trova la sua espressione in una
sintomatologia biologica, cardiovascolare, neuroendocrina, psichica.

-> Il rumore stimola il sistema nervoso autonomo nella sua porzione
simpatica e le varie azioni corporee indotte possano essere ricondotte alla
"sindrome generale di adattamento™ secondo Selye. Possiamo infatti
considerare il rumore come un tipo di sollecitazione stressante, paragonabile al
freddo, caldo, farmaci, fratture, infezioni, interventi chirurgici, ustioni od altri
traumi a cui I’organismo risponde con la stimolazione dell’ipotalamo che induce
I’ipofisi anteriore a liberare ACTH, con stimolazione delle surrenali, e quindi
con reazioni a livello dell’intero organismo.

-> Interessanti studi condotti in Paesi dell’area dell’ex Unione Sovietica da
Andriukin dimostrano un aumento dell’incidenza di ipertensione in uomini e
donne che lavorano in zone molto rumorose, con maggiore incidenza nei
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soggetti anziani relativamente alla minore elasticita del sistema vascolare.

—> Altri dati dimostrano I’incidenza insolitamente elevata di disturbi
circolatori, digestivi, metabolici, neurologici e psichici nei soggetti sottoposti
a livelli elevati di rumore.

—> Studi interessanti sono stati condotti in Francia da Calvet sugli effetti del
rumore d’aereo, precipuamente riferiti al "Concorde": anch’egli ha rilevato
alterazioni simili a quelle finora descritte.

-> Altri studi riferiscono su reperti di leucopenia, aterosclerosi dei grossi vasi,
ipertensione.

Bisogna inoltre aggiungere variazioni della motilita gastroenterica e
modificazioni chimiche del sangue e delle urine condizionate dalla
stimolazione endocrina.

Sul documento “Effetti extrauditivi del rumore”, scritto da G. Tomei, M.
Fioravanti del Dipartimento di Scienze Psichiatriche e Medicina Psicologica
della “Sapienza” a Roma, da M.F. Anzani, T. Casale, Fa. Tomei, D. Cerratti, M.
Paolucci, C. Filippelli, Fr. Tomei della Cattedra e Scuola di Specializzazione in
Medicina del Lavoro della “Sapienza” e da F. Piccoli dell’Istituto Medico Legale
Aeronautica Militare si ricorda come nel corso degli ultimi trent’anni, “diversi
studi hanno dimostrato una correlazione tra esposizione a rumore e
sviluppo di alterazioni e/o patologie a carico di organi ed apparati diversi da
guello uditivo” e ipotizzano che “gli effetti extrauditivi del rumore si
manifestino attraverso una serie di circuiti nervosi che utilizzando il sistema
nervoso autonomo, agiscono sui sistemi cardiovascolare, gastroenterico,
endocrino, sulla psiche, sul sistema nervoso centrale e sul sistema
immunitario”,

Diversi sono i fattori che possono influenzare gli effetti del rumore sul nostro

organismo. Tra questi Si possono annoverare:

- caratteristiche intrinseche dell’insulto fisico (pressione, intensita del suono,

frequenza di emissione);

- caratteristiche estrinseche (durata dell’esposizione, modalita di emissione,

presenza di componenti impulsive, effetti di mascheramento);

- caratteristiche spettrali (la presenza di componenti tonali, infrasuoni,

ultrasuoni ed il tempo di recupero);

- fattori genetici individuali (suscettibilita);

- fattori acquisiti dell’organismo umano (necessita sociale delle attivita
industriali che generano rumore).

In particolare il tipo di risposta puo essere diverso in relazione al tipo di stimolo:
breve, intenso, improvviso oppure atteso, cronico.

Riguardo agli effetti dell’esposizione al rumore, € stata suggerita dalla
ricerca scientifica, in maniera molto schematica, una scala di lesivita:

- > 35 dB(A) non provoca disturbi, raramente da fastidio;

->35dB(A) e < 65 dB(A): causa fastidio e molestia (pu0 disturbare sonno e
riposo e/o puo determinare altri effetti extrauditivi;

->66 dB(A) e <85 dB(A): induce affaticamento e disturbo ed € capace di
provocare reazioni di allarme, effetti psichici e neurovegetativi; nelle regioni alte
della fascia (83-85) pud determinare anche danno uditivo interno;

->86 dB(A) e <115 dB(A): pericoloso; causa evidenti effetti uditivi, psichici
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ed in organi bersaglio;

->116 dB(A) e < 130 dB(A): molto pericoloso, provoca accentuati effetti
uditivi, psichici e su organi bersaglio;

- > 130 dB(A): impossibile da sopportare, induce immediata o assai rapida
insorgenza di danno uditivo: esposizioni ad intensita non inferiori a 120-130
dB(A) possono provocare rapidi effetti sulla funzione vestibolare (nausea,
vertigini, disturbi dell’equilibrio).

Sintomatologia
La sintomatologia soggettiva a carico dell’apparato uditivo varia nel tempo.

» Nei primi giorni il soggetto puo lamentare acufeni ad alta frequenza,
sensazione di orecchio ovattato, sensazione generale di stanchezza. Tali
disturbi spariscono progressivamente e per un fenomeno soggettivo di
adattamento tendono a ridursi e scomparire con il riposo ed il sonno.

» Successivamente, diventando il danno irreversibile, compare uno
scotoma sui 4000 Hz che produce in un primo tempo solo lievi disturbi di
distorsione nella ricezione del messaggio vocale e nell’ascolto della
musica.

» Approfondendosi lo scotoma ed allargandosi alle frequenze vicine
(2000-6000-8000) si avra un disturbo nell’intelligibilita delle parole e
delle frasi, specie per la voce sussurrata.

» Alla fine si instaura un’ipoacusia socialmente invalidante, accompagnata
a volte da intensi acufeni.

Riassumendo gli effetti extrauditivi

Sistema nervoso: disturbi dell’equilibrio e del tono psicomotorio, disturbi
dell’attenzione e della concentrazione, eccitazione, depressione, nevrosi.
Occhio e vista: disturbi del visus, dilatazione della pupilla.

Apparato gastrointestinale: aumento della motilita gastrointestinale e possibili
fenomeni spastici, aumento dell’incidenza di gastroduodeniti ed ulcere.
Apparato cardio-circolatorio: aumento della frequenza cardiaca, costrizione dei
vasi periferici, aumento della pressione arteriosa.

Apparato respiratorio: aumento della frequenza respiratoria.

Apparato endocrino: modificazioni nella produzione di ormoni, soprattutto a
carico di ipofisi e surrenali.

Altri organi ed apparati: disturbi sessuali e sul carattere.

I dati INAIL sui danni da esposizione professionale al rumore

Da evidenziare I’andamento dei casi di ipoacusia dal 1995 al 1999 dove si
riscontra un netto ridimensionamento del fenomeno (da 10775 a 2813 casi).
Una delle spiegazioni del fenomeno é da ricercarsi nell’emanazione dei
D.Lgs. 277 del 1991 e dal 626 del 1994. | quali hanno avuto un forte impatto
sulle aziende perché la precedente legislazione era basata su obblighi generici
mal traducibili in attivita di prevenzione concreta.

Relativamente al periodo 2000-2004, I’incidenza del danno da esposizione a
rumore € la seguente:

Industria e servizi = 18.168 casi denunciati

Agricoltura - 377 casi denunciati

Dalle ultime statistiche risulta che i casi di questa patologia sono in diminuzione
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anche se rappresentano ancora il 30% circa di tutte le malattie professionali.
L’agente causale consiste nell’esposizione al rumore prolungata nel tempo,
quindi i settori lavorativi piu colpiti sono quello metallurgico, edilizio,

I’industria tessile, I’industria del legno.

Le professioni piu colpite sono: i falegnami, gli addetti al settore tessile e i
carpentieri.

La valutazione dei rischi da esposizione a rumore

Uno dei principali aspetti introdotti dalla normativa europea é I’obbligo per le
aziende di effettuare la valutazione del rischio.

Nel caso in cui non si possa fondatamente escludere che vi siano livelli di
esposizione equivalenti (art. 190, comma 2, D.Lgs. 81/2008) sulle 8 ore
lavorative superiori a 80 dB(A), occorre provvedere alla valutazione del
rischio mediante misurazioni con strumentazione adeguata.

La valutazione e un processo tecnico di conoscenza finalizzato alla riduzione ed
al controllo dei rischi attraverso I’adozione di misure tecniche, organizzative
e procedurali, I’effettuazione di controlli sanitari preventivi e periodici,
nonché la costante ed adeguata informazione e formazione degli addetti.

La responsabilita di effettuare le valutazioni tecniche tramite il personale
competente e del datore di lavoro, il quale & opportuno che si avvalga di figure
qualificate.

A conclusione della valutazione dell’esposizione a rumore, € opportuno che
il datore di lavoro rediga un apposito “Rapporto tecnico di Valutazione” nel
guale dovrebbero essere indicati criteri, modalita e procedure, nonché
ovviamente i risultati della valutazione e la data.

La relazione redatta in seguito alle misurazioni dovra riportare:

» anagrafica dell’unita produttiva e descrizione dell’attivita

= strumentazione tecnica utilizzata e relativa taratura

e metodo di misura, strategie di campionamento in relazione alla tipologia
del rumore da misurare

« identificazione delle sorgenti di rumore, indicazione dei punti di misura
(su pianta), condizioni di campionamento e relativi livelli misurati

e numero, elenco e mansioni dei lavoratori esposti

e tabella delle esposizioni

e suggerimenti tecnici

Un corretto rapporto tecnico di valutazione dovrebbe fornire le seguenti
informazioni:

1) identificare i lavoratori (nome cognome) a rischio per I’udito, attribuendo ad
ognuno un proprio Lep,d o Lep,w collocandoli nelle diverse fasce di rischio
(>87, 85 - 87, 80 - 85, < 80 dBA);

2) accertare od escludere esposizioni istantanee a pressioni acustiche
superiori a 140 dB (200Pa);

3) identificare i luoghi di lavoro nei quali un lavoratore, che vi svolga la
primaria mansione per I’intera giornata lavorativa, risulterebbe esposto ad
un Lep,d > 85 dBA;

4) identificare utensili, macchine, apparecchiature il cui uso continuativo
puod provocare esposizioni personali quotidiane > 85 dBA.
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Le suddette informazioni devono essere supportate da adeguate metodologie di
rilevazione rispondenti, anche in termini di strumentazione, all’allegato 1V del
D.Lgs. 81/2008.

L’articolazione del rapporto dovra, in estrema sintesi, riguardare:

A) ciclo produttivo - descrivere il processo produttivo e analizzare le mansioni
svolte dai singoli addetti, eventualmente raggruppati per gruppi omogenei, con
I’individuazione dell’orario di lavoro, dei tempi di esecuzione di singole
operazioni;

B) analisi rumore presente - identificare ed indicare le sorgenti sonore;
caratterizzare la tipologia dei rumori delle varie sorgenti; associare I’analisi del
rumore con I’analisi delle operazioni svolte dai singoli addetti;

C) indicare strumenti usati, controlli effettuati e dare prova della loro
taratura;

D) esposizione risultati delle misure - redigere tabelle riassuntive dei valori
misurati e le eventuali osservazioni: mappe che individuano i luoghi con livelli >
85 dBA ed eventualmente le sorgenti > 85 dBA,

E) conclusioni - segnalare periodicita dei successivi controlli; indicare le azioni
protettive e preventive che la valutazione suggerisce nel campo della riduzione
del rischio.

Per completezza di informazione, si ricorda che a proposito della tempistica per
la ripetizione della valutazione del rumore, con Circolare n. 23/1993 la regione
Emilia Romagna ha fornito le seguenti indicazioni:

ogni 5 anni

se nessun lavoratore é esposto a LEP > 80 dB(A)

ogni 3 anni

se anche un solo lavoratore e esposto a LEP > 80 dB(A)

ogni 2 anni

se anche un solo lavoratore e esposto a LEP > 90 db(A) o 140 dB di picco

Il datore di lavoro garantisce che i lavoratori esposti a valori uguali o
superiori ai valori inferiori di azione (80 dB) sono informati e formati in
relazione ai rischi provenienti dall’esposizione al rumore, con riferimento:
a) alla natura di detti rischi;

b) alle misure adottate volte a eliminare o ridurre al minimo il rischio derivante
dal rumore;

c) ai valori limite di esposizione e ai valori di azione;

d) ai risultati delle valutazioni e misurazioni del rumore effettuate, insieme a una
spiegazione del loro significato e dei rischi potenziali;

e) all’uso corretto dei dispositivi di protezione individuale dell’ udito;

f) all’utilita e ai mezzi impiegati per individuare e segnalare sintomi di danni
all’udito;

g) alle circostanze nelle quali i lavoratori hanno diritto a una sorveglianza
sanitaria e all’obiettivo della stessa;

h) alle procedure di lavoro sicure per ridurre al minimo I’esposizione al rumore.

Sistemi di protezione

Sistemi di protezione Collettivi
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INTERVENTI SULLA SORGENTE DEL RUMORE

Gli interventi piu efficaci si possono sintetizzare in:

a) sostituire i macchinari vetusti con macchinari piu moderni;

b) interventi sul ciclo produttivo per eliminare le operazioni piu rumorose;
c) effettuare le operazioni di manutenzione periodicamente;

d) evitare la concentrazione di macchinari rumorosi nello stesso ambiente.

INTERVENTI SULLA PROPAGAZIONE DELL’ONDA

Gli interventi che mirano ad attenuare la propagazione del rumore sono:
a) utilizzo di pannelli fonoassorbenti come barriere;

b) isolamenti di macchine rumorose, cabine silenti;

C) supporti antivibranti per la macchina;

INTERVENTI SULL” ORGANIZZAZIONE DEL LAVORO

Sono progettati quando non e possibile intervenire sulla sorgente del rumore e
possono consistere in una riduzione del tempo di esposizione del singolo
lavoratore o in una opportuna rotazione fra i vari posti di lavoro.

Dispositivi di protezione Individuali

< |l datore di lavoro fornisce i mezzi individuali di protezione dell’udito a
tutti i lavoratori la cui esposizione quotidiana personale pud
verosimilmente superare 80 dB(A)

< | lavoratori sono obbligati all’uso dei mezzi audioprotettivi quando la
loro esposizione personale supera i 85 dB(A)

< | lavoratori o i loro rappresentanti sono consultati per la scelta dei
modelli

< | mezzi personali devono essere adattati ai singoli lavoratori tenendo
conto del loro stato di salute, delle condizioni in cui operano, della
combinabilita con altri DPI ...

2 |1l protettore pud ritenersi adeguato quando, correttamente usato,

mantiene un livello di rischio uguale
Per protettore auricolare antirumore si intende un mezzo individuale capace di
ridurre la quantita di energia sonora in arrivo alle strutture nervose dell’orecchio
interno.
Un protettore auricolare deve essere dotato dei requisiti particolari per poter
essere considerato valido:

- deve fornire una attenuazione del rumore;

- non deve arrecare eccessivo disturbo o irritazione cutanea;

- deve essere di facile uso, facilmente smontabile, sostituibile anche in
alcune parti, resistente, facilmente lavabile;

- di prezzo proporzionale alla sua durata e alla sue capacita protettive.

- non deve ridurre la possibilita di comunicazioni verbali; una protezione
eccessiva rende il lavoratore isolato dal sistema operativo e di
emergenza;

- La scelta degli otoprotettori deve tenere conto principalmente del SNR =
Riduzione Semplificata del Rumore e della sua frequenza
(ATTENUAZIONE)
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- La protezione piu adottata & quella che garantisce all’operatore di essere
esposto tra 75 e 80 dB(A)
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Scheda

RF2

Le vibrazioni

Definizione

Le malattie professionali da agenti vibranti rappresentano, la quarta causa per
frequenza di denuncia ed indennizzo da parte dell’ INAIL.

Nelle nuove liste delle malattie professionali (o tecnopatie) sono indicate le
malattie osteoarticolari prodotte da strumenti di lavoro e trasmesse al sistema
mano-braccio, con le loro conseguenze dirette:

» nell’industria (voce 52 della nuova Tabella) sono indicate,
prevalentemente, attivita che comportano I’impiego di macchine
portatili con utensili;

»  nell’agricoltura (voce 27) sono contemplate le lavorazioni forestali dove
sono usate motoseghe portatili.

E da rilevare come non siano inclusi i disordini muscolo-scheletrici da
sovraccarico meccanico (seconda causa di tecnopatie, circa il 18% delle
denunce) dove le vibrazioni rappresentano, secondo la letteratura specialistica,
un co-fattore molto importante e, spesso, determinante nelle controversie
giudiziarie.

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

Aspetti legislativi

=> D.P.R. 303/56, art. 24: Nelle lavorazioni che producono (omissis) vibrazioni
dannose ai lavoratori, devono adottarsi i provvedimenti consigliati dalla
tecnica per diminuirne I’intensita....

=>» Dir. CEE 89/393 (direttiva macchine), nell’all.1, punto 1.5.9 si raccomanda
che: "le macchine devono essere disegnate e costruite in modo tale che il
rischio da vibrazioni sia ridotto al minimo livello ...ridurre le vibrazioni, in
particolare alla sorgente... Al punto 2.2 si stabilisce che il produttore di
macchine od utensili portatili deve indicare il valore rms dell’accelerazione
ponderata in frequenza se questa risulta superiore a 2.5 m/sec? e che ,
comunque, anche se non viene superato, deve darne informazione

=>» La Direttiva 93/77/CEE concernente le norme minime di sicurezza e di salute
relative all’esposizione dei lavoratori ai rischi derivanti dagli agenti fisici:
rumore, vibrazioni, campi elettromagnetici.

=>» La "Direttiva Macchine” (D.P.R. 24 luglio 1996 n. 459), impone ai costruttori
di utensili portatili e di macchine di dichiarare i valori di vibrazioni a cui sono
esposti gli operatori. Cio significa che tutti i macchinari conformi alla
Direttiva Macchine che producono vibrazioni superiori ai livelli di azione
prescritti dalla normativa (2,5 m/s2 e o, 0,5 m/s?, rispettivamente, per le
vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio e al corpo intero), devono
essere corredati della certificazione dei livelli di vibrazione emessi.

Decreto legislativo 19 agosto 2005, n.187 “Attuazione della direttiva
2002/44/CE sulle prescrizioni minime di sicurezza e di salute relative
all’esposizione dei lavoratori ai rischi derivanti da vibrazioni meccaniche”, poi
inserito praticamente tal quale nel D.Lgs. 81/2008.

Il decreto 187/2005 prescrive specifiche metodiche di individuazione e
valutazione dei rischi associati all’esposizione a vibrazioni del sistema mano-
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braccio (HAV) e del corpo intero (WBV) e specifiche misure di tutela, che
vanno inserite nel documento di valutazione dei rischi, allora prescritto dal
D.Lgs. 626/94.

Il decreto prevede inoltre che i lavoratori siano sottoposti a sorveglianza
sanitaria da parte del Medico Competente qualora sia superato il livello di azione
(2,5 m/s2e 0 0,5 m/s?, rispettivamente, per le vibrazioni trasmesse al sistema
mano-braccio e al corpo intero).

L ambito di applicazione definito dal Capo 11 del Titolo VIII del D.Lgs.

81/2008 ¢ individuato dalle seguenti definizioni date all’articolo 200:

» vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio, ovvero “le vibrazioni
meccaniche che se trasmesse al sistema mano-braccio nell’uomo,
comportano un rischio per la salute e la sicurezza dei lavoratori, in
particolare disturbi vascolari, osteoarticolari, neurologici o muscolari™ (art.
2 comma 1, punto a, D.lgs. n. 187/2005 o art. 200 comma 1, punto a
D.Lgs. 81/2008). Tra le attrezzature possibili fonti di vibrazioni per il
sistema mano-braccio vi sono attrezzature quali: martelli demolitori,
ribattatrici, smerigliatrici, scalpellatori, motoseghe, decesplugliatori, e
altro;

» vibrazioni trasmesse al corpo intero, ovvero "le vibrazioni meccaniche
che, se trasmesse al corpo intero, comportano rischi per la salute e la
sicurezza dei lavoratori, in particolare lombalgie e traumi del rachide" (art.
2 comma 1, punto b, D.lgs. n. 187/2005 o art. 200 comma 1, punto b
D.Lgs. 81/2008). Tra le macchine che possono trasmettere vibrazioni al
corpo intero vi sono, tra I’altro, gru ed autogru, trattori, ruspe, carrelli
elevatori, motociclette ed altri mezzi di trasporto, ambulanze, e altro.

Questo comporta che un gran numero di attivita lavorative sono esposte nel

settore dell’edilizia, della produzione, della logistica distributiva, dei servizi di

trasporto pubblico e privato, soprattutto se consideriamo che I’esposizione “a

corpo intero” indica I’esposizione di un lavoratore a sollecitazioni meccaniche

che vanno ad interessare “I’apparato muscolo-scheletrico ed in particolare la
colonna vertebrale” ed in questa tipologia di esposizione si considerano anche le

attivita relative alla guida di mezzi pesanti 0 mezzi meccanici di sollevamento o

trasporto, tra cui gli addetti alla guida di muletti.

Le possibili ripercussioni sulla colonna vertebrale sono rappresentate da

spondiloartropatie del tratto lombare ed ernie discali lombari che

potrebbero, in alcuni casi, rappresentare delle vere e proprie malattie
professionali.

Obblighi prescritti dal Decreto

La riduzione del rischio

L articolo 202 *"Valutazione dei rischi'* del D.Lgs. 81/08 prescrive I’obbligo,
da parte dei datori di lavoro, di valutare il rischio da esposizione a vibrazioni
meccaniche dei lavoratori durante il lavoro.

La valutazione dei rischi e previsto che possa essere effettuata sia senza
misurazioni, sulla base di appropriate informazioni reperibili presso banche dati
accreditate (ISPESL, Regioni), incluse le informazioni fornite dal costruttore, sia
con misurazioni, in accordo con le metodiche di misura trattate nel seguito.

La valutazione, con o senza misure, dovra essere programmata ed effettuata
con cadenza almeno quadriennale da parte di personale competente.
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Il rapporto di valutazione dovra precisare in dettaglio le misure di tutela
adottate in base all’articolo 203 del Decreto.

E prescritto che la valutazione prenda in esame i seguenti elementi:

a) Entita delle vibrazioni trasmesse e durata dell’esposizione, in relazione ai
livelli d’azione ed ai valore limite prescritti dal Decreto all’articolo 201, riportati
nella tabella a seguire.

Livelli di azione giornalieri e valori limite per I’esposizione a vibrazioni

trasmesse al sistema mano-braccio ed al corpo intero
Vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio

Livello d’azione giornaliero di esposizione Valore limite giornaliero di esposizione
A(8) = 2,5 m/s? A(8) =5 mlfs?

Vibrazioni trasmesse al corpo intero
Livello d’azione giornaliero di esposizione Valore limite giornaliero di esposizione
A(8) = 0,5 m/s? A(8) = 1,0 m/s?

b) gli eventuali effetti sulla salute e sulla sicurezza dei lavoratori a rischio
particolarmente esposti;

c) gli eventuali effetti indiretti sulla sicurezza dei lavoratori risultanti da
interazioni tra le vibrazioni meccaniche e I’ambiente di lavoro o altre
attrezzature;

d) le informazioni fornite dal costruttore dell’apparecchiatura ai sensi della
direttiva macchine;

e) I’esistenza di attrezzature alternative progettate per ridurre i livelli di
esposizione a vibrazioni meccaniche;

f) condizioni di lavoro particolari che possano incrementare il rischio, quali ad
esempio il lavoro a basse temperature nel caso dell’esposizione a vibrazioni
mano-braccio.

Particolare attenzione va posta in sede di valutazione del rischio sul fatto che
I’analisi delle possibilita di riduzione del rischio, oltre ad essere un obbligo
specifico conseguente la valutazione dei rischi, qualora si riscontri il
superamento dei livelli d’azione, rappresenta parte integrante del processo di
individuazione e valutazione dei rischi prescritto dalla normativa.
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Misure di
controllo del
rischio

Metodiche di valutazione dei rischi

Vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio

La valutazione del livello di esposizione alle vibrazioni trasmesse al sistema
mano-braccio si basa principalmente sulla determinazione del valore di
esposizione giornaliero normalizzato ad 8 ore di lavoro, indicato con A(8)
(m/s?), calcolato sulla base della radice quadrata della somma dei quadrati
(A(w)sum) dei valori quadratici medi delle accelerazioni ponderate in frequenza,
determinati sui tre assi ortogonali X, Yy, z, in accordo con quanto prescritto dallo
standard 1SO 5349-1: 2001 (recepita in Italia come UNI EN I1SO 5349-1:2004).

Tra le varie tipologie di strumenti 0 mezzi presenti nel Database Ispesl|
(www.ispesl.it — Documenti), si evidenziano i livelli di accelerazione minimi e
massimi per ogni tipologia di strumento 0 mezzo che possono essere di aiuto per
una prima valutazione del livello di emissione di vibrazioni.

Sono inoltre riportati anche i tempi di utilizzo (espressi in ore) necessari per il
superamento del Livello di azione e del Livello limite, medi, minimi e massimi
per ogni strumento 0 mezzo.

| tempi di utilizzo per il superamento del TA (livello di azione) sono consultabili
anche in forma grafica (mano-braccio e corpo intero).

Alcuni strumenti presentano grandi variabilita di emissione; per questi &
necessario verificare sul database Ispesl o sul database Europeo, il valore
relativo alla tipologia, modello e marca dello strumento in questione

L’espressione matematica per il calcolo di A(8) é di seguito riportata:

A(8) = A(w)sum (Te/8)1/2
Dove Te = durata complessiva giornaliera di esposizione a vibrazioni (ore)
A(w)sum = (a2 wx + a2 wy + a2 wz)1/2
awx a wy ; a wz = Valori r.m.s dell’accelerazione ponderata in frequenza (in
m/s?) lungo gli assi X, y, z (ISO 5349-1: 2001)

Inoltre nel Database Ispesl si riportano anche le metodiche di calcolo di A(8) per
esposizione a vibrazioni prodotte da differenti tipologie di utensili e/o condizioni
operative ma non si riporta I’intero sviluppo della formula in quanto di
complessa applicazione.

Vibrazioni trasmesse al corpo intero

La valutazione del livello di esposizione alle vibrazioni trasmesse al corpo intero
si basa principalmente sulla determinazione del valore di esposizione giornaliera
normalizzato ad 8 ore di lavoro, A(8) (m/s?), calcolato sulla base del maggiore
dei valori numerici dei valori quadratici medi delle accelerazioni ponderate in
frequenza, determinati sui tre assi ortogonali: 1.4 X a wx ,1.4 X awy, awz,
secondo la formula di seguito riportata:

A(8) = A(wmax) X (Te/8)1/2
Te = Durata complessiva giornaliera di esposizione a vibrazioni (ore)
A(wmax) = Valore massimo tra 1.4 X a wx; 1.4 X awy; awz (per una persona
seduta)
awx; a wy ; a wz = Valori r.m.s? dell’accelerazione ponderata in frequenza (in
m/s?) lungo gli assi X, Y, z (ISO 2631-1: 1997)
Anche in questo caso, il Database Ispesl fornisce la formula per il Calcolo di
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A(8) per esposizione a vibrazioni prodotte da differenti tipologie di macchine e/o
condizioni operative, ma non si riporta I’intero sviluppo della formula in quanto
di complessa applicazione.

Valutazione senza misurazioni

La banca dati vibrazioni é stata istituita con il seguente obiettivo:

a) garantire un’agevole reperibilita dei valori di esposizione a vibrazioni prodotte
dai macchinari comunemente utilizzati in ambito industriale, al fine di favorire il
piu possibile I’attuazione immediata di interventi di riduzione del rischio
alla fonte, gia in sede di valutazione del rischio, senza dover
necessariamente ricorrere a misure onerose e talvolta complesse;

b) consentire ai datori di lavoro ed ai loro consulenti d’individuare i macchinari
che riducano al minimo il rischio vibrazioni, in fase di acquisto ed
aggiornamento del parco macchine.

Naturalmente come é possibile attingere dati da parte del datore di lavoro, cio
puo avvenire anche per il RLS, che sara in grado di verificare i nuovi acquisti,
anche in funzione delle emissioni vibranti, ma anche I’analisi dei rischi
vibrazioni eseguite sul parco gia circolante delle macchine da trasporto interne
o dei macchinari emettitori vibrazioni.

La Banca Dati Nazionale Vibrazioni e stata sviluppata alla luce
dell’esperienza maturata dall’ ISPESL e dalla Azienda USL 7 di Siena che
hanno contribuito, in qualita di partner italiani, allo sviluppo della prima banca
dati europea, nell’ambito del progetto europeo VINET (Vibration Injury
Network: 1997-2001).

La banca dati europea, disponibile in lingua inglese, € presente nella sezione
Link del menu della Banca Dati Vibrazioni ISPESL.

La Banca Dati Nazionale Vibrazioni BDV é stata sviluppata in maniera da
rispondere ai seguenti criteri:

- facilita di accesso e consultazione;

- controllo di qualita dei dati immessi;

- rilevazione dei dati in campo secondo specifici protocolli di misura e requisiti
di qualita;

- agevole aggiornamento periodico della banca dati.

In particolare, riguardo a quest’ultimo punto, la Banca Dati Vibrazioni
sara aggiornata ogni qual volta interverranno novita dal punto di vista
tecnico (aggiunta di nuovi dati, aggiornamento di norme tecniche,...) che
normativo, dandone apposito avviso sul sito internet dell’ Istituto.

La banca dati e consultabile separatamente per vibrazioni trasmesse al sistema
mano braccio (HAV) ed al corpo intero (WBV).

Per ciascun macchinario € riportata una scheda tecnica contenente le
caratteristiche costruttive essenziali del macchinario, quali: marca, modello, tipo
di alimentazione, potenza, peso, etc.; una foto dello stesso; due tipologie di dati
di esposizione a vibrazioni: dati dichiarati dal produttore ai sensi della Direttiva
Macchine (se disponibili) e dati misurati in campo (qualora disponibili), in
accordo con specifici protocolli di misura che garantiscano il controllo
dell’incertezza dei risultati. In tal caso sono altresi specificate le condizioni di
misura in campo ed il referente delle misurazioni.

127




Al momento gli unici centri autorizzati all’inserimento ed alla verifica dei dati
immessi sono il Laboratorio Agenti Fisici del Dipartimento Igiene del Lavoro
dell’ISPESL e il Laboratorio Agenti Fisici della Az. USL 7 di Siena.

Valori Dichiarati dal produttore

La "Direttiva Macchine" 98/37/CE, recepita in Italia dal D.P.R. 24 luglio 1996 n.
459, prescrive al punto 1.5.9. "Rischi dovuti alle vibrazioni* che: "La macchina
deve essere progettata e costruita in modo tale che i rischi dovuti alle
vibrazioni trasmesse dalla macchina siano ridotti al livello minimo, tenuto
conto del progresso tecnico e della disponibilita di mezzi atti a ridurre le
vibrazioni, in particolare alla fonte".

Per le macchine portatili tenute o condotte a mano la Direttiva Macchine
impone che, tra le altre informazioni incluse nelle istruzioni per I’uso, sia
dichiarato "il valore medio quadratico ponderato in frequenza
dell’accelerazione cui sono esposte le membra superiori quando superi i 2.5
m/s2"*. Se I’accelerazione non supera i 2.5 m/s2 occorre segnalarlo.

Per quanto riguarda i macchinari mobili, la Direttiva prescrive al punto 3.6.3.
che le istruzioni per I’uso contengano, oltre alle indicazioni minime di cui al
punto 1.7.4, le seguenti indicazioni:

— il valore quadratico medio ponderato, in frequenza, dell’accelerazione cui
sono esposte le membra superiori quando superi 2,5,m/s?; se tale livello e
inferiore o pari a 2,5,m/s?, occorre indicarlo;

— il valore quadratico medio ponderato, in frequenza, dell’accelerazione cui
é esposto il corpo (piedi o parte seduta) quando superi 0,5 m/ s2; se tale
livello é inferiore o pari a 0,5m/s?, occorre indicarlo.

Generalmente i valori di emissione dichiarati dal produttore sono ottenuti
in condizioni di impiego standardizzate, conformemente a specifiche
procedure di misura definite per ciascun macchinario dagli standard 1SO-
CEN.

Tali standard prevedono I’effettuazione di misure in condizioni operative non
necessariamente corrispondenti a quelle di reale impiego di ciascun macchinario.
E legittimo pertanto porsi I’interrogativo se, e in che misura, essi siano
utilizzabili nella valutazione e prevenzione del rischio vibrazioni.

Sulla base degli studi finora svolti sulla attendibilita dei dati di emissione forniti
dal costruttore ai fini della prevenzione del rischio vibrazioni, & possibile fornire
le indicazioni di massima indicanti che, per quanto attiene all’uso di: Motosega a
catena, Soffiatori, Aspirapolveri, Atomizzatori, altre macchine a combustione
interna (tra cui i carrelli elevatori), per questa tipologia di macchina non é stata
rilevata alcuna differenza tra la misura di prova (effettuata prima della
commercializzazione) a quella effettuata durante I’utilizzo normale (misura post
commercializzazione).

Mentre, allo stato attuale delle conoscenze, numerose smerigliatrici ed utensili di
tipo rotativo per cui il produttore dichiara, ai sensi della Direttiva Macchine, un
livello di vibrazione inferiore a 2.5 m/s2 possono invece fornire in campo valori
superiori.

In tutti questi casi I’impiego della metodica semplificata basata sui dati forniti
dal costruttore puo portare ad una sottostima del rischio e pertanto & necessario
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procedere alla misurazione diretta nelle condizioni di normale utilizzo.

La valutazione del rischio

Le valutazioni devono essere periodicamente ripetute e, considerando il
progresso tecnico e la disponibilita di mezzi per il contenimento dell’agente
fisico, i rischi devono essere ridotti al pit basso livello possibile con I’obbiettivo
di contenere I’esposizione al di sotto del livello di soglia.

Vibrazioni trasmesse al corpo intero

Livello Valore limite | Interventi di protezione
(m/sec?)
Livello di soglia (threshold) 0,25 nessun intervento
Livello d’azione (action) 0,5 controllo sanitario, informazione e

formazione lavoratori, misure tecniche
ed operative.

Livello massimo (ceiling) 0,7 livello massimo da non superare, misure
tecniche ed operative

Livello di rischio rilevante 1,25 denuncia autorita sorveglianza
competente

Vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio

Livello Valore limite | Interventi di protezione
(m/sec?)
Livello di soglia (threshold) 1 nessun intervento
Livello d’azione (action) 2,5 controllo sanitario, informazione e

formazione lavoratori, misure tecniche
ed operative.

Livello massimo (ceiling) 5 livello massimo da non superare, misure
tecniche ed operative

Livello di rischio rilevante 20 denuncia autorita sorveglianza
competente

Esecuzione delle misure di vibrazioni

Per la misura delle vibrazioni ai fini igienistici, € necessario rilevare per terzo di
ottava le accelerazioni presenti nell’intervallo di frequenze tra 6,3 e 1250 Hz.
Per quanto riguarda il corpo intero, le vibrazioni vengono trasmesse attraverso i
seguenti punti di contatto: pavimento-piedi, sedile-schiena, sedile-bacino.
L’esecuzione della misura di vibrazioni puo essere effettuata con un
accelerometro triassiale rigidamente assicurato alla superficie vibrante, ad
esempio con cinghie al sedile di guida o appoggiato con un peso al pavimento.

Per una misura corretta delle vibrazioni trasmesse agli arti superiori da un
attrezzo, il trasduttore dovrebbe essere posto tra la mano ed il manico dello
strumento vibrante ed essere rigidamente assicurato a questo.

Questo, pero, puo disturbare la presa ed alterare la misura; una soluzione pratica
per poter effettuare correttamente le misure € quella di montare un adattatore che
puo essere tenuto tra la mano ed il manico.

Per la misura triassiale & necessario collegare tre accelerometri in modo da
misurare simultaneamente e consecutivamente le vibrazioni dei tre assi.
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Il segnale proveniente dagli accelerometri viene fatto passare da un
preamplificatore e di seguito ponderato attraverso il filtro della ponderazione in
frequenza.

La ponderazione in frequenza prevede due filtri per il corpo intero, direzione
longitudinale Z e trasversale X e Y, un unico filtro € previsto per le vibrazioni
mano-braccio (dir. X, Y, Z).

Con un analizzatore in frequenza e possibile rilevare anche le caratteristiche
spettrali delle vibrazioni e puo registrare il dato privo di attenuazioni dei filtri di
ponderazione.

Il segnale viene infine elaborato per fornire i parametri:
RMS (valore quadratico medio) e valore di picco;
il livello di accelerazione equivalente;
il valore di picco massimo.

L’uscita puo essere analogica o digitale, questa puo essere meglio elaborata per
le successive analisi.

L’uscita AC capta il segnale prima delle ponderazioni e puo essere registrato su
nastro per ulteriori analisi.

Cosa fare a seguito della valutazione

L articolo 203 del D.Lgs. 81/08 "Misure di prevenzione e protezione"vieta al
comma 1 il superamento dei valori limite di esposizione”, pari rispettivamente
a: per il mano braccio: A(8) =5 m/s?; per il corpo intero A(8) = 1,0 m/s.

Lo stesso articolo, al comma 2, prescrive al datore di lavoro I’adozione, in caso
di superamento dei valori limite, di "misure immediate per riportare
I’esposizione al di sotto di tale valore" .

Quindi puo essere utile al RLS, qualora in sede di valutazione si sia riscontrato
il superamento dei valori limite, consultare la Banca Dati Vibrazioni al fine di
conoscere la disponibilita di mercato per tecnologie a minor rischio vibrazioni,
eventualmente contestando diverse dichiarazioni fatte dal datore di lavoro a
fronte della valutazione del rischio di esposizione a vibrazioni.

I1 D.Lgs. 81/08 articolo 203 prescrive che, qualora siano superati i livelli di
azione (mano braccio: A(8) = 2,5 m/s%; corpo intero: 0,5 m/s?) il datore di
lavoro elabori ed applichi un piano di lavoro volto a ridurre al minimo
I’esposizione a vibrazioni, considerando in particolare:

a) altri metodi di lavoro che richiedano una minore esposizione a vibrazioni
meccaniche;

b) scelta di attrezzature adeguate concepite nel rispetto dei principi
ergonomici e che producano, tenuto conto del lavoro da svolgere, il minor livello
possibile di vibrazioni;

¢) fornitura di attrezzature accessorie per ridurre i rischi di lesioni provocate
da vibrazioni, per esempio sedili che attenuino efficacemente le vibrazioni
trasmesse al corpo intero 0 maniglie che riducano la vibrazione trasmessa al
sistema mano-braccio;

d) adeguati programmi di manutenzione delle attrezzature di lavoro, del
luogo di lavoro e dei sistemi sul luogo di lavoro;
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e) la progettazione e I’assetto dei luoghi e dei posti di lavoro;

f) adeguata informazione e formazione per insegnare ai lavoratori ad
utilizzare correttamente e in modo sicuro le attrezzature di lavoro,
riducendo al minimo I’esposizione a vibrazioni meccaniche;

g) la limitazione della durata e dell’intensita dell’esposizione;

h) orari di lavoro adeguati con appropriati periodi di riposo;

i) la fornitura ai lavoratori esposti di indumenti di protezione dal freddo e
dall’umidita.

Se si considera che, sia nel caso dell’esposizione del sistema mano-braccio che
nel caso dell’esposizione a vibrazioni del corpo intero, non esistono DPI anti-
vibrazioni in grado di proteggere i lavoratori adeguatamente e riportare i
livelli di esposizione al di sotto dei valori limite fissati dal Decreto, in molti
casi la riduzione del rischio alla fonte & I’'unica misura da adottare al fine di
riportare I’esposizione a valori inferiori ai limiti prescritti.

Mentre, tra i dispositivi accessori citati al punto c) rientrano a pieno titolo i
guanti certificati ""anti-vibrazioni™ ai sensi della norma EN 1SO 10819 (1996).
| guanti anti-vibrazioni, pur non presentando generalmente livelli di protezione
elevati, come riportato di seguito in Tabella a seguire, sono comunque utili ai
fini di evitare I’effetto di amplificazione della vibrazione trasmessa alla mano,
generalmente riscontrabile per i normali guanti da lavoro, e di attenuare
ulteriormente i livelli di vibrazione prodotti dagli utensili impiegati. Va inoltre
considerato che un altro scopo importante dei guanti & quello di tenere le mani
calde ed asciutte, il che puo contribuire a limitare alcuni effetti nocivi indotti
dalle vibrazioni.

Tabella indicante i livelli di protezione minimi ottenibili dai guanti anti-
vibrazione stimati per alcune tipologie di utensili.

Attenuazione attesa delle

Tipologia di utensile vibrazioni (%)

Utensili di tipo percussorio < 10%
Scalpellatori e Scrostatori, Rivettatori < 10%
Martelli Perforatori < 10%
Martelli Demolitori e Picconatori < 10%
Trapani a percussione < 10%
Awvitatori ad impulso <10%
Martelli Sabbiatori <10%
Cesoie e Roditrici per metalli < 10%
Martelli piccoli scrostatori < 10%
Utensili di tipo rotativo 0
Levigatrici orbitali e roto-orbitali 40% - 60%
Seghe circolari e seghetti alternativi 10% - 20%
Smerigliatrici angolari e assiali 40% - 60%
Motoseghe 10% - 20%
Decespugliatori 10% - 20%
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Scheda R F3

I campi elettromagnetici (da 0 Hz a 300 GHz).

Definizione e
caratteristich
e

Le onde elettromagnetiche (EM) sono costituite da due grandezze elettriche: il
campo elettrico ed il campo magnetico. Esse variano periodicamente nel tempo con
un andamento sinusoidale (rappresentato graficamente come un’onda), il numero
di oscillazioni, tra cresta e cresta della sinusoide, nel tempo di un secondo indica la
frequenza.

La frequenza e espressa in Hertz (Hz) e nei suoi multipli (KHz = 1.000, MHZ =
1.000.000 e GHz = 1.000.000.000 di Hz/sec). Piu sono le oscillazioni nello stesso
lasso temporale (1 secondo), maggiore € la frequenza e minore € la lunghezza
d’onda.

L’insieme di tutte le frequenze possibili € denominato spettro elettromagnetico. Esso
e diviso in due macro aree, la cui delimitazione é data dalla frequenza dei raggi UV
(circa pari al milione di Ghz 0 10™ Hz): quella delle radiazioni non ionizzanti
(dette NIR, Non lonizing Radiations) e quella delle radiazioni ionizzanti (dette IR,
lonizing Radiations).
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Le NIR sono collocate tra le frequenze piu basse e trasportano un quantitativo
d’energia non sufficiente a produrre la rottura dei legami chimici, tra esse troviamo
le frequenze elettriche (50 Hz), le onde radio (100 KHz — 300 MHz), le microonde
(300 MHz - 300 GHz), le radiazioni infrarosse, ecc.

Le IR, collocate alle frequenze piu alte degli UV, trasportano energia sufficiente ad

132




estrarre un elettrone dall’orbita piu esterna dell’atomo e quindi inducono la
ionizzazione (questa modificazione della struttura molecolare pud danneggiare i
tessuti biologici), tra esse troviamo la radiazione ultravioletta, i raggi x ed i raggi y
(gamma).

Onde della stessa frequenza possono differire per Intensita.

L’intensita dell’onda e determinata dall’ampiezza del campo elettrico (misurato in
Volt/metro, V/m) e di quello magnetico (misurato in Ampere/metro, A/m) tra loro
rappresentati graficamente in modo perpendicolare.

La combinazione delle due misure puo essere espressa nella Densita di potenza
(misurata in Watt/metro quadrato, W/m?).

Lo studio dei possibili effetti dei Campi EM sui sistemi biologici (i cui effetti sono
indicati nel termine “Interazione Bioelettromagnetica™) é iniziato da circa mezzo
secolo. Le indagini sono state opportunamente differenziate in base alle frequenze di
riferimento perché, a frequenze diverse, corrispondono differenti meccanismi
biofisici di interazione con la materia biologica.

Nello studio dell’interazione bioelettromagnetica si é ritenuto classificare gli effetti
dell’esposizione a campi EM in effetti termici e non termici (trasformazione o meno
dell’energia in calore all’interno del corpo umano).

La medicina ha individuato il lasso, un’escursione termica (range o delta = A), in cui
gli incrementi di temperatura possono risultare sufficienti ad indurre una qualsiasi
alterazione patologica.

Questi dati sono espressi nella tabella seguente, in riferimento ad alcuni degli organi
del corpo interessati e alle diversita soggettive (espresse dal range compreso tra la
prima e la seconda cifra):

Danni da escursione termica (A) al corpo umano
Organo Danno potenziale A termico
Cervello danneggiamento neuroni | >4.5°C
Occhio opacizzazione cristallino >3+5°C
Pelle danneggiamento termico | > 10+ 20 °C
Corpo intero effetti fisiologici vari >1+2°C

La medicina mondiale e i vari comitati scientifici internazionali, sono concordi nel
ritenere che, ““per non avere alcun effetto fisiopatologico é sufficiente che
I’innalzamento di temperatura (4 termico) non superi il livello di soglia di 1°C in
alcuna parte del corpo umano”.

Considerata la complessita dei fenomeni in gioco, la dosimetria, che in questo caso e
la disciplina medica che si occupa di quantificare I’energia assorbita dal corpo
umano, ha identificato un parametro apposito: il SAR (Specific Absorbtion Rate),
che rappresenta la potenza assorbita per unita di massa ed € espresso in
Watt/chilogrammo (W/Kg).

Alcuni comitati scientifici indipendenti (ICNIRP e CENELEC in Europa e ANSI
negli USA) hanno formulato linee guida e criteri di sicurezza da rispettare per
I’imitare

I’esposizione della popolazione ai Campi EM ed hanno individuato in:

= SAR 0,08 W/Kg la media dell’esposizione sull’intero corpo;
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= SAR 2 W/Kg il valore di picco misurato su di una media temporale di 6 minuti
d’esposizione.

Per gli effetti sul corpo umano, esistono risultati conosciuti per le esposizioni acute
ma non vi sono prove scientifiche per gli effetti a lungo termine.

In caso di esposizioni acute, le iterazioni (con il termine s’intende la perturbazione
dell’equilibrio del corpo umano in presenza di un campo EM) dipendono, secondo la
loro tipologia, dalla frequenza, mentre gli effetti biologici sono tanto piu consistenti
quanta piu energia in quanto piu tempo va ad interessare i tessuti.

La normativa italiana riguarda:

— elettrodotti (50 Hz), limiti di esposizione per la protezione della popolazione —
DPCM 23 aprile 1992 e DPCM 28 settembre 1995;

— radiofrequenze e microonde, limiti di esposizione per la protezione della
popolazione — DM Ambiente n° 381 del 10 settembre 1998;

— prevenzione del rischio onde EM, limiti di esposizione dei lavoratori — oltre che
D.Lgs. 81/08 anche norme tecniche CEI ENV 50166-1 n.111-2 e 50166-2 n.111-
3;

— sorveglianza sanitaria dei lavoratori e aggiornamento tabelle malattie
professionali — DPR n°303/56 artt. 22, 33, 34, 35 — DPR n° 336 del 13 aprile
1994,

— varie leggi regionali.

Il D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 al Titolo VIII “Agenti Fisici”” - Capo IV
“Protezione dei lavoratori dai rischi di esposizione a campi elettromagnetici”
composto da 7 articoli (da n. 206 al n. 212), si occupa del rischio esposizione a
CEM (Campi Elettromagnetici).

Articolo 206 - Campo di applicazione
Comma 1: “Il presente capo determina i requisiti minimi per la protezione dei
lavoratori contro i rischi per la salute e la sicurezza derivanti dall’esposizione ai
campi elettromagnetici (da 0 Hz a 300 GHz), come definiti dall’articolo 207, durante
il lavoro; le disposizioni riguardano la protezione dai rischi per la salute e la
sicurezza dei lavoratori dovuti agli effetti nocivi a breve termine conosciuti nel
corpo umano derivanti dalla circolazione di correnti indotte e
dall’assorbimento di energia, e da correnti di contatto”.
Nota: Il campo di frequenza citato e quello che va dalle frequenze elettriche
(50 Hz) fino alle microonde (300 MHz - 300 GHz), passando dalle onde radio
(100 KHz - 300 MHz).

Articolo 207 - Definizioni

Comma 1. Agli effetti delle disposizioni del presente capo si intendono per:

a) campi elettromagnetici: campi magnetici statici e campi elettrici, magnetici ed
elettromagnetici variabili nel tempo di frequenza inferiore o pari a 300 GHz;

b) valori limite di esposizione: limiti all’esposizione a campi elettromagnetici che
sono basati direttamente sugli effetti sulla salute accertati e su considerazioni
biologiche. Il rispetto di questi limiti garantisce che i lavoratori esposti ai campi
elettromagnetici sono protetti contro tutti gli effetti nocivi a breve termine, per la
salute, conosciulti;

c) valori di azione: I’entita dei parametri direttamente misurabili, espressi in
termini di intensita di campo elettrico (E), intensita di campo magnetico (H),
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induzione magnetica (B), corrente indotta attraverso gli arti (IL), e densita di potenza

(S), che determina I’obbligo di adottare una o piu delle misure specificate nel
presente capo. Il rispetto di questi valori assicura il rispetto dei pertinenti valori
limite di esposizione.

Articolo 208 - Valori limite di esposizione e valori d’azione

Comma 1. | valori limite di esposizione sono riportati nell’ Allegato XXXVI, lettera

A, tabella 1.

Comma 2. | valori di azione sono riportati nell’ Allegato XXXVI, lettera B, tabella 2.

Allegato XXXVI TABELLA 1 - Valori limite di esposizione (articolo 208,

comma 1). Tutte le condizioni devono essere rispettate.

Intervallo di Densita di SAR mediato SAR SAR Densita di
frequenza corrente per sul corpo localizzato localizzato potenza
capo e tronco intero (capo e (arti) (W/im?)
J (mA/m?) (rms) (W/kg) tronco) (Wikg)
(Wikg)

Finoa1l 40 / / / /

Hz
1-4Hz 40/f / / / /
4 -1000 10 / / / /

Hz
1000 Hz /100 / / / /

- 100

kHz
100 kHz /100 0.4 10 20 /
— 10 Mhz
10 MHz — / 0,4 10 20 /
10 GHz
10 - 300 / / / / 50

GHz

Note:

1. f e la frequenza in Hertz.

2. | valori limite di esposizione per la densita di corrente si prefiggono di proteggere dagli effetti acuti, risultanti
dall’esposizione, sui tessuti del sistema nervoso centrale nella testa e nel torace. | valori limite di esposizione
nell'intervallo di frequenza compreso fra 1 Hz e 10 MHz sono basati sugli effetti nocivi accertati sul sistema
nervoso centrale. Tali effetti acuti sono essenzialmente istantanei e non v’é alcuna giustificazione scientifica per
modificare i valori limite di esposizione nel caso di esposizioni di breve durata. Tuttavia, poiché i valori limite di
esposizione si riferiscono agli effetti nocivi sul sistema nervoso centrale, essi possono permettere densita di
corrente piu elevate in tessuti corporei diversi dal sistema nervoso centrale a parita di condizioni di esposizione.

3. Data la non omogeneita elettrica del corpo, le densita di corrente dovrebbero essere calcolate come medie
su una sezione di 1 cm2 perpendicolare alla direzione della corrente.

4. Per le frequenze fino a 100 kHz, i valori di picco della densita di corrente possono essere ottenuti
moltiplicando il valore efficace rms per (2)1/2.

5. Per le frequenze fino a 100 kHz e per i campi magnetici pulsati, la massima densita di corrente associata agli
impulsi pud essere calcolata in base ai tempi di salita/discesa e al tasso massimo di variazione dell’induzione
magnetica. La densita di corrente indotta puo essere confrontata con il corrispondente valore limite di
esposizione. Per gli impulsi di durata tp la frequenza equivalente per I'applicazione dei limiti di esposizione va
calcolata come f = 1/(2tp).

6. Tutti i valori di SAR devono essere ottenuti come media su un qualsiasi periodo di 6 minuti.

7. La massa adottata per mediare il SAR localizzato € pari a ogni 10 g di tessuto contiguo. Il SAR massimo
ottenuto in tal modo costituisce il valore impiegato per la stima dell’esposizione. Si intende che i suddetti 10 g
di tessuto devono essere una massa di tessuto contiguo con proprieta elettriche quasi omogenee. Nello
specificare una massa contigua di tessuto, si riconosce che tale concetto puo essere utilizzato nella dosimetria
numerica ma che puo presentare difficolta per le misurazioni fisiche dirette. Puo essere utilizzata una geometria
semplice quale una massa cubica di tessuto, purché le grandezze dosimetriche calcolate assumano valori
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conservativi rispetto alle linee guida in materia di esposizione.

8. Per esposizioni pulsate nella gamma di frequenza compresa fra 0,3 e 10 GHz e per esposizioni localizzate del
capo, allo scopo di limitare ed evitare effetti uditivi causati da espansione termoelastica, si raccomanda un
ulteriore valore limite di esposizione. Tale limite & rappresentato dall’assorbimento specifico (SA) che non
dovrebbe superare 10 mJ/kg calcolato come media su 10 g di tessuto.

9. Le densita di potenza sono ottenute come media su una qualsiasi superficie esposta di 20 cm2 e su un
qualsiasi periodo di 68/f1,05 minuti (f in GHz) per compensare la graduale diminuzione della profondita di
penetrazione con I'aumento della frequenza. Le massime densita di potenza nello spazio, mediate su una
superficie di 1 cm2, non dovrebbero superare 20 volte il valore di 50 W/m?2.

10. Per quanto riguarda i campi elettromagnetici pulsati o transitori o in generale per quanto riguarda
I'esposizione simultanea a campi di frequenza diversa, & necessario adottare metodi appropriati di valutazione,
misurazione e/o calcolo in grado di analizzare le caratteristiche delle forme d’onda e la natura delle interazioni
biologiche, tenendo conto delle norme armonizzate europee elaborate dal CENELEC.

Allegato XXXVI TABELLA 2 - Valori di azione (articolo 208, comma 2)

[valori efficaci (rms) imperturbati
Intervallo Intensita Intensita di Induzione Densita di Corrente Corr.
di di campo magnetica potenza di di indotta
frequenza campo magnetico onda contatto attraverso
elettrico H (A/m) B (WT) piana Ic (MA) gli arti
E Seq I (mA)
(Vim) (W/m?)
0-1Hz / 1,63 x 10° 2x10° / 1,0 /
1-8Hz 20000 1,63 x 2x10° / 1,0 /
10%/ I
8-25 20000 2 x 10%f 2,5 x 10* / 1,0 /
Hz It
0,025 — 500/f 20/f 25/f / 1,0 /
0,82
kHz
0,82 — 610 24,4 30,7 / 1,0 /
2,5 kHz
25-65 610 24,4 30,7 / 0,4f /
kHz
65— 100 610 1600/f 2000/f / 0,4f /
kHz
01-1 610 1,6/f 2/f / 40 /
MHz
1-10 610/f 1,6/f 2/f / 40 /
MHz
10 - 110 61 0,16 0,2 10 40 100
MHz
110 — 61 0,16 0,2 10 / /
400
MHz
400 — 32 0,008f*2 0,012 /40 / /
2000
MHz
2 -300 137 0,36 0,45 50 / /
GHz
Note :

1. f e la frequenza espressa nelle unita indicate nella colonna relativa all’intervallo di frequenza.

2. Per le frequenze comprese fra 100 kHz e 10 GHz, Seq , E2, H2, B2 e IL devono essere calcolati
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come medie su un qualsiasi periodo di 6 minuti.
3. Per le frequenze che superano 10 GHz, Seq, E2, H2 e B2 devono essere calcolati come medie su
un qualsiasi periodo di 68/f1,05 minuti (f in GHz).

4. Per le frequenze fino a 100 kHz, i valori di azione di picco per le intensita di campo possono
essere ottenuti moltiplicando il valore efficace rms per (2)1/2. Per gli impulsi di durata tp la
frequenza equivalente da applicare per i valori di azione va calcolata come f = 1/(2tp).

Per le frequenze comprese tra 100 kHz e 10 MHz, i valori di azione di picco per le intensita di
campo sono calcolati moltiplicando i pertinenti valori efficaci (rms) per 10a, dove a = (0,665 log
(f/10) + 0,176), f in Hz.

Per le frequenze comprese tra 10 MHz e 300 GHz, i valori di azione di picco sono calcolati
moltiplicando i valori efficaci (rms) corrispondenti per 32 nel caso delle intensita di campo e per
1000 nel caso della densita di potenza di onda piana equivalente.

5. Per quanto riguarda i campi elettromagnetici pulsati o transitori o in generale I'esposizione
simultanea a campi di frequenza diversa, & necessario adottare metodi appropriati di valutazione,
misurazione e/o calcolo in grado di analizzare le caratteristiche delle forme d’onda e la natura delle
interazioni biologiche, tenendo conto delle norme armonizzate europee elaborate dal CENELEC.

6. Per i valori di picco di campi elettromagnetici pulsati modulati si propone inoltre che, per le
frequenze portanti che superano 10 MHz, Seq valutato come media sulla durata dell'impulso non
superi di 1000 volte i valori di azione per Seq, o che l'intensita di campo non superi di 32 volte i
valori di azione dell’intensita di campo alla frequenza portante.

Articolo 209 - Identificazione dell’esposizione e valutazione dei rischi

- Comma 1. Nell’ambito della valutazione dei rischi di cui all’articolo 181, il datore
di lavoro valuta e, quando necessario, misura o calcola i livelli dei campi
elettromagnetici ai quali sono esposti i lavoratori. La valutazione, la
misurazione e il calcolo devono essere effettuati in conformita alle norme
europee standardizzate del Comitato Europeo di Normalizzazione
Elettrotecnica (CENELEC). Finché le citate norme non avranno contemplato
tutte le pertinenti situazioni per quanto riguarda la valutazione, misurazione e
calcolo dell’esposizione dei lavoratori ai campi elettromagnetici, il datore di lavoro
adotta le specifiche buone prassi individuate od emanate dalla Commissione
consultiva permanente per la prevenzione degli infortuni e per I’igiene del lavoro,
0, in alternativa, quelle del Comitato Elettrotecnico italiano (CEI), tenendo conto,
se necessario, dei livelli di emissione indicati dai fabbricanti delle attrezzature.

- Comma 2. A seguito della valutazione dei livelli dei campi elettromagnetici
effettuata in conformita al comma 1, qualora risulti che siano superati i valori di
azione di cui all’articolo 208, il datore di lavoro valuta e, quando necessario,
calcola se i valori limite di esposizione sono stati superati.

- Comma 4. Nell’ambito della valutazione del rischio di cui all’articolo 181, il
datore di lavoro presta particolare attenzione ai seguenti elementi: ...

- Comma 5. 1l datore di lavoro nel documento di valutazione del rischio di cui
all’articolo 28, precisa le misure adottate, previste dall’articolo 210.

Articolo 210 - Misure di prevenzione e protezione

- Comma 1. A seguito della valutazione dei rischi, qualora risulti che i valori di
azione di cui all’articolo 208 sono superati, il datore di lavoro ... elabora ed applica
un programma d’azione che comprenda misure tecniche e organizzative intese
a prevenire esposizioni superiori ai valori limite di esposizione, tenendo conto in
particolare:

a) di altri metodi di lavoro ...

b) della scelta di attrezzature che emettano campi elettromagnetici di intensita
inferiore ...
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c) delle misure tecniche per ridurre I’emissione dei campi elettromagnetici ...
d) degli appropriati programmi di manutenzione delle attrezzature di lavoro,
dei luoghi e delle postazioni di lavoro;

e) della progettazione e della struttura dei luoghi e delle postazioni di lavoro;
f) della limitazione della durata e dell’intensita dell’esposizione;

g) della disponibilita di adeguati dispositivi di protezione individuale.

- Comma 2. I luoghi di lavoro dove i lavoratori possono essere esposti a campi
elettromagnetici che superano i valori di azione devono essere indicati con
un’apposita segnaletica ...

- Comma 3. In nessun caso i lavoratori devono essere esposti a valori superiori
ai valori limite di esposizione ...

- Comma 4. A norma dell’articolo 209, comma 4, lettera c), il datore di lavoro
adatta le misure di cui al presente articolo alle esigenze dei lavoratori esposti
particolarmente sensibili al rischio.

Articolo 211 - Sorveglianza sanitaria

- Comma 1. La sorveglianza sanitaria viene effettuata periodicamente, di norma
una volta I’anno o con periodicita inferiore decisa dal medico competente con
particolare riguardo ai lavoratori particolarmente sensibili al rischio ...

- Comma 2. Fermo restando il rispetto di quanto stabilito dall’articolo 182, sono
tempestivamente sottoposti a controllo medico i lavoratori per i quali é stata
rilevata un’esposizione superiore ai valori di azione di cui all’articolo 208,
comma? ...

In pratica, non esistono ancora metodologie di riferimento mirate a monitorare le
emissioni elettromagnetiche in ambiente lavorativo pero, considerando la
complessita dell’ambiente industriale, & opportuno poter contare su di un piano di
misurazione diretta in quei luoghi di lavoro preventivamente individuati “a
rischio potenziale™.

Difatti, analizzando la mappa impiantistica & abbastanza facile individuare, gia da
una prima indagine a tavolino, quelle posizioni di lavoro che si trovano in prossimita
di fonti EM quali linee elettriche, antenne radio e trasformatori.

A questa fase dovra seguire quella del coinvolgimento diretto dei lavoratori, in

modo da misurare anche quelle situazioni non visibili all’analisi generale e
potenzialmente soggette ad emissioni.

Nel piano d’indagine che ne deriva, va considerata anche la necessita di poter
effettuare misurazioni (sempre nella posizione occupata dal lavoratore) anche nei
luoghi che possono presentare sommatorie di micro inquinanti EM quali uffici, sale
quadri e di controllo, cabine di manovra.

Per fare un esempio, sugli impianti dei comparti metalmeccanico e chimico notiamo
una notevole presenza di sale quadri (o controllo), dove gli operatori stazionano
comunemente per ben oltre 4 ore giornaliere. Queste costruzioni contengono una
notevole quantita di materiale elettrico che, preso singolarmente, pud emettere
quantita trascurabili EM ma, nella globalita, puo generare una condizione ambientale
molto diversa e sensibile.

Normalmente questi luoghi, spesso “bunkerizzati” per essere isolati dall’emergenza
esterna e quindi non dispersori delle fonti EM interne, possono contenere: computer,
monitor, schermi televisivi, telecamere, terminali, stampanti e unita, blocchi e
armadi di memoria; quadro sinottico attivo con tutte le segnalazioni e la pulsanteria
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d’emergenza; telefoni e ricetrasmittenti varie, base ricetrasmittente, caricabatterie,
fax, modem e fotocopiatrice; parco batterie del gruppo di continuita, trasformatori di
tensione; cavi di tutti i generi normalmente collocati sotto il piano di calpestio,
impianto elettrico di servizio potenziato, impianto d’illuminazione sempre attivo,
luci e linee elettriche d’emergenza; impianto di condizionamento, automatismi vari,
ecc.

Anche gli uffici moderni contengono parecchi apparecchi elettrici e quindi si profila
una nuova particolare attivita del RLS, quella di riuscire, attraverso il
coinvolgimento dei lavoratori e degli altri soggetti preposti alla prevenzione, a:

o effettuare questo tipo di monitoraggio nel modo migliore possibile e nello stesso
luogo ove staziona il lavoratore;

e individuare i punti che abbisognano d’intervento immediato per schermare
I’emissione o per allontanare la fonte e/o adottare, con il supporto della RSU,
soluzioni provvisorie o definitive di tipo organizzativo;

¢ tenere sotto controllo I’andamento nel tempo dei dati emersi dalle misurazioni.

Esempio di procedura per esposizione professionale a CEM

Fonte: Azienda Sanitaria di Firenze - Dipartimento di Prevenzione - Zona Firenze 1 -
Prevenzione Igiene e Sicurezza nei Luoghi di Lavoro “G.Pieraccini”.

“Norme di sicurezza per i lavoratori addetti alla manutenzione ed
all’installazione di impianti per telecomunicazioni o che operino in prossimita
di detti impianti” - Prevenzione del rischio da esposizione a campi
elettromagnetici

1. L’accesso agli impianti deve essere permesso solo a personale autorizzato dai
responsabili della sicurezza dell’installazione previa adeguata formazione sulle
norme di sicurezza da adottare. Tali misure di tutela sono da attuarsi da parte del
responsabile dell’installazione anche nei confronti di lavoratori terzi che
accedano all’impianto, ovvero di persone del pubblico. Ai fini della
regolamentazione dell’accesso dovranno essere predisposte barriere fisiche in
prossimita degli impianti.

2. Evitare I’esposizione diretta del corpo dei lavoratori — globale o parziale — al
campo primario di radiazione elettromagnetica emessa dai ripetitori.

A tal fine effettuare ove possibile gli interventi sugli impianti a ripetitori spenti.

Qualora cio non sia possibile dovranno essere adottate modalita operative idonee

a

a) garantire il rispetto dei valori limite di esposizione a campi elettromagnetici
per i lavoratori dettati dall’ICNIRP (tabella 1);

b) prevenire I’esposizione diretta del corpo — ed in particolare degli occhi e
delle gonadi — alle onde primarie irradiate dai ripetitori.

3. Nelle condizioni operative ove sussiste il rischio di superamento dei valori limite
per i lavoratori esposti (tabella 1), questi dovranno essere dotati di monitor
portatile atto a segnalare tempestivamente il superamento dei valori limite di
campo elettrico e magnetico; a tutti gli altri lavoratori dovra essere precluso
I’accesso, tramite barriere fisiche e cartelloni, alle zone in cui I’esposizione puo
superare i limiti previsti per la popolazione (tabella 2). Qualora le condizioni
operative non consentano la riduzione dell’esposizione dei lavoratori al di sotto
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dei valori limite, i lavoratori dovranno adoperare obbligatoriamente indumenti di

protezione RF.

A fini puramente esemplificativi di quanto sopra esposto ed assumendo un

atteggiamento cautelativo che non tiene conto della effettiva frequenza di

emissione delle antenne, si puo considerare:

a) come limite massimo di esposizione per i lavoratori il valore di 61 V/m;

b) come limite massimo da non superare per esposizione di lavoratori non
esposti, assimilabili alla popolazione, il valore di 20 V/m;

c) che il rischio di superamento di tale limite di 20 V/m sussista in quelle
postazioni collocate a distanza inferiore a 5 metri e sullo stesso piano rispetto
all’antenna emittente;

d) di assumere, per esposizioni non funzionali alla mansione svolta e prolungate
per almeno 4 ore giornaliere, il valore limite di 6 \V/m.

4. L’accesso agli impianti di radio-telecomunicazioni deve essere vietato ai soggetti
portatori di pace-maker cardiaci o dispositivi elettronici impiantati.

L’accesso ai tralicci nelle immediate vicinanze dei ripetitori (distanze inferiori ad

1 metro) deve essere interdetto ai seguenti soggetti:

a) portatori di pace maker cardiaci o dispositivi elettronici impiantati;

b) portatori di schegge metalliche o protesi metalliche;

c) donne in gravidanza,;

d) donne portatrici di spirali intrauterine (1.U.D.)

E necessaria I’affissione di segnaletica di sicurezza conforme, che segnali in
prossimita dell’installazione I’emissione di campi elettromagnetici a
radiofrequenze ed il divieto di cui al punto 4.

Tabella 1. Livelli di riferimento per I’esposizione lavorativa a campi elettrici e
magnetici variabili nel tempo - (Valori efficaci dei campi non perturbati)

Intensita del | Intensita del campo Induzione Densita di potenza
Intervallo di campo elettrico | magnetico magnetica dell’onda piana
frequenza (VIm) (A/m) (microT) equivalente
(WIm?)
0.065-1 MHz 610 1.6/f 2.0/f -
1-10 MHz 610/f 1.6/f 2.0/f -
10-400 MHz 61 0.16 0.2 10
400-2000 MHz 3f” 0.008 f* 0.01f * f/40
2-300 GHz 137 0.36 0.45 50

Tabella 2. Limiti di esposizione per la popolazione ai campi elettromagnetici

Valore efficace di intensita | Valore efficace di Densita di potenza dell’onda
Intervallo di di campo elettrico intensita di campo piana equivalente
frequenza (MHz) (V/m) magnetico (W/m?)
(A/m)
0,1-3 60 0,2 -
>3 - 3000 20 0,05 1
> 3000 — 300000 40 0,1 4
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Scheda RF4

Radiazioni ionizzanti

Definizione

Generalita sull’atomo e radiazioni ionizzanti

Con il termine atomo si indica la piu piccola quantita di materia che conserva le
caratteristiche fisiche di un elemento.

La materia é costituita dalla combinazione di un certo numero di elementi
raggruppati e classificati, con il loro simbolo chimico, nel sistema periodico degli
elementi.

L atomo € costituito da un nucleo e particelle piu piccole, gli elettroni, di carica
elettrica negativa che gli ruotano intorno in orbite ben definite.

Un elettrone, ricevendo energia, pud passare da orbite interne ad orbite esterne,
oppure uscire dall’atomo. Nel primo caso I’atomo risulta eccitato, nel secondo
ionizzato.

A sua volta il nucleo é costituito da protoni aventi carica elettrica positiva e
neutroni, elettricamente neutri. Ogni atomo ha lo stesso numero di protoni e di
elettroni e risulta elettricamente neutro. Protoni e neutroni hanno una massa
all’incirca 1835 volte maggiore degli elettroni. Il numero di protoni determina
I’elemento cui I’atomo appartiene: un atomo di idrogeno ha un solo protone, un
atomo di ossigeno ne ha 8, un atomo di uranio ne ha 92.

Radiazione - questo termine ¢ abitualmente usato per descrivere fenomeni fisici
apparentemente molto diversi ma puo essere comunemente descritto come:
trasporto di energia nello spazio. Questa energia & ceduta quando la radiazione &
assorbita nella materia e cio crea un aumento della temperatura in prossimita del
punto in cui € avvenuto I’assorbimento.

lonizzazione - con questo termine si indica il processo per il quale un atomo o
una molecola, possono perdere o0 acquistare elettroni, dando luogo a particelle
che prendono il nome di ioni che si pongono in movimento quando sottoposti
all’azione di un campo elettrico.

Uno ione é elettricamente carico e la sua carica & determinata dal numero di
elettroni perduti o acquistati nel processo di ionizzazione.

Isotopi

A tutt’oggi sono noti piu di 100 elementi, ognuno dei quali caratterizzato dal suo
numero atomico “Z” (numero di protoni del nucleo o di elettroni che circondano il
nucleo).

Gli atomi di uno stesso elemento, pur avendo lo stesso numero di protoni, possono
avere diverso numero di neutroni, dando origine ai diversi "isotopi".

Gli isotopi sono identificati dal numero totale di particelle presenti nel nucleo. Ad
esempio, I’uranio (simbolo U) ha comunqgue 92 protoni, quindi i suoi vari isotopi:
U-238, U-235, U-233, essendo identificati da un numero che riporta il totale delle
particelle del nucleo, hanno un numero di neutroni che e dato dalla differenza -
I’uranio-238 ha 92 protoni e (238-92) = 146 neutroni -.

Tra gli isotopi alcuni sono instabili, vale a dire che possiedono un eccesso di
energia che viene liberata sotto forma di particelle e/o di radiazioni
elettromagnetiche con un processo di decadimento o di disintegrazione che prende
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il nome di radioattivita.

L’ elemento piu semplice esistente in natura, I’idrogeno (H-1) ha due isotopi, il
deuterio (H-2) e il tritio (H-3); quest’ultimo ¢ radioattivo ed emette particelle 3
(beta) negative.

La radioattivita naturale fu osservata per la prima volta nel 1896 da Henri
Becquerel quando, studiando il fenomeno della fluorescenza di alcuni sali di
uranio, si accorse casualmente che i suoi campioni emettevano una radiazione
penetrante simile a quella descritta un anno prima da Roengten nei suoi lavori sulle
scariche dei gas.

L’impiego di campi magnetici ha permesso di stabilire che esistono tre distinti tipi
di radiazioni naturali indicate come radiazioni a (alfa), p (beta) e y (gamma).

Va rilevato che le radiazioni a, B e y, sono emesse dal nucleo degli atomi (isotopi)
radioattivi ed i fenomeni di decadimento sono legati alle proprieta nucleari delle
singole specie di nuclei instabili, indicate con il termine: nuclidi radioattivi, o
radioisotopi, o radionuclidi.

Particelle alfa (o)

Hanno carica positiva e sono costituite da atomi di elio; se sono provenienti da
atomi radioattivi naturali presentano energie cinetiche considerevoli, in quanto sono
emesse con velocita dell’ordine di 1/20 di quelle della luce.

Purché I’energia ceduta all’elettrone sia maggiore dell’energia di legame
(potenziale di ionizzazione), si verifica la formazione di una coppia di ioni; di
conseguenza una particella a € in grado di formare un numero elevato di coppie di
ioni per unita di percorso (ionizzazione specifica).

Pericolosita delle particelle a.

Ogni volta che si considera il rischio di un danno biologico conseguente a
radiazioni, si possono distinguere due modi di interazione con la materia vivente:

* I’irradiazione esterna;

* la contaminazione interna.

Data la scarsa capacita di penetrazione in sostanze dense, le particelle a, anche
quelle con piu alta energia, riescono al massimo a penetrare lo strato morto della
pelle del corpo umano e non raggiungono il tessuto vivente: non si ha quindi rischio
di danno biologico. Dal punto di vista della contaminazione interna (per esempio
per ingestione), invece rappresentano un grave pericolo - la scarsa penetrazione
nelle sostanze dense, ora che la sorgente e all’interno del corpo ed é circondata da
tessuto vivente, conduce, infatti, ad una concentrazione dell’effetto intorno al punto
di origine delle particelle, creando cosi serie probabilita di danneggiamento alla
salute del soggetto (sono tristemente noti omicidi perpetrati da alcuni Servizi
Segreti usando I’introduzione di sostanze radioattive attraverso cibi o bevande).

Particelle beta (B)
Hanno carica negativa e sono costituite da elettroni, provenienti dal nucleo.

Pericolosita delle particelle f.

Le particelle p non sono altro che elettroni, emessi da nuclei instabili di atomi
radioattivi.

Questa emissione puo essere composta sia da elettroni negativi (neutroni), che da
elettroni positivi (positroni).
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Poiché le particelle B hanno una massa molto piu piccola rispetto a quelle a, a
parita di altre condizioni la ionizzazione specifica risulta essere piu bassa: difatti in
aria 1 valori della ionizzazione specifica variano per gli elettroni delle particelle 3
da 60 + 7.000 coppie ioni/cm, contro le corrispondenti 10.000 + 70.000 coppie
ioni/cm, per le particelle a.

L’assorbimento delle particelle B da parte della materia segue una legge con
decadimento esponenziale caratterizzata dal coefficiente di assorbimento di massa
L.

I raggi B possono costituire un rischio di danno biologico per quanto concerne sia
I’irradiazione esterna sia la contaminazione interna.

Radiazione gamma (y)

Non é definita “particella” perché e di natura elettromagnetica come la luce visibile.
Inoltre possono essere emesse anche radiazioni dovute a fenomeni inerenti gli
elettroni orbitali, ovvero di origine atomica anziché nucleare: questo ¢ il caso dei
raggi X, comunemente usati nella diagnostica medica.

Pericolosita delle radiazioni vy.

I raggi v, sono fotoni (ovvero portatori di un “quanto” di radiazione
elettromagnetica o di luce) generati nei fenomeni di rilassamento del nucleo e non
subiscono deviazioni per effetto del campo magnetico in quanto si tratta di
radiazione non di natura corpuscolare ma elettromagnetica, come i raggi X.

Le radiazioni y sono, al contrario delle precedenti, neutre e si propagano con
velocita pari a quella della luce (3 x 10° m/s), risultano molto penetranti tanto che
sono necessari diversi centimetri di piombo per assorbirle.

I rischi di danno biologico e genetico conseguenti a radiazioni X e vy, sono
strettamente connessi con I’elevata capacita di penetrazione che esse hanno in aria e
nel tessuto vivente.

Dal punto di vista della contaminazione interna, il fatto che i raggi X e v siano
molto penetranti rappresenta un elemento positivo, nel senso che I’energia ceduta al
tessuto risulta distribuita su un piu vasto volume, con conseguente minore
pericolosita.

Dal punto di vista dell’irraggiamento, al contrario, i fotoni presentano un alto grado
di pericolosita perché penetrano, con scarso assorbimento, fino a distanze
abbastanza grandi dalla sorgente, conseguente necessita di schermature molto piu
consistenti di quelle usate per le particelle a e B; inoltre i tessuti piu radiosensibili
del corpo risultano esposti ai campi di radiazione esterna, con una possibilita di
danno biologico che non rimane limitata, come nel caso delle particelle a e B, ai
tessuti superficiali meno importanti.

Ne consegue che, per un organo di piccole dimensioni, il danno biologico
provocato da una radiazione y sara minore di quello provocato da una sorgente
uguale di radiazioni a e .

| decadimenti radioattivi.

Nei nuclei radioattivi, I’emissione di radiazione ¢ regolata dalla legge fisica del
decadimento radioattivo, secondo la quale, ogni radionuclide vede trascorrere un
tempo caratteristico affinché il numero di nuclei radioattivi presenti, quindi
I’attivita iniziale di un dato radioisotopo, si dimezzi (tempo di dimezzamento) e
cosi via per il tempo a venire.

Il decadimento di tutte le sostanze radioattive avviene seguendo una costante
(legge del decadimento esponenziale) caratterizzata dal concetto di vita media e

143




tempo di dimezzamento; quest’ultimo puo essere compreso tra le frazioni di
secondo e i milioni di anni.

Ciascun atomo radioattivo ha il proprio schema di decadimento, caratterizzato da
due grandezze:

1.) la vita media;

2.) I’energia emessa.

L’identificazione di un particolare radioisotopo dipendera da queste due
grandezze: difatti, i radioisotopi si distinguono dagli altri che possono avere vita
media uguale ma energia di emissione diversa o al contrario, possono avere energie
di emissione molto simili ma vite medie notevolmente diverse dagli altri.

Il numero di disintegrazioni che avvengono nell’unita di tempo in una data quantita
di materiale radioattivo costituisce la sua attivita (radioattivita).

L’attivita si misura in Becquerel (Bq) dove 1 Bqg = 1 disintegrazione al secondo.
Quando I’attivita e riferita alla contaminazione presente su una superficie, e solito
esprimerla in Bq per unita di area (Bg.cm), quando invece é riferita a un volume,
si pensi ad esempio alla contaminazione dell’aria, si parla di Bq per unita di volume
(Bg.cm™); allo stesso modo, nel caso di contaminazione di matrici (per es. alimenti,
suolo, e altro), ci si riferisce all’attivita per unita di massa (Bg.kg™).

Le sorgenti naturali di radiazioni ionizzanti.

L’uomo e costantemente esposto alle radiazioni di origine naturale, componente
dell’ambiente naturale, fin dal suo apparire sulla terra e ancora adesso, malgrado il
largo impiego di sostanze radioattive artificiali e di impianti radiogeni di vario
genere, la radioattivita naturale continua a fornire il maggior contributo alla dose
ricevuta dalla popolazione.

Nella radioattivita naturale si distinguono una componente di origine terrestre e una
componente di origine extra-terrestre.

La prima e dovuta ai radionuclidi cosiddetti primordiali presenti in varie quantita
nei materiali inorganici della crosta terrestre (rocce, minerali) fin dalla sua
formazione; nell’aria, la radiazione naturale & dovuta principalmente alla presenza
di radon e toron, cioé gas 7,5 volte piu pesanti dell’aria appartenenti alle famiglie
dell’uranio e del torio.

La seconda € costituita dai raggi cosmici che provengono, per la maggior parte, dal
profondo spazio interstellare e sono costituiti principalmente da particelle cariche
positivamente (protoni alfa, nuclei pesanti), che quando giungono in prossimita
della terra, risentono dell’azione derivante dal campo magnetico terrestre. In questo
tipo di esposizione c’é da considerare anche la radiazione (o irraggiamento) solare,
una componente che trae origine dalle esplosioni nucleari sul sole e consiste
essenzialmente di protoni.

Quando ci si riferisce a questi due tipi di sorgente, si parla di fondo naturale di
radiazioni.

In aggiunta a questo, non va dimenticato che attraverso la catena alimentare entrano
nel corpo umano piccole quantita di sostanze radioattive, dove i principali
radioisotopi presenti sono il K-40, il Ra-226, il Ra-228 e il C-14.

Inoltre, anche le acque contengono una certa quantita di radioattivita, dovuta sia
alle piogge che trasportano le sostanze radioattive dell’aria, sia alle acque di
drenaggio che convogliano nei bacini idrici sostanze radioattive presenti nelle rocce
e nel suolo.
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Caratteristich
e e riferimenti
normativi

Se analizziamo la tabella seguente, indicante gli “equivalenti di dose efficace
annuali” dovuti a sorgenti naturali di radiazioni ricevuti in aree con fondo normale
(mSv/anno)

Sorgente Irradiazione esterna | Irradiazione interna
Raggi cosmici
componente direttamente ionizzante 0.30
neutroni 0.055
Radionuclidi cosmogenici 0.015
Radionuclidi primordiali
K-40 0.15 0.18
Rb-87 0.006
U-238 (serie) 0.10 1.24
Th-232 (serie) 0.16 0.18
Totale (arrotondato) 0.8 1.6

Si nota come, semplicemente “abitando” la Terra con le normali attivita di vita,
ognuno di noi é esposto a ~ 2,4 mSv/anno (dato medio, non considerante le
radiazioni cosmiche piu elevate ai poli terrestri e le naturali variabili presenti da
zona a zona del globo terrestre).

Sorgenti artificiali di radiazioni ionizzanti.

Dopo la scoperta dei raggi X da parte di Roentgen nel 1895 e della prima reazione
nucleare da parte di Lord Rutherford nel 1919, le radiazioni sono state infine
impiegate sempre piu estensivamente nel campo della ricerca, nelle piu diverse
discipline ed é praticamente impossibile elencare tutti i settori di applicazione
scientifica.

Numerosissime sono le sorgenti radioattive artificiali contenute in strumenti di uso
quotidiano impiegati per le piu svariate applicazioni industriali (rivelatori di
incendio, rivelatori di livello, rivelatori di umidita e contenuto d’acqua, quadranti di
orologio, sistemi antistatici, insegne luminose, reattori di potenza per la produzione
di energia elettrica, dispositivi a raggi X e gamma, grandi irradiatori, acceleratori di
particelle, per la determinazione di difetti nelle saldature e nelle strutture di fusione,
per la sterilizzazione di derrate alimentari e di prodotti medicali e molto altro
ancora).

Sorgenti di radiazioni sono le macchine radiogene, apparecchiature nelle quali
sono accelerate particelle elementari cariche, che interagendo su opportuni bersagli
producono i fasci di radiazione da utilizzare.

L’esempio piu noto e quello dei tubi a raggi X, utilizzati nella radiologia medica.
Un tubo a raggi X non é altro che un piccolo acceleratore di elettroni, emessi da un
filamento riscaldato e poi accelerati verso I’anodo per mezzo di una differenza di
potenziale, dove i raggi X vengono appunto prodotti per interazione degli elettroni
accelerati con idonei bersagli di elevato numero atomico.

Per rimanere nel settore medico, inoltre, € a tutti noto il diffusissimo impiego delle
sorgenti di radiazioni sia in diagnostica che in terapia, nonché I’utilizzazione dei
radioisotopi nella medicina nucleare, ove si ricorre alla rivelazione dei radionuclidi
iniettati nell’uomo per lo studio di numerosi processi e per la localizzazione di
tumori. Conviene anche ricordare I’impiego degli acceleratori di particelle
(soprattutto acceleratori lineari e betatroni) e dei radionuclidi (sorgenti di cesio e di
cobalto) nella radioterapia tumorale. In questo ambito merita inoltre menzionare i
notevoli sviluppi tecnologici verificatisi negli ultimi lustri con la produzione dei
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tomografi, che mediante raggi X e gamma forniscono immagini di organi con
elevata risoluzione spaziale (PET: tomografia ad emissione di positroni; TAC:
tomografia assiale computerizzata a raggi X).

Attualmente le applicazioni in questo settore costituiscono la seconda causa di
esposizione della popolazione alle radiazioni ionizzanti e la maggior fonte di
esposizione alle radiazioni artificiali.

Le macchine radiogene sono abitualmente impiegate in un gran numero di
applicazioni della vita civile che non riguardano soltanto le applicazioni mediche e
scientifiche, ma anche altri settori, tra i quali principalmente quello industriale.

La radioattivita artificiale e le reazioni nucleari.

Il fenomeno della radioattivita puo essere indotto artificialmente in nuclei stabili
attraverso le reazioni nucleari. In questo caso si parla di radioattivita artificiale, che
va distinta da quella naturale.

Si ha una reazione nucleare quando delle particelle colpiscono i nuclei della
materia: il nucleo colpito (nucleo bersaglio) assorbe la particella lanciata
("proiettile™) ed in generale ne emette un’altra o pit di una, restando modificato
nella sua struttura.

Per ottenere effettivamente reazioni nucleari con particelle proiettile di tipo carico,
come protoni o alfa, & necessario che esse abbiano energia tanto maggiore quanto
maggiore ¢ il numero atomico Z del nucleo bombardato. Diverso € il caso per
proiettili come i neutroni, privi di carica: essi possono produrre reazioni su nuclei di
qualsiasi numero atomico Z, anche se la loro energia € molto modesta.

Normativa in Italia

Nel D.Lgs. 81/2008 non é stata riportata alcuna indicazione per quanto attiene ai
rischi fisici derivati dall’esposizione alle radiazioni ionizzanti, in quanto materia
gia presente e trattata in una specifica normativa di riferimento, ovvero il Decreto
Legislativo del Governo del 17 marzo 1995 n. 230 e successive integrazioni e
modifiche (D. Lgs. 187/2000, D.Lgs. 241/2000, D.Lgs. 257/2001):

...” Il presente decreto non si applica all’esposizione al radon nelle abitazioni o al
fondo naturale di radiazione, ossia non si applica né ai radionuclidi contenuti
nell’organismo umano, né alla radiazione cosmica presente al livello del suolo, né
all’esposizione in superficie ai radionuclidi presenti nella crosta terrestre non
perturbata” ... ”Le disposizioni del presente capo si applicano alle attivita
lavorative nelle quali la presenza di sorgenti di radiazioni naturali conduce ad un
significativo aumento dell’esposizione dei lavoratori o di persone del pubblico, che
non puo essere trascurato dal punto di vista della radioprotezione”...:

Articolo 10-bis, comma 1:

a) attivita lavorative durante le quali i lavoratori e, eventualmente, persone del
pubblico sono esposti a prodotti di decadimento del radon o del toron o a
radiazioni gamma o a ogni altra esposizione in particolari luoghi di lavoro
quali tunnel, sottovie, catacombe, grotte e, comunque, in tutti i luoghi di lavoro
sotterranei;

b) attivita lavorative durante le quali i lavoratori e, eventualmente, persone del
pubblico sono esposti a prodotti di decadimento del radon o del toron, o0 a
radiazioni gamma o a ogni altra esposizione in luoghi di lavoro diversi da
quelli di cui alla lettera a) in zone ben individuate o con caratteristiche
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determinate ...

Articolo 10-ter “Obblighi dell’esercente”

Comma 1. Nei luoghi di lavoro nei quali si svolgono le attivita lavorative di cui
all’articolo 10-bis, comma 1, lettera a), I’esercente, entro ventiquattro mesi
dall’inizio dell’attivita, procede alle misurazioni di cui all’allegato I-bis, secondo le
linee guida emanate dalla Commissione ...

Comma 2. Nei luoghi di lavoro nei quali si svolgono le attivita lavorative di cui
all’articolo 10-bis, comma 1, lettera b), in zone o luoghi di lavoro con
caratteristiche determinate individuati dalle regioni e province autonome ... ad
elevata probabilita di alte concentrazioni di attivita di radon, I’esercente procede,
entro ventiquattro mesi dall’individuazione o dall’inizio dell’attivita, se posteriore,
alle misurazioni ... secondo le linee guida emanate dalla Commissione ... e a partire
dai locali seminterrati o al piano terreno.

Comma 3. Nel caso in cui le esposizioni valutate non superino il livello di azione
..., ’esercente non é tenuto a nessun altro obbligo eccettuata la ripetizione delle
valutazioni con cadenza triennale o nel caso di variazioni significative del ciclo
produttivo. Nel caso in cui risulti superato il livello di azione, I’esercente e
tenuto ad effettuare I’analisi dei processi lavorativi impiegati, ai fini della
valutazione dell’esposizione alle radiazioni ionizzanti dei lavoratori, ed
eventualmente di gruppi di riferimento della popolazione, sulla base della
normativa vigente, delle norme di buona tecnica e, in particolare, degli orientamenti
tecnici emanati in sede comunitaria. Nel caso in cui risulti superato 1’80 per
cento del livello di azione in un qualsiasi ambiente cui le valutazioni si riferiscano,
I’esercente e tenuto a ripetere con cadenza annuale le valutazioni secondo le
indicazioni e le linee guida emanate dalla Commissione di cui all’articolo 10-
septies.

Comma 4. Per le misurazioni previste dai commi 1 e 2, I’esercente si avvale di
organismi riconosciuti ... o, nelle more dei riconoscimenti, di organismi
idoneamente attrezzati, che rilasciano una relazione tecnica contenente il
risultato della misurazione ...

Articolo 10-quinquies “Livelli di azione”

Comma 1. Per i luoghi di lavoro di cui all’articolo 10-bis, comma 1, lettere a) e b),
le grandezze misurate non devono superare il livello di azione di 500 Bg m-3 di
concentrazione media annua.

Comma 2. Nel caso in cui le grandezze di cui al comma 1 non superino il livello di
azione ma siano superiori all’80 per cento del livello di azione, I’esercente assicura
nuove misurazioni nel corso dell’anno successivo.

Comma 3. Nel caso di superamento del livello di azione... I’esercente, avvalendosi
dell’esperto qualificato, pone in essere azioni di rimedio idonee a ridurre le
grandezze misurate al di sotto del predetto livello, tenendo conto del principio di
ottimizzazione, e procede nuovamente alla misurazione al fine di verificare
I’efficacia delle suddette azioni ...

Comma 5. L’esercente non é tenuto alle azioni di rimedio di cui al comma 3 se
dimostra, avvalendosi dell’esperto qualificato, che nessun lavoratore € esposto ad
una dose superiore a quella indicata nell’allegato I-bis; questa disposizione non si
applica agli esercenti di asili-nido, di scuola materna o di scuola dell’obbligo ...

Quindi il D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81 fa esplicito riferimento alla legislazione
previgente:
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* Legge n. 1860 del 31/12/1962 “Impiego pacifico dell’energia nucleare”.
» Legge n. 1008 del 19/12/1969 “Modifica alla L. 31 dicembre 1962, numero
1860, sull’impiego pacifico dell’energia nucleare”.

* Decreto Presidente Repubblica n. 185 del 13/02/1964 “Sicurezza degli impianti
e protezione sanitaria dei lavoratori e delle popolazioni contro i pericoli delle
radiazioni ionizzanti derivanti dall’impiego pacifico dell’energia nucleare”.

* D.Lgs. 17 marzo 1995, n. 230, come modificato da:

» D.Lgs. 26 maggio 2000, n. 187 “Attuazione della direttiva 97/43/Euratom
in materia di protezione sanitaria delle persone contro i pericoli delle
radiazioni ionizzanti connesse ad esposizioni mediche”

» D.Lgs. 26 maggio 2000, n. 241 “Attuazione delle direttive 96/29/Euratom
in materia di protezione sanitaria della popolazione e dei lavoratori contro i
rischi derivanti dalle radiazioni ionizzanti”, che ha recepito la Direttiva
96/29/Euratom per la regolamentazione di una specie di “principio di
equivalenza* tra radiazioni artificiali e radiazioni naturali.

» D.Lgs. 9 maggio 2001, n. 257 “Disposizioni integrative e correttive del
decreto legislativo 26 maggio 2000, n. 241, recante attuazione della
direttiva 96/29/Euratom in materia di protezione sanitaria della popolazione
e dei lavoratori contro i rischi derivanti dalle radiazioni ionizzanti”,
apportante dovute correzioni ed integrazioni ai decreti precedenti.

Nel corso degli anni sono state introdotte alcune disposizioni legislative che hanno
comportato una notevole modificazione del panorama normativo avviato dal D.P.R.
185 nel 1964 destinato alla sicurezza dei lavoratori e della popolazione.

A seguito delle innovazioni normative, elaborate da organismi soprannazionali e
recepite nel 1980 dalle Direttive dell’Unione Europea, anche il nostro Paese si e
dotato di una normativa mirata, i cui principi fondamentali derivano essenzialmente
dal fatto che I’obiettivo della prevenzione, nel settore specifico delle radiazioni
ionizzanti, € sempre piu stato sviluppato verso “I’eliminare gli effetti
deterministici (avvenuti in modo causale) e ridurre al livello piu basso possibile la
probabilita del verificarsi degli effetti stocastici (avvenuti in modo casuale) ”.
Cio ha comportato I’introduzione del principio di “Protezione Radiologica” con i
suoi tre capisaldi: la giustificazione dell’impiego, la sua ottimizzazione e la
limitazione delle dosi.

Da notare che i Decreti Legislativi n. 230/1995 e n. 241/2000 fanno obbligo ai
datori di lavoro, che impieghino personale in ambienti di lavoro sotterranei, di
far valutare la dose ricevuta da tali lavoratori per inalazione di radon. Se tutta
o0 parte dell’attivita di una ditta si svolge in ambiente sotterraneo (officina,
autorimessa, magazzino, uffici a vario titolo) e vi sono uno o piu dipendenti che vi
prestano la loro opera per piu di 10 ore al mese, il caso ricade sotto la normativa,
che prescrive valori limite per la concentrazione di radon nell’aria degli ambienti
interessati.
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Effetti e
misure di
controllo del
rischio

Grandezze usate in radioprotezione

Gli effetti delle radiazioni ionizzanti si manifestano soltanto quando si verifica una
cessione di energia al mezzo attraversato: in particolare il danno subito dai tessuti
biologici € in relazione all’energia assorbita per unita di massa.

Di questa circostanza si tiene conto per mezzo della grandezza dose assorbita “D”,
definita come “il quoziente tra I’energia media ceduta dalle radiazioni ionizzanti
alla materia in un certo elemento di volume e la massa di materia contenuta in tale
elemento di volume”.

La dose assorbita si misura in Gray (Gy), dove un Gy corrisponde all’assorbimento
di un joule (J) in un Kg di materia (1 Gy = 1 J.kg-1).

Il grado di rischio derivante dall’esposizione alle radiazioni ionizzanti non e
pero solo proporzionale alla dose assorbita, ma é anche strettamente legato al
tipo di radiazione incidente e alla radiosensibilita dei vari organi e tessuti
irradiati. Quindi, per tenere conto della diversa pericolosita delle radiazioni
incidenti, si introduce il cosiddetto fattore di qualita della radiazione “Q”. Si tratta
di un parametro che tiene conto della pericolosita delle varie radiazioni rispetto alla
radiazione di riferimento (fotoni), cui viene assegnato per definizione un Q uguale
a 1. Il prodotto della dose assorbita in tessuto “D” per il fattore di qualita “Q”
prende il nome di equivalente di dose, H (H = QD) che si misura in sievert (Sv).

Si parla di intensita o rateo di equivalente di dose quando ci si riferisce
all’equivalente di dose ricevuto nell’unita di tempo. Esso si esprime in Sv.s-1 o piu
comunemente in mSv.h-1.

Per tenere conto della diversa radiosensibilita dei diversi organi e tessuti del
corpo umano, si introduce I’equivalente di dose efficace “E”, la somma degli
equivalenti di dose medi nei diversi organi e tessuti (HT), ciascuno moltiplicato per
un fattore di ponderazione (wT), che tiene appunto conto della diversa
radiosensibilita degli organi irraggiati.

| valori assunti nel D.Lgs. 230/1995 per i wT sono i seguenti: 0,25 per le gonadi,
0,15 per le mammelle, 0,12 per il midollo osseo rosso e per il polmone, 0,03 per la
tiroide e per le superfici ossee, 0,06 per ciascuno dei rimanenti 5 organi piu
irraggiati.

Anche I’equivalente di dose efficace, per mezzo del quale si stabiliscono i limiti
per le esposizioni non omogenee, si esprime in Sv.

Nel caso dell’introduzione di radionuclidi nel corpo umano (contaminazione
interna) si deve tener conto che I’irraggiamento si protrarra fin quando il
radionuclide introdotto e presente nel corpo. La dose ricevuta da un certo organo o
tessuto in tale periodo prende il nome di equivalente di dose impegnata. Nel caso
dei lavoratori il calcolo della dose impegnata viene effettuato cautelativamente su
un periodo di 50 anni a partire dall’introduzione.

| potenziali danni all’uomo

| danni prodotti dalle radiazioni ionizzanti sull’uomo possono essere distinti in tre
categorie principali:

a) danni somatici deterministici;

b) danni somatici stocastici;

c) danni genetici stocastici.
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Si dicono somatici i danni che si manifestano nell’individuo irradiato,
genetici quelli che si manifestano nella sua progenie.

Deterministico: € “la dottrina filosofica secondo la quale tutto cio che esiste
0 accade (evento), comprese le conoscenze e le azioni umane, € determinato
in modo causale da una catena ininterrotta di eventi avvenuti in precedenza”.
Il significato di stocastico é: “probabilistico, attinente al calcolo delle
probabilita. Processo stocastico, modello matematico basato sulle leggi della
probabilita, in grado di schematizzare I’evoluzione di un sistema che si
modifica in modo non deterministico, a caso”.

Danni somatici deterministici.

Per danni deterministici si intendono quelli in cui la frequenza e la gravita
variano con la dose e per i quali € individuabile una dose-soglia.

In particolare, questi danni hanno in comune le seguenti caratteristiche:

a) compaiono soltanto al superamento di una dose-soglia caratteristica di ogni
effetto;

b) il superamento della dose-soglia comporta I’insorgenza dell’effetto in tutti gli
irradiati, sia pure nell’ambito della variabilita individuale; il valore della dose-
soglia é anche in funzione della distribuzione temporale della dose (in caso di
esposizioni protratte la soglia si eleva secondo un "fattore di protrazione™);

c) il periodo di latenza é solitamente breve (qualche giorno o qualche settimana);
in alcuni casi I’insorgenza ¢ tardiva (qualche mese, alcuni anni);

d) la gravita delle manifestazioni cliniche aumenta con I’aumentare della dose.
Di grande importanza radioprotezionistica sono al riguardo i valori-soglia per i
danni deterministici a carico di testicoli, ovaie, cristallino e midollo osseo, per
I’esposizione singola di breve durata e per I’esposizione protratta e frazionata, sia
annuale che totale.

Danni somatici stocastici.

| danni somatici stocastici comprendono le leucemie e i tumori solidi.

In questa patologia soltanto la probabilita d’accadimento é in funzione della dose
ed é cautelativamente esclusa I’esistenza di una dose-soglia.

Danni di questo tipo hanno in particolare le seguenti caratteristiche:

a) non richiedono il superamento di un valore-soglia di dose per la loro comparsa
(ipotesi cautelativa ammessa per gli scopi preventivi della radioprotezione);

b) sono a carattere probabilistico;

c) sono distribuiti casualmente nella popolazione esposta;

d) sono dimostrati dalla sperimentazione radiobiologica e dall’evidenza
epidemiologica (associazione causale statistica);

e) la frequenza di comparsa & maggiore se le dosi sono elevate;

f) si manifestano dopo anni, talora decenni, dall’irradiazione;

g) non mostrano gradualita di manifestazione con la dose ricevuta, quale che sia la
dose;

h) sono indistinguibili dai tumori indotti da altri cancerogeni.

Per i danni stocastici € ammessa in radioprotezione in via cautelativa una relazione
dose-effetto con assenza di soglia.

Danni genetici stocastici.

Lo studio radioepidemiologico piu importante e stato quello sui discendenti dei

sopravvissuti di Hiroshima e Nagasaki, nel corso del quale e stato effettuato un

confronto tra 30.000 bambini di cui almeno uno dei genitori era stato irradiato e
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40.000 bambini i cui genitori non erano stati irradiati. Nessuna differenza
statisticamente significativa & apparsa tra i due gruppi per quanto concerne lo
sviluppo psicofisico, le malformazioni di origine genetica ed alcuni indicatori di
natura citogenetica e biochimica.

Studi sperimentali su piante ed animali indicano che tali danni possono, di fatto,
insorgere, pertanto, il rischio genetico nell’uomo viene calcolato per
estrapolazione partendo dalle sperimentazioni sugli animali da laboratorio.

Effetti prevedibili delle dosi acute di radiazione estese a tutto il corpo:

Dose acuta (Sv) Effetti probabili
0+05 Effetti non rilevabili eccettuata la possibilita (individuale) di piccoli mutamen
06+1.2 Vomito e nausea per ~ un giorno nel 5-10% del personale esposto; senso di st
pero non limita fortemente la capacita lavorativa
13+17 Vomito e nausea per ~ un giorno in ~ il 25% del personale esposto
18+22 Vomito e nausea per ~ un giorno, seguiti da altri sintomi specifici dell’esposiz
radiazioni, in ~ il 50% del personale esposto
2.7+3.9 Vomito e nausea nel primo giorno, seguiti da altri sintomi specifici dell’espos
radiazioni, in quasi tutto il personale esposto; in seguito si rileva ~ il 20% di nf
settimane dopo I’esposizione, i sopravvissuti rimangono convalescenti per ~ §
40+5.4 Vomito e nausea nel primo giorno, seguiti da altri sintomi specifici dell’espos
radiazioni, in tutto il personale esposto; in seguito si rileva ~ il 50% di morti i
dopo I’esposizione
5,5+9.0 Vomito e nausea per tutto il personale esposto entro 4 ore dall’esposizione seg
sintomi specifici dell’esposizione a radiazioni; si riscontra quasi il 100% di m
>10 Vomito e nausea per tutto il personale esposto entro 1-2 ore dall’esposizione;
non ci saranno superstiti
>50 Inabilita immediata, tutte le persone colpite muoiono entro una settimana

Definizione di sievert (Sv): nome speciale dell’unita di dose. Se il prodotto dei
fattori di modifica € uguale a 1 la formula é 1 Sv = 1 J/ kg. Quando I’equivalente di
dose & espresso in rem valgono le seguenti relazioni: 1 rem = 10 Sv oppure 1 Sv =
100 rem.

Tabella esemplificativa riportante alcuni coefficienti di dose efficace impegnata per
unita di introduzione per inalazione e per ingestione per i lavoratori (Sv - Bg™).

Tempo di Inalazione Ingestione
Nuclide Dim%zz. Tipo f h(g) 1um | h(9)sum f; h(9)
assorb.

Ferro

Fe-52 8,28 h F 0,100 | 4,110-10 | 6,9 10-10 0,100 1,4 10-9
M 0,100 | 6,310-10 | 9,510-10

Fe-55 2,70 a F 0,100 | 7,710-10 | 9,2 10-10 0,100 3,310-10
M 0,100 | 3,710-10 | 3,310-10

Fe-59 445d F 0,100 | 2,210-9 | 3,010-9 0,100 1,8 10-9
M 0,100 | 3,510-9 | 3,210-9

Fe-60 1,00 105 a F 0,100 | 2,810-7 | 3,310-7 0,100 1,110-7
M 0,100 | 1,310-7 | 1,210-7

Cobalto

Co-55 175h M 0,100 | 5,110-10 | 7,8 10-10 0,100 1,010-9
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S 0,050 | 5,510-10 | 8,310-10 0,050 1,110-9

Co-56 78,7d M 0,100 | 4,610-9 | 4,010-9 0,100 2,510-9
S 0,050 | 6,310-9 | 4,910-9 0,050 2,310-9

Co-57 271d M 0,100 | 5,210-10 | 3,910-10 0,100 2,110-10
S 0,050 | 9,410-10 | 6,0 10-10 0,050 1,910-10

Co-58 70,8d M 0,100 | 1,510-9 | 1,410-9 0,100 7,4 10-10
S 0,050 | 2,010-9 | 1,710-9 0,050 7,0 10-10

Co0-58m 9,15h M 0,100 | 1,310-11 | 1,510-11 0,100 2,410-11
S 0,060 | 1,610-11 | 1,7 10-11 0,050 2,410-11

Co-60 5,27 a M 0,100 | 9,6 10-9 | 7,110-9 0,100 3,410-9
S 0,060 | 2910-8 | 1,7 10-8 0,050 2,510-9

Co0-60m 0,174 h M 0,100 | 1,110-12 | 1,2 10-12 0,100 1,710-12
S 0,050 | 1,310-12 | 1,210-12 0,050 1,710-12

Co-61 1,65h M 0,100 | 4,810-11 | 7,110-11 0,100 7,4 10-11
S 0,050 | 5,110-11 | 7,510-11 0,050 7,410-11

Co0-62m 0,232 h M 0,100 | 2,110-11 | 3,6 10-11 0,100 4,7 10-11
S 0,050 | 2,210-11 | 3,710-11 0,050 4,7 10-11

Nichel

Ni-56 6,10d F 0,050 | 5,110-10 | 7,910-10 0,050 8,6 10-10
M 0,050 | 8,610-10 | 9,6 10-10

Ni-57 1,50 d F 0,050 | 2,810-10 | 5,0 10-10 0,050 8,7 10-10
M 0,050 | 5,110-10 | 7,6 10-10

Ni-59 7,50 104 a F 0,050 | 1,810-10 | 2,2 10-10 0,050 6,3 10-11
M 0,050 | 1,310-10 | 9,4 10-11

Ni-63 96,0 a F 0,050 | 4,410-10 | 5,210-10 0,050 1,510-10
M 0,050 | 4,410-10 | 3,110-10

Ni-65 2,52 h F 0,050 | 4,410-11 | 7,510-11 0,050 1,8 10-10
M 0,050 | 8,710-11 | 1,310-10

Ni-66 2,27d F 0,050 | 4,510-10 | 7,6 10-10 0,050 3,010-9
M 0,050 | 1,610-9 | 1,910-9

Dove il tipo F denota un’eliminazione rapida dai polmoni; il tipo M denota
un’eliminazione moderata dai polmoni e il tipo S denota un’eliminazione lenta dai
polmoni.

La radioprotezione

La protezione radiologica deve assicurare che tutti coloro che lavorano all’interno e
all’esterno di installazioni adibite alla manipolazione di sorgenti radioattive non
sigillate o che permangono nelle zone circostanti (area con presenza emissioni
radioattive), ricevano dosi individuali (o probabilita di esposizione individuale)
tanto basse quanto ragionevolmente ottenibili (articolo 2 del D.Lgs. 230/1995).

Le tecniche principali per la protezione dell’individuo sono:
- schermatura;
- distanza;
- limitazione della durata dell’esposizione;
- combinazione dei mezzi ed accorgimenti prima elencati.

Il fatto che nessuna esposizione alle radiazioni ionizzanti, per quanto modesta,
possa essere considerata completamente sicura, ha spinto I’ICRP “International
Commission on Radiological Protection” a raccomandare un sistema di
protezione radiologica basato su tre principi fondamentali:

a. giustificazione della pratica adottata o adottabile;
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b. ottimizzazione della protezione;

c. limitazione delle dosi individuali di esposizione.
Questi principi sono stati in seguito pienamente recepiti dall’Italia, attraverso
I’articolo 2 del D.Lgs. 230/1995, il quale stabilisce, durante le attivita con
rischio di esposizione alle radiazioni ionizzanti, il rispetto dei termini seguenti:

1. i tipi di attivita che comportano I’esposizione alle radiazioni ionizzanti
devono essere preventivamente giustificati e periodicamente riconosciuti
alla luce dei benefici che da essi derivano;

2. le esposizioni alle radiazioni ionizzanti devono essere mantenute al
livello piu basso ragionevolmente ottenibile, tenuto conto dei fattori
economici e sociali;

3. la somma delle dosi ricevute non deve superare i limiti prescritti, in
accordo con le disposizioni del presente decreto e dei relativi provvedimenti
applicativi.

Si richiama in particolare I’attenzione sul secondo principio sopra indicato, detto
anche principio ALARA. Questo & un acronimo inglese che significa: "As Low As
Reasonably Achievable" (il piu basso ragionevolmente raggiungibile).

Si tratta, in pratica, di un modo di procedere atto a minimizzare i rischi
conosciuti, mantenendo I’esposizione ai livelli piu bassi ragionevolmente
possibili tenendo in considerazione i costi, la tecnologia, i benefici per salute
pubblica ed altri fattori sociali ed economici.

Oggi il principio ALARA ¢ usato soprattutto nel contesto della protezione dalle
radiazioni ionizzanti, dove i limiti non sono stabiliti sulla base di una soglia, ma
piuttosto sulla base di un “rischio accettabile”. In queste circostanze, é
ragionevole minimizzare un rischio che si presume possa esistere anche a
livelli inferiori ai limiti raccomandati, considerato che cio che costituisce un
“rischio accettabile” puo variare molto da individuo a individuo.

Attraverso ALARA sono di fatto stabiliti gli obiettivi di radioprotezione da
osservare nelle varie attivita, e con questi gli effettivi valori delle dosi che
riceveranno i lavoratori, di norma molto piu modesti dei limiti individuali fissati
con il terzo principio prima indicato, riportati a seguire.

Limiti per i lavoratori esposti:

100 mSv in 5 anni per I’equivalente di dose per esposizione globale e per I’equivalente di dose
non piu di 50 mSv in un anno solare;

13 mSvinun per I’equivalente di dose all’addome nel caso delle lavoratrici in eta fertile;

trimestre solare

150 mSv/anno per I’equivalente di dose al cristallino;

500 mSv/anno per I’equivalente di dose alla pelle;

500 mSv/anno per I’equivalente di dose a mani, avambracci, piedi, caviglie.

Limiti i lavoratori non esposti e per il pubblico:

1 mSv/anno per I’equivalente di dose per esposizione globale e per I’equivalente di dos
15 mSv/anno per I’equivalente di dose al cristallino;

50 mSv/anno per I’equivalente di dose alla pelle;

50 mSv/anno per I’equivalente di dose a mani, avambracci, piedi, caviglie.

Il conseguimento degli obbiettivi del sistema di protezione radiologica sopra
descritto (prevenzione dei danni deterministici e limitazione degli eventi stocastici)
sono demandati all’organizzazione della sorveglianza fisica e medica della
radioprotezione aziendale.

La sorveglianza fisica viene assicurata tramite la figura dell’Esperto
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Qualificato e quella medica tramite il medico addetto alla sorveglianza medica
(medico autorizzato, Medico Competente).

Classificazione dei lavoratori esposti

Come gia il D.P.R. 185/1964, il D.Lgs. 230/1995 prevede diversi adempimenti per
la sorveglianza fisica e medica a seconda della categoria in cui i lavoratori esposti
al rischio da radiazioni ionizzanti vengono classificati.

La classificazione di radioprotezione deve essere formulata dall’Esperto
Qualificato, tenuto conto di tutte le attivita svolte dal lavoratore per conto del
datore di lavoro, per mezzo della scheda di radioprotezione, compilata prima che
il lavoratore sia adibito alle attivita lavorative con rischio da radiazioni ionizzanti
(analisi preventiva).

Sulla base del D.Lgs. 230/1995, i lavoratori devono essere distinti in esposti e
non esposti.

Sono classificati:

- lavoratori esposti i soggetti che, in ragione dell’attivita svolta per conto del
datore di lavoro, sono suscettibili di una esposizione alle radiazioni ionizzanti
superiore ad uno qualsiasi dei limiti per le persone del pubblico (generalmente
1 mSv/anno come sommatoria totale).

- lavoratori non esposti i soggetti sottoposti, in ragione dell’attivita svolta per il
datore di lavoro, ad una esposizione non superiore ad uno qualsiasi dei sopra
riportati limiti fissati per le persone del pubblico (generalmente 1 mSv/anno come
sommatoria totale).

I lavoratori esposti devono essere ulteriormente suddivisi in due categorie: A e
B.
Appartengono alla categoria A i lavoratori suscettibili di un’esposizione superiore
a uno dei seguenti valori:
* 6 mSv/anno per esposizione globale o di equivalente di dose efficace;
* i 3/10 di uno qualsiasi dei seguenti limiti:
- 150 mSv/anno per il cristallino;
- 500 mSv/anno per la pelle, se I’esposizione risulta da una contaminazione
radioattiva cutanea, tale limite si applica all’equivalente di dose medio su
qualsiasi superficie di 1 cm?;
- 500 mSv/anno per mani, avambracci, piedi, caviglie.
Per i lavoratori di categoria A sono previste la sorveglianza fisica individuale e la
sorveglianza medica, con frequenza semestrale dei controlli, effettuata da parte del
medico autorizzato.

I lavoratori esposti non classificati in categoria A sono classificati in categoria B.
Per i lavoratori di categoria B, la sorveglianza fisica individuale puo essere
sostituita con quella ambientale e i controlli medici, effettuati dal medico
autorizzato o dal Medico Competente, hanno frequenza annuale.

Nell’accertamento delle condizioni di appartenenza all’una o all’altra delle
due categorie, I’Esperto Qualificato deve tenere conto anche delle esposizioni
conseguenti a eventi anomali e a malfunzionamenti che siano suscettibili di
aumentare le dosi derivanti dalla normale attivita lavorativa programmata,
ma non delle esposizioni accidentali o di emergenza.
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Classificazione della popolazione lavorativa e limiti di dose relativi

Esposizione globale e Equivalente di dose

Lavoratori equivalente di dose efficace Cristallino | Pelle |

Esposti Categoria “A”

Lim. x 5 anni solari 100 mSv
consecut.
Lim. Max annuo 50 mSv 150 mSv 500 mSv
Esposti Categoria “B”
Limite annuo | 6 mSv | 45 mSv | 150mSv |
Non esposti e pubblico
Limite annuo | 1 mSv | 15 mSv |  50mSv |

Accesso alla "'zona controllata™ ed alla *'zona sorvegliata™

Nel D.Lgs. 230/1995 si indicano zone classificate per gli ambienti di lavoro
sottoposti a regolamentazione per motivi di protezione contro le radiazioni
ionizzanti.

Le zone classificate possono essere zone controllate o zone sorvegliate.

E classificata zona controllata ogni area di lavoro ove sussiste per i lavoratori il
rischio di superamento di uno qualsiasi dei valori prima indicati per i lavoratori
esposti. Tale zona deve essere delimitata e segnalata da regolamentari cartelli
indicanti il pericolo da radiazioni ionizzanti e la delimitazione puo avvenire con
opportune barriere fisiche, oppure con contrassegni sul pavimento. All’ingresso
della zona devono essere affisse le norme interne, I’elenco delle persone autorizzate
all’accesso ed il nome del responsabile della zona. Nella zona controllata occorre
indossare tutti i mezzi di protezione previsti: guanti, camice, cuffia, sovrascarpe.
Tutti coloro che accedono nella "zona controllata™ devono prendere conoscenza
delle norme interne (procedure, note operative, divieti e altro) ed esterne (leggi e
norme tecniche di riferimento) vigenti e rispettarle.

Per zona sorvegliata si definisce ogni luogo alla periferia di una zona controllata,
ovvero ogni luogo in cui sussista pericolo permanente di superare I’equivalente
di dose massima ammissibile stabilito per I’insieme della popolazione.

L’individuazione e la classificazione delle aree ove sussiste rischio da radiazioni
deve essere indicata per mezzo di relazione scritta al datore di lavoro ai sensi
dell’art. 80, lettera a).

E’ utile ricordare che, in aggiunta alle zone controllate e sorvegliate, nella
sorveglianza operativa, &€ opportuno delimitare e regolamentare anche le cosiddette
zone interdette, aree dove i ratei di dose potrebbero raggiungere valori
particolarmente elevati (aree in cui passano i fasci primari e secondari degli
acceleratori ovvero le aree in cui sono presenti importanti sorgenti radioattive,
laboratori di ricerca, zone militari 0 zone con attrezzature speciali) e per le quali €
necessario istituire appropriate procedure di accesso. Queste zone sono usualmente
presidiate da adeguati sistemi di sicurezza (microinterruttori sulle porte di accesso,
controlli di ronda e altro) allo scopo di impedire al personale di trovarsi al loro
interno durante il funzionamento degli impianti.

Le zone controllate, sorvegliate e interdette sono segnalate mediante idonei
cartelli posti in corrispondenza degli accessi.

Nelle zone controllate ed in tutte le zone con pericolo di contaminazione e proibito:
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mangiare, bere, fumare e applicare cosmetici.
E non si possono introdurre: cibi, bevande, sigarette, tabacco o pipe, oggetti
personali che possono venire spesso a contatto con le mani o il corpo.

Modalita di detenzione delle sorgenti

Vanno individuati in modo inequivocabile i depositi, gli armadi e/o i frigoriferi
destinati alla conservazione dei preparati radioattivi.

Il materiale radioattivo deve rimanere nel suo contenitore di trasporto finché non
giunge nel laboratorio.

Le sorgenti non piu utilizzabili devono essere conservate a parte e gestite come
"rifiuto radioattivo".

Registro carico-scarico elementi radioattivi

Le vigenti norme prevedono che debba essere istituito un registro idoneo alla
registrazione del carico e dello scarico dei radioisotopi, il quale deve essere sempre
tenuto aggiornato riportando non solo i tipi di radioisotopi detenuti con le attivita di
base e le quantita acquistate, ma anche il decadimento che ciascun radioisotopo
possiede.

Manipolazione del materiale radioattivo e procedure di decontaminazione

Le buone procedure di lavoro in un’installazione progettata secondo normative
appropriate e riconosciute, mantengono normalmente la contaminazione nelle aree
di lavoro a livelli sufficientemente bassi ma I’impiego di sorgenti non sigillate puo
esporre a contaminazione radioattiva e conseguentemente a rischio di inalazione o
ingestione o assorbimento cutaneo o introduzione attraverso ferite, di sostanze
radioattive da parte del personale, quindi & molto importante prestare attenzione ai
rischi derivanti da irradiazione interne.

| processi di decontaminazione tendenti a rimuovere il materiale contaminante da
una superficie contaminata non possono raggiungere efficienze del 100%,
specialmente se intercorre parecchio tempo fra la contaminazione e le operazioni di
decontaminazione. Difatti il tempo gioca un ruolo determinante nella riuscita della
decontaminazione, in quanto, piu si ritarda il trattamento, tanto piu diminuisce la
possibilita di riuscita del trattamento stesso.
Inoltre & opportuno ricordare che le superfici aventi una resistenza molto buona agli
agenti chimici ed una struttura liscia e compatta hanno bassa contaminabilita e
buona attitudine alla decontaminazione quindi, a parita di altri fattori, la
decontaminazione dei vari materiali decresce secondo la sequenza:

1. materie plastiche (teflon, PVC, polietilene, moplen, resine epossidiche e
poliuretaniche e altro);
acciaio inossidabile;
acciaio al carbonio;
materiali non ferrosi;
alluminio.

abrwn

Esperto Qualificato per la radioprotezione

La normativa italiana e comunitaria in materia di radiazioni ionizzanti cosi
definisce I’Esperto Qualificato per la radioprotezione:

“persona che possiede le cognizioni e I’addestramento necessari sia per
effettuare misurazioni, esami, verifiche o valutazioni di carattere fisico, tecnico
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o radiotossicologico, sia per assicurare il corretto funzionamento dei dispositivi
di protezione, sia per fornire tutte le altre indicazioni e formulare
provvedimenti atti a garantire la sorveglianza fisica della protezione dei
lavoratori e della popolazione”.

La figura professionale dell’Esperto Qualificato per la radioprotezione € nata
storicamente con la necessita di tutelare prioritariamente la salute dei
lavoratori esposti agli effetti delle radiazioni ionizzanti sul luogo di lavoro e, in
subordine, di gruppi ristretti della popolazione che potessero in qualche modo
esserne interessati. Oggi, con I’interesse crescente verso la protezione dagli effetti
delle radiazioni ionizzanti anche di origine naturale, la figura dell’Esperto
Qualificato acquista una maggiore importanza anche nei confronti della
popolazione in genere.

Sorveglianza fisica della radioprotezione

La normativa di radioprotezione cosi definisce la sorveglianza fisica della
radioprotezione:

“I’insieme dei dispositivi adottati, delle valutazioni, delle misure e degli esami
effettuati, delle indicazioni fornite e dei provvedimenti formulati dall’Esperto
Qualificato al fine di garantire la protezione sanitaria dei lavoratori e della
popolazione™” nei confronti delle radiazioni ionizzanti.

La sorveglianza fisica della radioprotezione, affidata all’Esperto Qualificato, viene
istituita dal datore di lavoro ogni qualvolta I’attivita esercitata generi un rischio di
esposizione dei lavoratori e/o della popolazione all’azione dannosa delle radiazioni
ionizzanti.

Nel caso in cui la concentrazione di radon nei locali di lavoro definiti dalla
normativa superi il livello di azione di 500 Bq m, il datore di lavoro & tenuto a
mettere in atto azioni di rimedio per portare la concentrazione sotto tale limite. Non
e pero obbligato a questo se dimostra, avvalendosi di un Esperto Qualificato, che
nessun lavoratore riceve una dose superiore a 3 mSv/anno e nessuna persona del
pubblico riceve una dose superiore a 1 mSv/anno.

La dosimetria individuale

Nel caso dell’irradiazione esterna, la valutazione della dose individuale ricevuta
dai lavoratori viene di norma effettuata mediante dosimetri individuali, da
portare sulla persona durante le operazioni a rischio di esposizione, le cui
letture vengono integrate con i risultati della dosimetria ambientale, comunque le
norme interne di radioprotezione aziendali (procedure, regole) devono specificare
le circostanze nelle quali I’utilizzo di questi strumenti € reso obbligatorio.

I controlli di esposizione sono abitualmente effettuati con varie apparecchiature:
dosimetri a termoluminescenza (cards, chips, bulbi), dosimetri individuali a lettura
diretta, dosimetri individuali elettronici, rivelatori a tracce, dosimetri a film e altro,
normalmente indossati all’altezza del petto, salvo diversa indicazione da parte
dell’Esperto Qualificato.

Si ricorda inoltre che i dosimetri personali non devono mai essere lasciati sui tavoli
di lavoro o altrove; non devono mai essere scambiati con quelli di altre persone o
essere usati per scopi diversi da quelli per cui sono stati assegnati; al termine del
lavoro, devono essere riposti nelle apposite bacheche; il loro eventuale smarrimento
deve essere immediatamente segnalato all’Esperto Qualificato.

La conoscenza del dato dosimetrico consente di programmare opportunamente le
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successive esposizioni, in modo da mantenere la dose ricevuta da ciascun
lavoratore quanto piu bassa possibile e comunque al di sotto dei limiti stabiliti dalle
vigenti leggi.

Nel caso dell’irradiazione interna, eventualita per la verita assai remota al momento
attuale per i lavoratori operanti nella radiologia ma attuale per chi lavora con le
sorgenti non sigillate, la valutazione della dose individuale potra essere effettuata a
partire dalla rivelazione delle radiazioni, quando sufficientemente penetranti (per
es. raggi gamma), presenti negli escreti (urine e feci).

| dosimetri “ambientali” restituiscono le radiazioni emesse nell’ambiente nel dato
periodo. Devono essere opportunamente disposti nei pressi dei punti di
frazionamento o delle macchine radiogene, a seconda della natura delle sorgenti.

| dosimetri “testimoni” indicano la dose assorbita da tutto il set dei dosimetri a cui
fanno riferimento per cause non dipendenti dal loro utilizzo, prima fra tutte la
radioattivita naturale, che varia da luogo a luogo in dipendenza di vari fattori.
Devono essere tenuti insieme ai personali e agli ambientali durante la
conservazione e il trasporto, ma custoditi all’esterno della camera calda o
laboratorio.

| dosimetri “personali” vengono indossati dai lavoratori radioprotetti, e
restituiscono la dose assorbita dalla persona che li indossa. Devono essere sempre
indossati all’interno delle camere calde o laboratori, ma conservati all’esterno di
esse quando non sono adoperati.

Esistono diverse tecniche di dosimetria personale e tra le pit importanti si
ricordano:

filmdosimetria - & basata sulla dosimetria a mezzo emulsione sensibile dove la
pellicola sensibile (in realta due pellicole a sensibilita diverse: il tipo A ad alta
sensibilita vale per le basse dosi - fino a 400 mrem -, il tipo B a bassa sensibilita
risponde bene per dosi elevate), di dimensioni 4x3 mm, avvolta in carta nera e
racchiusa in una bustina di polivinile a tenuta di luce e di umidita, € inserita in un
astuccio di bachelite all’interno del quale sono incollati, sulle due parti, filtri di
rame, con Spessori crescenti e con uno spessore di piombo da 0,5 mm;

penne dosimetriche tascabili - si tratta di piccoli dosimetri tascabili, cui ¢ stata
data la forma esterna di una penna stilografica; possono essere a lettura diretta
(dosimetri tascabili) o indiretta (camere tascabili individuali);

dosimetri a filo di quarzo — anche questi sono delle vere penne dosimetriche;
rispetto alle precedenti consentono di conoscere, ad ogni istante, la dose assorbita,
senza dover ricorrere ad un elettrometro supplementare. Alcuni tipi non hanno
neppure bisogno di uno speciale apparecchio per la carica;

dosimetro a termoluminescenza - si basa sul fenomeno fisico del rilascio
dell’energia immagazzinata dal materiale attraverso una precedente eccitazione del
suo sistema elettronico.

Gestione dei rifiuti radioattivi

I rifiuti radioattivi sono un prodotto inevitabile quando si impiegano sorgenti
radioattive non sigillate, cioé tali per cui nelle condizioni normali di impiego le loro
caratteristiche non permettono di prevenire qualsiasi dispersione di materiale
radioattivo e qualsiasi rischio di contaminazione.

E necessario trattare tali rifiuti in modo che non diano luogo né ad un’irradiazione
eccessiva, né ad un’eventuale contaminazione dei lavoratori esposti e del pubblico.
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Ci sono tre metodiche fondamentali con cui si possono trattare i rifiuti radioattivi:
« eliminazione nell’ambiente esterno nel rispetto dei limiti di smaltimento
previsti dalla normativa vigente, qualora le quantita e le concentrazioni siano di
entita minima (regime di esenzione);

* immagazzinamento in condizioni di sicurezza finché la loro attivita non sia
decaduta a livelli tali da consentire lo smaltimento nell’ambiente esterno;

* consegna dei rifiuti ad una ditta o ad enti autorizzati allo smaltimento.

Nel caso non sia possibile, dato il tipo dei radioisotopi utilizzati (per es. carbonio-
14 e trizio), aspettare il naturale decadimento degli stessi, i rifiuti prodotti devono
essere periodicamente smaltiti tramite una ditta specializzata ed autorizzata.

I rifiuti radioattivi devono essere distinti in rifiuti liquidi e rifiuti solidi.

Sono da considerarsi rifiuti liquidi le soluzioni o sospensioni di sostanze
radioattive, i liquidi di scintillazione, i liquidi di lavaggio e decontaminazione, le
soluzioni residue non piu utilizzate, le soluzioni impiegate per la decontaminazione,
ecc.

Sono invece da considerarsi rifiuti solidi i materiali di uso corrente, quali le
provette, pipette, puntali, guanti, carta, ecc.

In attesa del ritiro dei rifiuti secondo le modalita contrattuali stabilite con la ditta,
gli stessi devono essere immagazzinati temporaneamente in un locale allo scopo
destinato.

In questo locale devono essere sistemati un numero idoneo di fusti metallici a
tenuta, regolarmente numerati, e destinati esclusivamente all’immagazzinamento
dei rifiuti solidi e liquidi contaminati da materiale radioattivo e devono essere tali
da non permettere fuoriuscita del contenuto contaminato.

All’interno del deposito deve essere installata una scaffalatura per la raccolta e la
sistemazione dei fusti.

Alla fine della giornata lavorativa i rifiuti giornalmente prodotti e raccolti negli
appositi sacchi e bottiglioni devono essere trasportati nel deposito e debitamente
sistemati nei loro contenitori.

Il trasporto dei sacchi e dei bottiglioni dovra avvenire tramite un apposito carrello,
possibilmente con il fondo “a catino” in modo da poter contenere eventuali spanti.
| contenitori trasportati dovranno essere ricoperti, compreso il fondo, con fogli di
carta assorbente da eliminare a trasporto avvenuto come rifiuto solido, cosi da
evitarne la contaminazione. Questo trasporto deve essere effettuato con le
opportune cautele al fine di evitare contaminazione sia del personale che
dell’ambiente e per questo I’addetto dovra essere adeguatamente formato sia
sulle metodiche di trasporto, sia sulle protezioni da adottare, sia sulle
condizioni di emergenza da trattare (per esempio ribaltamento del carrello o urto
durante il tragitto). Naturalmente il tragitto dovra essere tenuto sgombro da
qualsiasi ostacolo pericoloso per la stabilita del carrello e dovra essere inibito,
per quanto possibile, il traffico di altre persone e mezzi.

I rifiuti solidi, prima di essere sistemati nei relativi fusti metallici, dovranno essere
sigillati in opportuni sacchi di polietilene saldati a tenuta, mentre quelli liquidi
verranno raccolti in opportuni contenitori di plastica chiusi a tenuta.

Il personale addetto al trasporto dovra indossare gli indumenti protettivi. Le
soprascarpe indossate nel punto di partenza (o laboratorio) dovranno essere qui
abbandonate, per evitare durante il trasporto la contaminazione del suolo;
all’ingresso del deposito ne verranno indossate di nuove.

159




All’ingresso del deposito rifiuti dovra essere affisso un regolamentare cartello
indicante pericolo da radiazioni e recante la dicitura "zona controllata o
sorvegliata”.

La porta d’ingresso deve essere chiusa a chiave e la chiave deve essere custodita da
persona responsabile, allo scopo incaricata ed addestrata.

L’ingresso e consentito solo al personale autorizzato e I’accesso al deposito dovra
avvenire solo usando soprascarpe a perdere, da indossare prima dell’ingresso nella
zona.

Il personale che accede in questo locale deve poter prendere visione delle norme
interne di comportamento e rispettarle.

Contenitori dei rifiuti radioattivi

I rifiuti radioattivi prodotti dovranno essere raccolti e suddivisi in diversi
contenitori. | contenitori dei rifiuti radioattivi solidi sono di norma fusti metallici
muniti di coperchio asportabile con guarnizione a tenuta e cravatta di chiusura per
I’applicazione del sigillo e sono dotati di saccone di plastica da sigillare a
riempimento avvenuto.

E’ importante porre la massima attenzione al confezionamento dei rifiuti appuntiti,
taglienti, o comunque suscettibili di provocare tagli e rotture del saccone di
plastica, contenuto nel bidone (ad esempio, avvolgere in carta o fogli di alluminio
materiali vetrosi taglienti, ecc.).

I rifiuti radioattivi solidi devono contenere solamente minime quantita di liquidi e
quindi tutti i recipienti da eliminare vanno vuotati accuratamente e, ove possibile,
devono essere tappati.

I rifiuti radioattivi liquidi verranno versati in appositi bottiglioni a "bocca larga”
con tappo a vite (normalmente forniti dalla ditta autorizzata al prelievo).

| contenitori dei rifiuti radioattivi devono essere separati da quelli dei rifiuti
convenzionali.

Etichettatura dei contenitori dei rifiuti

Ogni contenitore, una volta riempito, deve portare a carattere permanente e in
posizione ben visibile le seguenti indicazioni:

» segnale di pericolo da radiazioni ionizzanti

* numero e sigla di riconoscimento, che devono essere uguali a quello dello
schedario

» classificazione del contenitore

* data del suo ultimo riempimento

* tipo di radioisotopo contenuto

* intensita massima di dose equivalente (mrem/h, mSv/h) rilevata a contatto del
contenitore, alla data dell’ultimo riempimento

* massa finale del contenitore

Il Radon

Il radon € un elemento chimico gassoso radioattivo incolore, appartenente alla
famiglia dei gas nobili o inerti, ed e prodotto dal decadimento di tre nuclidi
capostipiti che danno luogo ad altrettante diverse famiglie radioattive: essi sono
Uranio 238 (responsabile della produzione dell’isotopo Radon, Rn 222), Uranio
235 (Rn 219) e Thorio 232 (Rn 220). Il nuclide piu abbondante in natura, e di
conseguenza quello cui ci si riferisce generalmente, € I’Uranio 238.
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La classificazione chimica lo vede tra i gas rari (quali neon, kripton e xeno), porta il
simbolo chimico Rn (nella tavola periodica degli elementi ¢ indicato dal n° 86 e si
trova alla fine della 18° colonna) ed ¢ il piu pesante tra i gas conosciuti (densita
9,72 g/l a 0°C, cioé ~ 8 volte piu denso dell’aria) e non reagisce con altri elementi
chimici.

Il radon é generato continuamente da alcune rocce della crosta terrestre - per questa
sua caratteristica e nota la sua presenza anche in alcuni materiali da costruzione - e
puo essere presente nelle falde acquifere come gas disciolto, quindi veicolato
dall’acqua anche a grandi distanze dal luogo di formazione. Essendo un gas, €sso Si
muove attraverso i pori del terreno e raggiunge la superficie.

In spazi aperti il radon é diluito dalle correnti d’aria, quindi I’impatto negativo
maggiore avviene prevalentemente al chiuso, in pratica negli edifici dove I’'uomo
vive e/o lavora.

Quindi, una volta arrivato in superficie il radon puo penetrare negli edifici abitativi
e lavorativi attraverso:

le fessure dei pavimenti, anche se invisibili, che sono sempre presenti;

le giunzioni pavimento-parete;

i passaggi degli impianti termici, idraulici, delle utenze elettriche, del gas, ecc.;
puo fuoriuscire anche dai materiali di costruzione in cui €& contenuto
contribuendo cosi ad innalzare la percentuale presente nell’aria.

Una volta uscito si concentra, vista la sua alta densita ed in condizioni
d’insufficiente ricambio d’aria, prevalentemente nelle parti basse dell’edificio.

La sua concentrazione nell’ambiente abitativo e lavorativo puo dipendere:
— dalla quantita “permeata”;

— dalla possibilita di ristagnare verso il basso;

— dal grado e tipo di ventilazione e ricambio d’aria;

— dalla posizione del piano calpestabile rispetto al terreno.

Non solo I’abitazione civile ma anche I’ambiente lavorativo e occupato dall’uomo
per molto tempo e quindi € importante, e previsto dalla legge (D.Lgs. 230/1995
s.m.i.), attuare un monitoraggio specifico e mirato anche a tutelare il lavoratore ed
il cittadino, nonche a diffondere la cultura della convivenza in sua presenza, in
modo da riuscire ad avere un diffuso controllo sul territorio.

Gli studi

— Nel 1967 il Congresso Federale per la Ricerca degli Stati Uniti ha proposto
raccomandazioni inerenti al radon per controllare i rischi correlati alle radiazioni in
miniera.

— Nel 1993, la Commissione Internazionale per la Protezione Radiologica (ICRP)
rileva la vastita del problema per la salute pubblica e formula specifiche
raccomandazioni nella pubblicazione identificata con il n° 65.

— Nel 1995, uno tra i piu recenti ed autorevoli studi americani, eseguito dal
National Accademy of Science (NAS), ha confermato che il radon rappresenta,
dopo il fumo di sigaretta, la seconda causa di morte e contribuisce alla formazione
dei tumori polmonari all’incirca del 10% sul dato generale.

— Nel 1988 L’Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS o WHO), attraverso
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I’ Agenzia Internazionale per la Ricerca sul Cancro (IARC) ha classificato il Radon
nel gruppo 1, in cui sono elencate quelle sostanze (per ora 75) fino ad oggi
classificate come cancerogene - questo significa che c’e un’evidenza scientifica di
cancerogenicita sull’uomo -.

— L’Agenzia per la Protezione dell’Ambiente americana (EPA) ha fatto lo stesso.

Come si misura

La grandezza presa a riferimento e la concentrazione di radon gas (o radon 222)
misurata in Bequerels (Bq) su metro cubo.

Abbiamo visto come il dato di 1 Bg/m? significa rilevare una disintegrazione di una
particella o-alfa, B-beta o y-gamma (disintegrazioni nucleari che per il radon sono
generalmente di tipo o) per ogni secondo in 1 m® di materia (in questo caso aria).

La misura della radioattivita del radon si effettua in diversi modi, ma il metodo piu
diffuso ed economico richiama i dosimetri personali degli addetti ai reparti di
radiologia sanitari. Il “dosimetro” e posizionato per un tempo preciso (di solito per
almeno tre mesi, perché I’obiettivo della misura e quello di stimare la
concentrazione media annuale) nell’ambiente che si vuole misurare.

Gli effetti sulla salute

Come visto precedentemente, il radon € un elemento inerte ed elettricamente
neutro, per cui non reagisce con altre sostanze e, di conseguenza, cosi com’e
inspirato, viene espirato. Tuttavia esso si trasforma in prodotti di decadimento - in
gergo detti anche “figli” - che sono a loro volta radioattivi nonché elettricamente
carichi.

Questi prodotti di decadimento, presenti in quantita molto variabile in tutta la crosta
terrestre, si depositano in parte sul pulviscolo atmosferico. Il risultato e un
particolato che puo essere facilmente inalato con la capacita, derivata dalla carica
elettrica e una volta penetrato all’interno dei polmoni, di riuscire a fissarsi sulle
superfici dei tessuti polmonari. A questo punto, le radiazioni emesse nella sede
bronchiale e polmonare possono danneggiare le cellule: i danni prodotti sono
generalmente riparati dai meccanismi biologici ma c’e anche una probabilita che il
danno cellulare sia di tipo degenerativo, dando cosi inizio ad un processo
cancerogeno.

Il percorso delle particelle radioattive, in questo caso di tipo a (alfa), € breve e non
c’e la possibilita che altri organi limitrofi ne ricevano danno, pertanto I’unico
rischio potenziale possibile € la forma tumorale a carico dell’apparato polmonare.
L’ipotesi che il rischio di contrarre questa malattia sia proporzionale alla
concentrazione ed al tempo d’esposizione ha permesso, soltanto nell’ultimo
ventennio e dopo I’evoluzione delle ricerche e dei dati a loro correlati, di delineare
una precisa connotazione di pericolosita del radon, tanto che esso si puo collocare,
nell’ambito della casistica mondiale e subito dopo il fumo di tabacco, tra i primi
posti in ordine d’importanza quale potenziale causa di tumore polmonare.

Nella valutazione degli effetti € molto importante tenere in considerazione il fumo
di tabacco, difatti, la contemporaneita di questi due fattori aumenta la possibilita di
contrarre il tumore polmonare.
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A seguire una semplice tabella che mette a confronto alcuni dati della malattia in
funzione della popolazione residente.

Nazione Popolazione Tot. Tumori Tumori attribuiti g
polmonari

USA 220 milioni 157.000

UK 57,7 milioni 40.000

Svezia 8.7 milioni 3.000

Italia 57,1 milioni 36.000

La Legislazione

Come per tutte le sostanze cancerogene, non esiste una concentrazione (TLV)
“sicura”, al di sotto della quale la probabilita di contrarre il tumore é nulla, tuttavia,
considerato che non e possibile eliminare completamente il radon dagli ambienti di
vita (all’esterno degli edifici & facile trovare concentrazioni di 10-15 Bg/m®), molte
organizzazioni internazionali e scientifiche, I’OMS, la Comunita Europea e singoli
Paesi, hanno fissato dei livelli di riferimento per le abitazioni ed ambienti di lavoro
al di sotto dei quali si ritiene il rischio accettabile - se si va al di sopra, invece,
alcuni suggeriscono, altri impongono, I’adozione di provvedimenti per la riduzione
dell’esposizione -.

La Comunita Europea identifica, quali limiti raccomandati per le strutture
residenziali, in 200 Bg/m? il valore di soglia massimo previsto per le future
abitazioni, e 400 Bg/m?® il valore massimo previsto per le abitazioni esistenti
pertanto, a questo valore si attiene la maggior parte degli Stati Europei - in
Inghilterra e Irlanda il valore di riferimento (in questi casi unico e non
differenziato) & 200 Bg/m®, Lussemburgo 150 Bg/m®, Germania 250 Bg/m* e
Svizzera 400 Bg/m?® (entrambi con un limite massimo imposto di 1000 Bg/m®),
Belgio e Slovenia 400 Bg/m?® - mentre per gli ambienti di lavoro i limiti suggeriti
sono 500 Bg/m® e imposti 1000 Bg/m°.

In altri Stati, per I’edilizia civile il Canada prevede 800 Bg/m?®, in Australia 200
Bg/m?®, in USA gli edifici sono invendibili se si rilevano valori > a 150 Bg/m?®,
mentre per gli edifici di nuova costruzione il radon all’interno degli stessi non deve
superare la concentrazione rilevata all’esterno.

— La Comunita Europea, con la raccomandazione del 21 febbraio 1990, ha
stabilito criteri per la protezione contro I’esposizione “indoor” al radon.

— La Direttiva Quadro 89/106/CEE disciplina anche I’impiego dei materiali edilizi
nelle opere di costruzione.

La legislazione italiana non si & ancora interessata né a dare una raccomandazione
sulle abitazioni, ne ad individuare una normativa specifica sul radon.

Tuttavia, il D.Lgs. n° 241 del 26 maggio 2000 (G.U. n° 203 del 31/8/2000), dal
titolo “Attuazione della Direttiva 96/29/Euratom in materia di protezione sanitaria
della popolazione e dei lavoratori contro i rischi derivanti dalle radiazioni
ionizzanti”, individua alcune attivita (in tunnel, sottovie, grotte, stabilimenti
termali, eccetera, nonché ambienti di lavoro interrati) per cui vige I’obbligo di
effettuare anche le misurazioni della concentrazione di Radon.

Il Decreto stabilisce che le Regioni devono individuare le zone geografiche,
naturalmente di loro competenza, che presentano caratteristiche tali da richiedere
I’applicazione anche per gli ambienti di superficie. Poi il Decreto fissa alcuni livelli
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d’azione, riferiti alla concentrazione media annuale rilevata, dove il raggiungimento
dei 500 Bg/m?® obbliga ad intervenire sul problema, per esempio, adottando azioni
di bonifica dell’edificio o intervenendo sui sistemi di ventilazione.

Situazione nazionale

In Italia é stata effettuata un’indagine, a cura del Servizio Sanitario Nazionale,
sull’esposizione al radon nei luoghi di residenza e di vita: il valore della
concentrazione media & risultato di 75 Bg/m?®, tale valore & relativamente elevato
rispetto alla media mondiale, valutata attorno a 40 Bg/m® - & importante tenere
presente, pero, che dai sondaggi eseguiti sul territorio della Comunita Europea,
avvenuti nell’ultimo ventennio, é stato rilevato come un basso livello medio
nazionale non escluda I’esistenza d’aree limitate ad alta concentrazione -.
Difatti, nell’ambito delle regioni italiane la situazione &€ molto diversificata:

- Lombardia, Friuli V.G. e Lazio 100-120 Bg/m®

- Piemonte, Campania e Sardegna 80-100 Bg/m®

- Liguria, Alto Adige, Marche, Abruzzo, Molise e Basilicata 60-80 Bg/m®

- Resto del territorio 20-60 Bg/m®.

In ambito nazionale, proprio per la particolare conformazione vulcanica del terreno,
I’ENEA (Ente Nazionale per I’Energia Atomica) ha svolto una serie di ricerche
mirate in alcune zone di Roma e dell’alto Lazio, evidenziando una presenza di
radon molto variabile: tra i 100 e 400 Bg/m® con punte di 1000 Bg/m°.

Se consideriamo che 50 Bg/m® corrispondono ad una dose di radiazioni circa tre
volte maggiore a quella che mediamente si riceve nel corso della propria vita per lo
svolgimento d’indagini mediche radiologiche, si pud ben comprendere come questo
prodotto radioattivo costituisca un potenziale pericolo per I’'uomo.

Purtroppo, I’influenza sulla carcinogenita riferita alla durata ed intensita
dell’esposizione, della relazione che tra loro intercorre nonché la diversa
distribuzione secondo I’eta del soggetto e precise quantificazioni del rischio non
sono state ancora chiaramente quantificate: non é certo che I’essere esposti, per
esempio, a 400 Bg/m* per 10 anni comporti gli stessi rischi e conseguenze che
essere esposti a 4000 Bg/m® per un anno.

Per il RLS

Su quest’argomento, ancora non ben conosciuto ma sicuramente maturo per essere

tenuto sotto controllo e considerato il fatto che la misura del radon si effettua con

un piccolo apparecchio specifico portatile (non & un investimento impegnativo), il

RLS puo intervenire efficacemente chiedendo (ed ottenendo) che:

e si adotti un preciso monitoraggio degli ambienti, prima eseguendo una
mappatura generale, poi individuando le situazioni a rischio ed inserendo
I’indagine nei piani di rilevamento previsti per il RDA e RDB;

e il MC inizi a tenere una lettura statistica delle situazioni ambientali e che
concentri I’attenzione sulle possibili ““evidenze mediche” collegate;

e in presenza di esalazioni di radon dal terreno o dall’acqua, nei progetti di nuovi
edifici o per ristrutturazione dei luoghi destinati al permanere di lavoratori,
siano adottate tecniche d’isolamento verso il suolo piu efficaci, eliminate le
possibilita di ristagno e migliorati i sistemi di ventilazione;

e siano adottate attivita di formazione, informazione e forme di coinvolgimento
attivo dei lavoratori.
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RISCHI BIOLOGICI

Si definisce agente biologico qualsiasi microrganismo, anche se geneticamente modificato,
coltura cellulare ed endoparassita umano, che potrebbe provocare infezioni, allergie o
intossicazioni in un luogo di lavoro.

. RB1- Il rischio biologico

Ogni scheda € organizzata in modo da fornire, per ogni rischio esaminato:

D DEFINIZIONE

D CLASSIFICAZIONE

D CARATTERISTICHE E RIFERIMENTI NORMATIVI
D MODELLO DI ANALISI

senza pretenderne la (teorica) esaustivita tecnico scientifica e con I’obiettivo concreto di mettere a
disposizione gli elementi fondamentali che possono essere utilizzati sul posto di lavoro da ogni
rappresentante dei lavoratori che voglia comprendere ed agire in modo coerente.
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Scheda R B 1

Il rischio biologico

Definizione

Il D. Lgs. 81/2008, nello stesso modo del precedente D. Lgs. 626/94, al TITOLO
VIII, prende in considerazione la protezione dei lavoratori dai rischi biologici
nella loro complessita, dedicando al problema:

- I’intero TITOLO X — Esposizione ad agenti biologici (diviso in 4 capi e 21
articoli da n. 266 a n. 286), e rappresenta il recepimento della Direttiva 90/679
della Comunita Europea;

- nonché gli allegati XL1V (Elenco esemplificativo di attivita lavorative che
possono comportare la presenza di agenti biologici), XLV (Segnale di rischio
biologico), XLVI (Elenco degli agenti biologici classificati), XLVII (Specifiche
sulle misure di contenimento e sui livelli di contenimento) e XL V111 (Specifiche
per processi industriali).

Il Titolo X indica in apertura che:

- sono norme applicate a tutte le attivita lavorative che comportano rischio di
esposizione ad agenti biologici;

—> per agente biologico si intende “qualsiasi microrganismo, anche geneticamente
modificato, cultura cellulare ed endoparassita umano che potrebbe provocare
infezioni, allergie o intossicazioni”. Per microrganismo si intende qualsiasi
entita microbiologica, cellulare o meno, in grado di riprodursi o trasferire
materiale genetico.

Classificazion
e

La classificazione degli agenti biologici é suddivisa in 4 gruppi, in base a:

1. infettivita — capacita di sopravvivere alle difese dell’ospite e di
moltiplicarsi in esso. Penetrazione e moltiplicazione;

2. patogenicita — capacita di produrre malattia a seguito di infezione;

3. trasmissibilita — capacita di essere trasmesso da un soggetto portatore o
malato ad un soggetto non infetto. Contagio di soggetti suscettibili;

4. neutralizzabilita — disponibilita di efficaci terapie e profilassi per
prevenire la malattia.

La virulenza € intesa come I’insieme delle caratteristiche di infettivita e
patogenicita.

Sulla base del rischio infettivo (articolo 268 D. Lgs. 9 aprile 2008, n. 81) per
I’uomo, gli agenti biologici vengono distinti in 4 gruppi:

- Gruppo 1 - presentano poca probabilita di causare malattia in soggetti umani;
- Gruppo 2 - possono causare malattie nell’uomo e costituire un rischio per i
lavoratori; € poco probabile che si propaghino nelle comunita e sono di norma
disponibili efficaci misure profilattiche o terapeutiche (ad es. S. Aureus, C. Tetani,
B. Pertussis, N. Meningitidis, N. Gonorrhoeae);

- Gruppo 3 - possono causare malattie gravi nell’uomo e costituire un serio
rischio per i lavoratori; sono agenti capaci di propagarsi nelle comunita, ma di
norma sono disponibili efficaci misure profilattiche o terapeutiche (ad es. HBV,
HCV, HIV, S.Typhi);

- Gruppo 4 - possono provocare malattie gravi nell’uomo, costituire un serio
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rischio per i lavoratori, presentare un elevato rischio di propagazione nella
comunita e non sono disponibili di norma efficaci misure profilattiche o
terapeutiche (ad es. Virus Ebola, Variola, Crimea-Congo).

Classificazione degli agenti biologici
Tipo spgcie n spzeue nel ggruppl 2 Vaccino | Allergie
Batteri 151 123 28 - 14 (*) -
Virus 129 66 52 11 22 (*) -
Parassiti 69 59 10 - - 2
Funghi 26 20 6 - - 8

(*) Vaccini attualmente disponibili:

batteri - tetano, difterite pertosse, tifo-paratifo, haemophilus influenzae,
meningococco A e C, pneumococco, antrace, botulino tularemia, colera, peste e
febbre Q;

virus - epatite A e B, influenza (5 ceppi), rosolia, morbillo, parotite, varicella,
poliomielite, rabbia, febbre (gialla, emorragica di Omsk, della Rift Valley, della
foresta Kyasanur), vaiolo, encefalite (da zecca, venezuelana, orientale e
occidentale).
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Misure di
controllo del
rischio

Il Datore di lavoro é tenuto alla valutazione dei rischi (art. 271), all’atto di
intraprendere una attivita con esposizione ad agenti biologici, poi in occasione
di significative modifiche dell’attivita lavorativa in tema di sicurezza e salute dei
lavoratori e comunque nel caso in cui siano trascorsi tre anni dall’epoca
dell’ultima valutazione effettuata.

Le informazioni di cui deve tenere conto, utili ad adottare le misure preventive e
protettive idonee anche sulla base dei principi di buona prassi microbiologica, si
orientano sulla classificazione dei microrganismi e tutto quel che puo riguardarli
in tema di patologia umana e sinergismo con altri gruppi di agenti biologici, oltre
alle caratteristiche particolareggiate del processo lavorativo, al numero di
lavoratori coinvolti ed al programma di emergenza approntato, in rapporto ai
rischi accertati.

« Stima del rischio biologico secondo criteri epidemiologici.
* Valutazione, incidenza di:

— infortuni (a rischio biologico)

— infezioni

— malattie

» Complessita in relazione a:

— caratteristiche attivita lavorative

— numero lavoratori esposti

— organizzazione della prevenzione

* Attraverso:

— sorveglianza delle infezioni

— sorveglianza delle esposizioni accidentali dei lavoratori
— informazioni derivanti dalla sorveglianza sanitaria

— ambiente di lavoro, attrezzature, DPI, organizzazione del lavoro

La valutazione dei rischi deve partire dalla considerazione che I’esposizione dei

lavoratori agli agenti biologici sul lavoro deriva da due condizioni base:
1. uso deliberato — attivita durante le quali gli agenti biologici sono
deliberatamente introdotti nel ciclo lavorativo per essere trattati, manipolati o
trasformati al fine di sfruttarne le proprieta biologiche (farmaci,
fermentazioni, trasformazioni alimentari, e altro) oppure volutamente isolati,
trattati o coltivati per accertarne la presenza, il tipo o la quantita (analisi di
laboratorio);
2. esposizione potenziale — attivita in cui si puo evidenziare la
presenza di agenti biologici come fatto episodico e non volontario, ovvero
manca il deliberato intento di farne attivita lavorativa (per esempio nelle
operazioni di pulimento, ristorazione, manutenzione, trasporti, e altro,
I’esposizione a questi agenti e esclusivamente potenziale).

Rischio biologico nei laboratori

| soggetti esposti a rischio biologico possono contrarre una malattia infettiva, ossia
una forma morbosa, determinata da un agente biologico capace di penetrare,
moltiplicarsi e produrre effetti dannosi in un organismo vivente. Lo stesso agente
biologico puo poi essere in grado di allontanarsi da esso e di penetrare in altri
organismi.

Le piu frequenti modalita di contaminazione in un laboratorio biologico sono
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rappresentate da:

* inoculazione di materiale infetto attraverso la cute;

* ingestione di materiale infetto per contaminazione delle mani;

« formazione di aerosol conseguente all’apertura di contenitori, di provette e
capsule di Petri o all’impiego di agitatori, siringhe, centrifughe.

La valutazione del rischio biologico

Fonte: http://www.ispesl.it/buonepratiche/Ospedaliero/biologico.pdf

I microrganismi trasmissibili sono classificati, sulla base dei criteri proposti dal D.

Lgs. n. 81/08, in quattro classi di pericolosita.

Nelle situazioni dove é previsto un uso deliberato di questi agenti biologici &

logico, opportuno e necessario, adottare a priori una serie di misure tecniche

preventive e di contenimento, prescindendo - di fatto - dalla valutazione della reale

entita del rischio; I’adozione di tali norme nelle altre attivita presenta serie

difficolta poiché incerta é I’entita del rischio che I’esposizione potenziale

comporta.

In questi casi il termine potenziale comprende I’eventualita di un possibile

contagio, la cui occorrenza pero € remota o non ben definibile in termini

quantitativi.

E noto come la valutazione del rischio sia, in generale, costituita da due momenti:
- lavalutazione del pericolo

- la valutazione del danno.

La stima della pericolosita e della dannosita degli agenti biologici presenti appare
pero di non semplice esecuzione, poiché resa difficile da una serie di limiti
conoscitivi.

Molti dei concetti e delle metodologie ormai consolidate dell’Igiene Industriale
per la valutazione dell’esposizione, ad esempio a sostanze chimiche, non sono
infatti immediatamente trasferibili ai microrganismi:

- la varieta e I'ubiquitarieta delle specie batteriche e virali aerodisperse
rendono il monitoraggio ambientale problematico. Risulta complicato
quindi misurare i microrganismi aerodispersi con la stessa affidabilita con
cui vengono ad esempio misurati gas e vapori di sostanze chimiche;

- altrettanto difficoltoso é [I’utilizzo del monitoraggio biologico nella
valutazione dell’avvenuto contagio da microrganismi, poiché risulta molto
articolata la risposta adattativa o immunitaria dell’organismo umano
ospite;

- non sono disponibili inoltre sicure relazioni dose-risposta (in termini di
entita del contagio-infettivita) per nessuno dei microrganismi di maggior
interesse patologico o di larga trasmissibilita.

La mancanza di questa conoscenza non permette in buona sostanza:
- di definire delle dosi (sul modello dei TLV-TWA per le sostanze chimiche)
che abbiano funzione di soglia per discriminare tra condizioni di presenza
0 assenza di rischio, o meglio, tra situazioni con grado di controllo
accettabile o non accettabile;
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- di conoscere con buona approssimazione, ad una certa entita di esposizione
(contagio), qual é la frequenza di danno atteso nel gruppo di soggetti
esposti.

Tuttavia, nonostante questi limiti, la stima del rischio risulta comunque essenziale
e deve ricondursi a categorie conoscitive logiche e concretamente applicabili.

La “pericolosita biologica” di un ambiente di lavoro o di una specifica attivita per
un gruppo di soggetti é rappresentata:

- dall’esposizione al pericolo (in termini di intensita e durata);

- dalla frequenza o proporzione di soggetti che risultano operare in
determinate condizioni espositive.

La scelta dei metodi di monitoraggio e degli indicatori di esposizione deve tenere
conto:

- delle vie di esposizione;

- della possibilita di una misura diretta o indiretta della contaminazione
ambientale;

- dell’avvenuto contagio a seguito dell’evento espositivo.

In questi termini ad esempio la sieroconversione o il riscontro della malattia,
possono essere utilizzate quali indicatori di avvenuta esposizione e sono da
considerare approcci elettivi nei casi in cui la misura ambientale della
contaminazione (aerodispersa o delle superfici) risulti difficile o dove la via di
contagio sia prevalentemente parenterale.

La valenza a fini preventivi della rilevazione degli eventi accidentali o degli
infortuni che comportano il possibile contagio con agenti biologici dotati di
potenzialita infettiva, anche se effettuate a posteriori, risultano I’unica strategia
perseguibile laddove il pericolo di contagio (esposizione) non sia presente come
condizione intrinseca nel ciclo produttivo o nell’attivita svolta, ma nasca come
evento accidentale, pit 0 meno scarsamente prevedibile e spesso legato, oltre che
alle caratteristiche del lavoro, anche alle caratteristiche individuali e alle attitudini
lavorative del singolo.

In questo caso la pericolosita e la dannosita di un certo ambiente di lavoro o di una
singola attivita lavorativa forniscono delle stime di rischio per eventi o situazioni
gia verificatisi ed il rischio viene detto rischio osservato: osservato per
distinguerlo dalla situazione opposta di rischio atteso in cui il pericolo, pur
presente al momento della valutazione, non é abbinato al danno, ma la cui
comparsa € attesa in un tempo successivo.

E complicato effettuare stime di rischio atteso, poiché diventa difficile misurare
I’entita dell’esposizione ed € quasi impossibile stimare quale sara il reale danno ad
esse associato.

Il rischio osservato, quindi, va necessariamente calcolato stimando la pericolosita
e la dannosita gia manifestatesi, osservate con accurati programmi:

- di monitoraggio degli eventi accidentali e degli infortuni a rischio;
- di sorveglianza dello stato di salute della popolazione esposta.

Questo perché, nella pratica corrente, gli agenti biologici presenti non sono tali da
generare un’alta frequenza di danno, pure a fronte di un’alta frequenza di
situazioni di pericolo.

Spesso, anche se solo per fini preventivi, € utile assumere che il contagio sia molto
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pericoloso: cosi, ad esempio, la puntura con un ago sicuramente infetto viene
considerata come se fosse un evento portatore di malattia certa.

L’esperienza invece indica che le sieroconversioni o la comparsa di malattia
raggiungono proporzioni sempre inferiori all’unita (percentuali di
sieroconversione variabili dal 15 al 30% per I’epatite B, dal 3 al 15% per I’epatite
C, 0,5% per I’'HIV).

Analogamente pu0 essere utile approssimare all’unita anche la frequenza del
pericolo: é questo il caso, ad esempio, in cui ogni evento infortunistico che
comporta la puntura con ago o la ferita con materiale tagliente viene considerato
un evento infettante cui consegue una infezione certa.

Va pero sottolineato che mentre queste valutazioni precauzionali delle condizioni
di rischio risultano giustificate in situazioni di lavoro particolari, possono risultare
eccessive se applicate alla normale realta almeno fintanto che la prevalenza delle
malattie trasmissibili rimanga agli attuali valori e non mostri macroscopici
incrementi di incidenza.

Infine é da ricordare che, nell’ottica della riduzione ed abbattimento del rischio
biologico, per molti agenti biologici I’esistenza di una profilassi vaccinale
rappresenta un intervento di protezione efficace.

Fonte: http://www.inail.it

L’INAIL ha avviato un’intensa campagna informativa e formativa sull’importanza
della valutazione e della prevenzione del rischio biologico, spesso poco conosciuto
e presumibilmente sottostimato in molti ambienti di lavoro.

In tale contesto si inserisce I’iniziativa dei biologi della Consulenza Tecnica
Accertamento Rischi e Prevenzione (CONTARP) di creare una collana costituita
da schede tecnico-informative aventi I’obiettivo di mettere in evidenza il rischio
biologico nei piu svariati ambienti di lavoro.

Il primo volume contiene quindici schede nelle quali viene affrontato il rischio
biologico in ambiti molto diversi tra loro quali ad esempio alcuni ambienti
confinati non industriali (uffici e scuole), settori della filiera agroalimentare, il
comparto dei rifiuti solidi urbani e della depurazione di acque reflue civili, attivita
manifatturiere, ecc., proprio a dimostrare che nessun ambiente puo considerarsi
esente dalla presenza di agenti biologici.

Infatti, sono diversi i fattori che possono favorire lo sviluppo e la diffusione di
agenti biologici: il particolare tipo di attivita, il processo o la fase lavorativa, le
materie utilizzate, il contatto con fluidi biologici umani o animali potenzialmente
infetti, la presenza ed il numero di occupanti in un ambiente di lavoro, il
microclima, ecc.

Le schede vogliono sensibilizzare quanti operano nel campo della salute e
sicurezza e gli stessi lavoratori, sui principali aspetti e problemi legati alla
presenza di agenti biologici. Vengono fornite indicazioni sulle principali fonti di
pericolo, le modalita di esposizione, gli effetti sulla salute, le specifiche misure di
prevenzione e protezione.

Sono inoltre riportate alcune indicazioni tecniche per lo svolgimento del
monitoraggio ambientale, rimandando per eventuali approfondimenti e analisi di
dettaglio alle apposite linee guida o ai vari riferimenti bibliografici e normativi.
Ogni scheda riporta uno schema del ciclo produttivo, con indicati i processi
principali (nei riquadri) e le operazioni accessorie.

Oltre alle specifiche schede dedicate agli ambienti di lavoro, sono stati redatti un
piccolo glossario per chiarire alcuni termini specialistici ivi utilizzati, e una tabella
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riportante un breve elenco di agenti biologici potenzialmente presenti negli
ambienti oggetto dello studio, con le principali patologie da essi causate.

Misure di sicurezza nel laboratorio biologico

Ecco le piu importanti pratiche e procedure di laboratorio che rappresentano la
base per la buona pratica microbiologica, relativamente al livello di biosicurezza 1
e2.

ACCESSO
* L’accesso al laboratorio biologico deve essere
consentito solo al personale autorizzato;
I’autorizzazione all’accesso va richiesta al preposto del
laboratorio.
* Nelle aree di lavoro del laboratorio devono essere
ammesse soltanto persone che siano state formate e
avvertite dei potenziali rischi; conservare tutta la
" documentazione comprovante I’avvenuta formazione.
« Il simbolo internazionale di rischio biologico, con la specifica indicazione che
I’accesso e consentito solo al personale autorizzato, deve essere esposto sulle porte
delle stanze dove si manipolano i microrganismi del gruppo di rischio 2 o
superiore.
* Le porte del laboratorio devono essere mantenute chiuse.

MISURE DI PROTEZIONE

* Per tutto il tempo in cui si lavora in laboratorio devono essere indossati camici,
uniformi o divise di laboratorio apposite con maniche lunghe, pantaloni e
possibilmente scarpe chiuse; gli indumenti da lavoro non devono essere indossati
in aree diverse da quella dei laboratori, quali uffici, studi, sale di letture, bar, etc.
* Per tutte le procedure che prevedono contatto diretto o accidentale con sangue,
liquidi biologici, animali o altri materiali potenzialmente infetti, occorre indossare
guanti adeguati. Dopo I’uso, bisogna rimuovere i guanti facendo in modo che tale
manovra non comporti una esposizione a rischio e dopo essersi tolti i guanti e
necessario lavarsi le mani. In caso di visibile contaminazione, i dispositivi devono
essere sostituiti e rimossi con analoghe procedure.

* Il personale deve lavarsi le mani prima e dopo aver manipolato animali o
materiale infetto e prima di abbandonare le aree di lavoro del laboratorio.

* Occhiali di sicurezza, schermi facciali o altri dispositivi di protezione devono
essere indossati quando e valutato necessario proteggere occhi e faccia da spruzzi,
urti e sorgenti di radiazione ultravioletta artificiale.

« E vietato mangiare, bere, fumare, truccarsi e maneggiare le lenti a contatto nelle
aree di lavoro del laboratorio.

« E vietato anche conservare cibi o bevande in qualunque zona delle aree di lavoro
del laboratorio.

« Gli indumenti protettivi che sono stati utilizzati nel laboratorio non devono
essere conservati negli stessi armadietti o mobiletti usati per gli indumenti
personali.

PROCEDURE

« Tutte le procedure devono essere effettuate in modo da minimizzare la
formazione di aerosol o goccioline.

* L’uso di siringhe con aghi ipodermici deve essere limitato.
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* Il preposto del laboratorio od un suo sostituto deve essere avvisato in caso di
versamento di liquido, incidente ed esposizione a materiali infetti.

» La movimentazione dei campioni all’interno del laboratorio, per sottoporli alle
varie fasi della lavorazione, deve avvenire in contenitori secondari (scatole, vassoi,
ecc) che assicurino la posizione verticale dei campioni. | contenitori secondari
devono essere costituiti da materiale autoclavabile e resistente ai disinfettanti
chimici e devono essere regolarmente decontaminati.

* Bisogna predisporre e seguire una procedura scritta per la gestione per ogni
versamento accidentale di liquidi contaminati con materiale patogeno.

« | libretti di istruzioni delle apparecchiature utilizzate devono essere custoditi in
un luogo noto a tutti gli utenti in modo da poter essere consultati facilmente in
caso di necessita.

AREE DI LAVORO

« Il laboratorio deve essere mantenuto in ordine, pulito e libero da materiali che
non siano strettamente necessari al lavoro.

* Le superfici di lavoro devono essere decontaminate con un germicida
appropriato alla fine di ogni attivita lavorativa e sempre dopo versamento di
liquidi potenzialmente pericolosi. Per una corretta decontaminazione € necessario
conoscere la sensibilita ai germicidi degli agenti biologici che si stanno utilizzando
(ad esempio, I’alcol e inefficacie per alcuni batteri).

* Tutti i materiali contaminati, campioni e colture devono essere decontaminati
prima della loro eliminazione o della pulitura per il loro riutilizzo.

« Vicino ad ogni posto di lavoro vanno posizionati idonei contenitori per la
raccolta dei rifiuti speciali di tipo sanitario.

Disinfezione e sterilizzazione

Per disinfezione si intende I’impiego di mezzi fisici o chimici che uccidono i
microrganismi ma non necessariamente le spore.

Per sterilizzazione si intende un processo che uccide tutte le classi di
microrganismi comprese le spore.

Per decontaminazione si intende qualsiasi processo in grado di
rimuovere/uccidere microrganismi.

Per germicida chimico si intende una sostanza o miscela in grado di uccidere i
microrganismi.

Specifiche sulle misure di contenimento e sui livelli di contenimento

Nei laboratori comportanti I’uso di agenti biologici dei gruppi 2, 3 0 4 a fini di
ricerca, didattici o diagnostici, e nei locali destinati ad animali da laboratorio
deliberatamente contaminati con tali agenti, devono essere adottate idonee misure
di contenimento.

Le misure contenute nella seguente tabella debbono essere applicate in base alla
natura delle attivita, la valutazione del rischio per i lavoratori e la natura
dell’agente biologico di cui trattasi.

MISURE DI LIVELLI DI CONTENIMENTO
CONTENIMENT 2 3 4
O
La zona di lavoro
deve essere NO RACCO'\(;'ANDAT Sl
separata da
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gualsiasi altra
attivita nello stesso
edificio

L’aria immessa

nella zona di
lavoro e I’aria Pari
estratta devono .SI’ sutiaria
. NO Sl sull’aria estratta | Immessa e su
essere filtrate
quella estratta
attraverso un
ultrafiltro (hepa) o
un filtro simile
L’accesso deve Sl, attraverso
essere limitato alle | RACCOMANDAT S| una camera di
persone @) compensazion
autorizzate e
La zona di lavoro
deye poter essere RACCOMANDAT
chiusa a tenuta NO 0 Sl
per consentire la
disinfezione
Specifiche
procedure di Sl Sl Sl
disinfezione
La zona di lavoro
deve essere
mantenuta ad una NO RACCOMANDAT S|
pressione negativa @
rispetto a quella
atmosferica
Controllo efficace
dei vettori, ad RACCOMANDAT
. S Sl SI
esempio, roditori @)
ed insetti
Superfici Sl, per il
idrorepellenti e di banco di
facile pulitura SI, per il banco di SI, per !I banco di ’Iavoro _
I lavoro I’arredo e il I’arredo, i
avoro . -
pavimento muri il
pavimento e il
soffitto
Superfici resistenti
agli acidi, agli RACCOMANDAT
o ) Sl SI
alcali, ai solventi, )
ai disinfettanti
D:P gsggt?curo sI sI Sl, deposito
per agen sicuro
biologici
Finestra
d’ispezione o altro | RACCOMANDAT | RACCOMANDAT S|
dispositivo che 0 0

permetta di
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vederne gli
occupanti

| laboratori
devono contenere RACCOMANDAT
, NO SI
I’attrezzatura a 0
loro necessaria

I materiali infetti,
compresi gli
animali, devono
essere manipolati
in cabine di
sicurezza, isolatori
o0 altri adeguati
contenitori
Inceneritori per
I’eliminazione RACCOMANDAT
delle carcasse di o)
animali

Mezzi e procedure
per il trattamento Sl Sl
dei rifiuti
Trattamento delle
acque reflue

SI, gquando

N , Si
Ove opportuno I’infezione é
veicolata dall’aria

Sl (disponibile) Sl, sul posto

Sl, con
sterilizzazione

NO FACOLTATIVO Sl

Contaminanti dell’aria di origine biologica — Valori di Soglia

I contaminanti atmosferici di origine biologica sono ubiquitari in natura e possono
subire modifiche in conseguenza dell’attivita umana; includono i bioaerosoli
(particelle aerodisperse composte di, o derivanti da, organismi viventi) e i
composti organici volatili (COV) rilasciati da organismi viventi.

| bioaerosoli comprendono microrganismi e frammenti, tossine e prodotti di rifiuto
particellari provenienti da qualsiasi specie vivente.

Tutte le persone sono ripetutamente esposte ad una grande varieta di tali materiali,
tuttavia non esistono Valori limite di soglia (T.L.V.) con i quali confrontare i
risultati delle misure di concentrazione della maggior parte dei materiali di origine
biologica, pero esistono T.L.V. per un certo numero di sostanze di origine
biologica, fra le quali: cellulosa, alcuni legni, cotone, polvere di cereali, nicotina,
piretro, amido, subtilisine (enzimi proteolitici), saccarosio, nebbie di olio vegetale.

Nelle linee guida ACGIH [American Conference of Governmental Industrial
Hygienists: Bioaerosols - Assessment and Control. J.M. Macher, Ed.; H.M.
Ammann, H.A. Burge, D.K. Milton, and P.R. Morey, Asst. Eds. A.C.G.I.H.,
Cincinnati, OH (1999).] e definito come “inquinamento biologico indoor” quando
si verifica la presenza di:
a) aerosol di origine biologica di tipo e, a concentrazioni suscettibili di
causare o predisporre a malattia;
b) crescita microbica indoor e residui della crescita microbica che possono
esporre le persone a seguito di aerosolizzazione. Oppure concentrazioni
inappropriate di bioaerosoli provenienti dall’esterno, specie in edifici
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progettati per prevenire il loro ingresso.

Inoltre, le linee guida:

— definiscono i criteri per I’individuazione e il controllo dell’esposizione a
bioaerosoli e forniscono i criteri di ispezione degli edifici, di individuazione
dei sintomi presentati dagli occupanti, di valutazione dell’adeguatezza degli
edifici, di monitoraggio delle potenziali sorgenti ambientali, e di giudizio
professionale;

— forniscono un’informazione di base sui principali gruppi di bioaerosoli che
comprende le loro sorgenti e gli effetti sulla salute;

— descrivono i metodi di raccolta, di analisi e di interpretazione dei campioni
dei bioaerosoli dalle sorgenti ambientali potenziali. Talvolta, il monitoraggio
ambientale determina un contaminante biologico singolo o quello
predominante. Piu comunemente, il monitoraggio rileva una miscela di piu
materiali di origine biologica in relazione alla diversa e interattiva natura dei
mieroambienti interni.

Il campionamento ambientale dei bioaerosoli, deve essere condotto
esclusivamente seguendo una formulazione attenta di ipotesi controllabili circa le
sorgenti potenziali di bioaerosoli e delle modalita di esposizione dei lavoratori.

Non esistono T.L.V. per interpretare i risultati delle misure ambientali di:

a) bioaerosoli specifici o totali (miscele) da cultura o conteggiatili (ad es.
batteri o funghi); sono quei batteri e funghi che possono crescere in culture di
laboratorio che vengono descritti come numero di unita formanti la colonia
(CFU) oppure sono quei pollini, spore fungine, cellule batteriche, e altri
materiali (ad es. Aspergillus, fumigatus) che possono essere identificati e
conteggiati al microscopio;

b) agenti infettivi (ad es. Legionella pneumgfila, Micobacterium
tuberculosis); dati riguardanti il rapporto dose - risposta sono disponibili solo
per pochi bioaerosoli infettivi e i protocolli di campionamento per gli agenti
infettivi sono limitati ed adatti solo a scopo di ricerca; I’immunizzazione, la
ricerca di casi attivi ed il trattamento medico, rimangono le difese primarie
contro i bioaerosoli infettivi;

c) contaminanti biologici saggiabili (ad es. endotossine, micotossine,
antigeni, o composti organici microbici volatili); sono sostanze microbiche,
vegetali o animali, che possono essere rilevati mediante saggi chimici,
immunologici o biologici. Le relazioni dose — risposta, per alcuni bioaerosoli
saggiabili, sono state osservate in studi sperimentali e, occasionalmente, in
studi epidemiologici. Pertanto, potrebbero in futuro essere disponibili T.L.V.
per alcune di queste sostanze.
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RISCHI SPECIFICI

Abbiamo raccolto, sotto questa definizione alcuni rischi trasversali per la salute e la sicurezza che si
manifestano con maggiore frequenza e gravita e che sono inoltre trattati da normative tecniche e/o
legislative specifiche di riferimento.

.« RS1-
« RS2 -
« RS3-
. R34 -
« RS5-
+ RS6 -
« RS7-
« RS8-
« RS9 -
. RS10-
. RS11-
. RS12-

Le atmosfere esplosive

La movimentazione manuale di carichi
Ambienti confinati

Uso di attrezzature munite di videoterminale
Il microclima (e Lo stress da freddo)

Rischio in ufficio

Gli ambienti chiusi in generale

Il lavoro notturno

Tutela delle lavoratrici madri

La tossico e alcol dipendenza in ambiente lavorativo
Il lavoratore isolato

Il lavoro temporaneo

Ogni scheda € organizzata in modo da fornire, per ogni rischio esaminato:

)
)
)
)

DEFINIZIONE

CLASSIFICAZIONE

CARATTERISTICHE E RIFERIMENTI NORMATIVI
MODELLO DI ANALISI

senza pretenderne la (teorica) esaustivita tecnico scientifica e con I’obiettivo concreto di mettere a
disposizione gli elementi fondamentali che possono essere utilizzati sul posto di lavoro da ogni
rappresentante dei lavoratori che voglia comprendere ed agire in modo coerente.
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Scheda RSl

Le atmosfere esplosive - ATEX

Caratteristich
e e riferimenti
normativi

La normativa italiana

Decreto Presidenziale 126 - 23/03/1998 DECRETO PRESIDENTE REPUBBLICA 23
marzo 1998, n. 126 - Regolamento recante norme per |'attuazione della direttiva
94/9/CE in materia di apparecchi e sistemi di protezione destinati ad essere
utilizzati in atmosfera potenzialmente esplosiva. [GURI n.101 del 23/03/1998]

Decreto - 12/03/1999 Decreto 12 marzo 1999 - Ministero dell’industria, del
commercio e dell’artigianato - Requisiti per |'autorizzazione degli organismi ad
espletare le procedure per la valutazione di conformita di apparecchi e sistemi di
protezione destinati ad essere utilizzati in atmosfera potenzialmente esplosiva.
[GURI n. 66 del 20/03/1999]

Decreto - 31/05/2001 DECRETO 31 maggio 2001 - Ministero dell’industria, del
commercio e dell’artigianato - Elenco di norme armonizzate concernente
I’attuazione della direttiva 94/9/CE in materia di apparecchi e sistemi di
protezione destinati ad essere utilizzati in atmosfera potenzialmente esplosiva.
[GURI n. 141 del 20/06/2001]

Decreto - 04/04/2002 DECRETO 4 aprile 2002 - Ministero delle Attivita
Produttive - Attuazione della direttiva della Commissione 98/65/CE, per
I'adeguamento al progresso tecnico degli allegati alla direttiva del Consiglio
82/130/CEE, sul materiale elettrico destinato ad essere utilizzato in atmosfera
esplosiva nelle miniere grisutose. [GURI n. 84 del 10/04/2002]

Decreto - 30/09/2002 Decreto 30 Settembre 2002 - Ministero delle Attivita
Produttive - Secondo elenco riepilogativo di norme armonizzate, adottate ai
sensi dell’art. 3 del Decreto del Presidente della Repubblica 23 marzo 1998, n.
126, concernente |'attuazione della direttiva 94/9/CE in materia di apparecchi e
sistemi di protezione destinati ad essere utilizzati in atmosfera potenzialmente
esplosiva. [GURI n. 243 del 16/10/2002]

In Italia, il 10 Settembre 2003 si & attuato il recepimento della Direttiva
1999/92/CE “prescrizioni minime per il miglioramento della tutela della sicurezza
e della salute dei lavoratori che possono essere esposti al rischio di atmosfere
esplosive” attraverso I'emanazione del Decreto Legislativo n. 233/03 del 12
giugno 2003. Ovvero si conclude il rinnovamento di tutta la legislazione relativa
ai luoghi pericolosi, iniziata con la Direttiva Europea 94/9/CE e recepita in Italia
con il D.P.R. 126/98, “Norme in materia di apparecchi e sistemi destinati ad
essere utilizzati in atmosfera potenzialmente esplosiva”.

Il 23 marzo 1994, il Consiglio d’Europa aveva adottato la direttiva 94/9/CE (piu
nota come "ATEX 95" acronimo derivato dall’abbreviazione francese di
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ATmosphere EXplosible) per omogeneizzare le legislazioni degli stati membri
riguardo alle attrezzature ed ai sistemi di protezione usati in atmosfere
esplosive (Gazzetta Ufficiale CEE L 100,19.04.94); ed ¢ basata sull’articolo 95 del
Trattato che istituisce la Comunita Europea che tratta della produzione e
circolazione di merci, pertanto questa direttiva si riferisce a tutti coloro i quali
producono ed immettono sul mercato i prodotti da usarsi in atmosfere
esplosive.

Questo approccio impone che tutti i prodotti considerati dalla direttiva 94/9/EC
debbano rispondere alle esigenze essenziali riguardo a sicurezza e salubrita
prima della loro immissione sul mercato.

Per gli apparecchi elettrici, la direttiva ATEX 95 sostituisce le direttive
76/117/EEC, 79/196/EEC e 82/130/EEC ed i loro adeguamenti che sono le basi
delle norme in vigore relative alle apparecchiature per atmosfere esplosive.

La direttiva 94/9/CEE e stata recepita in Italia con il D.P.R. 126 del 1998, con
entrata in vigore il 1/7/2003, dove, in particolare i destinatari sono i costruttori
e venditori (e di conseguenza anche progettisti, verificatori, ed in via indiretta
datori di lavoro clienti e RSPP, ecc.) di questi prodotti che dovranno superare
precise norme di collaudo ed essere posti sul mercato con il marchio Ex.

Caratteristiche della Direttiva ATEX 94/9/CE

Ampio campo di applicazione: la direttiva si applica a tutti i prodotti destinati ad
essere utilizzati in atmosfera potenzialmente esplosiva, non solo a quelli elettrici.
Presunzione di conformita: le norme armonizzate (per essere tali, il loro
riferimento deve essere pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale della Comunita
Europea), costituiscono "presunzione di conformita" alla direttiva. Questo
permette ai costruttori di applicare le norme appena emesse, poiché non si deve
piu aspettare che la norma venga "assorbita" nella direttiva (vecchio approccio),
semplificando cosi l'iter applicativo.

Requisiti essenziali di sicurezza (RES): la direttiva impone il rispetto di questi
requisiti, attraverso una valutazione dei possibili rischi. La "traduzione" tecnica di
questi requisiti viene passata alle norme armonizzate.

Norme armonizzate: se il settore a cui si riferisce la direttiva & in possesso di
norme armonizzate (e quello elettrico sicuramente le ha), allora I'interpretazione
dei Requisiti Essenziali di Sicurezza, o RES, € compito di queste norme, ovvero
seguendo la norma armonizzata si applica la direttiva.

Marcature CE e Ex: la marcatura CE e Ex e le corrispondenti dichiarazioni di
conformita attestano la conformita del prodotto alle norme armonizzate e quindi
ai requisiti essenziali di sicurezza richiesti dalle direttive applicabili.
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Requisiti di
sicurezza e
classificazioni

Requisiti essenziali di sicurezza (RES o ESR)

| requisiti essenziali di sicurezza, che sono riportati nell’Allegato Il della Direttiva
94/9/CEE, rappresentano il criterio predominante per la verifica della sicurezza.
Se una norma armonizzata esistente comprende gia uno o piu requisiti essenziali,
allora I'apparecchiatura costruita in conformita a tale norma & presunta
conforme agli ESR.

In definitiva gli ESR sono destinati soprattutto a quei campi in cui al momento
attuale non esistono ancora delle norme armonizzate e per i quali essi
forniscono almeno un criterio generale per la valutazione della sicurezza.

Nel settore elettrico, dove esistono da moltissimi anni delle norme tecniche
complete, I'applicazione degli ESR sara un esercizio puramente teorico.

Classificazione delle attrezzature e dei sistemi di protezione in gruppi e
categorie come da direttiva ATEX 95

Il Datore di lavoro deve procedere a ripartire in zone classificate le aree dove si
possono formare atmosfere/miscele esplosive, sulla base della “Valutazione
del pericolo di innesco” in relazione all’eventuale atmosfera circostante o
contenuta (atmosfera di processo interna) nell’apparecchio e che in queste aree
siano garantite le prescrizioni minime di sicurezza.

Le apparecchiature sono classificate in due gruppi:

il gruppo | comprende le apparecchiature destinate al lavoro sotterraneo delle
miniere e le parti delle loro installazioni di superficie, suscettibili di divenire
pericolose per il grisu e/o le polveri combustibili;

il gruppo Il comprende le apparecchiature progettate per essere usate in altri
luoghi probabilmente rese pericolose da atmosfere esplosive. All’interno di ogni
gruppo sono definite diverse categorie di materiali secondo il loro utilizzo.

GRUPPO | - apparecchiature destinate al lavoro sotterraneo delle miniere

Categoria M1 Categoria M2

Apparecchiatura progettata per assicurare un L’apparecchiatura e progettata per

livello di protezione molto elevato. assicurare un livello elevato di protezione.

Apparecchiatura progettata per il lavoro L’apparecchiatura e adatta per il lavoro

sotterraneo in miniera e i componenti della loro | sotterraneo delle miniere e per le parti

installazione in superficie, resa pericolosa dal delle installazioni di superficie,

grisu o da polveri combustibili. probabilmente resa pericolosa dal grist o

L’apparecchiatura rimane funzionante in presenza | dalla polvere inflammabile.

di atmosfere esplosive. L’apparecchiatura deve essere spenta in
caso di atmosfera esplosiva.

La protezione e assicurata per il funzionamento Protezione assicurata per il funzionamento

normale e perfino in caso di incidenti rari. normale ed anche nel caso di condizioni
d’uso piu drastiche.
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GRUPPOII

Categoria 1

Categoria 2

Categoria 3

Apparecchiatura progettata
per assicurare un livello molto
elevato di protezione.

Apparecchiatura destinata ad
un ambiente nel quale le
atmosfere esplosive dovute a
miscele di aria con gas, vapori,
nebbie o polveri sono presenti
continuamente, o per un
lungo periodo o
frequentemente.

Apparecchiatura progettata per
assicurare un livello elevato di
protezione.

Apparecchiatura destinata ad un
ambiente nel quale @ probabile Ia
formazione di atmosfere esplosive
dovute a miscele di aria con gas,
vapori, nebbie o polveri.

Apparecchiature
progettate per un livello
normale di protezione.

Apparecchiatura
destinata ad un
ambiente in cui @
improbabile la
formazione di atmosfere
esplosive dovute a
miscele di aria con gas,
vapori, nebbie o polveri
e che permangono solo
raramente e per una
breve durata.

Rimane sicura nel caso di un
raro incidente.

Rimane sicura nel caso di frequenti
dispersioni e normali guasti.

Rimane sicura nel
funzionamento normale.

Le aree devono essere contrassegnate da apposito segnale che contraddistingue
un’area in cui puo formarsi un’atmosfera esplosiva.

Requisiti essenziali di sicurezza e salubrita secondo I'allegato Il della direttiva

ATEX 95

Partendo dal presupposto che i materiali devono essere progettati con
I’obiettivo di un utilizzo sicuro in atmosfere esplosive, ovvero essere coerenti con
il principio di sicurezza integrata contro le esplosioni, il produttore appronta le
misure:

- in primo luogo per evitare che le attrezzature ed i sistemi di protezione
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producano o liberino essi stessi un’atmosfera esplosiva;

- per impedire I'accensione delle atmosfere esplosive tenendo conto della natura
di ogni sorgente di innesco elettrica e non elettrica;

- per arrestare immediatamente I'esplosione nel caso avvenga e possa
direttamente o indirettamente mettere le persone e, secondo le circostanze, gli
animali domestici o le merci in pericolo, o per limitare la zona interessata dalle
fiamme e la pressione derivante dall’esplosione ad un livello sufficiente di
sicurezza;

- prendere in considerazione i difetti di funzionamento possibili e qualsiasi abuso
prevedibile;

- marcare tutti i prodotti con il nome, in particolare, e gli indirizzi del produttore
e I'anno di costruzione;

- indicare la lettera D (polvere) o la lettera G (gas) quale classificazione principale
dell’apparecchiatura a seconda se la stessa e stata collaudata per operare in
zone con atmosfere potenzialmente esplosive con natura di polveri o gas;

- obbligo di fornire un libretto di istruzioni che consenta la messa in servizio e la
manutenzione in condizioni di sicurezza;

- una lista delle sorgenti potenziali di accensione da evitare, per esempio le
scintille, le fiamme, gli archi elettrici, le superfici ad alta temperatura, I'elettricita
statica, il surriscaldamento ed altre.

Nella progettazione e costruzione di un prodotto, il produttore & percio
obbligato a soddisfare le prescrizioni essenziali dopo avere eseguito una analisi
preliminare del rischio.

L'applicazione di norme armonizzate, oltre a dare una presunzione di conformita
alle prescrizioni essenziali, fornisce un orientamento e un aiuto sul come
procedere.

La Direttiva si occupa:

- delle apparecchiature e dei sistemi di protezione destinati alle atmosfere
esplosive;

- dei dispositivi di sicurezza, di controllo e di regolazione che contribuiscono al
funzionamento sicuro delle apparecchiature e dei sistemi di protezione;

- di tutte le apparecchiature elettriche, meccaniche, idrauliche e pneumatiche.

Gli obblighi degli utenti

Rispetto alla prevenzione delle esplosioni e alla relativa protezione, 'utente &
tenuto:

- ad adottare le opportune misure tecniche o organizzative secondo il tipo di
gestione;

- a valutare globalmente i rischi d’esplosione;

- a suddividere in zone gli ambienti in cui possono crearsi atmosfere esplosive;

- a segnalare le zone definite.

Marcatura CE e Ex

La Marcatura CE (e la corrispondente dichiarazione di conformita CE) attesta la
conformita del prodotto alle norme armonizzate e quindi ai requisiti essenziali di
sicurezza (RES) richiesti dalle direttive applicabili, non deve essere confusa con
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un marchio di qualita, normalmente apposto da un ente terzo e indipendente
(per esempio IMQ) ma €& una marcatura a totale responsabilita del
costruttore/produttore.

Il prodotto deve contenere una targhetta con le indicazioni previste dalla norma
armonizzata EN 50014 (CEl 31-8 per apparecchiature elettriche) per la marcatura
Ex.

La targhetta (o punzonatura o incisione o altro purché indelebile e inamovibile)
sul prodotto risultera quindi una combinazione tra quello che & previsto dalla
direttiva ATEX e quello derivante dalle norme armonizzate.

R R
L _HJ___EE
T St
Marchio distintivo comunitario Marcatura CE

L’ulteriore recepimento — D.Lgs. 233/2003
In seguito, come si & detto, si perfeziona il rinnovamento di tutta la legislazione
relativa ai luoghi pericolosi, iniziata con la Direttiva Europea 94/9/CE (detta
Direttiva ATEX) quando, il 10 Settembre 2003 in Italia & entrato in vigore il
Decreto Legislativo n. 233 del 12 giugno 2003.
In realta il nuovo Decreto 233/2003 non & da considerare un provvedimento
legislativo a sé stante, perché le prescrizioni contenute al suo interno sono
andate ad aggiungersi, modificandolo, a quelle contenute nel Decreto Legislativo
n. 626 del 1994, integrandolo con l'inserimento di un apposito titolo VIII bis che
fa obbligo al datore di lavoro, all’'interno della valutazione del rischio, di
adottare tutte le misure per la tutela della sicurezza e della salute dei
lavoratori che possono essere esposti al rischio di atmosfere esplosive.
Infatti, in base al Decreto Legislativo n. 233/2003, il datore di lavoro, dopo aver
valutato l'esistenza del pericolo d’esplosione, deve adottare misure tecniche
ed organizzative finalizzate a prevenire la formazione di miscele esplosive,
classificare i luoghi, valutare i rischi di esplosione e redigere un documento
sulla protezione contro le esplosioni. Inoltre, il datore di lavoro dovra prendere i
provvedimenti necessari affinché gli ambienti e gli impianti, le misure di
protezione, non riguardino solo gli impianti elettrici, ma tutte le possibili cause
di innesco dell’atmosfera esplosiva, e che siano realizzati in modo da
consentire di svolgere il lavoro in condizioni di sicurezza.
Cio significa che, in primo luogo, € necessario effettuare la “classificazione dei
luoghi con pericolo di esplosione” determinando:

e il tipo di sostanze e la pericolosita;

¢ la possibilita e/o probabilita che si formi una atmosfera esplosiva;

o ['estensione delle aree nelle quali possa persistere tale miscela;

¢ ['individuazione della tipologia di apparecchiature che possono essere

installate e/o utilizzate in dette aree.
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Nello specifico, il datore di lavoro, dopo aver valutato I’esistenza del pericolo
d’esplosione, deve adottare misure tecniche ed organizzative finalizzate a
prevenire la formazione di miscele esplosive, classificare i luoghi, valutare i
rischi di esplosione e redigere un documento sulla protezione contro le
esplosioni, dovra prendere i provvedimenti necessari affinché gli ambienti e gli
impianti siano realizzati in modo da consentire di svolgere il lavoro in
condizioni di sicurezza.

Le misure di protezione non riguardano solo gli impianti elettrici, ma tutte le
possibili cause di innesco dell’atmosfera esplosiva.

Le aree potenzialmente esplosive

Come abbiamo gia visto per la Direttiva ATEX 95, le zone rimangono divise in
due gruppi in funzione del tipo di miscela inflammabile (gas, vapori o nebbie
oppure polveri).

Gas, vapori o nebbie

Zona 0: Pericolo permanente

Area in cui € presente in permanenza, per lunghi periodi o spesso, un’atmosfera
esplosiva consistente in una miscela d’aria e di sostanze infiammabili sotto forma
di gas, vapore o nebbia.

Zona 1: Pericolo potenziale

Area in cui occasionalmente durante le normali attivita e probabile la formazione
di un’atmosfera esplosiva consistente in una miscela d’aria e di sostanze
infiammabili sotto forma di gas, vapore o nebbia.

Zona 2: Pericolo minimo

Area in cui durante le normali attivita non é probabile la formazione di
un’atmosfera esplosiva consistente in una miscela d’aria e di sostanze
infiammabili sotto forma di gas, vapore o nebbia e, qualora si verifichi, sia
unicamente di breve durata.

Polveri

Zona 20: Pericolo permanente

Area in cui € presente in permanenza, per lunghi periodi o spesso, un’atmosfera
esplosiva sotto forma di nube di polvere combustibile nell’aria.

Zona 21: Pericolo potenziale

Area in cui occasionalmente durante le normali attivita e probabile la formazione
di un’atmosfera esplosiva sotto forma di nube di polvere combustibile nell’aria.
Zona 22: Pericolo minimo

Area in cui durante le normali attivita non e probabile la formazione di
un’atmosfera esplosiva sotto forma di nube di polvere combustibile e, qualora si
verifichi, sia unicamente di breve durata.

Quindi il D.Lgs. 233/2003 introduce alcune novita, che sono essenzialmente
I'obbligo per il datore di lavoro di:
< classificare i luoghi di lavoro;
S adeguare gli impianti esistenti e far sottoporre a verifica gli impianti
elettrici (D.P.R. 462/2001);
< integrare il DVR;
S segnalare le zone pericolose e/o adottare un segnale ottico e acustico per
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I’evacuazione dove necessario.

Tutte le disposizioni del Decreto si applicano dal momento dell’emanazione.

Ora il testo é stato “assorbito” nel D.Lgs. 81/2008 ovvero Testo Unico per la
Sicurezza sul Lavoro.

La recente normativa ATEX - Il Decreto Legislativo 81/2008

Articolo 85 - Protezione di edifici, impianti strutture ed attrezzature

Comma 1. Il datore di lavoro provvede affinché gli edifici, gli impianti, le
strutture, le attrezzature, siano protetti dai pericoli determinati dall’innesco
elettrico di atmosfere potenzialmente esplosive per la presenza o sviluppo di
gas, vapori, nebbie inflammabili o polveri combustibili, ...

Comma 2. Le protezioni di cui al comma 1 si realizzano utilizzando le
specifiche disposizioni di cui al presente Decreto Legislativo e le pertinenti
norme tecniche di cui all’Allegato IX.

Allegato IX - Valori delle tensioni nominali di esercizio delle macchine ed
impianti elettrici

Titolo IX — Sostanze pericolose; Capo | — Protezione da agenti chimici
Articolo 225 - Misure specifiche di protezione e di prevenzione

Comma 6. Il datore di lavoro mette a disposizione attrezzature di lavoro ed adotta
sistemi di protezione collettiva ed individuale conformi alle disposizioni
legislative e regolamentari pertinenti, in particolare per quanto riguarda I’uso
dei suddetti mezzi in atmosfere potenzialmente esplosive.

Titolo XI — Protezione da atmosfere esplosive, diviso in 2 Capi e 11 articoli (da
Art. 287 a art. 297)

Capo | — Disposizioni generali - 2 articoli (da art. 287 a art. 288)

Articolo 287 - Campo di applicazione

Comma 1 - Il presente titolo prescrive le misure per la tutela della sicurezza e
della salute dei lavoratori che possono essere esposti al rischio di atmosfere
esplosive come definite all’articolo 288.

Articolo 288 - Definizioni

Comma 1. Ai fini del presente titolo, si intende per: «atmosfera esplosiva», una
miscela con I’aria, a condizioni atmosferiche, di sostanze inflammabili allo stato
di gas, vapori, nebbie o polveri in cui, dopo accensione, la combustione si
propaga nell’insieme della miscela incombusta.

Comma 1-bis. Per condizioni atmosferiche si intendono condizioni nelle quali la
concentrazione di ossigeno nell’atmosfera é approssimativamente del 21% e
che includono variazioni di pressione e temperatura al di sopra e al di sotto dei
livelli di riferimento, denominate condizioni atmosferiche normali.

Capo Il — Obblighi del datore di lavoro - 8 articoli (da art. 289 a art. 296)
Articolo 289 - Prevenzione e protezione contro le esplosioni
Comma 1. Ai fini della prevenzione e della protezione contro le esplosioni, sulla
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base della valutazione dei rischi ... il datore di lavoro adotta le misure tecniche
e organizzative adeguate alla natura dell’attivita; in particolare il datore di lavoro
previene la formazione di atmosfere esplosive.

Comma 2. Se la natura dell’attivita non consente di prevenire la formazione di
atmosfere esplosive, il datore di lavoro deve:

a) evitare I’accensione di atmosfere esplosive;

b) attenuare gli effetti pregiudizievoli di un’esplosione in modo da garantire la
salute e la sicurezza dei lavoratori.

Articolo 290 - Valutazione dei rischi di esplosione

Comma 1. Nell’assolvere gli obblighi stabiliti dall’articolo 17, comma 1, il datore
di lavoro valuta i rischi specifici derivanti da atmosfere esplosive, tenendo
conto almeno dei seguenti elementi:

a) probabilita e durata della presenza di atmosfere esplosive;

b) probabilita che le fonti di accensione, comprese le scariche elettrostatiche,
siano presenti e divengano attive ed efficaci;

c) caratteristiche dell’impianto, sostanze utilizzate, processi e loro possibili
interazioni;

d) entita degli effetti prevedibili.

Comma 2. | rischi di esplosione sono valutati complessivamente.

Comma 3. Nella valutazione dei rischi di esplosione vanno presi in
considerazione i luoghi che sono o possono essere in collegamento, tramite
aperture, con quelli in cui possono formarsi atmosfere esplosive.

Articolo 291 - Obblighi generali

Comma 1. Al fine di salvaguardare la sicurezza e la salute dei lavoratori, e
secondo i principi fondamentali della valutazione dei rischi e quelli di cui
all’articolo 289, il datore di lavoro prende i provvedimenti necessari affinché:
a) dove possono svilupparsi atmosfere esplosive in quantita tale da mettere in
pericolo la sicurezza e la salute dei lavoratori o di altri, gli ambienti di lavoro
siano strutturati in modo da permettere di svolgere il lavoro in condizioni di
sicurezza;

b) negli ambienti di lavoro in cui possono svilupparsi atmosfere esplosive in
quantita tale da mettere in pericolo la sicurezza e la salute dei lavoratori, sia
garantito un adeguato controllo durante la presenza dei lavoratori, in
funzione della valutazione del rischio, mediante I’utilizzo di mezzi tecnici
adeguati.

Articolo 293 - Aree in cui possono formarsi atmosfere esplosive

Comma 1. Il datore di lavoro ripartisce in zone, a norma dell’allegato XLIX, le
aree in cui possono formarsi atmosfere esplosive.

Comma 2. Il datore di lavoro assicura che per le aree di cui al comma 1 siano
applicate le prescrizioni minime di cui all’allegato L.

Comma 3. Se necessario, le aree in cui possono formarsi atmosfere esplosive in
quantita tali da mettere in pericolo la sicurezza e la salute dei lavoratori sono
segnalate nei punti di accesso a norma dell’allegato L1 e provviste di allarmi
ottico/acustici che segnalino I’avvio e la fermata dell’impianto, sia durante il
normale ciclo sia nell’eventualita di un’emergenza in atto.

Articolo 294 - Documento sulla protezione contro le esplosioni
Comma 1. Nell’assolvere gli obblighi stabiliti dall’articolo 290 il datore di lavoro
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provvede a elaborare e a tenere aggiornato un documento, denominato:
«documento sulla protezione contro le esplosioni».

Comma 4. Il documento di cui al comma 1 é parte integrante del documento di
valutazione dei rischi di cui all’articolo 17, comma 1.

Articolo 294-bis — Informazione e formazione dei lavoratori

Comma 1. Nell’ambito degli obblighi di cui agli articoli 36 e 37, il datore di
lavoro provvede affinché i lavoratori esposti al rischio di esplosione e i loro
rappresentanti vengano informati e formati in relazione al risultato della
valutazione dei rischi, con particolare riguardo:

a) alle misure adottate ... b) alla classificazione delle zone ... c) alle modalita
operative necessarie ... €) ai rischi connessi alla manipolazione ed al travaso di
liquidi inflammabili e/o polveri combustibili ... f) al significato della segnaletica
di sicurezza e degli allarmi ottico/acustici ... h) all’uso corretto di adeguati
dispositivi di protezione individuale.

ALLEGATO IV

Requisiti dei luoghi di lavoro

2. Presenza nei luoghi di lavoro di agenti nocivi

2.2. Difesa contro le polveri

3. Vasche, canalizzazioni, tubazioni, serbatoi, recipienti, silos

3.3. Qualora nei luoghi di cui al punto 3.1. non possa escludersi la presenza anche
di gas, vapori o polveri infiammabili od esplosivi ... si devono adottare cautele
atte ad evitare il pericolo di incendio o di esplosione, quali la esclusione di
fiamme libere, di corpi incandescenti, di attrezzi di materiale ferroso e di
calzature con chiodi. Qualora sia necessario I’impiego di lampade, queste devono
essere di sicurezza.

4. Misure contro I’incendio e I’esplosione

4.5.1. Nella fabbricazione, manipolazione, deposito e trasporto di materie
infiammabili od esplodenti e nei luoghi ove vi sia pericolo di esplosione o di
incendio per la presenza di gas, vapori o polveri, esplosivi o inflammabili, gli
impianti, le macchine, gli attrezzi, gli utensili ed i meccanismi in genere non
devono nel loro uso dar luogo a riscaldamenti pericolosi o0 a produzione di
scintille.

ALLEGATO XLIX

Atmosfere esplosive - ripartizione delle aree in cui possono formarsi atmosfere
esplosive

2. Classificazione delle aree a rischio di esplosione

Le aree a rischio di esplosione sono ripartite in zone in base alla frequenza e
alla durata della presenza di atmosfere esplosive.

Zona 0 - Area in cui € presente in permanenza o per lunghi periodi o
frequentemente un’atmosfera esplosiva consistente in una miscela di aria e di
sostanze infiammabili sotto forma di gas, vapore o nebbia. Zonal- ... e
probabile che avvenga occasionalmente durante le normali attivita. Zona 2 - ...
sia unicamente di breve durata.

Zona 20 - Area in cui é presente in permanenza o per lunghi periodi o
frequentemente un’atmosfera esplosiva sotto forma di nube di polvere
combustibile nell’aria. Zona 21 - ...e probabile che avvenga occasionalmente
durante le normali attivitd. Zona 22 - ... sia unicamente di breve durata.

187




ALLEGATOL

Atmosfere esplosive

A. Prescrizioni minime per il miglioramento della protezione della sicurezza e
della salute dei lavoratori che possono essere esposti al rischio di atmosfere
esplosive.

B. Criteri per la scelta degli apparecchi e dei sistemi di protezione.

DPR 126,/98 - Diremriva 94.,/9/CE
Requisitl supplementar] per gl apparecchl

D.Lgs. 233/03
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ALLEGATO LI
Atmosfere esplosive - segnale di avvertimento per indicare le aree in cui possono
formarsi atmosfere esplosive

Miscele di gas e polveri esplosive

La combustione
Affinché la combustione si sviluppi, € necessario che si verifichi la combinazione
delle tre condizioni indicate nel “triangolo del fuoco” o “triangolo di Kinsley”.
Queste condizioni sono:

» il combustibile;

» il calore (energia di innesco);

» il comburente (ossigeno-aria).
Se una sola di queste condizioni viene a mancare, la combustione non si puo
sviluppare.
Pertanto, al fine della prevenzione, una regola fondamentale da adottare € quella
di intervenire a monte, cercando di eliminare tutte le possibilita di
combinazione prevedibili.

Il comburente
L ’aria che noi respiriamo e composta da:
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e 78% di azoto;

e 219% di ossigeno;

e 1% di altri gas.
Quindi il comburente normalmente é costituito dall’ossigeno presente nell’aria.
L’unione dell’ossigeno e dei combustibili determina la condizione di base che
consente, abbinata all’innesco, I’avvio ed il mantenimento del processo di
combustione.

Il combustibile

Ogni sostanza in grado di bruciare e definita combustibile, mentre é definita
inflammabile quando puo essere accesa facilmente e puo bruciare con una certa
rapidita.

Piu il combustibile é esposto all’ossigeno, piu é veloce la combustione.

Per fare un esempio con sostanze solide, la porosita del legno consente un’agevole
ossidazione, se il legno é ridotto in polvere, si puo assistere ad una combustione
talmente veloce che puo diventare una vera esplosione.

La combustione

La combustione é una reazione chimica di ossidazione sufficientemente rapida
di sostanze combustibili solide, liquide e gassose che da luogo allo sviluppo di
calore (reazione esotermica), flamma, gas, fumo e luce.

E il fenomeno chimico che avviene per ossidazione degli atomi di carbonio e di
idrogeno presenti nelle sostanze combustibili.

Durante la combustione, nei comuni combustibili (legno, carbone, petrolio ecc.),
I’ossigeno dell’aria (comburente) si unisce con I’idrogeno (formando acqua -
H.0 - sotto forma di vapore) e con il carbonio (formando anidride carbonica -
CO; -, ossido di carbonio e fumi).

Alcuni materiali combustibili, durante il processo di combustione possono
sviluppare anche gas e vapori pericolosi.

Oltre all’Ossigeno (O) che e I’unico elemento comburente, gli elementi
fondamentali, che devono entrare nella composizione della sostanza per renderla
combustibile sono:

e I’idrogeno -H- che brucia formando acqua;

e il Carbonio -C- che brucia formando Ossido di Carbonio -CO- (da
combustione incompleta) ed Anidride carbonica -CO,- (da combustione
completa). In pratica, non bruciano né I’H, né il C puri, ma i loro
composti;

e altri elementi quali lo Zolfo -S- ed il Fosforo -P-.

La reazione di combustione si puo avere soltanto in condizioni ben definite,

ovvero in presenza di:

1. una sorgente di energia (innesco) sufficiente a far partire la reazione,
fornendo I’energia di attivazione. Difatti, in tutte le combustioni si distingue
una prima reazione, detta di innesco, la quale porta alla formazione di una o
piu specie chimiche molto reattive (radicali liberi), portatori di catena (unica o
ramificata). Si forma cosi una fonte di reazione (o di fiamma) che consente al
calore di essere ceduto agli strati di miscela adiacenti, che quindi si riscaldano
e possono reagire a loro volta con velocita sufficientemente elevata;

2. una miscela combustibile, formata da un combustibile e da un ossidante o
comburente (di solito I’aria con il suo contenuto di Ossigeno). Questa miscela
e inflammabile o esplodibile (i termini sono sinonimi) solamente entro un
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intervallo di concentrazione definito dal limite inferiore (Li o LIE - Limite
Inferiore di Esplosivita - o LEL - Lower Explosion Limit -) e dal limite
superiore (Ls) dove, per definizione, questi due limiti rappresentano la
minima e la massima concentrazione di combustibile (solitamente espressa
come percentuale in volume) che puo sostenere la reazione di combustione e
la sua propagazione.

Una miscela combustibile/aria, compresa entro i limiti di infiammabilita, si
accende solamente se un volume critico di miscela viene riscaldato quanto basta
per iniziare la reazione a catena di combustione che provoca la propagazione della
fiamma.

Perche questo accada, la sorgente di innesco deve trovarsi ad una data temperatura
o liberare una data quantita di energia.

L’energia di accensione varia al variare della concentrazione del combustibile e
tende ad un minimo in prossimita del valore medio (stechiometrico) del campo Li
< X < Ls ed aumenta notevolmente in prossimita dei valori di concentrazione Li e

Ls.

——

Aoge

L I B L

La combustione e caratterizzata dai seguenti parametri:

pezzatura e forma del materiale;

grado di porosita del materiale;
elementi che compongono la sostanza;
contenuto di umidita del materiale;
condizioni di ventilazione.

ANANANANAY

Parametri che influenzano le caratteristiche di infiammabilita

Le caratteristiche di inflammabilita dei gas e dei vapori sono influenzate da
diversi parametri, tra i quali i piu importanti sono:

natura del comburente — normalmente, la presenza di gas inerti (N, CO,, ecc.)
abbassa notevolmente il Ls, senza far variare sensibilmente il Li. Difatti, si pensi
che I’intervallo di infiammabilita di un gas o di un vapore (Li-Ls) con I’aria &
sempre meno esteso se posto in ambiente con Ossigeno, perche I’N, presente
nell’aria (che non reagisce con la combustione) é da considerare un diluente che
diminuisce I’inflammabilita;

temperatura e pressione — solitamente un aumento di temperatura e/o di
pressione producono un allargamento dell’intervallo di infiammabilita in quanto
entrambi influenzano: la velocita di reazione, la velocita di propagazione della
fiamma, i limiti di infiammabilita e tendenza all’autoaccensione, ecc. A livelli di
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pressione molto bassi la miscela puo diventare non esplosiva.

Tutti i liquidi sono in equilibrio con i propri vapori, i quali si sviluppano in misura
differente a seconda delle condizioni di pressione e temperatura presenti sulla
superficie di separazione tra pelo libero del liquido e mezzo che lo sovrasta.

Nei liquidi infiammabili la combustione avviene proprio quando, in
corrispondenza della superficie di separazione, i vapori dei liquidi miscelandosi
con I’ossigeno dell’aria, in concentrazioni comprese nel campo di
inflammabilita, sono opportunamente innescati.

Pertanto, per bruciare in presenza di innesco, un liquido inflammabile deve
passare dallo stato liquido allo stato di vapore.

A seconda della natura delle sostanze combustibili e dell’evoluzione del processo
di combustione, si hanno dei prodotti/fenomeni/effetti:

» fiamma - € il fenomeno di emissione luminosa che si produce nella
combustione;

» calore - & I’energia termica effettivamente liberata durante la combustione
reale;

» gas di combustione e fumi - sono, a seguito del riscaldamento e della
combustione, I’insieme dei prodotti gassosi formatisi e la sospensione
nell’atmosfera di finissime particelle solide o liquide incombuste o
condensate;

» velocita di combustione e pressione - la quale se avviene sopra certi limiti
e definita ESPLOSIONE.

In campo industriale, quando il rilascio dell’energia derivante dall’accensione di
una miscela di un materiale inflammabile in aria avviene in un tempo
relativamente breve, con conseguente rapida espansione del volume o
aumento della pressione, capaci di generare un’onda di pressione nello spazio
circostante, é definito ESPLOSIONE.

Il termine, che comprende la combustione di gas inflammabili come pure
guella di polveri sospese in aria, & usato per distinguere la velocita della
rapida o istantanea combustione dalle piu lente reazioni di ossidazione.
L’esplosione ¢ il risultato di una rapida espansione di gas dovuta ad una reazione
chimica di combustione.

Gli effetti della esplosione sono: produzione di calore, una onda d’urto ed un
picco di pressione.

Una esplosione puo aver luogo quando gas, vapori o polveri infiammabili, entro il
loro campo di esplosivita, sono innescati da una fonte di innesco.

La velocita di propagazione é quella con cui il fronte di fiamma (combustione) si
muove verso la miscela combustibile (combustibile + comburente) ed e governata
dalla velocita di conduzione del calore (autoinnesco), nel campo dell’esplosione
se questa e nell’ordine:

» dei m/s (inferiore a quella del suono) si ha una deflagrazione;

* delle migliaia di m/s (superiore a quella del suono) si ha una detonazione,
ovvero si creano onde di compressione che si propagano nella miscela
combustibile come un’onda d’urto che precede il fronte della reazione.

Gli effetti distruttivi delle detonazioni sono maggiori rispetto a quelli delle
deflagrazioni.
In particolare in un ambiente chiuso saturo di gas, vapori o polveri I’aumento
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della temperatura dovuto al processo di combustione sviluppa un aumento di
pressione che generalmente puo arrivare ad 8 volte la pressione iniziale.

Il modo migliore di proteggersi dalle esplosioni sta nel PREVENIRE LA
FORMAZIONE DI MISCELE INFIAMMABILI NEL LUOGO OVE SI
LAVORA, in quanto é estremamente difficoltoso disporre di misure di
PROTEZIONE che fronteggiano gli effetti delle esplosioni come é invece
possibile fare con gli incendi.

In comune con i gas inflammabili, le polveri miscelate con I’aria esibiscono un Li
(limite o concentrazione minima o inferiore) e un Ls (limite o concentrazione
massima o superiore) di inflammabilita o esplodibilita.

Virtualmente tutte le polveri organiche ed alcune inorganiche sono
combustibili in aria e possono esplodere, e affinché una polvere esploda, &
necessario che si realizzino nello stesso istante almeno 3 condizioni:

| che la polvere dispersa abbia una concentrazione al di sopra del Li;

Il che I’Ossigeno sia in quantita sufficiente a far avvenire e mantenere la
reazione. Da notare che quando la polvere ¢ dispersa in aria questa
condizione e SEMPRE REALIZZATA;

Il — che un innesco fornisca I’energia necessaria per iniziare la reazione.

Il campo di infiammabilita o esplodibilita

1 - 1l Li rappresenta la piu piccola quantita di una polvere sospesa in un’unita di
volume di aria capace di accendersi e di propagare la fiamma. In concentrazioni
inferiori, le particelle della stessa polvere sono piu lontane fra loro, quindi il
calore liberato dall’ossidazione non é sufficiente a riscaldare e ad innescare la
combustione di quelle adiacenti.

Mentre per i combustibili gassosi il limite inferiore di inflammabilita dipende
esclusivamente dalla natura del combustibile e dalle condizioni operative, per i
materiali solidi, detto limite e influenzato da altri parametri, tra i quali hanno
molta importanza le dimensioni delle particelle, forma e reattivita delle stesse e
I’umidita presente.

Una polvere di materiale combustibile o ossidabile, se dispersa in un’atmosfera
contenente sufficiente ossigeno per sostenere la combustione, puo esplodere
guando presenta un particolato di dimensioni ridotte.

Pertanto, ogni materiale solido (che puo bruciare in aria) ridotto in polvere
puo dar luogo ad un’esplosione con velocita di reazione e “violenza” che
aumentano con il grado di suddivisione del materiale e la quantita dello
stesso (espressa in mg/l o g/m°).

2 — Quando la concentrazione della polvere rientra nel campo Li<x <Ls, la
velocita di propagazione della fiamma (quindi la “violenza” dell’esplosione)
aumenta gradualmente sino a raggiungere il valore medio del campo (valore
stechiometrico) per poi verificare come I’effetto di raffreddamento dovuto
all’eccesso di combustibile diventa sempre piu marcato sino a raggiungere la
concentrazione corrispondente al Ls.

A parita di massa, la reattivita dipende dalla superficie esposta all’ossidazione,
ovvero dall’area superficiale della sommatoria delle varie particelle. Man mano
che le dimensioni delle particelle di una polvere diminuiscono, la superficie
specifica aumenta, per cui la polvere brucia piu facilmente, € piu facilmente
disperdibile e rimane piu a lungo in sospensione. Di conseguenza anche la
pressione massima dell’esplosione e la velocita massima di aumento della
pressione aumentano al diminuire della granulometria mentre diminuiscono
I’energia minima di accensione e la concentrazione minima esplodibile (Li).
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3 — Al superamento del Ls, il calore ceduto dalla particella viene assorbito
dalle molte altre adiacenti e quindi non é piu sufficiente alla sua
propagazione. Inoltre, la notevole presenza di particelle nello stesso volume,
oltre a ridurre la % di O (considerando generalmente O < 5,25% valore critico per
I’inflammabilita della miscela combustibile/aria), si riduce la superficie di
reazione.

Presenza di gas, polveri inerti o umidita

In presenza di gas infiammabili (miscele ibride) I’esplosione ha un decorso
combinato (effetto sinergico), coinvolgendo gas e polvere con effetti piu violenti
che con il solo gas o la sola polvere.

La presenza di gas inerti porta ad una diminuzione del livello di Ossigeno in
ambiente e, quindi, ad una diminuzione degli effetti esplosivi della polvere o gas
aerodispersi. La concentrazione minima di Ossigeno sufficiente alla combustione
varia secondo la composizione chimica della polvere o dei gas mentre I’aggiunta
di gas inerti generalmente fa diminuire la pressione d’esplosione e la velocita
di aumento della pressione (“violenza” dell’esplosione) e fa aumentare la
temperatura di autoaccensione.

La presenza di umidita tende a diminuire I’esplodibilita in quanto le particelle
di polvere diventano piu coesive e producono agglomerati meno reattivi con
I’0ssigeno, mentre parte del calore di combustione € consumato per vaporizzare
I’acqua; nei gas, invece, I’umidita inibisce la capacita di trasmissione dell’energia
per la sola parte necessaria a far evaporare I’acqua. Un aumento della
percentuale di umidita provoca un aumento della temperatura di accensione,
dell’energia di accensione e della concentrazione minima esplodibile.

Dalle statistiche effettuate nel tempo sulle cause d’innesco delle esplosioni in
ambito industriale risulta che:

* il 40% sono state causate da scintille generatesi da strofinio;

* il 25% da superfici calde, per esempio cuscinetti surriscaldati, flamme
libere a contatto con pareti metalliche, operazioni di saldatura, ed altre
cause simili;

* il 15% é dovuto ad autoaccensioni;

» il 10% é imputabile a cariche elettrostatiche;

* il rimanente 10% e imputabile a cause sconosciute o0 totalmente impreviste
o imprevedibili.
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Scheda RSZ

La movimentazione manuale dei carichi - MMC

Definizione

L’esperienza italiana dei servizi di medicina del lavoro sulla materia, si € sviluppata a
partire dalla meta degli anni ‘80 ed é stata in grado di dimostrare I’esistenza di specifici
rischi lavorativi in diversi contesti in cui ¢’e un largo ricorso alla forza manuale: addetti
all’edilizia, operatori mortuari, addetti all’industria ceramica, cavatori, operatori ospedalieri,
addetti ad operazioni di facchinaggio, sono tutte categorie in cui é stato possibile dimostrare
un eccesso di patologie riconducibili alla concreta condizione lavorativa.

Caratteristiche
e riferimenti
normativi

Normativa di riferimento

Precedente legislazione:

- R.D. n. 635 del 1934, che determina in 20 kg il peso massimo sollevabile dalle
donne adulte.

- Legge 19 ottobre 1970, n° 864 "Ratifica convenzione OIL n°® 127 sul peso
massimo trasportabile da un solo uomo" (dove ¢ previsto il non superamento del
valore massimo di 30 Kg per il lavoratore di sesso maschile e 20 Kg per la
lavoratrice).

- Legge n. 1204 del 1971 sulla tutela delle lavoratrici madri dove si stabilisce che le
donne in gestazione e fino a sette mesi dopo il parto non devono essere adibite al
trasporto e sollevamento di pesi.

- D.Lgs. 19 settembre 1994, n. 626,: "Attuazione di direttive CEE sul miglioramento
della sicurezza e della salute dei lavoratori sul luogo di lavoro”, istitutivo al Titolo
V, articoli 47, 48 e 49, ed al suo allegato VI — “Elementi di riferimento e fattori di
rischio”, riportante una lista di elementi lavorativi ed individuali da porre in analisi
preventiva, dell’obbligo della valutazione della Movimentazione Manuale dei
Carichi.

Oggi il D.Lgs. 626/1994, é stato sostituito in toto con il D.Lgs. 9 aprile 2008 n. 81.

- D.Lgs. 9 aprile 2008 n. 81, Titolo VI “Movimentazione Manuale dei Carichi”
articoli da art. 167 a art. 171 e allegato XXXIII.

Per Movimentazione manuale dei carichi (da ora indicata come MMC) si
intendono tutte le operazioni di trasporto o di sostegno di un carico ad opera di uno
0 piu lavoratori, comprese le azioni del sollevare, deporre, spingere, tirare, portare o
spostare un carico che, per le loro caratteristiche o in conseguenza delle condizioni
ergonomiche sfavorevoli, comportano rischi di patologie da sovraccarico
biomeccanico, in particolare dorso-lombari (D.Lgs. 81/2008, art. 167).

Manualistica di riferimento

“Dossier Ambiente” n° 33 anno 1X del marzo 1996, riportante scheda tecnica a cura
di Enrico Occhipinti, Daniela Colombini, Francesco De Marco e Olga Menoni della
sezione UOOML - Azienda ULSS 41 — Milano.

La divulgazione del metodo NIOSH tra gli operatori italiani che si occupano di
sicurezza e opera del gruppo di lavoro dell’Unita di ricerca EPM (Ergonomia della
Postura e del Movimento) di Milano che ne ha proposto uno schema di applicazione
semplificato, descrivendo dettagliatamente i criteri teorici e fornendo suggerimenti
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di carattere applicativo relativi alle modalita di analisi dei diversi fattori che
compongono la formula su cui esso si basa (Colombini e Occhipinti, 1996).

I principi della prevenzione

L’articolo 168 del D.Lgs. 81/2008 identifica gli obblighi specifici del datore di
lavoro, il quale & impegnato (Comma 1) ad adottare le misure organizzative
necessarie e ricorre ai mezzi appropriati, in particolare attrezzature meccaniche, per
evitare la necessita di una movimentazione manuale dei carichi da parte dei
lavoratori. Qualora non sia possibile evitare la movimentazione manuale dei carichi
ad opera dei lavoratori (Comma 2), il datore di lavoro adotta le misure organizzative
necessarie, ricorre ai mezzi appropriati e fornisce ai lavoratori stessi i mezzi
adeguati, allo scopo di ridurre il rischio che comporta la movimentazione manuale
di detti carichi, tenendo conto dell’allegato XXXIIl, ed in particolare:

a) organizza i posti di lavoro in modo che detta movimentazione assicuri condizioni
di sicurezza e salute;

b) valuta, se possibile anche in fase di progettazione, le condizioni di sicurezza e di
salute connesse al lavoro in questione tenendo conto dell’allegato XXXIII;

c) evita o riduce i rischi, particolarmente di patologie dorso-lombari, adottando le
misure adeguate, tenendo conto in particolare dei fattori individuali di rischio, delle
caratteristiche dell’ambiente di lavoro e delle esigenze che tale attivita comporta, in
base all’allegato XXXIII;

d) sottopone i lavoratori alla sorveglianza sanitaria di cui all’articolo 41, sulla base
della valutazione del rischio e dei fattori individuali di rischio di cui all’allegato
XXXIII.

Il Comma 3 del D.Lgs. 81/2008 ricorda come le norme tecniche costituiscono criteri
di riferimento per le finalita del presente articolo e dell’allegato XXXIII, ove
applicabili.

Negli altri casi si puo fare riferimento alle buone prassi e alle linee guida.

Tali norme tecniche, buone prassi e linee guida sono state a suo tempo strutturate su
quanto indicato anche dall’articolo 48 del D.Lgs. 626/1994, il quale, delineando una
precisa strategia di azioni in carico al datore di lavoro, riassumibile nello schema di
flusso seguente, indica nell’ordine di priorita:

1. I’individuazione dei compiti che comportano una movimentazione manuale
potenzialmente a rischio (presenza di uno o piu degli elementi di rischio riportati
nell’allegato VI dello stesso decreto ora allegato XXXIII D.Lgs. 81/2008);

2. la meccanizzazione dei processi in cui vi sia movimentazione di carichi per
eliminare il rischio;
3. laddove cid non sia possibile, I’ausiliazione degli stessi processi €/o

I’adozione di adeguate misure organizzative per il massimo contenimento del
rischio.

4. I’uso condizionato della forza manuale. In quest’ultimo caso si tratta prima
di valutare I’esistenza e I’entita del rischio e di adottare le eventuali misure per il
suo contenimento tenendo conto di quanto riportato nell’allegato VI dello stesso
decreto (ora allegato XXXIII D.Lgs. 81/2008);

5. la sorveglianza sanitaria (accertamenti sanitari preventivi e periodici) dei
lavoratori addetti ad attivita di movimentazione manuale;
6. I’informazione, formazione ed addestramento (art. 49 D.Lgs. 626/1994

sostituito dall’art. 169 D.Lgs. 81/2008) degli stessi lavoratori che, per alcuni versi,
si struttura come un vero e proprio training al corretto svolgimento delle specifiche
manovre di movimentazione manuale, previste dal compito lavorativo.
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Il Titolo VI del D.Lgs. 81/08 (articoli 167 a 171) e I’allegato XXXIII elencano una
serie di obblighi, di sanzioni e di considerazioni tecniche in merito alla valutazione
della movimentazione manuale dei carichi. L ultimo punto dell’ Allegato XXXI1I
recita: ““Le norme tecniche della serie 1SO 11228 (parti 1-2-3) relative alle attivita
di movimentazione manuale (sollevamento, trasporto, traino, spinta,
movimentazione di carichi leggeri ad alta frequenza) sono da considerarsi tra
quelle previste all’articolo 152, comma 3.

Le 3 norme 1SO proposte, a grandi linee indicano:

- 1SO 11228-1:2007 Ergonomia — Movimentazione manuale — Parte 1:
Sollevamento e spostamento - € riconducibile nell’approccio al metodo NIOSH
dove il peso massimo (in condizioni ottimali) consentito, per la sua
movimentazione, é ora di 25 kg per gli uomini e di 15 kg per le donne.

Nel D.Lgs. 81/2008 sono rivisti i limiti di carico massimo sollevabile da parte di un
operatore, a suo tempo definiti dalla Legge n. 635 del 1934 (ancora in vigore) che
determina in 20 kg il peso massimo sollevabile dalle donne e dalla Legge 19 ottobre
1970, n° 864 "Ratifica convenzione OIL n° 127 sul peso massimo trasportabile da
un solo uomo”, dove é previsto il non superamento del valore massimo di 30 Kg per
il lavoratore di sesso maschile e 20 Kg per la lavoratrice; limiti ripresi poi anche dal
D.Lgs. 626/94 che conducevano ad un’applicazione del metodo NIOSH adattata
all’italiana (contro i 23 kg indicati dal metodo come valore unico di riferimento per
entrambi i sessi).

- 1SO 11228-2:2007- Ergonomia — Movimentazione manuale — Parte 2: Spinta e
traino - é riconducibile nell’approccio al metodo Snook & Ciriello. La norma
fornisce valori guida per azioni di spinta e traino da parte di tutto il corpo e offre
linee guida per la valutazione dei fattori di rischio ritenuti rilevanti per le azioni
manuali di spinta e traino, permettendo la valutazione dei rischi per la salute dei
lavoratori.

- 1SO 11228-3:2007 - Ergonomia — Movimentazione manuale - Parte 3:
Movimentazione di piccoli carichi con grande frequenza - e riconducibile
nell’approccio al metodo OCRA. Il metodo OCRA -OCcupational Ripetitive
Actions- (Colombini e Occhipinti, 1996) e stato sviluppato per analizzare il rischio
WMSD per gli arti superiori di lavoratori addetti a compiti in cui sono presenti i vari
fattori di rischio (ripetitivita, forza, posture/movimenti incongrui, assenza di periodi
di recupero, ... ). L’indice di rischio & diviso in fasce (verde, gialla, rossa)
corrispondente rispettivamente ad un rischio assente, lieve e presente. A differenza
di altri metodi, il metodo OCRA consente di valutare un indice complessivo nel caso
di piu compiti svolti durante il turno di lavoro.

Tutto questo, e rafforzato se analizzato in combinato disposto con I’articolo 25,
comma 1 lettera b) D.Lgs. 81/2008, indicante come il medico competente
“programma ed effettua la sorveglianza sanitaria di cui all’articolo 41 attraverso
protocolli sanitari definiti in funzione dei rischi specifici e tenendo in
considerazione gli indirizzi scientifici piu avanzati’” ovvero, tali indicazioni
scientifiche comunitarie ed internazionali, per il momento, individuano ancora i
limiti in 25 Kg per I’'uomo e 15 Kg per la donna.
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Comungque gia da tempo gli standard internazionali ed il riferimento agli indirizzi
scientifici piu avanzati indicavano, al fine di tutelare gli operatori da problematiche
e ripercussioni sulla colonna vertebrale, un carico massimo consentito ai pesi di Kg
25 (uomini) e Kg 15 (donne) o ai Kg 23 (per ambo i sessi) consigliati dallo stesso
NIOSH nel 1993.

La scelta italiana dei 30 e 20 kg del 1994 quindi fu una scelta di tipo “politico-
sociale”, nel senso che i legislatori probabilmente avevano indicato un valore limite
superiore a quello scientificamente protettivo per una serie di ragioni, tra cui quella
di adottare il rispetto delle precedenti previsioni normative (L. 635/1934 e L.
864/1970), assumendo cosi il rischio che una percentuale piu elevata di
lavoratori/lavoratrici non fossero protetti.

197




Valutazione e
misure di
controllo del
rischio

Le considerazioni a seguire non sono generalmente usate nell’indicazione dei criteri
con cui si € elaborato il DVR ma possono tornare utili al RLS per chiedere una
ridefinizione della valutazione anche ai fini del rispetto dell’art. 28, primo comma,
del D.Lgs. 81/2008, che tratta dell’*“oggetto della valutazione dei rischi”, afferma
che la valutazione “deve riguardare tutti i rischi ... nonché quelli connessi alle
differenze di genere ...” e quindi anche di eta dei soggetti coinvolti.

Se consideriamo I’eta del soggetto incaricato alla MMC, secondo le piu recenti
indicazioni scientifiche, i carichi massimi ragionevolmente ammissibili (0 “peso
limite raccomandato”), in condizioni ottimali (ovvero quando il sollevamento non e
molto frequente, & considerato con il soggetto in posizione ferma a schiena diritta,
non esegue movimenti verticali con il peso, con carico equilibrato, ben sagomato,
con buoni punti di presa) sono:

Eta Uomini | Donne
16-18 anni 19 Kg 12 Kg
18-20 anni 23 Kg 14 Kg
20-35 anni 25 Kg 15 Kg
35-50 anni 21 Kg 13 Kg
Oltre i 50 anni 16 Kg 10 Kg

Inoltre, e lo vedremo in seguito relativamente all’applicazione del NIOSH 1993, lo
stesso peso limite raccomandato, per esempio riferito alla popolazione maschile
sana ed adulta (25 Kg), pu0 variare a seconda della sua dislocazione rispetto
all’altezza media del petto dell’operatore (braccio verticale ed avambraccio a ~ 90°),
in quanto cambia il caricamento dell’apparato muscolo-scheletrico:

Altezza delle mani da terra Appoggiato al corpo A 35 cm dal corpo
175 cm 0 Kg (non fattibile)

~140 cm 10 Kg 5 Kg

~105cm 20 Kg 10 Kg

~75cm 25 Kg 20 Kg

~70cm 20 Kg 10 Kg

~35cm 10 Kg 5 Kg

0cm 0 Kg (non fattibile)

Inoltre, una corretta attivita di tutela preventiva del personale operativo soggetto a
movimentazione manuale dei carichi deve ricercare ed evidenziare anche quelle
condizioni posturali e di sforzo (particolari azioni di contrazione muscolare
concentrate su tempi brevissimi) che possono portare a lesioni muscolari, articolari o
tendinee.

Tali condizioni spesso derivano da una non corretta informazione dell’individuo su
posture e metodologie di sollevamento.

Per questo motivo, i lavoratori devono essere informati sul contenuto della relazione
valutativa dei rischi MMC, sui riferimenti normativi, buone tecniche e buone
pratiche e metodologie di sollevamento in modo da distribuire pit uniformemente
possibile il carico sui dischi intervertebrali, eliminare le torsioni del rachide in fase
di sollevamento. Inoltre, al fine di evitare le lesioni da sforzo il personale deve
essere informato sui comportamenti da tenere, ovvero evitare le movimentazioni
superiori a 170 cm dal piano di calpestio (usare la scala se i carichi non arrivano a
superare i 10 Kg, altrimenti abbassare preventivamente il carico con I’ausilio del
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carrello in dotazione), evitare i movimenti bruschi e in posizione costretta (non
naturale).

Le lesioni muscolari acute sono piuttosto frequenti in tutte le condizioni di
sovraccarico muscolare rapido. In particolare piu spesso sono interessati i muscoli,
detti “biarticolari” degli arti inferiori e superiori, in quanto si inseriscono sul bacino
e gamba o su spalla e braccio o collo, agendo di conseguenza sia sulla parte
articolare diretta (anca o spalla) sia indiretta (ginocchio o gomito).

I danno muscolare puo essere la conseguenza di un:

- trauma diretto;

- trauma indiretto.

Nel caso del trauma diretto, I’agente che produce la lesione & esterno (infortunio da
impatto); tale trauma contusivo determina la lesione di un numero di fibre muscolari
tanto maggiore quanto piu forte € il trauma e quanto meno e contratto il muscolo al
momento della contusione, (in condizioni di rilasciamento muscolare, I’intensita
dell’onda pressoria che arriva al piano muscolare profondo ed al piano scheletrico €
maggiore): generalmente le piu colpite sono le fibre muscolari profonde, adiacenti al
piano osseo. Questo spiega il perché le contusioni muscolari vengano spesso
sottostimate, in quanto la lesione é profonda ed il versamento ematico,
(I’abbondante vascolarizzazione del muscolo scheletrico determina, in occasione di
una lesione, la fuoriuscita di una certa quantita di sangue), non appare in superficie.
I segni clinici sono: dolore nella sede dell’impatto, tumefazione locale seguita dopo
qualche giorno da un’ecchimosi, che puo arrivare fino ad un ematoma diffuso e
conseguente limitazione funzionale.

Per questo tipo di infortunio, I’attivita di prevenzione e protezione generalmente €
mirata ad individuare, e risolvere, situazioni prevalentemente ambientali per il
rischio quali: spigoli, parti sporgenti, appoggi e strutture che possono rientrare nello
spazio di movimento dell’operatore. Nel caso non sia possibile eliminare tali fonti di
rischio sara opportuno adottare dispositivi di protezione collettivi ed individuali
mirati.

Di altro tipo sono le lesioni muscolari da trauma indiretto (infortunio da movimento
brusco): in questo caso e I’operatore stesso che provoca la lesione. Questa puo
essere causata da una contrazione troppo rapida del muscolo proveniente da una fase
di completo rilasciamento, oppure da un iperallungamento (ad esempio un rapido
movimento “a vuoto™) o ancora da un sovraccarico di lavoro.

La classificazione delle lesioni muscolari é fatta in relazione all’entita del danno
anatomico e si distinguono in:
- CONTRATTURA - il dolore ¢ diffuso e si intensifica con una certa latenza dal
trauma; non c’e alcuna lesione anatomica, si risolve in 4 o 5 giorni.
- ELONGAZIONE o STIRAMENTO - il dolore insorge progressivamente ed é ben
localizzato; le lesioni anatomiche sono assenti e sono necessari almeno 15 giorni per
la guarigione.
- DISTRAZIONE o STRAPPO - il dolore e acuto ed improvviso, ben localizzato e
provoca impotenza funzionale; il recupero avviene con un tempo variabile tra i 20
giorni e i 2 mesi. La lesione anatomica e sempre presente e a seconda della sua
entita distinguiamo:

e 1°grado - solo qualche fibra € lesa all’interno del fascio;

e 2°grado - rottura di un maggior numero di fibre muscolari appartenenti a piu
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fasci, con versamento ematico;
e 3° grado - molte fibre sono rotte, e si puo arrivare alla rottura completa del
muscolo; I’ematoma e sempre voluminoso.

Per questo tipo di infortunio, I’attivita di prevenzione e protezione generalmente €
mirata ad una misurazione dell’impatto della MMC sull’operazione specifica, un
intervento di eliminazione o riduzione del rischio specifico abbinato ad una corretta
informazione ed addestramento preventivo del personale interessato anche su
posture da tenere e metodi di movimentazione.

Le patologie muscoloscheletriche

Le patologie muscoloscheletriche coprono una vasta gamma di effetti sfavorevoli
per la salute. I principali gruppi sono dolori/lesioni alla schiena e disturbi all’arto
superiore dovuti all’attivita lavorativa, comunemente noti come «patologie da
movimenti ripetuti», che possono interessare anche gli arti inferiori.

Queste patologie non causano soltanto sofferenza e perdita in termini di salute ed
economia di guadagno per le imprese, ma comportano anche costi piu elevati sulle
economie nazionali.

Qualsiasi lavoratore puo essere affetto da tali patologie, che possono essere
prevenute o ridotte significativamente rispettando la normativa vigente in materia di
salute e sicurezza e seguendo gli orientamenti delle buone pratiche valutando le
mansioni lavorative, comunque mettendo in atto misure preventive e controllando
che queste misure permangano efficaci nel tempo.

La colonna vertebrale € la struttura portante del nostro corpo ed ha il compito di
mantenere la posizione eretta e di provvedere all’esecuzione di complessi
movimenti.

Il naturale invecchiamento, varie malattie, carichi eccessivi, movimentazioni
sbagliate o posture fisse possono agire negativamente sulla colonna vertebrale,
favorendo alterazioni degenerative e causando disturbi invalidanti.

Questi disturbi possono essere aggravati da uno sforzo fisico troppo frequente o
eccessivo 0 compiuto con movimenti di torsione del tronco.

E quindi importante rilevare I’eventuale non idoneita a svolgere I’attivita in
questione (ad esempio per la presenza di un’ernia del disco o per mal di schiena
frequenti).

Le malattie piu frequenti sono I’artrosi, la lombalgia acuta (o “colpo della strega™) e
I’ernia del disco e si localizzano prevalentemente nelle zone pitu mobili della
colonna, vale a dire nel tratto cervicale e lombare.

L’esito piu grave della degenerazione dei dischi € I’ernia del disco a seguito di
microrotture da sforzo dell’anello; il nucleo polposo centrale fuoriesce (ernia) e pud
comprimere i nervi determinando importanti sintomatologie dolorose, parastesie e
formicolii (a livello lombare sono definite lombosciatalgie).

La colonna vertebrale, con I’avanzare dell’eta, va incontro a degenerazioni piu o
meno accentuate (osteoartrosi) ed a una progressiva demineralizzazione
(osteoporosi) delle strutture ossee: tra le modificazioni degenerative vi é la
produzione di becchi osteofitici, piccole protuberanze ossee che, se vanno a
comprimere le radici nervose, determinano dolori e formicolii nelle zone di
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innervazione di braccia e gambe.

In Europa:

- circa il 24% dei lavoratori soffre di mal di schiena, mentre il 22% accusa disturbi
muscolari. Nei nuovi Stati membri questi disturbi accadono piu frequentemente,
39% e 36%, rispettivamente;

- circa il 50% dei pre-pensionamenti sono causati da patologie legate alla schiena;
- il 15% dei casi di inidoneita al lavoro é collegato con lesioni alla schiena. Questo
genere di disturbi costituisce una delle principali cause di assenza dal lavoro nella
maggior parte degli Stati membri dell’Unione Europea. Sono non solo causa di
sofferenza, di inidoneita al lavoro e perdita di reddito da parte dei lavoratori ma
anche di alti costi sia per i datori di lavoro sia per le economie nazionali.

Secondo le statistiche europee, il 62% dei lavoratori nella EU-27 sono esposti per un
quarto del tempo di lavoro a movimenti ripetitivi del braccio e della mano, il 46% a
posizioni dolorose e affaticanti e il 35% al sostegno o al trasporto di carichi pesanti.

Questa situazione presenta notevoli disagi economici, tra i quali i piu evidenti sono:

costi per il lavoratore
e peggioramento dello stato di salute
e rendimento piu basso e scarsa qualitd di lavoro - possibilita di perdere il
lavoro
e sofferenza — la vita con continui dolori riduce il piacere di vivere
e inabilita — sensazione di essere un peso a carico del datore di lavoro, della
famiglia e della societa

costi per il datore di lavoro

e piu bassa efficienza e scarsa qualita nel lavoro da parte dei lavoratori
malati/sofferenti

e maggiore assenteismo dal lavoro e costi di congedo per malattia - Perdita di
tempo - perdita dei profitti

e problemi organizzativi - mancanza di personale qualificato in sostituzione
(costi di addestramento di nuovo personale)

e aumento dei costi per gli infortuni sul lavoro

costi per I’economia nazionale (costi sociali)

e ¢ stato stimato, che i costi complessivi per I’economia nazionale ammontano
al 3,5% del PIL per morti ed infortuni sul lavoro e fino al 2% del PIL per
spese derivate da malattie professionali (costi sanitari supplementari per la
sofferenza dei lavoratori + indennita per gli infortuni sul lavoro + costi di
pensione o altre prestazioni sociali a causa dell’inabilita e delle malattie
professionali)

costi di rieducazione professionale per le persone disabili

costi sociali per la perdita di lavoratori capaci e qualificati (potenziale, conoscenza,
abilita professionali).

Sorveglianza sanitaria
La sorveglianza sanitaria & obbligatoria per tutti gli addetti.
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La periodicita delle visite mediche e stabilita dal medico competente.
Il medico competente dichiara I’eventuale inidoneita fisica individuale a svolgere il
compito in questione.

Valutazione del rischio MMC - procedimento

La valutazione del rischio connesso alla attivita di movimentazione manuale dei
carichi va necessariamente preceduta da un’analisi approfondita del lavoro, operata
nel contesto della piu generale valutazione dei rischi di cui all’art. 28 D.Lgs.
81/2008 e, una volta individuate le attivita soggette a MMC, attraverso
I’applicazione della checklist (riportata a seguire), elencante gli “Elementi di
riferimento” dell’allegato XXXII1 del D.lgs. 81/2008.

Questa checklist fornisce un’ampia lista dei diversi elementi lavorativi ed
individuali inquadrati nel contesto lavorativo generale, i quali, se presenti (risposta
“SI” ai vari punti in elenco) da soli o in modo reciprocamente interrelato,
comportano un rischio pit 0 meno elevato per il rachide dorso-lombare, da valutare
ed inserire nel programma di bonifica e/o miglioramento del rischio stesso.

Checklist per analisi preventiva MMC: operazione e ambiente

Sl o Prescrizioni da

CHECKLIST per analisi preventiva MMC NO adottare quando la

risposta e Sl:

1. Elementi identificativi della MMC:

11 Il carico & troppo pesante: , .
> 25 Kg per gli uomini adulti Ioperazione non

¢ effettuabile
> 15 Kg per le donne adulte

1.2 Peso minimo valutabile: il carico € di peso I’operazione deve
superiore a 3 Kg P

P —— — - - essere valutata

1.3 Frequenza dell’azione: le azioni di movimentazione ricercando
sono svolte in via non occasionale (intendendosi Pindice ISR
come “occasionali” operazioni svolte con frequenze
S - . . attraverso
inferiori ad una movimentazione ogni ora nella I"anplicazione
giornata lavorativa tipo) deﬁs tabelle

14 Durata dell’azione: le azioni di movimentazione NIOSH 1993 e/o
presentano tempi di sollevamento seguiti da periodi SNOOK e
temporali di recupero la cui durata € inferiore al CIRIELLO 1991
120% (rapporto 1,2) della durata del precedente 0 OCRA 1996
lavoro di sollevamento ]

1.5 Non ¢ previsto che le donne in gravidanza possano | E comunque previsto il
essere adibite al trasporto e al sollevamento di pesi, | divieto di adibire donne in
nonché ai lavori pericolosi, faticosi ed insalubri gravidanza ad attivita
durante la gestazione fino a sette mesi dopo il parto | soggette a MMC
(legge 1204/71)
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2. Caratteristiche del carico:

2.1 € ingombrante o difficile da afferrare;

2.2 non permette la visuale;

2.3 e di difficile presa o poco maneggevole;

2.4 e con spigoli acuti o taglienti;

2.5 e troppo caldo o troppo freddo;

2.6 contiene sostanze o materiali pericolosi;

2.7 e di peso sconosciuto o frequentemente variabile;

2.8 I’involucro € inadeguato al contenuto;

2.9 e in equilibrio instabile o il suo contenuto rischia di
spostarsi;

2.10 e collocato in una posizione tale per cui deve essere
tenuto 0 maneggiato ad una certa distanza dal
tronco o con una torsione o inclinazione del tronco;

2.11 puo, a motivo della struttura esterna e/o della

consistenza, comportare lesioni per il lavoratore, in
particolare in caso di urto.

vanno adottate le
misure correttive
opportune

3. Sforzo fisico richiesto:

3.1 puo essere effettuato soltanto con un movimento di
torsione del tronco

3.2 € compiuto con il corpo in posizione instabile

3.3 puod comportare un movimento brusco del corpo

34 sforzi fisici che sollecitano in particolare la colonna

vertebrale, troppo frequenti o troppo prolungati

vanno adottate le
misure correttive
opportune

4. Esigenze connesse all’attivita:

4.1

Grandi distanze di sollevamento, di abbassamento o
di trasporto senza I’ausilio di attrezzature e/o
supporti/ausili meccanici

4.2

La situazione evidenzia un ritmo imposto da un
processo che non puo essere modulato dal
lavoratore

4.3

Durante I’azione, il lavoratore non utilizza
correttamente tutti i DPI previsti: guanti in pelle,
scarpe antinfortunistiche e tuta da lavoro

4.4

Durante I’azione, il lavoratore non utilizza
correttamente tutte le attrezzature e gli ausili messi
a disposizione

vanno adottate le
misure correttive
opportune

5. Caratteristiche dell’ambiente di lavoro:

5.1 lo spazio libero, in particolare verticale, &
insufficiente per lo svolgimento dell’attivita
richiesta

5.2 il pavimento € ineguale, quindi presenta rischi di
inciampo o di scivolamento per le scarpe calzate
del lavoratore

5.3 il posto o I’ambiente di lavoro non consentono al
lavoratore la movimentazione manuale dei carichi a
un’altezza di sicurezza o in buona posizione

54 il pavimento o il piano di lavoro presenta dislivelli
che implicano la manipolazione del carico a livelli
diversi

5.5 il pavimento o il punto di appoggio sono instabili

5.6 c’e presenza di corpi sporgenti, possibilita di urti
contro mezzi o persone in transito

5.7 c¢’é carenza di illuminazione (zona d’ombra o
abbagliante)

5.8 la temperatura, I’umidita o la circolazione dell’aria

vanno adottate le
misure correttive
opportune

203




| | (microclima ambiente) sono inadeguate | | |

Dove la risposta indica: “vanno adottate le misure correttive opportune” & necessario
approntare uno studio per cercare di correggere la situazione agendo sull’origine del
problema.

Dove invece indica: “I’operazione deve essere valutata ricercando I’indice ISR
attraverso I’applicazione delle tabelle NIOSH 1993 e/o SNOOK e CIRIELLO 1991
0 OCRA 1996”, la valutazione dei rischi correlati prosegue individuandone I’Indice
Sintetico di Rischio (o ISR): indice numerico di “pesatura” applicabile ad ogni
azione, compresa tra i compiti lavorativi previsti per uno o piu lavoratori, dove si
evidenziano le azioni di movimentazione manuale di carichi, le caratteristiche
tipologiche, di durata e di frequenza delle stesse.

Comunque, la buona pratica indica come oggetto d’indagine valutativa, perché
potenzialmente dannosi per il lavoratore, tutti i contesti lavorativi soggetti alla
movimentazione manuale dei carichi che rispondono almeno alle seguenti
caratteristiche generali:

peso minimo: carichi di peso superiore a 3 Kg;

Peso massimo: carichi inferiori o uguali ai 25 Kg per gli uomini e 15 Kg per le
donne, in quanto la movimentazione individuale superiore a questi limiti e
comunque Vvietata.

Frequenza dell’azione: azioni di movimentazione che sono svolte in via non
occasionale (intendendosi come “occasionali” operazioni svolte con frequenze
inferiori ad una movimentazione ogni ora nella giornata lavorativa tipo).

Durata dell’azione: azioni di movimentazione con tempi di sollevamento seguiti da
periodi temporali di recupero la cui durata non é inferiore al 120% (rapporto 1,2)
della durata del precedente lavoro di sollevamento.

In presenza di movimenti ripetitivi su piccoli carichi con grande frequenza, la fase
valutativa deve essere riconducibile nell’approccio al metodo OCRA -
OCcupational Ripetitive Actions - (Colombini e Occhipinti, 1996) sviluppato per
analizzare il rischio WMSD per gli arti superiori, applicando I’ultimo punto
dell’allegato XXXIII D.Lgs. 81/2008, ovvero la norma I1SO 11228-3:2007.

Laddove esistano “serie omogenee” di posti e modalita di lavoro, si ritiene
opportuno procedere ad una valutazione campionaria che sara considerata
rappresentativa dell’intera serie da analizzare.

Procedura, modelli e criteri di valutazione del rischio connesso alla
movimentazione manuale

Individuati i compiti soggetti a MMC per cui si prevedano sollevamenti > 3 kg, e <
25/15 kg, nonché frequenze e/o durate operative rientranti nel criterio del non
occasionale e/o di non breve durata, € opportuno operare seguendo due percorsi
analitici diversi a seconda che si tratti di valutare da un lato azioni di sollevamento,
0 abbassamento di carichi - applicando il metodo NIOSH (acronimo di: National
Institute of Occupational Safety and Health) del 1993 - e dall’altro azioni di
trasporto con azioni di traino o di spinta - applicando il metodo SNOOK e
CIRIELLO del 1991 -.

1 - valutazione di azioni di sollevamento
Per tale genere di azioni € utile ricorrere al modello proposto dal NIOSH, il quale lo
indico nel 1993 come revisione di quello sperimentato negli USA gia a partire dal
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1981, esso e applicabile alla fase di sollevamento e permette di stabilire un indice di
rischio di lesioni dorso-lombari legato ad un particolare movimento dell’operatore.
Questo modello ¢ in grado di determinare, per ogni azione di sollevamento, il
cosiddetto “limite di peso raccomandato” (ovvero il peso massimo sollevabile dalla
quasi totalita dei lavoratori sani per un consistente periodo di tempo - fino a 8 ore
per I’intera settimana lavorativa - senza comportare sovraccarichi causanti eccessiva
fatica o rischio di patologie a carico dell’apparato muscolo-scheletrico) attraverso
un’equazione che, a partire da un massimo peso sollevabile in condizioni ideali,
considera I’eventuale esistenza di elementi sfavorevoli e tratta questi ultimi con
specifici fattori di demoltiplicazione