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1. Finalita e scopo del documento

L’Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico G. Rodolico — San Marco di Catania,
in conformiti a quanto disposto dall'art. 28 comma 2 del D. Lgs. 9 aprile 2008 n. 81 ha
provveduto ad elaborare la presente versione del documento di valutazione dei rischi relanvo
alle attivita svolte dal personale azendale presso il Presidio Ospedaliero San Marco, sito in
viale Carlo Azeglio Ciampi - Cartania. 11 suddetto documento contiene:

a) una relazione sulla valutazione di tutd 1 dschi per la sicurezza e la salute durante Pattivita
lavorativa, nella quale sono stan specificati 1 critent adottat per la valutazione stessa;

b) Tindicazione delle misure di prevenzione e protezione attuate e dei dispositivi di protezione
individuali adottati a seguito della valutazione;

¢) 1l programma delle misure ritenute opportune per garantire il miglioramento nel tempo dei
livelh di sicurezza:

d) Pindividuazione delle procedure per 'attuazione delle misure da realizzare, nonché dei ruoli
dell'organizzazione aziendale che vi debbono provvedere;

¢) Pindicazione del nominativo del responsabile del servizio di prevenzione e protezione e del
medico competente che ha partecipato alla valutazione del rischio;

# Tindicazione dei nominativi del rappresentante del lavoratori per la sicurezza e delle alere
figure coinvolte nella gestone della sicurezza;

g I'ndividuazione delle mansioni che espongono i lavorator a rischi specifici che richiedono
una riconosciuta capacita professionale, specifica csperienza, adeguata formazione e
addestramento.

Le attvita di effettuazione della valutazione dei rischi ¢ di elaborazione del relativo
documento sono state condotte dal Datore di Lavoro con il supporto dei tecnici esterni
operantt nell’ambito della Convenzione tra CONSIP e Sintesi S.p.A. per la prestazione del
“Servizio di Gestione integrata della salute e sicurczza sui luoghi di lavoro negli immobili in
uso, a qualsiasi titolo, alle Amministrazioni Pubbliche”, - Lotto N. 9 Ordinativo Principale
di Fornitura n® 6748289 Codice CON4B-0452 cd in collaborazione con:

e il Responsabile del Servizio di Prevenzione ¢ Protezione;
¢ il Medico Competente;

previa consultazione dei Rappresentant de1 Lavorator per la Sicurezza.

Bogumento ! Edizione | Revisione ! Data Paging
DVER | I 0 30/06/2023 Pag. 5di 118




DVR DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI a
Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico ;@\%@ H
GEN G. Rodolico - San Marco %, F |

Tl presente documento:

" sara revisionato 1o occasione di  modifiche del processo  produtoivo o
dell’'organizzazione del lavoro significative ai fini della salute e della sicurezza der
lavoratori, o in relazione al grado di evoluzione della teenica, della prevenzione ¢ della
protezione o a seguito di infortuni significativi o quando 1 nisultan della sorveglhanza
sanitaria ne evidenzino la necessita;

* ha data certa attestata dalla sottoscrizione congiunta del Datore di Tavoro, del

Responsabile 5.P.P., del Medico Competente ¢ det Rappresentanti dei Lavoraton per la

Sicurezza o con Deliberazione aziendale.
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1.1 Definizioni

Nel seguito si rportano le principali definizioni tricorrenti all'interno del presente
documento.

prevenzzone: 1l complesso delle disposiziont o misure necessarie anche secondo la particolarita
del lavoro, lesperienza e la tecnica, per evitare o diminuire 1 rischi professionali nel rspetto
della salute della popolazione e dell'integrita dell’ambiente esterno;

salufe: stato di completo benessere fisico, mentale e sociale, non consistente solo in
un’assenza di malaria o d'infermita;

sistera di promosione della salute e sicuresza complesso del soggett istituzionali che concorrono,
con la partecipazione delle parti sociali, alla realizzazione dei programmi di intervento
finalizzad a mighorare le condizioni di salute e sicurezza dei lavoratori;

valutazgione dei rischi: valutazione globale ¢ documentata di rutti i rischi per la salute e sicurezza
dei lavoratori presenti nell’ambito dell’organizzazione in cui essi prestano la propria attivita,
finalizzata ad individuare le adeguate misure di prevenzione e di protezione e ad elaborare
il programma delle misure atte a garantire il miglioramento nel tempo dei livelli di salute e
sicurezza;

pericolo: propricti o qualitd intrinseca di un determinato fattore avente il potenziale di causare
danni:

rischie: probabilita di raggiungimento del livello potenziale di danno nelle condizioni di
impiego o di esposizione ad un determinato fattore o agente oppure alla loro combinazione;
secondo le linee guida ISPESL. sono raggruppabili in:

rischi frasversali - organiszativi: sono i rischi che derivano da fatton organizzativi;

rischi infortunistici: sono rischi che determinano pericoli per la sicurezza dei lavorator
(rischio di incendio, rischi meccanici, esplosione ecc.);

rischi igienico - ambiental: sono rischi che determinano pericoli per la salute e che
derivano dall'esposizione ad Agend di Rischio chimico, fisico o biologico;

sfortunio: evento dannoso, con conseguenze temporanee o permanenti, che si manifesta
immediatamente a seguito dell’esposizione al rischio;

malattia professionale: evento dannoso, con conseguenze temporanee o permanenti, che
insorge a seguito del perdurare nel tempo dell’esposizione al rischio;
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norma fecnica: specifica tecnica, approvata e pubblicata da un’organizzazione internazionale,
da un organismo europeo o da un ofganismo nazionale di normalizzazione, la cui
osservanza non sia obbligatona;

buone prasii: soluzioni organizzative o procedurali coerenti con la normativa vigente e con le
norme di buona tecnica, adottate volontanamente ¢ finalizzate a promuovere la salute e
sicurezza sul luoghi di lavoro attraverso la nduzione der rischi e il miglioramento delle
condizioni di lavoro, claborate ¢ raccolie dalle regioni, dall'Tsttuto nazionale per
assicurazione contro gl infortuni sul lavoro (INATL) e dagh organismi paritetici di cui
allarticolo 51 del D.1gs. 81 /08, validate dalla Commissione consultiva permanente di cui
all'ardcolo 6, che provvede a assicurarne la pia ampia diffusione;

linee grida: atn di indirizzo e coordinamento per Papplicazione della normativa in materia di
salute e sicurezza predisposti dai ministen, dalle regioni e dall’INAIL e approvat in sede di
Conferenza permanente per 1 rapport tra lo Srarto, le regioni ¢ le province autonome di
Trento e di Bolzano:

modello di orgamizzazione e di gesfione: modello orgamizzativo e gestonale per la definizione ¢
Iattuazione di una politica aziendale per la salute e sicurezza, come definito dall’art. 30,
D.Lgs. 81/08, idonco a prevenire 1 reati commessi con violazione delle norme
antinfortunistiche e sulla tutela della salute sul lavoro, di cui aglhi artt. 589 ¢ 590, comma 3
del Codice Penale.
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1.3  Normativa di riferimento

= legge 1° marzo 1968, n. 186: Disposizioni concernenti la produzione di materiali, apparecchiature,
macchinari, installazioni e impiant elettrici ed elettronici.

* L. 18 ottobre 1977, n. 791: Armazione della direttiva del Consiglo delle Comunita Europee (n.
73/23/CEE) relatva alle garanzie di sicurezza che deve possedere il materiale elettrico destinato ad
essere utilizzato cntro alcuni limid di tensione,

= DP.R.27 aprile 1978, n. 384: Norme per l'abbattimento delle barriere architettoniche.

* DM 6 aprile 2000; Modifica al decreto ministeriale 3 agosto 1995 concernente la formazione degh
elenchi dei soggerti abilitad alle verifiche in materia di sicurezza degli impiand (Legge 5 marzo 1990, .
46).

*  D.lgs 19 dicembre 1994, n, 758: Modificazioni alla disciplina sanzionatoria in materia di lavoro.

= I2Lgs. n. 645 del 25 novembre 1996: Recepimento della direrdva 92/85/CEE concernente il
miglioramento della sicurezza e della salute sul lavoro delle lavoratricl gestanti, puerpere o in periodo
i allatramento.

= D.Lgs. n. 10 del 2 gennaio 1997: Attuazione delle direttive 93/68/CEE, 93/95/CEE e 96/58/CE
relative ai diﬁp{mil:iv'i di protezione individuale,

= DLgs n 42 del 24 febbraio 1997: Attuarione della dirertiva 93/68/CEE, che modifica la direttiva
87/404/CEE in materia di recipiend semplici a pressione.

= Dlgs n 52 del 3 febbraio 1997: Armuazione della direttiva 92/32/CEE concernente classificazione,
imbaﬂaggiﬂ ed etichertatura delle sostanze pencolose,

= D.M. 10 marzo 1998: Criteri generali di sicurezza antincendio e per la gestione dell'emergenza nei luoght
di lavoro (in artesa dell’entrata in vigore del DM (4 /09/2021 prevista per ottobre 2022;

* D.Lgs. n. 339 del 4 agosto 1999: Attuazione della diretuva 95/63/CE che modifica la direttva
89/635/CEE relativa ai requisia mininu di sicurezza e salute per l'uso di attrezzature di lavoro da parte
dei lavorator.

* D.Lgs. n. 332 del 26 novembre 1999: Disposiziont in materia di lavoro notturno, a norma dell'articolo
17, comma 2, della legge 5 febbraio 1999, n.25,

= D.PR. 30 aprile 1999, n. 162: Regolamento recante norme per lattuazione della direttiva 95/16/CE
sugli ascensori e di semplificazione dei procedimenti per la concessione del nulla osta per ascensori ¢
montacarichi, nonché della relatva licenza di esercizio,

*  Decreto Legislatvo 26 marzo 2001, n. 151, riguardante le lavorarrici in stato di gravidanza.

*  Decreto Ministero del Lavoro e della Previdenza Sociale 2 maggio 2001: Criteri per l'individuazione ¢
l'uso dei dispositivi di protezione individuale (DPT).
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D.P.R. 22 ottobre 2001 n. 462: Regolamento di semplificazione del procedimento per la denuncia di
installazioni e dispositivi di protezione contro le scariche atmaosferiche, di dispositivi di messa a terra
di impiant elertrici e di impiand elettrici pericolosi.

D.P.R. 7 maggio 2002, n. 129: Regolamento recante ultedore modifica al D.P.R. 30 aprile 1999, n. 162,
in materia di collaudo degli ascensori.

M. 18 sertembre 2002: Approvazione della repola tecnica di prevenzione incendi per la
progettazione, la costruzione ¢ l'esercizio delle strurture sanitarie pubbliche e private.

.M. 15 luglio 2003 n. 388: Regolamento recante disposizioni sul pronto soccorso aziendale.

Decreto Ministeriale 3 novembre 2004: Disposizioni relative allinstallazione e manutenzione dei
dispositivi per l'apertura delle porte installate lungo le vie di esodo, relatvamente alla sicurezza in caso
di incendio.

Decreto Ministero dell'Tnterno 22 febbraio 2006: Approvazione della regola tecnica di prevenzione
incendi per la progettazione, la costruzione e I'esercizio di edifici e/ o locali destinati ad uffici.

Legge 3 agosto 2007, n, 123,

DM, 22 gennaio 2008, n. 37: Regolamento concernente lattuazione dell'articolo 11-quaterdecies,
comma 13, lettera a) della legge n. 248 del 2 dicembre 2005, recante riordino delle disposizioni in
materia di attivita di installazione degli impiant all'interno degli edificl

D.Lgs. 9 aprile 2008, n. 81: Aruarione dell'ardeolo 1 della legpe 3 agosto 2007, n. 123, in matera i
tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro.

[3.Lgs. 3 agoste 2009, n. 106: Disposizioni integrative ¢ correttive del decreto legislative 9 aprile 2008,
n. 81, in materia di nurela della salute ¢ della sicurezza nei luoghi di lavora.

Decreto Legislativo 27 gennaio 2010, n. 17: Atmuazione della direttiva 2006/42/CE, reladva alle
macchine ¢ che modifica la direttiva 95/16 /CE relativa agli ascensori.

Letters Circolare del Ministero del Lavaro e delle Politiche Sociali del 18/11/2010: Indicazioni della
Commissione Consultiva per la valutarione dello stress lavoro-correlato,

D.P.R. 1° agosto 2011, n. 151: Regolamento recante semplificazione della disciplina dei procediment
relativi alla prevenzione degli incendi, a norma dell'articolo 49, comma 4-quater, del decreto-legge 31
maggio 2010, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge 30 luglio 2010, n. 122,

Accordo della conferenza “Stato-Regioni™ del 21/12/2011: Formazione obbligatoria dei Lavoratori,
Dirigenti € Preposti, Datori di lavero che svolgono funzioni di RSPP.

Decreto 19 marzo 2015: Agglornamento della regola tecnica di prevenzione incendi per la
progettazione, la costruzione e lesercizio delle strutrure sanirtarie pubbliche e private di cul al decreto
18 settembre 2002,

Accordo della conferenza “Stato-Regioni™: “Linee guida per la prevenzione ed il controllo della
legionellosi™ del 7 maggio 2015,
—
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Linee guida del sistema di valutazione e gesuone dello stress lavoro correluto nelle strurture sanitare
della Regione siciliana, approvato con Decreto Assessorato della Salute del 23/03/2016 (GURS n. 17
del 22./04/2016).

Accordo della conferenza “Stato-Regioni™ del 7 luglio 2016: 1.4 nuova disciplina della formazione per
Responsabili ed Addert dei Servizi di Prevenzione e Protezione, previsd dall’art. 32, comma 2, del D. Lgs.
B1,/08.

Decreto Legislanivo 1° agosto 2016, . 15%: Attuazione della direttiva 2013/35/UE sulle disposizioni
minime di sicurezza ¢ di salute relative all'esposizione dei lavoratori ai rischi derivand dagli agenti fisici
(campi elettromagnenci) e che abroga la direttva 2004/40/CL.

DM 01,/09/2021 Criteri generali per il controllo e la manutenzione degli impiand, attrezzature ¢d altr
sisterni di sicurezza antnncendio, ai sensi dell’articolo 46, comma 3, lettera a) punto 3, del decreto legislatvo
9 aprile 2008, n. 81.

DM 02/09/2021 Criteri per la gestione del luoghi di lavoro in esercizio ed in ermnergenza ¢ caratteristiche
dello specifico servizio di prevenzinne e proterione antincendio, ai sensi dell'articolo 46, comma 3, lettera
) punto 4 ¢ lettera b) del decreto legislative 9 aprile 2008, n. 81.

DM 03/09/2021 Criteri generali di progetiazione, realizzazione ¢d esercizio della sicurezza antincendio
per luoghi di lavoro, ai sensi defl’articolo 46, comma 3, Jettera a) punt 1 e 2, del decteto legislativo 9 aptile
2008, n. 81.
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1.4

Contenuti del Documento

Al fine di renderne piu efficace la gesoone, 1l documento di valurazione der nischi
compone delle seguenn sezioni:

Una sezione generale, introduttiva dei contenun riferiti all'intero Documento, dei criteri

di valutazione dei rischi, della gestione del Documento e della normanva di riferimento

contenente altresi la descrizione del Presidio Ospedaliero nel suo complesso

(anagrafica, struttura organizzativa, unita operative, caratteristiche dei luoghi di lavoro,

descrizione del ciclo lavorativo, ruoli e funzioni per la sicurezza, personale presente);

una parte (allegati) suddivisi per tipologia in:

o

O

o

o

Allegan di tipo organizzatnvo (On);
Schede relative a1 singoli Fdifict (Sn)
Linee guida, protocolli o procedure emessi (Pn);

Valutazioni riteribili a specificl rischi (Vn);

I paragrafi, relanvi alle valutazioni dei nschi riferibili alle singole Unita di Analisi,

coincidenti con le Umita Operative Complesse o Semplici Dipartimentali oltre che con

specifict servizi, il cul elenco € nportato n allegato (All. O1.3)
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1.5  Gestione del documento

Il Documento di Valutazione dei Rischi viene custodito a disposizione per la consultazione
da parte degli organi di vigilanza e degli avend diritto presso la Direzione Generale e la U.O.

Servizio di Prevenzione e Protezione Rischi.

Viene inoltre reso disponibile alle figure interne al fine della corretta attuazione del sistema
di prevenzione aziendale oltre che per la consultazione da parte dei Rappresentanti dei
Lavoratori per la Sicurezza. Parn del Documento di Valutazione possono essere rese
disponibili alla consultazione ai fini del coordinamento ex-art. 26 del D.Lgs. 81/08 e

s8.mm.il.,

Ai sensi dell’art. 29 D.1Lgs. 81/08, la valutazione ¢ il documento vengono nelaborat in
occasione di modifiche del processo produtivo o dell'organizzazione del lavoro
significative ai fini della salute ¢ della sicurezza dei lavoraton, o in relazione al grado di
evoluzione della tecnica, della prevenzione e della protezione o a seguito di infortuni
significativi o quando 1 nsultat della sorveglianza sanitaria ne evidenzino la necessita. A

seguito di rale rielaborarzione, le misure di prevenzione debbono essere agriornate.
£ P £ar

1.7 Criteri adottati per [a valutazione

Tutte le attivita finalizzate alla valutazione dei nischi ed alla redazione del presente
Documento di Valurazione sono state svolte secondo criteri predefiniti derivati dalle
"LINEE GUIDA per la valutazione ed il controllo dei rischi, pubblicate dall'ISPEST. e
definite ed approvate nel 2009 dalle Regioni ¢ Province autonome di Trento e Bolzano e
dagli Istituti centrali”, nonché da “La Sicurezza in Ospedale - Strumend di valutazione e

gestione del rischio”, pubblicate dall’'IN AIL nel 2012,
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Riassumendo 1 moment fondamentali del processo valuratvo (Figura 1), si ripora di

3

seguito una descrzione delle fasi operative che ne hanno consentito l'attuazione.
gl 1

[ase preliminare: al fine di procedere all'identficazione dei centri di pericolo, la fase ha

previsto la verifica di mutt gh ambienti di lavoro, l'analisi dei processi lavoraovi ed
organizzativi ¢ la verifica di tutta la documentazione e le informazioni disponibili a cio utili,
Si ¢ provveduto, quindi, ad un'attenta ricognizione di tutte le attivita lavorative svolte, con
particolare riguardo alle sostanze ed alle attrezzature unlizzate: nella ricognizione sono pure
state incluse le atnvita di servizio (pulizie, manutenzione, conrrolli, ecc.), le cui prestazioni
vengono erogate dai lavoraton esternt. Indispensabile € stata anche 'acquisizione e la lettura
delle informazioni utili a connotare 1 diversi fatton di nschio, quali1 dat relativi agh infortuni
o dalle denunce di malattge professionall o le segnalazioni di quasi incidente, laddove
pervenute. L'identificazione delle fonn di rischio € stata guidata dalle conoscenze disponibili
su norme di legge e standard tecnict, dat desunti dalle esperienze e dal contributo dato dai
soggettt che a vano titolo hanno partecipato alla valutazione stessa (8PP, medico

competente, RLS, ecc.).
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Fase di valutazione: la valutazione ha rguardato sostanzialmente tutt i rischi cui
potenzialmente sono esposa 1 lavorator; tuttavia, 1 sistemi di valutazione e quantificazione
impiegati nella valutazione, sono stan diverst, in funzione del fatto che le azioni preventive

¢ protettive fossero o no stabilite a prior.

Attraverso una prima fase di valutazione, attuata attraverso sopralluoghi di verifica del grado
di applicazione di specifiche disposizioni normanve, sono state, infatti, evidenzate le
priorita di intervento per la predisposizione delle misure preventive e protettive, necessarie
a garantire livelli adeguati di sicurezza all'interno degli ambient di lavoro. Di seguito si

riporta una tabella contenente I'elenco dei rischi presi in esame.

S i fenfiins I
Agenti Unlizzo di agent cancerogeni o mutageni
Cancerogeni e ;
Mutageni Smgatg =
Gas / Vapor / Fumi
Agenti Chimici Liquidi
' Polver

Utilizzo di agenti biologict

Agenti Biologici

Possibile esposizione ad agend biologici

|
‘ Rumore Ultrasuoni
|
|

Vibrazione
o Campi elettromagnetic
Agenti Fisici ———— —— -
Radiazioni ottiche artificiali coerenti
: Radiaziom ottche arnficiali incoerent
Radiazioni ionizzant
Farmaci Esposizione a farmaci antiblasnci chemioterapici
. Organizzazione di MMC o
| Lavoro _ MMP
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Stress lavoro correlato
Lavoratricl in stato di gravidanza o in a]lattamcﬁm
| Differenze di genere ed eta e inguistiche
| Lavoro ﬁutmmo
| ] Aggressioni :
Ergonomia Videoterminali |
Rischio elettrico
Infortuni Rischio meceanico, macchine ed attrezzar_urt'.
Mezzi di rasporto
Incendio Rischio incendio
ed Esplosione Atmosfere esplosive
Microclima |
Muminamento
Cararterisuche srrurturali _ L

Requisitt igienico sanitari

Ambient di lavoro

Conscguentemente, si ¢ provveduto alla quantificazione del rischio in termini analiici

attraverso una sima semi-quantitagva dell'endta delle esposizioni, secondo una stima della

probabilita di accadimento e dell'entita del danno.
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SCALA DELLA DIMENSIONE DEL DANNO POTENZIALE {D}

'VALORE | LIVELLO | DEFINIZIONE

1 | Trascurabile Effetti rapidamente reversibili
2 Medio Effetti reversibili

3 [ Notevole Effetti irreversibili

4 Ingente Effetti letali

SCALA DELLA PROB:\HILI T ,.f\ E/O FREQUENZ& DELL’EVENTO (P).

VMHE .LIYEL[D
2 [ Medio -bassa EMMmmmﬁMMemmﬂmm
| correlazione fra danno ed inadempienza solo in circostanze sfavorevoli.
% | Medio -alta 'E’mmmwmhg%wmhmﬁﬂﬁd! correlazione fra
. |dannoed inadempienza. & dubbia la prevedibilita del fatto.
4 R L SR _5:5_ Esiste correlazione diretta fra danno ed Mm;smhrm Wt{ﬁmﬁ
,,,,,,,, | cpisodi analoghi, il fatto era prevedibile.

Definia il danno e la probabilita, il rischio viene automaricamente graduato mediante la
tormula

R=PxD

ed ¢ raffipurabile mediante un'opportuna rappresentazione grafico-matriciale del tipo
indicato in figura avente in ascisse la gravita del danno atteso ed in ordinate la probabilita

del suo venificarsi

MATRICE DI VALUTAZIONE DEL RISCHIO

FREQIUENTA (Protanilisa)

1
MOTEVOLE
4
MCERTE

TRASCURAFLE

MAEGRITUDG
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I rischi maggiori occupano in tale matrice le caselle in alto a destra (danno letale, probabilita
clevata), quelli minor le posizioni piti vicine all'ofigine degli assi (danno lieve, probabilita
rrascurabile), con turta la seric di posizioni intermedic facilmente individuabili. Una tale
rappresentazione costituisce di per sé un punto di partenza per la definizione delle priorita

¢ la programmazione temporale degli interventi di protezione e prevenzione da adottare.

La valurazione numerca del Livello di Rischio "R" ottenuto dal prodotto matriciale tra
P

Probabiliti e Danno Potenziale ¢ indicata nella seguente rabella.

LIVELLI l}[ Rl&(,ll[(}

I Dacumento Edizionc Revisione | Dhata | Pagina
| DVR | 0 | 300672023 | Pag 19di 118




DVR DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI q\?*; P ‘
— Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico i@ %
GEN G. Rodolico - San Marco w G

Gli esid di rale analisi sono stan quindi sintetizzan, per ognuno del rischi presenti, nella

tabella di cui si riporta un fac-simile:

AREA OMOGENEA
| RISCHIO
| MANSIONI Scegliere un elemento.

DESCRIZIONE DEL FATTORE DI RISCHIO

DANNO POTENZIALE D=1-4 -
PROBABILITA P=1-4 b
LIVELLO DI RISCHIO | R=1-16

MISURE DI PREVENZIONE E PROTEZIONE E LORO PROGRAMMAZIONE |

MISURE TECNICHE |

MISURE ORGANIZZATIVE

I MISURE PROCEDURALIL

PROGRAMMAZIONE DEGLI INTERVENTI

D.P.I. PRESCRITTI

RESPONSABILE DELL'ATTUAZIONE

Si specifica che anche laddove nel DVR é stato previsto che il Datore di Lavoro sia il
Responsabile dell’atruazione delle misure di prevenzione e protezione ritenute necessarie

per I'eliminazione o la riduzione del rischio, tale attribuzione va inquadrata in ossequio al

sistema di deleghe e dall’articolazione interna riportata nel Regolamento della Sicurezza.
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO BIOLOGICO

Per ciascun agente vengono specificate delle caratreristiche fisiche e di utilizzo. Al termine
viene calcolato un indice di rischio relativo alludlizzo di tale agente biologico. Le

informazioni richieste sono le seguenti:

Tipo : ~ Significato
Gruppo
appartenenza

Gruppo 1 | Scarsa pericolosita per il lavoratore ' AG=1

Possono causare malattie nell'uvomo ma con
Gruppo 2 |scarsa pericolosita di propagazione nella AG=2
comunita |
' Possono causare gravi malattie nel lavoratore
Gruppo 3 | ed elevata probabilita di propagarsi nella AG=3
| comunita S
| Possono provocare serie malattie nell'uomo e
Gruppo 4 |propagarsi con elevata probabilita nella AG=4
comunita =
Capaci di riprodursi e sopravvivere a
Scarsa condizioni di temperatura molio severe R =1
(inferiori a -10°C o superiori a 50°C) _ |
Capaci di riprodursi e sopravvivere a |
condizioni di temperatura particolarmente
severe (comprese tra -10°C e 0°C. oppure
comprese tra 35°C ¢ 50°C)
Capaci di riprodursi e sopravvivere a
Alta condizioni di temperatura facilmente CR=3
raggiungibile (comprese tra 0°C e 35°C)
Probabilita di trasmissibilita nulla
Nulla nell'ambiente di  lavoro oggetto  della PT=1
| valutazione :
Probabilita  di  trasmissibiliti  scarsa
nell'ambiente di  lavoro poiché l'agente
biologico si trasmette per via sessuale o per
via perinatale _
| Probabilita di  trasmissibilita  elevata
nell'ambiente  di  lavoro  oggetto  della
Elevata valutazione poiché l'agente biologico & Pl =3
trasmissibile per via cutanea, oro-fecale.
aerosol e sangue N
L'agente biologico € presente o ¢ manipolato |
Completo  |in un ambiente di lavoro completamcntci =1
i chiuso: I'ambiente di lavoro ¢ giomalmente |
[ Documento Ldizione Revisione Data i Pagina |
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; | sterilizzato: vi sono filtri d'aria in ingresso e

uscita dell'ambiente di lavoro. 11 lavoratore
‘ | esposto ¢ stato sottoposto al vaccino specifico
! | che lo rende immune all'agente _
| Nell'area a rischio il lavoratore & a conoscenza
della presenza dell'agente, utilizza 1 DPI
‘ specifici, i dispositivi di protezione collettiva

quali cappe biologiche a flusso lamellare, ¢ c=2
adotta particolari procedure e cautele come
divieto di mangiare, fumare, bere, lavare le
. mani ¢ disinfettare gli ambienti

'Non & possibile individuare la presenza
dell'agente biologico per cui non ¢ possibile
adottare  provvedimenti o  precauzioni
specifici. Non esiste il vaccino specifico e non
sono utilizzati DPI e dispositivi di protezione
 collettiva nell'area a rischio

Parziale

Inesistente

11 calcolo del “Livello Patogenicita™ IP viene effettuato partendo dal valore della capacita

riproduttiva, come si evince nella tabella seguente:

1 Il hivello di patogenicita & basso, dato che 'agente in oggetto "=
si sviluppa ¢ sopravvive a temperature molto severe
) Il livello di patogenicita € medio, dato che l'agente in oggetto P =2

si sviluppa e sopravvive a temperature severe

Il livello di patogenieitd & elevato. dato che l'agente in
3 oggetto si sviluppa e sopravvive a temperature normalmente IP=3
| raggiungibili negli ambienti di lavoro |

1l calcolo del coefficiente “Indice Infettivita™ TF viene effettuato utlizzando la seguente
tabella, partendo dal valore del livello di patogenicita (TP) e dal valore dellindice di
trasmussibilita (PT):

Coefficiente PT i i Coefficiente 1P
IP=1 P=2 iF=3
PT=1 1 _ 2 3
PT=2 2 4 6
PT=3 3 ] 6 9
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Partendo dal valore della matrice precedente, il coefficiente IF assume 1 seguend valori:

Valore matrice Valore IF
1 oppure 2 1
3 oppure 4 2
6 oppure 9 3

1l calcolo del coefficiente “Livello Neutralizzabilita” 1N viene effettuato utilizzando la

seguente tabella, partendo dal valore dell'indice di infetdvita (TF) e dal valore del livello di

contenimento (C):

Coefficiente C Coefficiente 1F i
sk IF =1 F=2 IF=3
C=1 I 2 3
. c=2 2 4 6
C=3 3 6 9

Partendo dal valore della matrice precedente, il coefficiente I.N assume i1 sepuent valon:

Valore matrice | Valore LN
1 oppure 2 1
3 oppure 4 | & ]
& oppure 9 3

Il calcolo dellindice di rischio biologico viene effettuato utilizzando la sepuente tabella,

partendo dal gruppo di appartenenza dell’agente biologico (AG) e dal valore del livello di

neutralizzabilita (LN)

Coefficiente LN Coefficiente AG
AG=2 AG=3 | AG=4
| IN=1 1 2 ' 3
IN=2 2 4 6
IN=3 3 6 9 =

Per agenti biologici con gruppo di appartenenza AG pari a 1, il livello di rschio viene

considerato sempre basso, sia per il lavoratore che per la comunita.
»
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Partendo dallindice appena calcolato, 1l rischio risultante st potra evincere dalla tabella

St‘.gl.lﬁ‘.ﬂtt‘.,

Significato

e

valori compresi tra

la valutazione viene terminata

Jed

valori compresi tra

| tecniche, organizzative e procedurali

.| per mantenere il livello del rischio entro i livelli di
~ laccettabilita verificare [attuazione delle misure

valori compresi tra

S0NO necessarie misure urgenti per contenere il livello
di rischio entro i limiti di accettabilita. Ripetere la

6e9 valutazione dopo |"attuazione delle misure tecniche ¢
organizzative
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO AGENTI CANCEROGENI

La valutazione di calcolo del nschio Cancerogeno si basa sulle “Linee guida per Ia
valutazione del rischio da esposizione ad Agenti Chimici Pericolosi e ad Agenti
Cancerogeni e Mutageni” claborate da ISPRA e dal sistema delle Agenzie ambientali

ARPA ¢ APPA.

La metodologia di valutazione proposta per I'individuazione del livello di esposizione dei
lavoraton alle sostanze cancerogene / mutagene ﬁspccchiﬂ (con alcune mndiﬁcht:} le
indicazioni del modello pubblicato sul Giornale degli Tgienisti Industriali — vol 33 — n. 3 — Lugho
2008 “Valutazione dellesposizione ad agenti cancerogeni] mutageni wnei lavoratori di ricerca: sistemia

infegrato fra check-list, sopraliuoght e wso di algoritmi”

Nel caso det laboratori, va tenuta in debita considerazione la particolarita di tali ambients
lavorativi caratterizzati dall'utilizzo generalmente occasionale, in piccole quantita e per
breve tempo, di un numero esiguo di compost ¢ preparat cancerogeni/mutageni. In tali
luoghi, pima che con nscontri derivann da misurazioni ambientali, risulta pit idonea una
metodologia teorico-pratica (algoritmo) che consenta di ottenere, in modo semplificato, una

punrtuale valutazione dell’esposizione,

dove:

Leang ¢ il livello d'esposizione del singolo lavoratore agli n agenti cancerogeni/mutageni

pi ¢ il fattore di uso ed efficienza P dei dispositivi di protezione collettiva durante 1'uso
dell’i-esimo agente cancerogeno/mutageno

Si ¢ il fattore stato fisico § e corrisponde allo stato chimico-fisico dell’i-esima sostanza

Ti ¢ il fattore temperatura di processo T e corrisponde alla temperatura del processo
lavorativo dell’i-esima sostanza

i ¢ dato dal valore del fattore quantita utilizzata Q corrispondente alla quantita dell’i-
esimo agente cancerogeno/mutageno adoperato nella singola manipolazione
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Ei ¢ dato dal valore del fattore di durata E corrispondente al tempo di manipolazione
dell’i-esimo agente cancerogeno/mutageno espresso in minuti/giorno
Fi ¢ il fattore frequenza di utilizzo F e corrisponde alla frequenza di manipolazione
' dell’i-esima sostanza espresso in giorni/anno

I prodotto dei var indicaton (numero adimensionale) quantifica la potenziale esposizione
all'i-esima sostanza. 1 valon delle variabili che costtuiscono algoritmo utilizzato sono di

seguito esplicitat,

Pi: ¢ 1l fattore di uso ed efficienza P dei disposiavi di protezione colleniiva durante

P'uso delli-csimo agente cancerogeno/mutageno

' Cotegorie difischio Valor di pericolosita
Ciclo chiuso 1
Cappa funzionante (efficiente) 2
Parzialmente sotto cappa 5
Senza cappa 10

Si: ¢ 1l fattore stato fisico S ¢ corrisponde allo stato chimico-fisico dell'i-esima sostanza.

Categorie di rischio S Valori di
Gel, solido compatto 2
Liquido non volatile, cristalli 5
(as, vapore, liquido volatile. polvere fine 10

Ti: ¢ il fattore temperatura di processo T ¢ cornsponde alla temperarura del processo

lavoratvo dell’i-esima sostanza

[ eE G e Valori di pericolosita
Tu= 0.3 Teb o nel caso di solidi 1
0.3 Teb = Tu= 0,7 Teb 5
0.7 Teb< Ta 10

Qi: ¢ dato dal valore del fattore quantita utilizzata Q corrispondente alla quannra

delli-esimo agente cancerogeno/mutageno adoperato nella singola manipolazione.

‘Categorie di rischio % Valori di pericolosita
QO=<lgoQ=1ml i
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Q>50go050ml 10

Ei: e dato dal valore del fattore di durata E cornspondente al tempo di manipolazione

dell'i-esimo agente cancerogeno,/mutageno espresso in minuti/giorno.

Fattori di rischio _ Valori di pericolosita

Frazione giornaliera minuti/480

Fi: ¢ 1l fattore frequenza di utilizzo F cornisponde alla frequenza di manipolazione

delli-esima sostanza espresso in glorni/anno,

_Fattori dirischio _ | Valori di pericolosita
Frequenza di utilizzo giorni/200

Valutazione e rischio per la salute

Per ogni 1-esima sostanza pericolosa utiizzara si ricava un valore Leanc i.

I valori Leanc i, ottenut per ogni sostanza sono sommati fra loro per esprimere
I'esposizione totale Leanc di quel dato operatore.

Se in base a1 parametri utilizzati nella presente analisi si verifica per un lavoratore che il
livello d’esposizione complessivo Leanc (dovuto a wtte le sostanze cancerogene e
mutagene utilizzate dal lavoratore stesso) € mferiore ad 1 s1 puo affermare che gli intervent
di prevenzione e protezione in atto di cui all’art. 237 del D.Lgs. 81/2008, sono sufficienti a
contenere gli element di rischio, quindi la situazione ¢ sotto controllo ¢ si pud affermare
che non si evidenziano rischi per la salute. 11 lavoratore sard pertanto classificato “non
csposto” o in via precauzionale “potenzialmente esposto” per cause accidentali e non si
applichera pertanto quanto indicato nel D.Lgs. 81/2008, agli artt. 242 - Sorveglanza
sanitaria ¢ 243 - Iscrizione nel registro degli esposi.

Se invece in base ai parametn utilizzati nella presente analisi si verifica per un lavoratore che

il livello d’esposizione complessiva Leanc (dovuto a tutte le sostanze pericolose utilizzate
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dal lavoratore stesso) ¢ superiore ad 1 s1 puo classificare rale operatore “esposto”™ e di

conseguenza varranno gli obblighi di cut agli artt. 237, 242 e 243 del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.

Leane =1

Esposto

Leane <= 1

Non esposto / potenzialmente esposto

Leanci =1 Esposto
Leanci =<1 Non esposto / potenzialmente esposto
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO CHIMICO

METODO MOVARISCH

La valutazione del rischio viene effertuata dal datore di lavoro, il presente documento si
riferisce alla valutazione dell'esposizione ad agent chimici pericolosi sul luogo di lavoro, in
ottemperanza a quanto richiesto dal D.ILgs. n. 81/2008, ¢ ne costmisce la necessaria
integrazione. La valutazione del rischio chimico é stata effettuara in rutte le attivita del ciclo

lavoranvo in cui siano presenti sostanze pericolose ed in particolare sono compresi:

la produzione;

la manipolazione;
I'immagazzinamento;

1l trasporto o l'eliminazione;

il trartamento dei rifiut,

METODI DI VALUTAZIONE

Lo scopo del presente modello di calcolo e la valutazione ¢ individuazione delle misure
minime nelle aziende medio-piccole per la protezione dei lavoratori contro i rischi per la
salute che possono derivare dagli effetri di agenti chimici presenti nei luoghi di lavoro (titolo
IX D.lgs. 81/2008).

Le vie attraverso le quali gli agenti chimici si possono introdurre nell’organismo

umando sono tre:

VIE DI PENETRAZIONE NELL'ORGANISMO
Avviene attraverso la pelle, le mucose e le ferite e pud intercssare
Contatto esclusivamente la parte del corpo esposta o diffondersi nell’organismo dando
luogo a fenomeni di intossicazione
Avviene attraverso il naso, la bocca e i pori; rappresenta la via di penetrazione
Inalazione piu semplice. Le conseguenze dipendono dalle dimensioni delle particelle, dal
principio attivo e dal percorso compiuto lungo il sistema respiratorio
Puo avvenire attraverso la bocea. nel caso di esposizione ad aria inquinata da
polveri, fumi o per contaminazione delle mani, cibo ¢ bevande

Ingestione
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Nella valutazione del rischio la conoscenza delle caratteristche di pericolosita delle sostanze
¢ un elemento importante per ehminare o per nidurre il nschio residuo al livello pin basso

possibile per gli addett.

VALUTAZIONE DEL RISCHIO PER LA SALUTE

Il rischio R per le valurazioni del nschio derivano dall’esposizione ad agend chimicl
pericolosi ¢ il prodotto del pericolo P per lespostzione T (THazard x Exposure).
R=PxE
Il pericolo P rappresenta Pindice di pericolosita mtrinseca di una sostanza o di un preparato
che nell’applicazione di questo modello viene identificato a partire dalle Frasi di nschio R,
secondo il regolamento 67/548/CIL%, oppure dalle Trasi di nschio H, secondo i
regolamento n. 1272/2008, present sulle schede di sicurezza, assegnando ad ogni frase un
punteggio (score).
I pericolo P rappresenta quindi la potenziale pericolosita di una sostanza
indipendentemente dai livelli a cui le persone sono esposte (pericolosita intrinseca).
L’esposizione E rappresenta il livello di esposizione der soggetti nella specifica attivita
lavorativa.
Il rischio R, determinato secondo questo modello, tiene conto dei parametri di cui
all’articolo 223 del D.Lgs. 81/2008:
Per il pericolo P sono tenutd in considerazione le proprieta pericolose c
assepnazione di un valore mite professionale, mediante il punteggio assegnato;
Per Pesposizione IE si sono presi in considerazione: tipo, durata dell’esposizione, le
modalita con cui avviene Pesposizione, le quantta in uso, gh effetn delle misure
preventive e protettive adottate.
1l rischio R, in guesto modello, viene calcolato sia per esposizioni inalatorie che per
esposizioni cutanee:

Hm-e:ll' = "” = Em.n‘ R.'wh' = Px E:'.v.'.
11 rischio R cumulativo (Reum) € ottenuto tramite 1l seguente calcolo:
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H..-lm' = Rz + Rja:‘-:’

(Gl inrervalli di vanazione di R sono:
0.1 =Rl = 100

1 = Rewe= 100
1 = Reym= 100

Il metodo proposto unlizza per ogni agente chimico il valore piu elevato tra gl indici di
pericolo ottenuti dall’ctichettatura ¢ moltiplicandolo per l'esposizione ricava il livello di
rischio. E’ necessario subito chiarire che tale valutazione non pud essere applicata ai
cancerogeni, per i quali non ¢ mai possibile assegnare un hivello di rischio basso e per i quali
st applica specificatamente il Titolo IX Capo II del D.lgs. 81/2008. Inolte questo
modello si basa sull'etichetratura delle sostanze e del preparati. Sara quindi essenziale
sempre verificare i dati posseduti sia dalle schede di sicurezza che dalla letteratura di settore
e applicare 1 criteri piu cautelativi, selezionando 1 valor degli score piu elevat dell’agente

chimico n esame ¢ 1n caso di dubbio sceglicre comunque quello pin alto.

CRITERIO PER VALUTAZIONE DELI’INDICE DI ESPOSIZIONE PER VIA
INALATORIA

L’indice di esposizione per via inalatoria Hi viene determinato attraverso il prodotto di un
Sub-indice T (Intensita dell’esposizione) per un Sub-indice d (distanza del lavoratore dalla

sorgente di intensita 1):

Elrlu\.l' = IX Ci

a) Determinazione del Sub-indice I dell’intensita di esposizione

Il calcolo del Sub-indice I comporta Puso delle seguenti 5 variabili:

1. proprieta chimico-fisiche

I3

. quantta duso

3. modalita d’uso
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4. wpo di controllo

5. tempo di esposizione

1. Proprieta chimico-fisiche. Vengono mndividuatn quattro livelli, in ordine crescente
relativamente alla possibilita della sostanza di rendersi disponibile in ara, in funzione della
volanlta del iquido e della ipotizzabile o conosciuta granulometria delle polver:
+ stato solido/nebbie (largo spertro granulometrico)
liquidi a bassa volatilitd [bassa tensione di vapore]
liquidi a alta ¢ media volanlita [alta tensione di vapore] o polven fim
SIALO gassoso.
Tra le proprieta chimico-fisiche relative alla granulometria si considerano quattro livell in
ordine crescente, in funzione della capacita della sostanza di disperdersi in aria come polvere
O vapore in:
Stato solido/nebbie (largo spettro granulometrico):
bassa disponibiliti: pallet e simili, solidi non friabili, bassa evidenza di
| polverosita osservata durante P'uso. Es. pallets di PVC, cere e paraffine.

‘ - media disponmibilita: solidi granulan o costallini. Durante Timpiego la
polverosita & visibile, ma la polvere si deposita rapidamente. Dopo T'uso, la
polvere ¢ visibile sulle superfici. Es. sapone in polvere, zucchero granulare

Polven fini:
+alto livello di disponibilita: polvere fina e leggera. Durante I'impiego si puo
vedere formarsi una nuvola di polvere che rimane aero dispersa per diversi
minut. Es. cemento, ossido di ntanio, toner da fotocopiatrice
+ lhiquidi a bassa volanlita (bassa tensione di vapore)
+ liquidi ad alta ¢ media volanlita (alta tensione di vapore) o polvern fini, stato

FASSOE0.
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2. Quantita in uso. Per quantita in uso si intende la quantra di agente chimico o del
preparato effetivamente presente e desunaro, con qualunque modalita, all'uso

nell'ambiente di lavoro su base giornaliera.

Vengono identificate 5 classi come di seguito distinte:

=01Kg

ral.lel kg

fralc 10 Kg

tra 10 e 100 Kg

> 100 Kg
3. Tipologia d’uso. Vengono individuat quattro livelli, sempre in ordine crescente
relativamente alla possibilita di dispersione in aria, della tipologia d’uso della sostanza, che

identficano la sorgente dell'esposizione.

sma chiuso: la sostanza é usata ¢/o conservata in reattori o contenitorl a tenuta
stagna e trasferita da un contenitore allaltro attraverso tubazioni stagne. (Questa categotia
non puo essere applicata a situazioni in cui, in una qualsiasi sezione del processo produttivo,

possano avers! rlasci nellambiente. In altre parole il sistema chiuso deve essere tale in turte

le sue parn.

Uso in inclusione in matrice: la sostanza viene incorporata in materiali o prodotti da cui &

impedita o limitata la dispersione nell’'ambiente. Questa categoria include I'uso di matenals
in “pallet”, la dispersione di solidi in acqua con limitazione del rilascio di polveri e in genere

Finglobamento della sostanza in esame in matrici che tendano a trattenerla,

Uso controllato e non dispersivo: questa categoria include le lavorazioni in cul sono

coinvolt solo mitati gruppi selezionan di lavoraton, adeguatamente esperti dello specifico
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processo, e In cul sono dispomibili sistemi di controllo adeguat a controllare e contenere

Pesposizione.

Uso con dispersione significativa: questa categona include lavorazioni ed atovita che
possono comportate un’csposizione sostanzialmente incontrollata non solo degl addetn,
ma anche di alini lavoraton ed eventualmente della popolazione generale. Possono esserce
classificati in questa categoria processi come lirrorazione di prodott fitosanitari, l'uso di

vernici ed altre analoghe arovita.

4. Tipologia di controllo. Vengono individuate, per grandi categone, le misure che
possono essere previste e predisposte per evitare che 1l lavoratore sia esposto alla sostanza;

l'ordine ¢ decrescente per etficacia di controllo.

Contenimento completo: corrisponde ad una situazione a ciclo chiuso. Dovrebbe, almeno
teoricamente, rendere trascurabile Pesposizione, ove si escluda il caso di anomalie, incidents,

CIrrori.

Ventilazione - aspirazione locale degli scarichi TV): questo sistema
rimuove 1l contaminante alla sua sorgente di rlascio, impedendone la dispersione nelle aree

con presenza umana, dove potrebbe essere mnalato.

Segregazione - separazione: i lavoratore ¢ separato dalla sorgente di rlascio del
contaminante da un appropriato spazio di sicurezza, o vi sono adeguarn intervall di tempo
fra la presenza del contaminante nell’ambiente ¢ la presenza del personale nella stessa area.
Questa procedura si riferisce soprattutto all’adozione di merodi ¢ comportament
appropriati, controllati in modo adeguato, piuttosto che ad una separazione fisica effertiva

(come nel caso del contenimento completo). 11 fattore dominante diviene quindi il
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comportamento tinalizzato alla prevenzione dell’esposizione. Iadeguato controllo di

questo comportamento ¢ di primaria iImportanza.

Diluizione - ventilazione: questa puo essere naturale o meccanica. Questo metodo é

applicabile nei casi in cul esso consenta di minimizzare Pesposizione e renderla trascurabile

in rapporto alla pericolosita intrinseca del fattore di rischio. Richiede generalmente un

adeguato monitoraggio coninuanvo. |

Manipolazione diretta (con sistemi di protezione individuale): in questo caso il lavoratore
opera a diretto contatto con il materiale pericoloso, adottando unicamente maschera, guant
o altre analoghe attrezzature. Si pud assumere che in queste condizioni le esposizioni
possano essere anche relativamente elevate.

5. Tempo di esposizione: sono identificat 5 intervalli di tempo:

15 min
tra 15 min e 2 ore
tra 2 € 4 ore
tra 4 ¢ 6 ore
6 orc
I'identificazione del tempo viene effettuato su base giornaliera.
Le 5 varabili individuate consentono la determinazione del parametro I attraverso un

sistema di matrici secondo la procedura:
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Schema del processo di valutazione

Proprieta
chimico-fisiche

Solido-nebbie

Bassa volatilita

Media e alta volatilita e
polveri fini

Stato gassoso

Quantita d’uso

= 0.1 kg
0.1-1 kg
1-10 kg

N e

10-100 ke
>100kg

Tipologia d'uso

=

Sistema chiuso U
Inclusione in matrice 2
Uso controllato 3
Uso dispersivo

Tipolegia di
controllo

Contenimento completo
Aspirazione localizzala C
Segregazione/separazione
Ventilazione generale
Manivolazione diretta

L bd e

Tempo di
esposizione

=< 15 min I
tra 15 min e 2 ore
tra 2 ¢ 4 ore
tra 4 e 6 ore

—m] wd =

Eua=Txd
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CRITERIO DI VALUTAZIONE DELIL’INDICE DI ESPOSIZIONE PER VIA
CUTANEA

Lo schema proposto considera esclusivamente 1l contatto diretto con solidi o liquidi, mentre
Pesposizione cutanca per gas ¢ vapor viene considerata in generale bassa e soprattutio in
relazione ai valon di esposizione per via inalatotia: in tale contesto il modello considera
esclusivamente la variabile “livelli di conratto cutanco”. L'indice di esposizione per via
cutanea Ece viene determinato attraverso una semplice matrice che tiene conto di due

variabili:
1. Tipologia d’uso. Vengono individuati quatiro livelli, sempre in ordine crescente
relativamente alla possibilita di dispersione in ana, della tipologia d’uso della sostanza, che

identficano la sorgente dell'esposizione.

Uso in sistema chiuso: la sostanza & usata e/o conservata in reattori o contenitori a

tenuta stagna e trasferita da un contenitore all’altro attraverso tubazioni stagne.
Questa categoria non puo esscre applicata a situazioni in cui, in una qualsiasi sezione
del processo produttivo, possano aversi rilasci nel'ambiente. In altre parole il sistema
chiuso deve essere 1ale in tutte le sue parti.

Uso in inclusione in matrice: la sostanza viene incorporata in materiali o prodotti da
cui € impedita o limitata la dispersione nell’ambiente. Questa categoria include I'uso
di materiali in “pallet”, la dispersione di solidi in acqua con limitazione del rlascio di
polven ¢ in genere 'inglobamento della sostanza in esame in martrici che tendano a
trattenetla.

Uso controllato e non dispersivo: questa categoria include le lavorazioni in cui sono

comvolti solo limitati gruppi selezionati di lavorator, adeguatamente espert dello
specifico processo, e in cul sono disponibih sistemi di controllo adeguari a controllare

e contenere I'esposizione.
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Uso con dispersione significativa: questa categoria include lavorazioni ed attivita che

possono comportare un'esposizione sostanzialmente incontrollata non solo degh

addetn, ma anche di altn lavoraton ed eventualmente della popolazione generale.

Possono essere classificati in questa categonia processi come lirrorazione di pesticidi,

'uso di vernici ed altre analoghe attivita.

2. I livelli di contatto cutaneo, individuati con una scala di quattro gradi in ordine

crescente:

1. Nessun contatto,

2. Contatto accidentale: non piu di un evento al giorno, dovuto a spruzzi o

rilasci occasionali (come per esempio nel caso della preparazione di una

vernice).

3. Contatto discontinuo: da due a dieci eventi al giorno, dovun alle

caratteristiche propre del processo.

4. Contatto esteso: 1l numero di eventi giornalieri ¢ superiore a dieci.

Dopo aver attribuito le ipotest relative alle due variabih sopra indicate e con lausiho della

matrice per la valurazione cutanea € possibile assegnare 1l valore dell'indice Ecu.

Incrociando 1 dati della tipologia d’uso con quelli del tipo di contatto attraverso la matrice:

s : Contatto Contatto Contatto
Nessun contatto | oo ite ik e
Sistema chiuso Basso Basso Medio Alto
Incluso in Basso Medio Medio Alto
matrice
Tso controllato Basso Medio Alto Molto alto
Uso dispersivo Basso Alto Alto Molto alto
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Valori da assegnare ad Ecute
Basso 1
' Medio 3
' Alio 7
I Molto alto 10

RISCHIO PER LA SALUTE:

DESCRIZIONE DEL LIVELLO DI RISCHIO E MISURE DA
| ATTUARE

Rischio irrilevante per la salute.

Utilizzo dei prodotti chimici secondo le indicazioni fornite dal produttore ¢
riportate nella scheda di sicurezza e nell etichetta.

E® Vietato bere, fumare e mangiare con le mani sporche. Durante I'impiego |
i lavoratori indossano 1 DPI indicati nella scheda di sicurezza fornita dal
produttore.

E’ stato consultato il medico competente.

Intervalle d’incertezza.

E’ necessario, prima della classificazione in rischio irrilevante per la salute,
rivedere con scrupolo I'assegnazione dei vari punteggi, rivedere nel
dettaglio le misure di prevenzione e protezione adottate ¢ consultare il
medico competente per la valutazione finale del rischio.

Rischio superiore al rischio chimico irrilevante per la salute.

Applicare gli articoli n® 225, 226, 229 ¢ 230 D.Lgs.81/08:

Ltilizzo dei prodotti chimici secondo le indicazioni fornite dal produttore e
riportate nella scheda di sicurezza e nell’etichetta.

E’ Vietato bere, fumare e mangiare con le mani sporche.

Durante I'impiego i lavoratori Indossano i DPI indicati nella scheda di
sicurezza fornita dal produttore.

E’ stato consultato il medico competente.

Nelle varie operazioni lavorative sono impiegati quantitativi di sostanze e

preparati non superiori alle necessita delle attivita analitiche.

Il processo lavorativo viene eseguito in modo che il numero dei lavoratori

esposti o che possono esserc esposti viene limitato al minimo anche

isolando le zone d’impiego in arce predeterminate provviste di adeguati

segnali di avvertimento e di sicurezza, ¢ accessibili soltanto ai lavoratori

che debbono recarvisi per motivi connessi con la loro mansione o con la

loro funzione.

Le attivita sono eseguite in ambienti di lavoro con adeguato sistema di

ventilazione generale ¢ ricambi d"aria naturali.
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I lavoratori esposti sono sottoposti a sorveglianza sanitaria a cura del
medico competente.

| lavoratori esposti sono stati formati, informati e addestrati sul rischio e
sulle corrette procedure d'impiego dei prodotti.

E’ Prevista regolare e sistematica pulitura dei locali. delle superfici delle
apparecchiature e degli impianti.

Zona di rischio elevato
Utilizzo dei prodotti chimici secondo le indicazioni fornite dal produttore e
riportate nella scheda di sicurezza e nell’etichetta.
E’ Vietato bere, fumare ¢ mangiare con le mani sporche.
Durante I'impiego i lavoratori Indossano i DPI indicati nella scheda di
sicurezza fornita dal produttore.
E® stato consultato il medico competente.,
Nelle varie operazioni lavorative sono impiegati quantitativi di sostanze e
preparati non superiori alle necessita delle attivita analitiche.
Il processo lavorativo viene eseguito in modo che il numero dei lavoratori
esposti 0 che possono essere esposti viene limitato al minimo anche
isolando le zone d'impiego in aree predeterminate provviste di adeguati
segnali di avvertimento ¢ di sicurezza. ed accessibili soltanto ai lavoratori
che debbono recarvisi per motivi connessi con la loro mansiong o con la
loro funzione.
Le attivitd sono eseguite in ambienti di lavoro con adeguato sistema di
ventilazione generale e ricambi d’aria naturali.
I lavoratori esposti sono sottoposti a sorveglianza sanitaria a cura del
medico competente.
1 lavoratori esposti sono stati formati, informati ¢ addestrati sul rischio e
sulle corrette procedure d’impiego dei prodotti.
E’ Prevista regolare e sistematica pulitura dei locali, delle superfici delle |
apparecchiature e degli impianti.
Sono elaborate procedure specifiche per 1 casi di emergenza che possono
comportare esposiziom elevate.

Zona di grave rischio.

Utilizzo dei prodotti chimici secondo le indicazioni fornite dal produttore e
riportate nella scheda di sicurezza e nell’etichetta.

E° Vietato bere, fumare ¢ mangiare con le mani sporche.

Durante 1"impiego i lavoratori Indossano i DPI indicati nella scheda di
sicurezza fornita dal produttore.

E® stato consultato il medico competente.

Nelle varie operazioni lavorative sono impiegati quantitativi di sostanze e
preparati non superiori alle necessita delle attivita analitiche.

1l processo lavorativo viene eseguito in modo che il numero dei lavoratori
esposti 0 che possono essere esposti viene limitato al minimo anche
isolando le zone d'impiego in aree predeterminate provviste di adeguati
segnali di avvertimento e di sicurezza, ed accessibili soltanto ai lavoratori |
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che debbono recarvisi per motivi connessi con la loro mansione o con la
loro funzione.

Le attivita sono eseguite in ambienti di lavoro con adeguato sistema di
ventilazione generale e ricambi d’aria naturali.

I lavoratori esposti sono sottoposti a sorveglianza sanitaria a cura del
medico competente.

| lavoratori esposti sono stati formati, informati e addestrati sul rischio e
sulle corrette procedure d’impiego dei prodotti.

E” Prevista regolare e sistematica pulitura dei locali. delle superfici delle
apparecchiature e degli impianti.

Sono elaborate procedure specifiche per i casi di emergenza che possono
comportare ¢sposizioni elevate.

Deve essere effettuata la misurazione ambientale per verificare che non
sia stato superato il valore limite di esposizione previsto dalla
normativa o scheda di sicurezza (TLV). |
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CRITERIO DI CALCOLO PER LA VALUTAZIONE DEL RISCHIO ELETTRICO

Tl presente strumento di supporto per la valutazione del rischio elettrico € stato elaborato

dall'Inail ed ha una finalita VALUTATIVA.

Hsso € costmito da una lista di controllo unlizzabile per effettuare la verifica dell’adozione
delle adeguate misure di sicurezza ai fini della gestione del nschio da impiant elettrici e

organi di collegamento mobih.

Questo crrterio di calcolo st applica al luoghi di lavoro ordinan, a maggior rischio di
incendio, a rischio di esplosione e a quelli ad uso medico. Non st applica per la valutazione
del nschio elettrico relativo a: apparecchi elettrici, lavort sotto tensione, lavon in prossimita

di parti attive di impiant elettrici e scaniche atmosfenche.

L’aver spuntato SI o NON APPLICABILE (NA) a mrte le affermazioni della hista di
controllo significa ritenere di aver soddisfatto tutt 1 requisit e le misure apphicabili previsti

dallo strumento di supporto.
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L CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO INCENDIO |

Descrizione del modello

Per definire 1l Rischio Residuo di incendio in termini quantitativi & stato creato un modello
rappresentato dal seguente algoritmo:

ER =(Md x Fm x Fc
Essendo

Fattore | -' ' Descrizione

Qfd  Carico di incendio specifico di progetto espresso in MJ/mgq

Fm Prodotto dei fattori moltiplicatori del rischio che rappresentano i
parametri

Fe Fattore di compensazione del rischio relazionato con tutti i parametri
che concorrono alla mitigazione del rischio stesso.

Il Livello di Rischio Residuo, sulla base del risultato ottenuto dalla formula su indicara, é

ottenibile applicando 1 seguent criter:

RR Livello rischio
<20 | Basso
220 | Nonbasso

Fattori Moltiplicatori del Rischio

I seguenti indicatorn sono moltplicatori del rischio nel modo di seguito descritto.

Moltiplicatore del rischio | Parametro
Velocita di combustione Re |
Tuasicite‘i_ dei prodotti della | Pf
combustione |
Probabilita di innesco N
Probabilita di danni alle persone | Paff
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I Fattonn Moltplicaton del Rischio possono assumere 1 seguena valori:

Emm | Fattore | Valore

Compreso tra 1 e 2. E7 il risultato della
Velocita di combustione somma di 1 ed il massimo tra i valori
corrispondenti alle condizioni che si sono
| _ verificate (situazione pil sfavorevole)

Compreso tra [ e 2. E” 1l risultato della

pf Tossicita dei prodotti della somma di 1 ed il massimo tra i valori
combustione corrispondenti alle condizioni che si sono

verificate (situazione pia sfavorevole)

Compreso tra 1 e 3. E il nsultato della
somma di 1 ed 1 singoli valori

Pi Probabilita di innesco corrispondenti alle condizioni che si sono
verificate, sino al raggiungimento del
valore massimo

Compreso tra 1 ¢ 3. 17 il risultato della
somma di 1 ed i singoli valori

Paff  [Probabiliti di danni alle persone  corrispondenti alle condizioni che si sono
verificate, sino al raggiungimento del
valore massimo

Fattore di Compensazione del Rischio

Il fattore di compensazione del rischio incendio € relazionato con le condiziont ambientali
e 'organizzazione gestionale del lavoro, in rutt gli aspett riguardand la prevenzione incendi,
parametri quest, identficabili con le nsposte date a clascun quesito, il cu testo € nportato
in grighe, distinte per argomento.

Ogni singola risposta, relativamente ad ogni argomento, contribuisce per una quota parte

paria 1/n, dove n € il numero totale di domande.

Il fattore di compensazione ¢ ricavato, quindi, con il seguente algoritmo:

10

> (DOK x Ps),
Fe =1- -2

16
> (NTOT x Ps),
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Dove:

DOK  Numero di quesiti con risposta affermativa.

Mumero totale di quesiti con risposta diversa da

ESAME (NP)".

NTOT  "QUESITO NON APPLICABILE AL COMPARTO IN |

1 10 parametn (Ps) che ongnano 1l fattore compensartivo del rischio incendio sono:

I

Sl e M

10.

Caratteristiche degli edifici e dei locali
Procedure operative di sicurezza e di lavoro
Probabilita di innesco

Condizioni e probabilita di esodo
Manurenzionc

Allarme

Antincendio

Controllo

Gestone della sicurezza e delle emergenze

Formazione ¢ mnformarione
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO LASER

I.a valutazione del rischio derivante dall’'esposizione a radiazioni ottiche artificiali si basa
sul confronto tra le grandezze che esprimono 1 livelli di emissione di una sorgente ed 1 valor
limite di esposizione (di seguito VLE) riportan nelle rabelle dell’ Allegato XXXVII Parte I e
IT del D.I.gs. 81/2008. Al fine di determinare il fdschio € necessario innanzitutto eseguire
un censimento delle sorgent, in modo da carattenizzarne il comportamento e le modalita
espositive, e quindi ricavare le grandezze radiometriche etfficaci da confrontare con 1 VLE.
I valon di tali grandezze fisiche possono provenire dalla conoscenza tecnica delle sorgent,
a partire dalle specifiche fornite dai produttori o da lavon presenn in Letteratura, oppure
da misurazioni dirette. La radiazione ottica, analogamente a tutte le onde elettromagnetiche,
incidendo su un oggetto materiale vience in parte riflessa ed in parte trasmessa. Nel caso di
materia biologica, la frazione di radiazione trasmessa sara responsabile o meno del
verificarsi del danno. Poiché la radiazione ottica presenta una limitata capacita di
penetrazione, a causa dello spettro di frequenze tpiche, allora Passorbimento di energia ed

1 conseguent effern sono limirad soltanto all’'occhio ed alla cure.

Giustificazione sorgenti

Alcune npologie di sorgenu di radiazioni otuche, nelle corrette condizioni d'impiego, non
danno luogo ad esposizioni tali da presentare rischi per la salute ¢ la sicurezza. In quest casi
¢ giustificato non dover procedere ad una valutazione piu dettaghata del rischio. Tl termine
“mustificazione”, rportato nella norma all’art.181 comma 3, si riferisce a tutte quelle
situazioni espositive per le quali non € necessario effettuare un approtondimento della
valutazione. Questo, tuttavia, risulta necessario n tutt 1 cast in cul gh effetn negatnwi
dell’esposizione non possono essere ragionevolmente esclusi. Risultano giustificabili le

opologie di sorgend elencate nella successiva tabella:
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RADIAZIONE .:_ | o
EME

Apparecchiature classificate nella “*Categoria (17
secondo lo standard UNT EN 12198:2009.
Lampade, sistemi di lampade e LED classificati nel
gruppo “Esente " secondo la norma CEI EN
62471:2009. )

Sorgenti LASER classificate nelle classi 1 e 2
secondo la standard IEC 60825-1.

Tutte le sorgenti LASER per le quali si puo
affermare con assoluta certezza che il raggio non
intercetta mai. né occasionalmente. né

| accidentalmente. 'occhio o la cute.

ROA Incoerenti

ROA Coerenti

In presenza delle condizioni suesposte non nsulta necessario procedere ad una valutazione

analitica del nschio.

ROA Coerenti

Un’onda elettromagnetica si dice coerente se mantiene una certa relazione di fase con se
stessa durante la propagazione, Le radiazioni di tpo coerente sono prodotte esclusivamente
da disposiivi LASER. Questt strument sono in grado di generare un fascio di luce
monocromatica, cioé caratterizzata da un’unica lunghezza d’onda (coerenza temporale), in
genere di clevara intensita e fortemente direzionale, ovvero costituita da un raggio rettilineo
cstremamente collimato (coerenza spaziale). Per tale ragione, il danno provocato da una
sorgente laser puo essere estremamente grave. Al fine di valutare il rischio derivante
dallesposizione ad una tale sorgente ¢ necessaria anche in questo caso la conoscenza
dettagliata della stessa, delle modalita di uso e della possibile esposizione. Le grandezze
fisiche di interesse, per la caratterizzazione della sorgente, sono anche in questo casr;)
rradianza e l'esposizione radiante. Poiché la radiazione ¢ di dpo monocromatico, &
necessario conoscere 1 valori delle precedent grandezze in corrispondenza dell’unica
lunghezza d’'onda di emissionc del laser. T.a successiva tabella riassume i dai necessari per

la definizione del comportamento di una sorgente laser:
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: UNITA DI
! GRANDEZZA DESCRIZIONE SIMBOLO MISURA
Caratterizza il tipo di
Lunghezza d'onda | onda emessa ¢ la sua A [nm]
energia B
i RgpPreaenta il Pempu n |
dell’ esposizione cut il soggetto & esposto i [5] |
| °F SPOREONE | alla radiazione . |
: Indica se il fascio
Comportamento: ) ]
S presenta un andamento y /)
: o continuo  nel tlempo
impulsivo g
oppure periodico
| Indica la frequenza delle
Pt ripetizioni nel caso di o (11z]
comportamento
! impulsivo
Angolo Angolo sotteso  dalla u [mrad]
sorgente |
Rappresenta il diametro
: della superficie circolare
Diametro oo :
Aopchirs T su cul si basa la media DAL |mm]
P dell’irradianza e
I dell’esposizione radiante
P«
' E la potenza radiante
incidente per unita di E [W m™]

Irradianza o
‘ densita di potenza

superficie.

Una volta note la densita di potenza e la durata dell’esposizione € possibile ricavare

Pesposizione radiante con la successiva relazione:

H=rE(t}-dt

Potendo considerare costante l'andamento dell'irradianza durante twtto 11 tempo

dellesposizione, ¢ possibile sosttuire la precedente con:

H=E-t

Nel caso di emissione laser di dpo continuo, al fine di determinare la presenza o meno del

rischio ¢ necessano confrontare 1 valor delle grandezze radiometriche con 1 VLE niportan

nelle Tabelle 2.2, 2.3, 2.4 dell’Allegato XXXVII — Parte 1T del D.Lgs. 81/2008. Tali hmia,

tuttavia, risultano parametrizzani in funzione del tempo di esposizione ¢ della lunghezza

d'onda del fascio laser. Per poter ricavare i correti limid, perranto, risulta necessario
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determinare inizialmente det parametri di calcolo ¢ fattori di correzione che sono espliciran

nella tabella 2.5 del medesimo Allegato. Di seguito vengono rportate le tabelle di cui sopra,

necessarie per la valurazione dell’eventuale danno:
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Parametri elencati da INIRP Regione spettrale valida (nm) Valore o descrizicne
A« T00 C=10
G 700~ 1050 L 1fyRecef-2e0)
1050 - 1400 C.=50
400 - 450 =10
s
450 - 700 €y = 10 #82 9 -a0t
700 - 1150 =10
& 1150 - 1200 C. = 1passed- i
1200 - 1400 =80
A« 450 T. =103
T 450 - 500 Ty o 10 1o faon o
A» 500 T, =100s
Parametri elencati da ICNIRP valido per effetio biologico Valore o descrizione
| B rutti gii efferd rermid O.-=15mrad
Parametri slencati da ICNIRP Intervailo angolare valido [mrad) Valore o descrizions
Ot s GL=10
O < 0« 100 . =a/fomin
=at &
a0 C=a J{a:rig;“man CON B
@els T.=10s
T, 15«<o <100 T =10-[1D=misesyg
o» 10 T =100 =
Parametri elencati da ICNIRP Intervalio temporaie valide per I'esposizone (5} Valore o descrizione
14100 y= 11 [mrad]
¥ 100« t« 10F y=111** [mrad]
T ¥ = 110 [mrad]

Tabella 1.5 - Allegato XXXVIi Parte Il - Fattori di correzione ed altri parametri di calcolo

Infine, Ia tabella 2.1 consente di associare la lunghezza d'onda di emissione con Poreano
; g g4

potenzialmente esposto ed il corrispondente danno.
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RISCHI DELLE RADIAZIONI
Lunghezza d' onda Carnpl: di Organo Rischio .Tf'.lhlzla dei wi_ﬂ::lli
[nm] A radiazione interessato limite di esposizione
da 1802 400 uv occhic fanna toncimime dona 22,23
termico
da 180 a 400 uv cute eritema 24
da 400 a 700 visibile occhic danno alla retina 22
da 400 a 600 visibile occhic danng fotochimico 23
da 400 a 70O vizibile cute ganno termico 24
da 700 a 1400 IR& occhio danno termico 2223
da 700 2 1400 IRA cte ganno Termico 24
da 1400 s 2600 IRB occhio danno termico 2.2
da 2600 & 10 IRC ecchio danng termico 22
da 1400 8 1CF IRB, IRC occhio danno termico 23
da 14004 10° IRE, IRC cute danno termico z4

Tabella 2.1 — Allegato XOOXVI Parte Il — Rischi delle radiazioni

Nel caso in cui la sorgente laser presenti un comportamento impulsivo, & necessario tener conto di

ulteriont tre condizioni, da verificare contemporaneamente, che vengono indicate nel

documento “Revision of guideiines on limits of exposure to LASER radiation of wavelenght between
400 nm and 1.4 ur’”, pubblicato dallTCNIRP, e tiportate nell’ Allegato XXXVIT — Parte 11

del D.Lgs. 81/2008. 'T'ali condizioni sono di seguito chiarite:

1. verificare che l'esposizione derivante da un singolo impulso, appartenente ad un

treno di impulsi, non superi il VILE calcolato per un unico impulso che present la

durata del singolo impulso oggetto della verifica;

2. Tesposizione derivante da qualsiasi gruppo di impulsi (o sottogruppo di un treno di

impulsi), che si verifica in un tempo ‘I, non deve superare il VLE calcolato per il

tempo T;

3. nel caso in cui s1 ha possibile lesione termica, é necessario verificare che

esposizione di un singolo impulso, appartenente ad un gruppo, non superi il VLE
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Carasi®

del singolo impulso moluplicato per il fattore di correzione termica cumulativa:
Cp = N""% dove N indica il numero complessivo di impulsi. A tal fine, &
necessario che tutt gh impulsi che st vertficano i un tempo infenore o uguale a
T vengano trattati come singoli impulsi. La successiva tabella esplicita 1 valon di

T in funzione del range di emissione:

REGIONE SPETTRALE VALIDA (nm) | Vi
315<A<400 | 1ns
400<A<1050 | 18 ps
1050<A<1400 50 us
1400<A<1500 1ms
1500<A<1800 10s
1800<A<2600 1ms
2600<A<10° 100 ns

Data la frequenza fdell’emissione, il numero complessivo di impulsi € dato da:
N=At-f

Dove At rappresenta la durata complessiva dell’esposizione.
Nel caso di comportamento impulsivo, pertanto, le tre precedenn condizioni vanno
verificate singolarmente e, se anche soltanto una supera il corrspondente VLE, viene
accertata la presenza del danno.
Determinazione Errori Sperimentali
Ad ogni grandezza di interesse rsulta possibile associare il corrispondente errorc
sperimentale dato nella forma di errore relativo percentuale. Da quesd, tramite le leggi di
propagazione degli errori nelle misure indirette, ¢ possibile ricavare gl error assolut
associati alle grandezze radiometriche derivare. I accertamento della presenza del danno,
quindi, deve tener conto anche della presenza dellerrore. Pertanto, si ha rischio da
esposizione se s1 verifica almeno una delle seguenti condizion:

[‘ x = VLE;

oppure
+ Ax = VLE;

dove x ¢ la grandezza radiometrnica da confrontare e Ax 1l suo errore assoluto.
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO VDT

Per la quantificazione del livello del tischio si analizzano 1 seguenti parametri o fattor di

nschio preseritu dall’articolo 174 comma 1) del D.Lgs. 81/2008:

Aspetts ambientall del locale
Aspetti di illwminazione

1/ monitor

1/ tavolo di supporto alla tastiera
[ a tastiera

I sedile

Aecessors

Ambiente! Locale di lavoro

Ad ogni fattore ¢ associato un elenco di condizioni pesate relative alla criticita,
Lalgoritmo di calcolo effettua la somma sui pest associati alle opzioni scelte e in base al

valore ottenuto calcola 1l valore della Probabilita.

Infine il prodotto della Probabiliti cosi calcolata con la relativa Magnimudo determina il

valore del Rischio risultante secondo la tabella seguente:

=1 Irrilevante
1<R<4
. 4<R<8§ Medio
R>8
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO MECCANICO

Per ciascun macchinario vengono specificate delle caratteristiche di utilizzo e viene caleolato un
indice di rischio relativo allo stesso. Le informazioni richieste sono le seguenti:

i . Coefficiente
Tij : Si cato e
P o di rischio
Frequenza . Inferiore a 15 minuti per turno oppure inferiore a
l:qll Occasionale ; pc : pp. F=1
utilizzo _ 75 minuti settimanali
| i ¥
: Compresa tra 15 ¢ 60 minuti per turno oppure
Media Sy e PP F=2
inferiore a 300 minuti settimanali
. | Superiore a 60 minuti per turno oppure superiore .
Abituale | “UP® i Sl it i
a 300 minuti settimanali .
Livello Livello di sicurezza elevato garantito dai | —
. Elevato ; Rl E i Ls5=1
sicurezza dispositivi di sicurezza della macchina
Livello di sicurezza medio garantito oltre che dai
x dispositivi di sicurezza anche dal comportamento :
Medio b ; j B Lg=2
dell’operatore (macchina semiautomatica o con
melodo di lavoro manuale)
Livello di sicurezza basso poiché la macchina o
Basso impianto € manuale, ovvero la sicurezza & LS=3
garantita interamente dall’ operatore
Pericolosita In caso di infortunio si possono registrare lesioni N
S Basso SRR S P=1
Macchinario reversibili e di lieve entita
Medio In caso di infortunio si possono registrare lesioni p =2
Me s e s : =2
permanenti o irreversibili o di entita significativa
In caso di infortunio si possono registrare effetti
Alto e £ P =3
letali _
uisiti Uso da parte di operatore non formato e privo di
Requis Basso B g B RO =1
operatore i 1 B esperenza
§ Uso da parte di operatore semplicemente '
Medio : parte €1 op P RO=2
informato e formato con cartelli e procedure
Uso da parte di operatore qualificato, con
Alto P Hgi 4 RO =3
esperienza ¢ addestrato
Livello B Macchina o impianto priva di marchio CE ¢ non IE=1]
efficienza adeguata al progresso tecnologico |
Macchina o impianto di recente costruzione |
Medio marchiato CE, correttamente installato ma privo | LE=2
di controlli periodici e collaudi !
Macchina o impianto adeguato o di recente
Atoer costruzione marchiato CE correttamente LE=3
: installato e sottoposto a controlli periodici e =
collaudi
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Per calcolare indice di rischio meccanico, st utilizza la seguente formula

2% F xS x P
RO + LE

in base alla tabella precedente

IRM =

F Coethciente di rischio della frequenza di utilizzo

LS  Coethiciente di fischio del livello di sicurczza

P Coefficiente di rischio della pericolosita del macchinario
RO Coefficiente di nschio del requisito dell’'operatore

ILEE  Coefthiciente di nschio del livello di efficienza
IRM Indice del rischio meccanico

In partcolare la classe di rischio viene calcolata in base alla seguente tabella

1RM inferiore a 4 Rischio infortunistico BASSO
IRM compreso tra 4 e | Rischio informanistico
12 | ACCETTABILE

| IRM superiore a 12 Rischio infortunistico ELEVATO

Nota bene: se 1l coefficiente LS ¢ uguale ad 1, ovvero si tratta di un impianto con dispositivi

di sicurezza, allora, qualunque sia il valore dell’indice IRM, si considera un livello di rischio
s 4 :

BASSO o TRASCURABILE.
.. - Documento Fdizione | Revisione Data | Pagina

| DV I I . 1 300062023 Pag. 37.di 118




DVR DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DE1 RISCHI ;*c g ﬁ’?.
Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico - g;%;_
GEN G. Rodolico - San Marco %

CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO SOLLEVAMENTO TRASPORTO

VALUTAZIONE DEL RISCHIO NELLE AZIONI DI SOLLEVAMENTO E
TRASPORTO SECONDO IL MODELLO DI CALCOLO PROPOSTO DALLA
NORMATIVA ISO 11228-1:2022

La valutazione del nischio derivante da aziom di sollevamento e trasporto, ovvero il
sollevamento di un oggetto dalla sua posizione miziale alla sua posizione finale, senza ausilio

meccanico, e 1l trasporto onzzontale di un oggetto tenuto solo dalla forza dell'uomo, ¢ stata

escguita seguendo le disposizioni del D.Lgs. del 9 Aprile 2008, n. 81, la normatva tecnica
15O 11228-1:2022 ed 11 metodo NTOSH.

Il metodo utlizzato € costituito da 5 step:

Step 1: Valutazione del peso effettvamente sollevato nspetto alla massa di
riferimento;
Step 2: Valurazione rapida delle condiziomi accetrabili (e delle condizioni

critiche, qualora nsultino condizioni non otimali) in relazione anche ai farton

complementari (come I'ambiente, le carattenistiche dell'oggetto sollevato, ecc.);

Step 3: Valutazione dell’azione di sollevamento tenendo conto det fattori ergonomici
(alrezza di sollevamento, distanza onzzontale, angolo di torsione, tipo di presa, ecc.).

Caleolo del 1ift Index;

Step 4: Valutazione dell'azione in relazione alla massa cumulativa glornaliera

(ovvero il prodotto tra il peso trasportato e la frequenza del trasporto);

Step 5: Valutazione concernente la massa cumulativa e la distanza del trasporto

in piano e calcolata come:

a. Kg/minuto = massa cumulativa al minuto

b. Kg/1h = massa cumulativa oraria
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c. Kg/2h = massa cumulativa oraria
d. Kg/3h = massa cumulativa oraria
e. Kg/4h = massa cumulativa oraria
f. Kg/5h = massa cumulativa oraria

g. Kg/6-8h = massa cumulativa giornalicra

Lo schema seguente mostra il diagramma di flusso che sintetizza i vari passi del metodo di

valutazione applicato.

STEP 1 NO
S Mgy ? II
B
STEP 2
Sollevamento e trasporte | ACCETTABLE | yaturazione rapide | RMEA
sono accettabili per il sollevamento e o
il trasporto
NE" ACCETTABILE
- ME' CRITICA
ETEP 3 Rischio non
m < m limite o »  accettabile.
L=l
Sono
I 4 3 necessarie
Sollevamento accettabile appropriate
o gy
ridurre il
rischio
Sollevamento e trasporto .
Soliev . ttab
sono accettabili nelle m ézms::?;p:n?
specifiche condizioni (distanza > Im}
STEF 4 NO
M = G000 kg?
- 5l
STEP S NO
Moy € durata (trasporta) < limiti

Sollevamento e trasporto sono
accettabili
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La valutazione del rischio ¢ quindi determinata nel modo seguente:

In ogni singolo step sono desunti o calcolat 1 valor hmite di riferimento (per esempio il
peso hmite). Se le valutazioni concernenti il singolo step portano ad una conclusione
positiva, ovvero U valore limite di riferimento ¢ nspettato, si passa a quello successivo.
Qualora invece la valutazione porti ad una conclusione negativa, divenra necessario adottare

azioni di migloramento per riportare il rischio a condizioni accettabili.

Nel calcolo dell'indice di sollevamento sono state prese in considerazione queste
condizioni di base:
sollevamento dei carichi svolto in posizione in piedi e non seduta o inginocchiata, in
spazl ampl
+ gesti di sollevamento eseguiti in modo non brusco
carico non estremamente caldo o freddo, o con il contenuto fortemente instabile

condizioni microchmatiche favorevoh

Valutazione della massa di riferimento in base al genere - m.r

Nel primo step si confronta il peso effetivo dell'oggetto sollevato con la massa di
riferimento mr (0 peso limite), che si puo determinare dalla tabella presente nell’Allegato
B alla norma ISO 11228-1:2022. 1.a massa di riferimento € individuata, in linea con quanto
previsto dall’art. 28, ID.I.gs. n. 81/2008, il quale ha stabilito che la valutazione dei nschi deve
comprendere anche 1 rischi particolan, tra 1 quali quelli connessi alle differenze di genere, al
fine di garantire la protezione ad almeno il 90% della popolazione lavorativa.

La massa di riferimento costituisce il peso hmite in condizion ergonomiche ideal e che,
qualora le azioni di sollevamento non siano occasionali (ovvero, vi sia movimentazione
manuale del peso con una frequenza superiore a una volta ogni 5 minuti punto 3.8, 180

11228-1:2022).
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Valutazione rapida delle condizioni di accettabilita (o condizioni critiche)
Nel secondo s#ep si procede ad una valutazione rapida delle condizioni di accettabilita del
rischio di sollevamento e trasporto. La valutazione porta ad una delle seguenti condizioni:
¢ Rischio non accettabile: sono necessarie azioni immediate per ridurre il rischio
¢ Rischio accettabile

¢ Rischio da valutare con ultetiore valutazione approfondita

Valutazione della massa di riferimento in base ai fattori ergonomici - M

Nel terzo step il peso imite raccomandato deve essere calcolato tenendo in considerazione
1 parametri che caratterizzano la gpologia di sollevamento e, in particolare:
la massa dell'oggetto:
la distanza onzzontale di presa del carico (misurata dalla linea congiungente i malleol
interni al punto di mezzo tra la presa delle mani proiettata a terra);
la distanza verticale di sollevamento;
il fattore altezza (ovvero I'altezza da terra del punto di presa del carico all'inizio del
sollevamento);
la frequenza delle azioni di sollevamento;
la durama delle azioni di sollevamento;
I'angolo di asimmetria (torsione del busto);

la qualita della presa dell'oggetto.

Il peso limite raccomandato dello step 3 ¢ calcolato sulla base di una formula proposta

nell’Allegato C della ISO 11228-1:2022 e basata sul modello NIOSH.

Miim = Mrif X fm X Vi X dm X G X for X CmX [OmX Pm X €m]
dove:
- M ¢ la massa di riferimento in base al genere:
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-  h= ¢ il fattore riduttivo che tiene conto della distanza orizzontale fra corpo ¢ centro del
carico;

- ¥ & 1l fattore riduttivo che tiene conto dell’altezza delle mani da terra;

- dm & il fattore riduttivo che tiene conto della distanza verticale di sollevamento:

- m ¢ il fattore riduttivo che tiene conto dell angolo di asimmetria (torsione del busto):

= fm ¢ 1l fattore riduttivo che tiene conto della frequenza delle azioni di sollevamento;

- Cm ¢ il fattore riduttivo che ticne conto della qualita della presa dell’oggetto;

. Om ¢ il fattore riduttivo che tiene conto della presa ad una mano dell’ oggetto:

- Pm ¢ il fattore riduttivo che tiene conto della presa condivisa tra 2 o pia persone
dell'oggetto:

- €m ¢ il fattore riduttivo che tiene conto dell'estensione temporale dell'attivita di

sollevamento oltre le 8h.

Nel modello di caleolo ciascun fattore demoluplicativo puo assumere valon compresi tra 0
e 1. Quando 1l fattore di nschio cornsponde ad una condizione otumale, 1 relativo
coefficiente assume 1l valore 1 e pertanto non influenza il peso ideale sollevabile. Viceversa,
quando 1l fartore di rischio si discosta dalla condizione 1deale, 1l relativo coefficiente assume
valore minore di 1 fino a decrescere per raggiungere lo zero, di conseguenza 1l peso ideale
sollevabile diminuisce per effetto della demoltiplicazione,

Il metodo applicato €, quindi, in grado di quantificare per ogni azione di sollevamento il
cosiddetto peso imite raccomandato attraverso un'equazione che, a partire da un massimo
peso ideale sollevabile in condizioni ideal da un lavoratore sano, considera l'interazione di
fattori negativi, a cui attribuisce coefficienti demoltplicanvi.

Applicando questa procedura si arriva a quantificare il carico fisico prodotto dalle aziom di
MMC, ove lindice di nischio di sollevamento ¢ 1 nsultato del rapporto tra peso
effetivamente sollevato e peso limite raccomandato (questulnmo derivato dal prodotto del
peso limite sollevabile in condizioni ormmali per una serie di coefficienn che hanno

influenza diretta sulle azioni di MMC).
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seh <25, }:r,:, ; :
o ' h = distanza onzzontale
Fattore orizzontale (f,,) = 25mh | fra corpo e centro del
S:" h=>63. fin carico (cm)
sev> 175,
I e ‘m :G P e -
Fattore verticabe (59 _ 1 :(ﬂ,{}ﬂ?r [ ¥ v = altezza delle mani da
750 se v <0, Vi terra (cm)
r{}
sed =175,
Fattore distanza verticale _ 0.82+ (4.5 /d) dm =0 d = dislocazione verticale
{dwm) : T se d = 25, (cm)
dmz I
: - 2 ) = se y>135°, y = angolo di asimmetria
Fattore asimmetria (am) 1 -(0.0032 y) =0 (oxadt)
. _ desumere da
Fattore frequenza (fi) = i - -

vedere schema
Fattore presa (cm) = : - -
SUCCessivo

Fattore presa ad una

mano (o) * e

—solievatn da 2 persone: 51 considera il |

Fattore sollevamento in — 085 peso effettivamente sollevaio diviso 2

team {pm} | L _ -sollevato da 3 persone: =i considera jl
peso ffcivamente solevato diviso3 |

Fattore durata estesa (ew) = wvedi Tabella 3

Fattore Presa (cm)

._Qllaﬁﬁ! della presa Valore di Ca ;
v<75¢cm v=T75¢m |
Buona 1,00 1.00
_ Discretla {1.95 l,ﬁﬂ
I S_cars_a (0,90 {}..}:lﬂ_
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Tabells 2 - Fattore freguensa (L] in funzions di n. aroni, dursts del lavors

ot 2ih £3h E5:1.3
Soll fmimie
WS V275 VTS VTS VTS V375
<01 LO0 100 Lo Lo 100 | i
0.1shs02 1.00 100 0.95 0.95 0.85 DLES
05 0.r 0.57 | os 09z 0.51 081
1 054 osa | oas nee | nis 07s
i ! 091 .51 ! [ETY 0,54 | oes 0.65 |
] .88 ngs | o 0 | oss 055
1 0.8 | oEa | a7z 072 045 0.45 |
L ® 080 o | o 080 83 03
: & 875 | @75 | ese | oso | on 037
| 7 x| am 042 042 0.22 0m
S | oB0 50 (03s 035 | o8 018 {
4 a5z 052 [T .30 000 s
10 .45 0,45 a6 036 .00 R
11 41 oa1 | oo 023 | am D00
12 037 ey | .00 031 0.00 | oo
1 f.00 03 j_ ooo oo | opo | oo
14 0.0 031 | oo .00 [T pLDa
15 .00 028 [T .00 .00 .00 |
15 .00 | oo | g 0.00 .00 | oo |
Tabhella 3 - Fattore durata estesa (em)
Ore (h) =8 8<h<9 9<h<10 | 10<h=<=11 11<h=12
1 0,97 0.93 .89

Valutazione della massa cumulativa giornaliera — mum

Lo step 4 permette di valutare il rischio sul lungo petiodo da trasporto manuale del carico,
confrontando la massa cumulativa Mcum, ovvero il prodotto tra il peso trasportato e la
frequenza di trasporto, espresso in Kg per unita di tempo. In condizioni ideals, il limite della
massa cumulativa proposto dalla ISO 11228-1 ¢ di 6.000 kg nell'arco delle otto ore

lavorative (se la distanza di trasporto ¢ inferiore a 2 metr).

Em

0.85

Valutazione della massa cumulativa trasportata, giornaliera, oraria e al minuto

Lo step 5 riprende il concetto di massa cumulativa e, mediante la tabella seguente, desume

il limite di massa cumulativa sul breve, medio e lungo periodo in condizion ideal.
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Massa cumulativa limite
kgperlh kgper2h kgper3h kgperdh | kgper5h kgd;\h{iha
6000

Distanza
percorsa kg per

1<dp(m) < min
4200 3000

2m )
Limite di
massa 75 2500 3400
Quando le condiziom di trasporto differiscono dalla condizione di riferimento, 1 limid

5600

raccomandata
raccomandati nella tabella devono essere regolan applicando opportuni coefficient di

correzione (moltplicatort) nel calcolo
I moltplicatori, che tengono conto delle condizioni rcali dell'attivitd osservata (ad es
distanza di trasporto, altezza del raccoglitore o appoggiato e altro condizioni pertinent)

sono riportati nelle successive tabelle H1, H2, 113
Tabella H1 - Coefficiente di correzione distanza di trasporto
CRo mﬂﬁﬂlﬂiﬂﬂr

Distanza percorsa =

1 m < distanza <2 m

2 m < distanza = 5 m _ G.E

Sm< distanza = 10 m 0.6
0.2

10 m < distanza < 20 m
Tabella H2- Coefficiente di correzione presa verticale con sforzo
Cﬂ 0 mﬁt&pﬁ:mre

Pnsizinlemrm&ﬂaﬂe mani duranti il
trasporto
1
0.8

Puﬁlzmne delle mani compresatra7i cme 110 cm
Posizione delle mani compresa tra 40 cm e 75 cm
1 0.4

_oppure tta 110cm e 140cm
Condizioni eccezionali comprese = 140 cm ¢ < 40

cm
- CR o moltiplicatore

Tabella H3- Coefficiente di correzione presenza di condizioni rischiose
1

‘Condizioni in cui si svelgono i compiti
0.8

Nessun fattore di rischio
0.7

Un faltﬂre di rischio
Due o pit _fat_lqp di rischio
NB: e presente prit i wn fattore di influen=a, solo i due moltiplicatori pi stvorevolt Tquells cowe o valori pii

bassi) devong essere wiilfizzali.
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COMPITI COMPOSITI

Ove gli addetti svolgono pia compiti diversificati di sollevamento si € provveduto al
calcolo dell'indice di sollevamento composto con procedure di analisi pin articolate,
in particolare:

a) per ciascuno del compit potranno essere preliminarmente calcolat gh indici di
sollevamento indipendent dalla frequenza/durata, tenendo conto di tutn 1 fatton ad
eccezione del fattore frequenza;

b) partendo dai risultati del punto a), s1 pud procedere a sumare un indice di sollevamento
composto tenendo conto delle frequenze e durata del complesso dei compin di

sollevamento nonché della loro effettiva combinazione e sequenza nel turno di lavoro.

Compiti compositi

Sono definit come quet compiti che includono sollevamento di oggetti (generalmente dello
stesso tipo ¢ massa) usando geometrie different (raccogliere e posizionare da/su mensole
a diverse altezze ¢/o diversi livelli di profondita): la “vanante™ del compito in questo caso
¢ proprio la geometria del movimento che prende il nome di sub-compito. In questo caso
puo essere applicata la procedura di calcolo dellIndice di Rischio Composito (IRC)

calcolato come:

1= | 1
IRC=IR: + Y mwifi = —
£ FEs; FF %
&= F=]

Nella relazione precedente 1l termine IR; rappresenta I'Indice di Rischio del compito
maggiormente sovraccaricante, mentre il secondo termine esprime l'incremento dato dalla
somma degli indici di rischio deglh altn compit svolt nella medesima mansione assegnata.
Tl termine IRifl rappresenta l'indice di rischio indipendente dalla frequenza relativo al
compito maggiormente sovraccaricante, mentre FFi rappresenta il fattore frequenza del

compito i-esimo, determinato considerando come durata la somma delle durate dei compin
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precedenti ed n il numero dei compid elementari in cui ¢ suddivisa la mansione del

lavoratore,

Compiti sequenziali

QQuesta tipologia ¢ caratterizzata dalla presenza di movimentazioni di oggett di peso e
dimensioni diverse, secondo un determinato ordine sequenziale, ciod legato ad una
successione logica derivante dalle esigenze aziendali stesse. In questa situazione 1l lavoratore
ruota tra uno o piu compin semplici ¢/o compuositi (ogni compito dura non meno di 30
minuti consecutivi). [a relazione che permette di calcolare 1l valore dell'indice di Rischio

Sequenziale € la seguente:

IRC = IR, + (IRM, — IR,) EIURM,; HET)
E— — *

1 1 1 IRM,
dove IR ¢ I'mdice di rischio del compito maggiormente sovraccaricante; IRM,; & l'indice di
rischio massimo del compito maggiormente sovraccaricante; tale valore si ottiene
ponendo come durata del compito la somma delle durate dei vard compid. FTi é il fattore

temporale ottenuto dividendo la durata del compito i-esimo per 480 minud.
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO SPINTA TRAINO

VALUTAZIONE DEL RISCHIO NELLE AZIONI DI SPINTA O TRAINO A
PIANO DI UN CARICO SECONDO IL MODELLO DI CALCOLO BASATO
SULLA NORMATIVA ISO 11228-2 E LA ISO/TR 12295

Per valutare questo genere di azioni € stato applicato inizialmente 1l Metodo 1 proposto
dalla ISO 11228-2 all’Allegato A ¢ basato sul confronto della forza adoperarta per le aziom
di spinta o traino (sia iniziale che di mantenimento) con dei valori raccomandat estrapolat
in funzione del sesso e delle specifiche di azione (frequenza, altezza da terra, distanza da
percorrere, etc.). Quando la valutazione, tramite 1l metodo precedentemente descritto, porta
all'individuazione di un rschio Non accertabile, s1 deve procedere ad un'analisi pma

dettagliata mediante applicazione del Metodo 2 previsto dalla ISO 11228-2 all’Allegaro B.

METODO 1

31 procede mnmizialmente alla venfica, mediante una check-list di controllo, della presenza o
meno di una serie di fatrort di nischio, quindi si passa a determuinare il valore limite di peso
raccomandato, individuaro all'interno di oppormune tabelle (di seguito riportate) in funzione

del:

1) "I'ipo di movimentazione da effettuare
a. Traino (o tro)
b. Spinta
2) Fascia di appartenenza di sesso dei gruppi omogenei di lavoraton
3) Carateristche dell’azione in termini di:
a. Frequenza
b. Altezza delle mani da terra

c. Lunghezza della rrarra percorsa
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La valutazione del rischio ¢ quindi determinata nel modo seguente:
Al Le forze misurate sono maggior di quelle raccomandate: RISCHIO NON
ACCETTABILE
B. Le forze misurate sono inferion di quelle raccomandate, ma c’¢ un predominante
numero di fartor di rischio: RISCHIO MEDIO\DA MIGLIORARE
C. Le forze misurate sono inferior di quelle raccomandate e non ¢’¢ un predominante

numero di fatton di aschio: RISCHIO ACCETTABILE

Nelle pagine seguenti vengono presentate le tabelle relative ad azioni di traino e spinta.
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Tabella A.5: ATIONE DI SPINTA
Valori imite della FORZA INIZIALE
SPINTA - Valori limite della FORZA INIZIALE - validi per il 90% defla popolazione
H-
Alterza
della presa Frequenta di spinta
10/min 5/ min 4/min 2.5/min 1/min 1/2min 1/5min 1/8h
cm 01667 Hr 0.0832 Hz D.066T7 Hz 0.042 Hz 0.0167 Hz 0.0083 Hz 0.0033 Hz 2.5x10% Hz
m | f m | m | F m | f m | f m | f m | f m | f m | f
2 m distanza percorsa
144 135 200 | 1a0 210 150 50 | 170 260 200 | 310 | 220
95 83 210: | 340 | 240 150 2606 | 170 280 200 | 340 220
B4 57 190 | 110 | 220 120 240 | 14D 250 160 | 310 180
& m distanza percorsa
144 | 135 140 150 210 | 160 220 180 | 260 | 200
95 83 160 140 230 | 18D 250 190 | 300 210
64 57 130 110 200 140 210 180 | 260 | 170
15 m distanza percorsa
144 | 135 160 | 120 190 | 140 200 150 | 250 | 170
95 89 180 | 110 220 | 140 230 180 | 280 | 170
B4 57 150 50 190 | 120 200 130 | 240 150
30 m distanza percorsa
144 135 150 | 120 190 140 | 240 | 170
95 83 170 | 120 220 150 270 | 18O
B4 57 140 | 110 190 120 230 | 150
4% m distanza percorsa
144 | 135 130 | 120 160 140 200 [ 170
35 89 140 | 120 150 130 230 180
54 57 120 110 160 120 200 | 150
&0 m distanza percorsa
144 135 120 120 | 140 130 1BD 150
95 39 140 120 | 16D 120 | 200 160
64 57 120 100 | 14D 110 170 120
m  male
f female *i valori limite della forze sono espressi in Newton

For a worker population of all males, use male Himits; for an all-female or mixed male/ffermale population, use female fimits. The

Iow handle heights are not recommended.
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Tabella A.6: AZIONE DI SPINTA

Valori imite defla FORZA DI MANTENIMENTD

SPINTA — Valori limite della FORZA DI MANTENIMENTO — validi per il 90% della popolarione
H*
Altezza
della presa Frequenza di spinla
10/min 5,/min 4 fmin 2.5/min 1/ mnin 1/2min 1/5mén 1/8h
cm 01667 Hz 00833 Hz 0.0667 Hz 0.042 Hz 00167 Hz 00083 Hz 0.0033 Hz 352107 Hz
m | f m | f m | f m [ f m [ f | m [ F]l m] ¥ m | f m | f
2 m distanza percorsa
144 135 102 50 130 BO 150 100 180 110 210 140
95 B9 100 S0 130 0 160 90 130 100 230 130
654 57 100 40 130 (1] 160 BO 180 S0 230 120
B m distanza percorsa
144 135 _.ﬁﬂ 50 130 70 150 BO 180 | 110
95 39 &0 50 130 30 150 90 1B0 | 110
o4 57 &0 50 120 70 140 BD 18D | 110
15 m distanza percorsa
144 | 135 60 40 110 40 130 70 160 90
95 B9 60 40 110 40 130 70 160 | 100
_54 57 &0 40 110 a0 120 70 150 50
30 m distanza percorsa
142 135 &0 ad 120 ] 160 80
95 B9 &0 a0 120 &0 160 50
54 57 B0 a0 110 &0 150 BO
45 m distanza percorsa
144 135 50 40 100 S0 130 BD
95 B9 S0 a0 a0 60 130 B0
64 57 50 40 S0 50 130 70
&0 m distanza percorsa
144 135 10 30 8O a0 110 &0
95 B9 70 30 BD 20 110 &0
&4 57 70 30 BO a0 100 B0
m male
f  female *1 valori limite della forza sono espressiin Mewton
For a worker population of all males, use male limits; for an all-female or miked male/female population, use female limits. The
low handle heights are not recommended.
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Tabella A.7: ATIONE DI TIRD
Valori imite della FORZA INITIALE
TIRO — Valori limite della FORZA INIZIALE — validi per il 90% della popolazione
N*
Alterra
delia presa Frequenza di tiro
10/min 5/min 4/min 2.5/min 1/min 1/2min 1/5min 1/8h
cm 01667 Hz 00833 Hr 00667 Hz 0.042 Hz DOI6T Hz 0.0083 Hz 00033 Hz 35x105 Hz
m | f m [ 3 m J f m | f m | f m | f m i f m ] f m i f
2 m distanza percorsa
144 | 135 | 140 | 130 | 160 | 160 180 | 170 120 | 190 | 230 | 220
35 89 190 140 220 160 250 180D 270 210 320 230
B4 57 220 | 150 | 250 | 170 280 | 1920 300 | 220 | 360 | 240
8 m distanza percorsa
144 | 135 110 | 110 160 | 160 170 | 170 | 210 | 200
95 B9 150 140 230 160 240 120 290 210
64 57 180 | 150 260 | 170 270 | 200 | 330 | 220
15 m distanza percorsa
144 | 135 130 | 100 | 150 | 13D 160 | 150 | 200 | 170
95 B9 1RO 100 210 140 230 160 280 180
4 57 200 | 110 | 240 | 150 260 | 170 | 310 | 190
30 m distanza percorsa
144 | 135 120 | 120 150 | 140 | 120 | 170
o5 B9 160 130 210 150 260 180
B4 57 180 | 130 240 | 150 | 300 | 150
45 m distanza percorsa
144 | 135 100 | 100 130 | 140 | 160 | 160
95 85 140 | 130 18D | 150 | 230 | 180D
&4 57 160 | 130 210 | 150 | 260 | 190
&0 m distanza percorsa
144 135 100 100 110 110 140 140
95 B9 130 120 160 130 190 160
G4 57 150 130 180 140 220 170
m male
f femnale *| valori limite delia forze sono espressiin Newton
For a worker population of all males, use male limits; for an all-female or miked male/female population, use female limits. The
low handle heights are not recommended.
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Tabells A.8: ATIONE DI TIRD

Valori limite della FORZA DI MANTENIMENTO

TIRO — Valori limite della FORZA Df MANTENIMENTO — validi per il 90% della popolarione
-
Alterra s
dells prese Fregquenza di tiro
10/min 5/min 4 f iy 2.5/ min 1/ min 1/2min 1/5min 1/Bh
cm 01667 Hz 0.0833 Hz 00667 Hz 0042 Hz 0067 Hz 00083 Hz 00033 Hz 3.5x10°% Hz
m | f m [ f m | T m | f m | m | f m | f m [ f m | f
2 m distanza percorsa
144 135 BD 50 100 BO 120 100 150 110 180 150
o5 8o 100 50 130 BD 160 100 190 110 240 140
&4 57 110 40 140 BO 170 o0 200 100 250 | 130
B m distanza percorsa
134 135 B0 [:11] 100 50 1 | 100 150 130
o5 3] 60 &0 130 20 180 100 150 130
&4 57 70 50 140 BO 170 o0 200 120
15 m distanza percorsa
144 135 &0 a0 S0 60 100 BD 130 110
95 B85 70 40 120 50 140 BO 170 110
54 57 T 40 120 50 150 T0 180 100
30 m distenza percorsa
144 | 135 70 50 90 70 130 | 100
g5 B9 70 50 120 70 170 100
&4 57 70 50 130 &0 180 50
45 m distanza percorsa
144 | 135 50 | 50 | g0 | 70 | 100 | 9O
95 B9 &0 40 100 1] 140 90
64 | 57 s0 [ 40 | 110 | 60 | 150 | &0
60 m distanza percorsa
las 135 60 a0 B0 S0 o0 70
a5 RO 7o 40 90 50 120 70
54 57 B0 30 a0 50 120 &0
m make
f female *1 yalori limite dellaforza sono espressiin Newton
For @ worker population of all males, use male limits; for an afl-female or mixed male/female population, use female limits. The
low handle heightz are not recommended.
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METODO 2
Questo secondo metodo adotta una procedura specifica che permette di determinare 1 limiti
di forza, nella spinta e nel dro di un canco, in base alle carattenstche della popolazione
(vale a dire eti, sesso e statura) ed alle esigenze del compito (cioé la frequenza, la durata, la
distanza percorsa, etc.).
Si compone di 4 step successivi (vedi figl) vold a determinare:

1. Valore limite di forza muscolare
(FBR)
Valore limite di forza scheletrica

(ELS) |

12

3. Massima forza accettabile (FL)
4. Valore limite di

sicurezza (FR)
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Schema di calcolo del Metodo 2

Step 1
; -y l : Compressive
S strength limits £
Y
Step 2 Step 2
Adjustments to basic force fimits Fss Action force limits Fi;

!

Find limiting force
Fy= min (FggFic)

W

Safety limit

Fr=m:x F,

Figura 1

La valutazione dei rischi deve prendere in considerazione:
1. Fascia di appartenenza dei gruppi omogenei di lavoratori in base all’eta ed al sesso,
desumnibili dalla Tabella B.1 e B.2 (riportate di seguito)
2. Tipo di movimentazione da efferruare
a. Traino (o tro)
b. Spinta
3. Caratterisuche dell’azione in termini di:
a. Forza nchiesta per spostare il carico e mantenerlo in movimento
b. Frequenza

¢. Altezza delle mam rispetto al terreno
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d. Lunghezza della tratma percorsa
e. AAngolo di incidenza della forza applicata nella movimentazione del carico

f. Angolo di inclinazione della spalla durante la movimentazione del carico

Tabella B.1 - Fasce di appartenenza dei gruppi di lavoratori adulti di qualunque

eta
Gander distribution Population
maile to female ratle Visualization * subgroup
% nag.
0400 1
2575 o 2
5G:41 3
Mastural distribution
TS2E 4
1000 i
WO%:0%
L]
A
& 2T >
1519 onie
50-64 X
X sge
L
i
|
I
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Tabella B.2 - Fasce di appartenenza dei gruppi di lavoratori anziani (50-64 anni)

Gender distribution Population
male to femalke ratio Visualization 2 subgroup
e no.
0100 é:;fér B
o
g 9
091100 %
2575 . @57 7
_ o

& 3

| T
"

58:41 &
Matural distribition
2
I
R4 %
o
7525 8
5% 5%
d
1000 10
100 % 0%
L}
X
Y osex

Valutazione del valore limite di forza muscolare FBr

I valore limite di forza richiesto per non arrecare danno alla muscolatura dei lavoratori
viene calcolato come:

FBr = FB [1 — i (d) — mi{fj]
Dowve:
FB Valore di Forza Base caleolato in funzione dell’'eta e del sesso dei lavorarori, oltre
all’altezza dell'impugnarura, in accordo alle Tabelle B.3 ¢ B.4 (Newton)
w3 (el) Fartore nduttive che tene conto della distanza percorsa
d Distanza percorsa (metri)
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i {f) Fattore nduttivo che tiene conto della frequenza delle azioni di movimentazione
¥ Frequenza (azioni tecniche al minuto)

Tabella B.3: AZIONE DI SPINTA - Valori limite FORZA BASE

Limiti Forza Base, Fz
H-t-.
Altezza
'l'rq:u[:n;h:r: Fascia d’appartenenza dei gruppi di lavoratori®
m
1 2 3 4 ] 6 7 -3 - 10
2.05 40 54 B7 111 165 35 46 71 Bl 110
139 72 87 120 146 205 66 78 104 114 146
1.75 93 108 142 171 2359 B7 98 127 135 176
16 111 125 159 190 266 103 115 146 159 201
1.45 125 138 172 204 287 117 128 160 174 220
13 135 147 180D 214 301 126 138 170 185 234
1.35 141 153 185 218 3i0 133 144 176 192 242
1.0 144 156 187 221 312 136 146 178 154 244
0.BS 144 155 185 218 308 135 145 176 191 241
0.7 139 150 180 213 299 131 141 171 186 233
0.55 132 142 172 203 282 123 133 161 175 218
0.4 120 131 160 189 260 113 122 148 160 188
0.25 106 116 144 171 232 99 107 131 141 173
*Valori riferiti alle Tabelle B.1e B.2 **] valori limite sono espressi in Newton
Tabella B.4: AZIONE DI TIRO - Valori limite FORZA BASE
Limiti Forza Base, Fs
Altezza e
| *"W[ ““'I e Fascia o’ appartenenza dei gruppi di lavoratori®
. m
i 1 2 3 4 5 6 7 2 [ 10
| 2.05 14 22 a2 57 31 11 17 32 ET 6
1.3 4n 50 74 92 132 36 44 62 70 92
1.75 61 72 98 119 167 56 65 86 95 122
1.6 7B 90 117 141 197 73 B2 106 116 147
1.45 93 104 132 158 221 B7 97 122 | 133 168
1.3 105 116 143 171 240 98 108 134 | 148 184
1.15 113 123 151 120 252 106 115 142 155 195
1.0 118 128 156 185 239 111 120 147 160 201
0.85 120 130 158 187 261 113 1x 148 161 202
0.7 11% 129 156 135 257 111 120 146 159 198
055 114 124 152 179 247 107 116 141 153 189
0.4 107 116 143 169 231 100 108 131 142 175
0.25 96 106 132 156 212 B9 97 119 128 157
*walkori riferii afle Tabelle B.1 e 8.2 **1 wvalori imite sono espressiin Newton
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Tabella B.5: Fattore riduttivo della distanza, ma

Fattore riduttivo
Distanza d della distanza, ma
{m)
Maschi Femmine
<5 0.3 0.23
5 0.18 .27
10 0.26 0.39
15 0.31 .46
20 034 0.51
Fai 0.36 0.55
an 0.38 .58
as 0.40 0.61
40 0.42 0.63
45 0.43 0.65
50 044 0.67 ]
35 0.45 0.68
60 0.46 0.70
65 0.47 0.71
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Tabella B.6: Fattore riduttivo della frequenza, my

Fattore riduttivo
Frequenza della frequentza, my
azioni/min Distanza Distanza
<5m 25m
10/min o 0.49
3/min 0 0.48
4/min 0.33 0.47
2.4/ min 0.30 0.43
1/min 0.25 0.36
1/2 min 0.20 0.30
1/5 min 0.15 0.22
1/10 min 0 0.18
1/200 min o 0.14 |
1/40 min 0 011 I
1/60 min 0 0.09
1/120 min 0 0.07
1/240 min o 0.05
1/360 min 0 0.04

Valutazione del valore limite di forza scheletrica FLS

La procedura per determinare il valore hmite di forza richiesto per non arrecare danno alla
colonna vertebrale dei lavoratori st compone di due step successive:

STEP 1 — §i determina il valore limite della Forza compressiva scheletrica FC, in base alla
fascia di appartenenza dei gruppi omogenei di lavorator: (individuata dalle Tabelle B.1 e
B.2), secondo la Tabella B.7

STEP 2 — Si individua il valore imite della Forza agente scheletrica FLS, cornspondente

alla Forza di Compressione FC e dai valon sranstei precalcolan riportati in Iigura B.8
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Tabella B.7: Valori limite della Forza di Compressione Fc

0:100 2.8 2.0
25:75 3.0 2.1
Natural 3.3 23
T525 3.6 2.6
100:0 3.9 3.1
Figura
B.R
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Valutazione della forza massima accettabile FLL

Il limite di forza massima permessa FFL & dato pot dal valore pii basso tra il limite di forza

basata sulla forza muscolare FBr ed 1l limite della forza basata sulla forza scheletrica FIS:

1. = min (FBr, FLS)
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La valutazione del rischio ¢ quindi determinata nel modo seguente:
La forza misurata Fp (pan alla forza iniziale se la distanza percorsa ¢ inferiore a 5 m, o alla
forza di mantenimento per disranze maggiori) viene confrontata con il valore limite (F)

mediante un opportuno coefficiente di rischio che permette di individuare 3 zone:

Fe = 0,85* Fy.

0.85*Fi<Fe =17 Fu.

RISCHIO DA MIGLIORARE

Fr=FL

Documento Edizicne Revisione Dals .[ Pagina
DVR | ] 30/06/2023 | Pag. B2 di 118




DVR DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI S % ‘
Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico E& %:
GEN G. Rodolico - San Marco e |

CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO VIBRAZIONI _l

Vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio

La valutazione del livello di esposizione alle vibrazioni trasmesse al sistema mano-braccio
s1 basa principalmente sulla determinazione del valore di esposizione glornaliera
normalizzato ad 8 ore di lavoro, A(8) (m/s7), calcolato sulla base della radice quadrata della
somma dei quadrat (A{w)sum) de1 valon quadratici medi delle acceleraziont ponderate in
frequenza, determinati sui tre assi ortogonali x, v, z, in accordo con quanto prescritto dallo

standard ISO 5349-1: 2001. L'espressione matematica per il calcolo di A(8) ¢ di seguito
riportata.

A(8) = A(w)sum * (Te/8)V:

con
- Te: durara complessiva giornaliera di esposizione a vibrazioni (ore)
- Afw)sum: (a® wx + a® wy + a* wz) 'z

- awx, awy, awz: valori r.m.s dell'accelerazione ponderata in frequenza (in m/s%)

lungo gl assi x, y, z (ISO 5349-1: 2001)

Calcolo di A(8) per esposizione a vibrazioni prodorte da differenti tipologie di utensihi e /o

condiziont operative.

Nel caso in cui 1l lavoratore sia esposto a different valon di vibraziont, come nel caso di
impicgo di pit utensili vibrana nell’arco della giornata lavoranva, o nel caso dell'impiego di
uno stesso macchinario in different condiziom operative, esposizione quotidiana a

vibrazioni A(8), in m/s?, sara ottenuta mediante I'espressione:

A(8) = Somma(1,n)[A8(i)*]: (m/s?)

COn

- A8(1): A(8) parziale relatvo all'operazione i-esima A81 = A(wsumi)*(Te1/8)'2
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- Ter: tempo di esposizione reladvo alla operazione i-esima (ore)

- Afwsumi): A(wsum) associata all'operazione i-esima

Vibrazioni trasmesse al corpo intero

La valutazione del hivello di esposizione alle vibrazioni trasmesse al corpo intero si basa
principalmente sulla determinazione del valore di esposizione giornalicra 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

ortogonal:

1. 4%awx, 1.4%awy, awz

secondo la formula: A(8) = A(wmax) * (Te/8)

con
- l'e: durata complessiva giornaliera di esposizione a vibrazioni (ore)
- A{wmax): valore massimo tra 1.4%awx, 1.4*awy, awz (per una persona seduta)
- awx, awy, awz: Valorl r.m.s dell'accelerazione ponderata in frequenza (in m/s%)

lungo gl assi x, y, z (ISO 2631-1: 1997)

Calcolo di A(8) per esposizione a vibrazioni prodotte da different tipologie di macchine

e/o condizioni operative.

Nel caso in cui il lavoratore sia esposto a differenti valori di vibrazioni, come nel caso di
impiego di pit macchinari nell’arco della giornata lavorativa, o nel caso dell'impiego di uno
stesso macchinario in different condizioni operative, 'esposizione quotidiana a vibrazioni

A(8), in m/s?, sara ottenuta mediante Uespressione:

A(8) = Somma(1,n)[A8(i)?]% (m/s?)
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- AB(1): A(8) parziale relativo all'operazione 1-esima A81= A(wmaxi)

- Tei: Tempo di esposizione relativo alla operazione i-esima (ore)

- Afwmaxi): A(wmax) assodata all operazione i-esima
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHTO RUMORE

A - Misurazioni basate sui compiti

Per il lavoratore o per i gruppi acusticamente omogenei si divide la giornata lavorativa in m

compiti di durata T, quindi per ogni compito si determina il valore di Lpaeqrm

(combinando 1 diversi campionamenti dello stesso compito tramite 'equazione seguente).
Lpaeqrm= 10 1g [(1/1)* Z {l,l} 10 M1 x.i'..p,A,eql"..uﬂl

[Se la durata del compito risulta pise breve di 5 minuti, la durata di ogni misurazione deve essere uguale

alla durata del compito stesso. Per compiti di piit lunga durata, ogni mzsurazione deve essere di almeno 5

miinutl ed noltre per ogni compito si devono eseguire almeno fre misurazioni a fempi diversi durante il

compito o su diversi lavorator! di un grippo]

I diversi valon di Ly 4,eqrm vanno poi combinati per calcolare il valore complessivo di Lexss
applicando la formula:

LEX.8h = 10 log [T (1,M) (Tw/Ts) 10 %1 3 Lo tegTmy

B - Misurazioni basate sulle mansioni

Dalle diverse mansioni identificate, devono essere stabiliti 1 diversi gruppi acusticamente

omogenel € per ogni gruppo:

a) Determinare dal prospetto 1 la minima durata cumulativa delle misurazioni in base

al numero di lavoratori, ng, che costmiscono il gruppo omogeneo:
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PROSPETTO 1

gruppo miisuratione da
E ne omogeneo
ng =5 | 5h
§eng=15 | 5h+(ne-5)*05h
15 <n;= 40 10h+(ng-15)*0.25h
ng > 40 17 h o dividere il gTuppo |

b) Definire la durara di ogni campione ed il numero di campioni (almeno 5), in
maniera da assicurare che la durata complessiva sia uguale o superiore alla durata

minima precedentemente calcolata

¢) Pianificare il prelievo dei campioni equamente distnibuiti fra 1 lavoraton del

gruppo e nell'arco dell’intera giornata

(Quindi, determinato il valore di Lpa,cq7e (combinando 1 diversi campionamenti dello stesso

compito) per ognl mansione, s1 calcola 1l valore complessivo di Lexass

Lpaeqre= 10 1g [(1/N)* 3 (1,N) 10 01 xLpAeqTr )

LEX.8h = LAeq,Te + 10 log (Te/To)
C - Misurazioni a giornata intera

Scelte opportunamente le giornate in cul effettuare le misurazioni, vanno eseguite almeno
3 misurazioni (da ripetersi fintantoché 1 risultat delle tre misurazioni differiscono di meno
di 3 dB).

Quindi s1 calcola il livello di pressione sonoro continuo equivalente ponderato A Lpaeqre

tramite I'equazione:

Lp-..*l..gq?‘e =10 lg l{'”N_:I* E (I_N} 10 0.1 x LpAegTn 'l

Infine s1 passa a calcolare il valore complessivo di Lexssapplicando la formula:
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LEX,8h = LAeq,Te + 10 log (Te/To)

VALUTAZIONE DELL’'INCERTEZZA SUL LIVELLO DI ESPOSIZIONE
GIORNALIERA O SETTIMANALE

Una stima dell'incertezza associata al valore misurato o calcolato di una grandezza ¢ un
clemento essenzale in quanto rende possibile controllare la riproducibilita di una misura.
I.a procedura unlizzata ¢ sviluppata in conformita alla ISO/1EC Guida 98-3, secondo

quanto meglio specificato nella UNT EN 1SO 9612:2011.
1 contributi pia significativi all'incertezza di esposizione giornaliera o settimanale sono i
scguenti:

1) incertezza da campionamento (altresi nota come “ambientale”™) jperi compiti e Je

PRARSIONE]
2) incertezza sul tempi di esposizione, (durata dei compiti) [per i compils]
3) incertezza da posizionamento dello strumento [per fuite le strateme]
4) incertezza strumentale per fuite le strategie/

5) incertezza legata alla (eventuale) presenza di dispositivi di protezione auricolare,

Ub

INCERTEZZA COMBINATA E INCERTEZZA ESTESA

L’incertezza combinata standard, u, si ottiene dai contributi individuali d'incertezza, cu,

mediante equazione:

2 >
.H:I = z o My
| Documento Edizione | Revisione Data Pagina
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I contobut allincertezza combinata standard, u, associata a1 valonn del livello
dell'esposizione al rumore dipende dall'incertezza, u., di ogni grandezza d’ingresso ¢ dai
relativi coefficient di sensibilita, c;. I coefficienti di sensibilitd rappresentano la misura di
come 1l livello di esposizione al rumore & modificato dat cambiamenti net valorn delle relative

grandezze d'ingresso.

1’incertezza estesa, U, ¢ dara da
L =ku
dove k e un fattore di copertura, a sua volta funzione dell'intervallo di confidenza. Secondo
P 2

uanto specificato nella UNT 9612:2011, 51 considera un intervallo di confidenza unilaterale
| P
di 95%. ci6 comporta k = 1,65. 11 significato € che 95% dei valon sono inferion al limite
superore, [LLEX,8h + U].

Calcolo dell’incertezza standard per la misurazione basata sui compiti

L’incertezza combinata standard, trascurando incertezza dovuta alla suima della durara det

compiti, ¢ data da:

LZ (Lexsy) = X (LM) [ ram (0 1am + 1 2m + 153)]

Dovwve:
Wam ¢ 'incertezza standard dovurta al campionamento del livello dei compiti m
(eq.C.6)
12.m ¢ 'incertezza standard dovura alla strumenrazione usata per il compito m
i3 ¢ l'incertezza standard dovuta al posizionamento del microfono, paria 1.0
dB
Ciam ¢ il coefficiente di sensibilita corrispondente per il compito m
m ¢ 'indice numerico del compiti
M ¢ 1l numero totale del compia
=M ja,m
[ 4 3 - 2
Usam = Fllmlil (L;.aeqrmi— LoaeqTm) :I
¥ =1
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Dove:
Lo Moogomi ¢ la media antmetca di un numero / di livelli sonon contnu
cquivalenti ponderat A misuraa per il compito m:
1 ¢ I'indice numernico del campione dei compiti;
1 ¢ il numero totale dei campioni.
=H 2 m

Incertezza st.andard u2 dwuta alla strumentazione

' ; | Incertezza standard
Tmo ﬂimmln ' uz (m,u} :
Fonometro i.'fl conformita alla TEC 61672-1;2002. 0.7
classe 1 B ) _
Misuratore personale dell’esposizione sonora in 15 ‘
| conformita alla IEC 61252 T
Fonometro in conformita alla IEC 61672-1: 2002, 15 _‘
classe 2 ' -

-us: L'incertezza standard dovuta al posizionamento del microfono ¢ paria 1.0 dB

=Cla,m
2 E'LE;(% ) Tm1UU'I1 % '['Lp_.-ﬁ. eqT.m _LEK.Sh]
T L T
(Lp.ﬂ. T 0
eqT.m

Calcolo delPincertezza standard per la misurazione basata sulle mansioni e a
giornata intera

L'incertezza combinata standard w ¢ data da:

o _'l ‘l nl ol rl
wWilexsw) =crupf+ es (us"+ uz)

Dove:
iy ¢ I'incertezza standard dovuta al campionamento del livello della mansione
iz e I'incertezza standard dovurta alla strumentazione usata
3 ¢ I'incertezza standard dovuta al posizionamento del microfono, paria 1.0
dB .
Ci coefficiente di sensibilita per 'incertezza dovuta al campionamento
2 coefficiente di sensibilita per 'incertezza dovuia alla strumentazione, paria 1

Liz:
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2 1 ; 7 2
Uy = ‘m[ l { LpA.iqu.ﬂ = LP.-‘LE'JT] }

{

n=1

Esihicyra e il ivello di pressione sonora continuo equivalente ponderato A per il
campione n del livello di ramore della mansione;

Loseqr ¢ la media aritmetica di N campioni del livello di pressione sonora
continuo cquivalente ponderato A della mansione;

N ¢ il numero totale dei campioni di mansione.

Incertezza standard, u2 dovuta alla strumentazione _
2 Incertezza standard w2
Tipo di strumentazione - (uzm)
; - dB

Fonometro in conformita alla IEC 61672-
1:2002. classe 1 e
Misuratore personale dell’esposizione sonora in
conformita alla IEC 61252 |
Fonometro in conformita alla IEC 61672- |5 ,
1:2002, classe 2 ' |
-cry ¢ il contributo all'incertezza nel campionamento del hivello sonoro delle mansioni

0.7

1.5

PROSPETTO C.4
N Contributo all’incertezza clul dei valori misurati Lp,A.eqT.n
= : : daB
0.5 1 [15] 2 |25] 3 [ 35| a4 |45] 5 | 55| 6
3 06 | 16 | 3.1 | 52 | 80 | 115157206 | 26.1 | 322 39.0 | 465
4 04 [ 09 | 1.6 [ 2536|5067 86 [109]134]16.1]192
5 03 | 07 | 12 | 17 | 24 | 33 | 44 | 56 | 69 | 85 | 102|121
6 0306 |09 | 14|19 |26[33 42|52 ]63] 76| 89
7 02 o5 |08 |12 16| 221283543351 61] 72
| &8 [062]05[07|11][14]19][24]30][36/[44]52]61
9 82 | 04 [07 |10 13| 1721 | 263239 46| 54
10 0.2 | 04 |06 |09 | 1215|1924 ] 29| 35| 41| 48
12 162 03105 | 08|10 13 17202529135 | 40
14 o1 (o3 fos o7 o912 1518222630735
16 0.0 |03 ]05] 06 081013 ]16[20]23]27]32
18 0.1 |03 |04 060810 12]|15]18]21]25]29
20 |01 |03 04 050709101417 ]|20]23]26
25 |01 ]02]/03]05/[06)| 08 101214 ]17]20]23
30 01 | 020304060709 11 ]13]15]17]20
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VALUTAZIONE DELL'INCERTEZZA SUL LIVELLO SONORO DI PICCO

I contribun pm significanvi nella valutazione dell'incertezza sul livello sonoro di picco
SONO:

1) incertezza da campionamento, U, picc.:
2) incertezza da posizionamento dello strumento, Up piceo:
3) incertezza sttumentale, U, ;oo

4) incertezza legata alla (eventuale) presenza dei protettori auricolari, up picco

Incertezza da campionamento

L'incertezza da campionamento ¢ presumibilmente maggiore di quella indicata per il
hvello sonoro continuo equivalente, ma impossibile da quantficare allo stato attuale delle
conoscenze. F stata quindi fatta Passunzione che Un e, =0.

Incertezza da posizionamento dello strumento

L'esistenza di questo termine € dovuta al fatto che il livello sonoro mostra sensibili
flutruazioni  spaziali nelle immediate vicinanze del soggetto esposto. (Qualche
indeterminazione del rsultato rimane comunque anche se sono nspettate  le
raccomandazioni riguardo al posizionamento del microfono (come  specificato
precedentemente).

Incertezza strumentale

L'incertezza strumentale sul nsultato della misura dei livello sonoro di picco € sumabile
dimezzando 1l valore dell'incertezza estesa riportato sul certificato di taratura dello
strumento di misura.

Nel caso non si sia a conoscenza di tale valore s1 puo assumere paria 1,2 dB;

Incertezza legata alla presenza di dispositivi di protezione auricolare
Dell'incertezza associata alla presenza di un dispositive di protezione auricolare si tiene gia
conto nel metodo di calcolo applicato per la valutazione dell’attenuazione del DPL

Calcolo dell’incertezza sul livello sonoro di picco

L'incertezza sul livello di Le,pieen viene calcolata:

i ﬁ—ﬂ.'.;.‘.:".;)l = '.-fl':l -piica + .ff_:.-_‘.-..-.:.'.“__ Al
Documento Fdizione | Revisione ' : Data _ __ Pagina |
WER I 1] 32023 Paz 92.di 118 |




DVR DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI %&J%r :

Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico Ty ,.@E
GEN (5. Rodolico - San Marco % & ‘._:.*'
Dove:
ui. rappresenta 'incertezza da posizionamento dello strumento
Us rappresenta 'incertezza strumentale

ARTICOLO 191 - VALUTAZIONE DI ATTIVITA’ A LIVELLO DI
ESPOSIZIONE MOLTO VARIABILE

Fatto salvo il divieto al superamento dei valon hmite di esposizione, nel caso di atovita che
comportano un’elevara fluruazione dei livelli di esposizione personale dei lavoraton, il
datore di lavoro puo atrbuire a detti lavorarort un’esposizione al rumore al di sopra dei

valori superion di azione, garantendo loro le misure di prevenzione e protezione
conseguentl e In particolare:

a) La dispomibilita dei dispositivi di protezione individuale dell'udito;

b) L'informazione ¢ la formazione;

¢) Il controllo samitano,
In questo caso la misurazione associata alla valutazione s1 imirta a determinare il hvello di
rumore prodotto dalle attrezzature nei postt operatore ai fini dellidentificazione delle
misure di prevenzione ¢ protezione ¢ per formulare 1 programma delle misure tecniche e
organizzanve di cui all’ardcolo 192, comma 2.

METODO DI CALCOLO DELI’ATTENUAZIONE DEI DPI DELL’UDITO

11 metodo di valutazione del livello di pressione acustica ponderata A effertiva a livello
dell'orecchio quando st indossa 1l protettore auricolare unhizzato ¢ 1l “Metodo - Controllo
HML” o metodo SNR definito dalla norma tecnica UNI EN 458 (1995) nportata
nell'allegato 1 del D.M. 2 maggio 2001 — Individuazione ed uso dei dispositivi di protezione
individuale. 11 valore L, M, H, SNR di attenuazione del DPT viene sottratto dat livelli di
pressione sonora equivalend superion a 85 dB(A), a1 fint del nspetto del valore hmite

definito dall’art. 189 del D.Lgs. 81/2008.

FORMULE UTILIZZATE

Metodo HML

Calcolare la riduzione prevista del livello di rumore (PRN, Predicted Noise Reduction)
secondo una delle due equazioni:

PRN =M - [(H-M)/4] * (LCeq — Laeq - 2)dB per LCeq — Laeq = 2 dB
PRN=M-[(H-L) /8] * (LCeq — Lacq — 2)dB per LCeq — Laeq > 2 dB

E arrotondare al numero intero pit prossimo.

L’Aeq = LAeq - PRN
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Catamls

Confrontare I."Aeq con il livello di azione Lact per valutare I'idoneira dell’otoprotettore.

Come s1 puo vedere questo metodo non richiede necessariamente la nlevazione dello
spettro di frequenza del rumore sul luogo di lavoro e, poiché normalmente un fonometro
integratore di classe 1 dispone di entrambi le ponderazioni in frequenza A e C, & possibile

misurare direttamente 1 hvelli LCeq € LAeq nchiest dal metodo.

Controllo HML

Il controllo HML. rappresenta una semplificazione del metodo HMI.. In generale, non é
necessario conoscere il livello di rumore ponderato secondo la curva C, LCeq, ma solo il
livello ponderato secondo la carva A, LAeq; questa ¢ Punica misura quantitativa prevista
dal controllo HML, che per il resto si basa sulla valutazione del tipo di rumore presente sul

luogo di lavoro ed é quindi meno affidabile.

Fase 1: decidere, mediante un controllo d’ascolto, se il rumore appartiene alla classe HM
(rumori di frequenza medio elevara), oppure alla classe L (rumore di frequenza dominante
bassa). Se il ramore appartiene alla classe L passare alla fase 2, se appartiene alla classe HM

passare dirertamente alla fase 3.

Fase 2: sottrarre il valore 1. dal livello di pressione acustica ponderato A,
1’Aeq = LAeq - L

Se L’Aeq > Lact la protezione ¢ insufficiente; occorre provare un DPI con un'attenuazione

maggiore.
Se L'Aeq =Lact la protezione € sufficiente, la verifica ¢ terminata.

Se L’Aeq > Lact — 15 dB, la protezione ¢ accettabile o buona, la verifica ¢ terminata.

Fase 3: sottrarre il valore M dal livello di pressione acustica ponderato A.
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L’Aeq = LAeq-M
Se L' Aeq > Lact passare alla fase 4.
Se L’Aeq =Lact la protezione ¢ sufficiente, la verifica ¢ terminata.

Se L’Aeq > Lact — 15 dB, la protezione ¢ accettabile o buona, la verifica ¢ terminara,

Fase 4:sottrarre il valore H dal livello di pressione acustca ponderato A.
L’Aeq = LAeq-H

Se I.’Aeq > Lact la protezione ¢ insufficiente; occorre provare un DPT con un'attenuazione

Mageiore.

Se L’Aeq <lact la protezione pud essere appropriata, perd occorre acquisire altre

informazioni sul rumore ed utlizzare uno degh altn metodi.

Metodo SNR

I7 il metodo pia semplice. 1l ivello effetavo all'orecchio I Aeq puo essere calcolato sulla
base del livello equivalente ponderato C (LCeq) misurato sul luogo di lavoro secondo la

relazione:
I’Aeq = LCeq — SNR

I%. confrontarlo con 1l livello di azione Lact per valutare I'doneita dell'otoprotettore.

Metodo SNR corretto

Poiché spesso non si dispone del livello equivalente pesato secondo la curva C (LCeq)
bensi solo di quello pesato secondo la curva A (LLAeq), una raccomandazione OSHA
consiglia, utilizzando quest'ultimo valore, di diminuire di 7 dB il valore di SNR; la formula

precedente diventa allora:
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I’Aeq = LAeq - (SNR -7)

E si confronta I.’Aeq con il livello di azione Lact per valutare 'doneita dell’otoprotettore.

INDICI DI ATTENZIONE DEI RISCHI

Gli Indici di attenzione (TA) seguono la seguente numerazione e significato:

0. Rischio IRRILEVANTE
1. Rischio BASSO

2. Rischio MEDIO

3. Rischio ELEVATO

I ’indice di attenzione presente nella scheda di gruppo omogenen ¢ detinito secondo la

seguente Tabella 1.

Tabella 1-Fasce di appartenenza al rischio rumore

Indice di

Lex.8h in dB(A) senza . : = : ;
Lpicco in dB(C) attenzione Livello del rischio

DPI

Lex,8h < 80 ;
al di sotto dei valori Lpicco.C =135
inferion di azione

Rischio irrilevante

80 < LEX.8h <85 | 135 < Lpicco,C = 137

85 <LEX8h <87 137 < Lpicco,C = 140

LEX.8h = 87 Lpicco,C > 140
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CRITERIO DI CALCOLO RISCHIO AGGRESSIONI

La valutazione del nschio, in inea con gh altr temi affrontad nel DVR, ¢ stata condotta
mediante la suma della Probabilita di accadimento (P) e del Danno potenziale (D). Nello
aduare il Danno

specifico _del rischio a hero rtcnuto di non

nsiderandolo a priori della massima enutd. ID1 conseguenza la valutazione riportata nel

seguito s1 & basata su una serie di indicaton utih alla stima della probabilita di accadimento
e che possono essere classificati in tre macro-aree:

» CONTESTO ORGANIZZATIVO
o presenza di operatori di vigilanza
© modalita di accesso deghi utent alle prestazioni
o sistermi di identficazione
» AMBIENTI DI LAVORO
o llluminazione
o Arredi
o Sistemi di allarme e videosorveglianza
o Aree estermne
» TIPOLOGIA DI ATTIVITA’
o Lavoro notturno
o lLavoro in solitario
o Aree sanitarie criiche (Pronto Soccorso, Camera Mortuana, Anestesia e
Riammaxione, Stroke Unit..)

Ad ogni indicatore € stato assegnato un peso che contribuisce alla stima dellincidenza della

macro-arca sulla probabilita di accadimento con le modalita descritte nel seguito:
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org.l | Presenza di operator addetu 1.:1n::
org.2 | Accesso degli utenti regolamentato

51 o non necessario=0

T = : : ST CON LIMITAZIONI=1
org.3 | Divieto di accesso agli accompagnarori NO=2

| org.4 | Sistema di identificazione (badge visitatori...) )

| Yorg <2 =1 - EFFICIENTE

PUNTEGGIO TOTALE CONTESTO | 2=Yorg =4 = 2 - DA
ORGANIZZATIVO | MIGLIORARE

Yorg =4 = 3 - NON EFFICIENTE

amb.]l | illuminazione adepuara a non creare zone d'omra
assenza di arredi ¢ suppellettili potenzialmente

amb.2 | percolosi o= i SIONI=
amb.3 | Presenza pulsand di allarme rapido gj{{}:?zl\ LRl clIN=

amb.4 | Presenza di sisterna di videosorveglianza |
amb.5 | llluminazione aree esterne

Yamb <3 = 1 - SICURO |
3<¥amb <6 =2 -DA
MIGLIORARE

2amb =6 = 3 - PERICOLOSO

PUNTEGGIO TOTALE AMBIENTI DI LAVORO

att, om ntm S ]

att.2 | lavoro in solitario MNI=1
sl=4

att} Area sanitaria critica ADIACENTE=1
MNO=-1
Yatt =2 =1 - A RISCHIO
MINIMO

PUNTEGGIO TOTALE AMBIENTI DI LAVORO ?i;%j?]i?{}z =it
Yart 25= 3 — A RISCHIO
AUMERNTATO
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La media dei punteggl totali (arrotondata per difetto) nferin alle tre macro-aree dara il hivello
di probabilita dell’evento aggressione, corretta in funzione che nell’'ultimo anno si stano
verificate o meno aggressioni con il seguente metodo:

v" Nessuna Aggressione = Probabilitd invariata
v 1-2 Aggressioni nell’'ultimo anno=> Probabilita incrementata al 125%
v" Pit di 2 Aggressioni nell'ultimo anno=> Probabilita incrementata al 150%

La probabilita definita nel modo appena descritto verra cosi classificata:

P=2 =2 AGGRESSIONI PROBABILLE

P3=3 2 AGGRESSIONE MOLTO PROBABILE

Stante la premessa di aver considerato il danno D sempre di massima entita, pan 3 nella
scala prescelra, si defimisce 1l livello di rischio R rramite 1l prodotto R=P x D. A questo
punto in funzione del valore di R ottenuto distingueremo:

R=3 RISCHIO BASSO
- R=9 RISCHIO ELEVATO
Allesito della valutazione s intenderanno, qual misure minime di prevenzione da adottare
quelle urli a garantre la risoluzione delle crincira rilevate dall’analisi degh indicatorn. In td
1 casi in cui il livello di nrischio R sara classificato ELEVATO ['azienda dovra inolire
provvedere alla formazione di un gruppo di lavoro con compiti di analisi, controllo ¢
predisposizione di interventi mirati per la tutela dei lavoratori. Nel seguito si riportano le
schede di valutazione nfente al Presidio Ospedaliero disanguendo tra tre gruppi omogenei
di lavoraton:
- Mansioni sanitarie in aree non critiche
- Mansioni sanitanie in aree critiche

- Mansioni non sanitane
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1.8  Descrizione del Presidio Ospedaliero San Marco”
DATI IDENTIFICATIVI
Presidio Ospedaliero San Marco
INDIRIZZO CITTA PROVINCIA
Viale Carlo Azeglio Ciampi Catania i
RIFERIMENTO " o
TELEEONICO Posta Elertronica Certificata
0954794111 protocollo(@pec.policlinico.unict.it

[’Ospedale San Marco ¢ costituito da quattro edifici, denominati Ed.1 (D), Ed. 2 (C), Ed 3
(B), e Ed 4 (A) e occupa un’ampia area della Collina di Librino, posta nella zona Sud di
Carania. I superiori edifici raggruppano dei distint i corpi di fabbrica, di forma rettangolare,

allinterno dei quali sono ripartite ed organizzate le attivita sanitarie e di supporto.

CORPO DI FABBRICA EDIFICTO
Corpo NC1v (servizi tert‘imriaﬁj Ed. D
Corpo NCla (ed. multfunzionale con parcheggio Ed. C
multpiano annesso '
Corpo NC2 (serv. sanitari)

Corpo NC3 (serv. sanitari)
Corpo N4 (serv. sanitari)
Corpo NC6 (pronto soccorso)
Corpo NCS (serv. sanitari)
| Corpo NC7 g;i_pg_;_r;so blocco maternita)

Ed. B

" Ed. A
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Ogni edificio consta di pma piani, denominat hivelli. I vari livelli fanno riferimento alla quota
del piano di campagna di accesso su stradale Bummacaro, per cui i livelli 2, 3, 4 ¢ 5
cormispondono, rispettivamente, al plano terra, primo, secondo e terzo plano mentre 1l

livello 1 cornisponde al piano -1.

L’intera area ¢ raggiungibile da due disuno ingressi carrabili con accesso da Via Carlo

Azeglio Ciampi e da Stradale Bummacaro, gia ingresso di cantiere.

I plessi A e B hanno vocazione sanitaria, sono pertanto aperti al pubblico e sono posti in
comunicazione tra loro per mezzo din. 2 varchi denominat A1 e A2 accessibili dal 3° livello

del plesso B, ove ¢ ubicata la “Main street™.
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I plessi C e D sono invece destinan alle atnvita logistiche, amministrative ¢ di servizio a
supporto del Presidio Ospedaliero e nisultano isolat nispetto agli altri edifici del complesso

ospedalicro.

1 Plesso C ¢ mnoltre completato da un parcheggio multipiano (accessibile anche dal Plesso
B) riservato ai dipendent, dal momento che 'atenza ha a disposizione un ampio parcheggio
scoperto situato nell’aria antistante I'ingresso all’area ospedaliera. Nel seguito si riporta un
sommario elenco dell'organizzazione del quattro edifici che compongono il Presidio

Ospedaliero, nmandando all’allegato S1- SCHEDE EDIFICT per tutt i dat di dettaglio.
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EDIFICIO A

LIVELLO

COMPARTIMENTI

LIVELLO 1

Spogliatoi

Sottocentrale

Locale quadri

Locali Deposito

LIVELLO 2

Pronto Soccorso Pediatrico

Reumatologia

Locali Ambulatori

Complesso Parti

LIVELLO 3

U.T.LN. Neonatologia

Cardiologia Pediatrica

Patologia Ostetrica

LIVELLO 4

Pediatria

Supporti Dipartimentali (Uffici/ Ambulatori)

Bronco-pneumologia Pediatrica

LIVELLO 5

Uffei

Supporti Dipartimentahi {Uffici/Ambulatori)

Ostetricia e Ginecologia
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EDIFICIO B

LIVELLO COMPARTIMENTI

| Camera Ardente

Maorgue

|

Sottocentrale

Centrale di Sterilizzazione

LIVELLO 1 Spogliatoi

Locali quadri elettrici — Locali servizi igienico assistenziali

Locali quadri — CED - Locale Gestione delle Emergenze

Farmacia |

Locale Server

Locali comuni

Ingresso P.O.

Medicina Nucleare

Radiologia

Bloceo Operatorio

LIVELLO 2 Pronto Soccorso Ostetrico-Ginecologico

Pronto Soccorso Gencrale

MCALU - OBI

: Radiologia F.S.

Endoscopia

Bloceo Operatorio Day Surgery
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Day Surgery

Uffici

LIVELLO 3

Dialisi

Ambulatori ¢ MET (Medical Emergency Team)

Dermatologia

Centro Prelievi

Neurochirurgia - Neurologia

Rianimazione

Ambulator 1

Ambulatori 2

Piazza (tiket- locali spacci e rivendite)

Chiesa e Bar

LIVELLO 4

Urologia

Chirurgia Generale (Maxillo Facciale)

Supporti Dipartimentale (Uffici/ Ambulatori)

Poneumologia

Ortopedia

Psichiatria

LIVELLO 5

Angiologia - Nefrologia

Medicina Generale

Supporti Dipartimentale (Uffici/ Ambulatori)

Cardiologia - UTIC

Anatomia Patologica

Fisiatria

Malattie Infettive (DH)
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Supporti Dipartimentale { Uffici/ Ambulatori)

Malattie Infettive

Patologia Clinica

EDIFICIO C

LIVELLO COMPARTIMENTI

Auditorium

LIVELLO 1 | Deposito Farmacia

Deposite Economato

Ufficio Formazione € Aggiornamento

LIVELLO 2 : 32 ;
Parcheggio Multipiano livello 2
Mensa
LIVELLO 3 : o
Parcheggio Multipiano livello 3
Direzione Medica di Presidio — UIT. Qualita
LIVELLO 4 =
Parcheggio Multipiano livello 4
Uffici
LIVELLO § ) -
Parcheggio Multipiano livello 5
LIVELLO & Parcheggio Multipiano livello 6 (non attivo)
EDIFICIO D
LIVELLO : COMPARTIMENTI
LIVELLO 1 Centralino - Uffici - Depositi
LIVELLO 2 Ambulatori (Dietologia. Psicologia, Medicina del Lavoro) |
Uffici (Settore Risorse Tecn. e Tecnologiche, Serv. Prev. Prot. Rischi,
LIVELLO 3 Fisica Sanitaria)
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1.8.1 Strutrura Organizzativa

La struttura organizzativa del Presidio Ospedaliero ¢ modulata secondo lo schema
funzionale previsto dal Titolo IV dell’Atto Aziendale e¢ del Regolamento aziendale per
Patruazione delle misure di sicurezza e salute nei luoght di lavoro. 1n virma di tale schema
perarchico la gestone del P.O. ¢ affidata dallOrgano apicale a livello aziendale,
rappresentato  dalla Direzione Generale (DdI), alla Direzione Sanitaria (DIR.D),
competente a livello di presidio, tramite Pistituto della Delega di funziom. A sua volta la
Direzione Sanitaria puo sub-delegare specifiche incombenze ai Direttonn di U.O.C. ed at
Responsabili di U.O.8. e/o U.O.5.D (DIR.S) 1 quali, con il supporto del prepost, individuan
tra 1 coordinatori infermieristici ¢/o tecnici oltre che tra il personale con mcanchi di
posizione organizzativa, provvedono all'attuazione di quanto disposto dal DdL. e dai suoi
Delegan e vertficano Patmazione delle misure di prevenzione e protezione previste dal

presente DVR,
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DATORE DI LAVORO
DG

DIRIGENTI DELEGATI

L

* Direrore Medico di Presadio I 5. Marco™

SUB DELEGANO

DIRIGENTI SUB DELEGATI
* Dhrettore di UQ.C. 1
* Responsabile i UOSD
* Responsabile di U055

CONFERISCONO INCARICO E
ASSEGNANDG COMPITI

= Responsabile i U05.
*  Coordinatore *
=  Titolare di Posiz, Orgamizzativa

Si riporta nel seguito un riepilogo schematico degli adempiment e delle relative competenze

individuate dall’Atto Aziendale.
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Adempimenti == Competenze
nomina SPPR e MC. | DAL
DVR DdL.SPPR eMC.
DUVERL U.0.C. Settore Acquisti e Logistica

LLO.C. Seftore Risorse Tecniche e Tecnologiche

usq!u_ﬂadi Eergenza ¢ athuazione piano di emerzenza

Diremiore Medico di Presidio Ospedaliero

DdlL.

| verbal delle rinmiond ex ant. 35 del D Lgs. §1/08
| Tegistrazione manutenzion

L.O.C. Settore Risorse Tecmiche e Tecnologiche

schede e maanal d'uso di atirezzature di lavoro

U.0.C. Seitore Risorse Tecruche e Tecnologiche

schede ¢ manuali d'uso di apparecchianue elettromedicali

U035, Ingegienia Clinmica

registrazioni ¢ document di formazione del personale

U005 Fomazione ¢ Aggiomamento

procedure di sicnrezza. linee guida. manuali di informmzione. ecc.

SPPR eMC.

schede di sicurezza di sostanze pericolose

Direttori UT7.00.0CC, Fannaaia

soprallnoghi nei lnoghi di lavomo

SPPER.MC.cRLS.

certificaziond di confornuta di stnthire & inipianti

U.O.C. Settore Risorse Tecniche ¢ Tecnologiche

documentatione sorveglianza sanitaria

M.C.

dati del personale: nuove assunziom, trasferiment e cessaziond

1.0.C. Settore Risorse Umane

mformazione

SFPR eMC.

formazione

UL.0.5. Fornmazione € AgsiImamento

manntenzione apparecchiamre elettromedicali

.05, Ingegnena Clhinica

mannEnzions strothwe, ingpiant. niscchine & amedi

11.0.C. Senore Risorse Tecniche e Tecnologiche

sorveghanza fisica della radiopmoterione

ER

|_sorveglianza fisica del sito RM. ERRAM
sorveghanza medica della radioprotezions MA

Legenda acronimi

DdL - Darore di Lavoro

DIBR.D - Dirigente Delegam

SPPR — Servieio di preversione ¢
prolezione

MC — Medico Competente

MA - Medice Autorizzato

RLS Rappresentante  dei | ER - Esperro in Radioprotezione _ERRTM :_i?'.ﬁp;:l‘m Responsabile di
| Lavoraton per la Sicurezza Risonanza Magnetica |
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1.8.2 Descrizione del ciclo lavorativo

Il Presidio Ospedaliero puo essere considerato come una complessa struttura caratterizzata
da una notevole vareta di attivita, da un elevato hivello di applicazioni tecnologiche e da una

complessa organizzazione del lavoro che presenta una discreta mregrazione.
A grandi linee € possibile classificare le attivita erogate dal P.O. in due macro-ambit:

e  Ambito Sanitario, connesso alla diagnosi ed alla cura. In tal senso I'Azienda e parte

integrante della rete ospedaliera territoriale della Regione Sicilia.  Tale ambito

racchiude le seguenn opologie di servizi erogati:

"-.

Ee

Reparti clinici di degenza;
Sale operatorie ¢ parto;
Centri ¢ servizi di diagnos,
Medicinag Nucleare

Laboratori di analisi chimico-cliniche,

Y W ¥V V¥V ¥

AAmiblators,

'\:?'

Pronto Soccorso;

v

Servizi accessori (Farmacia, Morgue, elc.).

* Ambito Amministrativo, strutturato tuttl nei var servizi essenziali per Uefficiente

funzionamento di una struttura cosi complessa che si elencano nel seguito:

» 5 ervizi Amministrativi;
» Servizi Tecnici

> Attivita di supporto
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1.8.3 Personale in forza al Presidio Ospedaliero

Il personale m forza presso 1l Presidio Ospedaliero, prescindendo dalle npologe

contrattualy, ¢ impiegato nello svolgimento delle mansioni riportate nella tabella che segue:

COD. Ruoli / mansioni Compiti ed attivita ]
~ Notmali mansioni assistenziali e di qualifica — possibile |

: . . s s effettuazione di prelievi emarici, di esamu ed intervend invasivi -
Medico Specalista - visite mediche - utilizzo di apparecchiarure eletrromedicali - unlizzo
videoterminale attivita relazionali e colloqui con pazienti e
 visitatori - possibile esecuzione di terapie {
' Arovita chirurgica in sala operatotia con possibile impiego i
attrezzature  radiologiche - udlizzo  di apparecchiature
elettromedicali ¢ di strumentario chirurgico — attivita su pazient
soggetd a pratiche anestesiologiche — possibile udlizzo di

upp&tf:cchiarurc laser - attivita relazionali con parient e visttaton

Medico di sala
operatoria

Pratiche :im‘.ﬁr{tsir;ﬂugichr.: 11 Pﬂziﬂﬂﬁ in sala Upe.r::.mria = prariche:
mediche d'emergenza ed intervent su pazient in situazioni critiche
Medico anestesista prc]it:vi e somministrazione di terapic - visite mediche utilizzo di
tanimatore apparecchiature elettromedicabi - utlizzo VIYI' - atdvita relazionali
e colloqui con pazient e visitatorl — attivith con esposizione a
] TEL!.IA?'H}I'[]. 1rJn1??anh

MED

' Artivica di analisi e diagnost con utilizzo di attrezzature radiologiche
- possibili effettuazione di esami radiologicl con intervent nvasivi
; i (somministrarione mezzi di contrasto} - attivita di diagnesi ¢ |
Medico radiologo refertazione degh esami radiografici, TAC e PET - utlizzo di |
 apparecchiature elettromedicali - utilizzo videoterminale - attivitd

Frelasionalil ¢ collogul con parient e visttaton

- Normali mansioni assistenziali di qualifica Assistenza ai chinurphi in
Esn]a operatoria e sala parto - gestione strumentario chirurgico —
 attvita per paziend soggertt a pratche anestesiologiche — possibile
Lassistenza per Pesecuzione di manovre invasive ambulatodali -

Infermiere
Professionale

INF Infermiere Sala possibile assistenza per leffertuazione di esami radiologici con

operatoria interventl imvasivi (somministrazione mezzi di contrasto) -

- accompagnamento prazient esecurione prelievi =

. ' somministrazione terapie - utilizzo apparecchiature elettromedicali

Ostetrica - movimentazione di paxient - utilizzo VDT — possibile trasporto

- di campioni biologici verso il laboratorio di analisi del Presidio.

] Normali mansiont assistenziali di qualifica — Accompagnamento

0SS prmrt:trf ‘E_MG' . pazienti - artivita para-alberghiera - movimentazione di pazient -
saritario Nartivita comporta leffettuazione di turni 24

_GSA-“ prr.‘ifﬂfﬂ —— I\’ommh !I’l‘&Ijlﬁi.CJ:I].i assistcnziu].i i quuiiﬁ.cu - -"'.:_:cump.:tgnur_j'wn.m

: : pazientd - attivita para-alberghiera - movimentazione di pazienti -
assistenziale N'attivita comporrta l'effetruazione di rurni H24
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COD.  Ruoli / mansioni

Ausiliario

AL specializzato

Compiti ed attivita

' Normali mansioni di qualifica - accompagnamento paziend - attvita
'di fattorinaggio e piccolo trasporto prelievi e materiali

| distribuzione pasti — invio ¢ titito documentazione clinica

| T'attivita comporti l'effettuazione di n1m1 H24

' Manipolazione ed analisi di campioni biologici con utlizze di

BIO Biologo

apparecchiature da laboratorio {mmh_namn automnatici, centrifughe,
microscopi, incubatori, cappe, etc.) - utilizzo VDT

Notmali mansioni di qualifica — mﬂmpn:rlazmne di campioni

biologici, analisi con utilizzo di attrezzature ¢ apparecchiature da

Tecnico di
Laboratorio

TEC |
. Tecnico Sanitario
di Radiologia
Medica

laboratorio  (analizzatori automatici, microscopio, centrifughe,
incubatori, ecc.) - predisposizione preparat  istologici
{manipolazione ¢ disserione campioni non fissan, ﬁssazion&,;
inclusione, colorazione e coperrura con vetrino, etc.) su campioni |
- prelevan da pazienti — utilizzo VDT

Normali mansioni di qualifica - esecuzione di esami radiografici

TAC e PET - udlizzo VDT - lattvita puo comportare
lefferruazione di esami radiodiagnostici a paziend portatori di
tadiofarmaci

Tecnico Sanitario
Specializzato

FAR Farmacista :

Normali mansioni di qualifica - esecuzione di esami strumentali di

{ branca- udlizzo VDT

{Normali mansioni di qualifica — organizza per ['acquisto,
| immagazzinamento, conservazione e distribuzione dei medicinali e
idel prodott parafarmaceutici — preparazione farmaci galenici,

sacche per alimentazione — Chemioterapici - uglizzo VDT

Personale
AMM  amministrativo
CUP/Ticket

MAG Magazziniere

NEC Necroforo

AUT Autista

PST Psicologo

Personale Ufficio

i Normali mansioni di qualifica - personale che opera a livello di

inquadramento dirigenziale per le funzioni di supporto alla mission

| aziendale — utilizza VIOT

| Normali mansioni di qualifica — utilizzo artrezzature di lavore

Normali mansioni di qualifica — operaziom di trasporto bare —
| assistenza alle onoranze funebri

- Normali mansioni di qualifica — utilizzo mezzi di trasporto

Mormali mansiori di assistenza al paziente con modalita operative
tipiche della mansione svolta

Normali mansioni di quﬂ.hﬁLd ~ effe trl.u?mm, -“-npralluﬂghj tec_rn-::]

1cC _ : Leventuale utilizzo avtoverture - udlizza VDT
; Tecnico
| i Normali mansioni di qualifica — assistenza pazienti - eventuale
ASS Assistente Sociale utlizzo auvtovertara - udlizza VOT
| i _Ncrrmali mansioni di qua]iﬁca x'al_urﬂzinm: mdennizzi —ut.i]jzza.
ML  Medico Legale VDT
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COD. Ruoli / mansioni Compiti ed attivita !
{ - i Normali mansioni i quaﬁﬁca — effettugsrione visite con utdlizzo di

. Medico . - : o -

MC strumentazione — effernuazione snpmliur_ﬁgh} - ntlizza VLY

Competente

Data la natura dell’ Azienda Ospedalicra Universiraria vi € inoltre 1a stabile presenza di:

- Medici in formazione

- Dottorandi

= Tirocinanti universitan

- Ricercatori

= Borsisn

- Studenti dei corsi di laurea in Professioni Sanitarie

- Volontarn

Pur non svolgendo piene mansioni operative, all'interno del documento tali figure, cosi
come previsto dall’art. 2 comma 1 lettera a) del D.lgs. 81/08, sono state comunque
assimilate ai lavoratori subordinat, dal momento che 'azienda deve garantire le medesime
tutele offerre al personale dipendente. 51 specifica a tal proposito che per quanto atdene le
figure in formazione, le stesse svolgono le attivita espressamente previste dalle indicazioni

del corso di laurea di nfenmento.

1.8.4 Organizzazione della Sicurezza

Nel seguito si riportano le principah figure facena parte dell’'organigramma aziendale 1n

tema di sicurezza sul lavoro.

1.8.4.1 Datore di Lavoro

Il Legale Rappresentante, nonché Datore di Lavoro dell’ Azienda Ospedaliera Universitaria
Policlinico “G. Rodolico — San Marco™ di Catania ¢ individuato nella figura del Direttore
Generale, Dott. Gaectano Sirna. Questultimo ¢ desrnatario degh obblighi indelegabihi

previsu dall’arr. 17 del D.lgs. 81/08:

- La valutazione di tutti 1 nischi con la conseguente elaborazione del DVR;

- La designazione del Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione dai
Rischi.
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1.8.4.2 Dirigente Delegato

Considerando l'indipendenza funzionale det due Presidi Ospedalieri di cui si compone
I"'Azienda Sanitaria, il Datote di Lavoro, ha conferito, in accordo a quanto previsto dall’art.
16 del D. Lgs. 81/08, delega di funzioni al Direttore Medico di Presidio, nella persona del
Dott.ssa Anna Rita Mattaliano. Al Dingente Delegato ¢ concesso il necessario potere

decisionale e di spesa per le specifiche necessita del Presidio Ospedaliero San Marco,
1.8.4.3 Dirigenti Sub-Delegati

Considerando il profilo dimensionale dell’Ente, la molteplicita e la complessita dei setton
di aravira, il Dirigente Delegato, ha conferito, in accordo a quanto previsto dall’art. 16 del
D.Lgs. 81/08, specifiche sub-deleghe ai Direttori di U.O.C. ed ai Resp. di U.O.S.D. ¢ di
U.O.5. (qualora non gerarchicamente dipendenti da una U.O.C.). L’elenco di tali nominativi

¢ riportato in allegato al presente documento (All. O1.3).

1.8.4.4 Preposti

Nell'ambito dell'organizzazione aziendale, i1 Dirigente Delegato ha provveduto ad
individuare 1 preposti, ovvero quei soggetti che, all'interno dell’U.O). diretta rispondono alla
definizione resa dall’art. 2 comma 1 lett. ¢) del D.lgs. 81 /08. Tali soggetti sono rappresentati
dai Responsabili di U.0.8., dai coordinatori infermieristici e/o tecnici oltre che tra il
personale con incarichi di posizione organizzativa. L'elenco di tali nominativi & riportato in

allegato al presente documento (All. O1.4).

1.84.5 Servizio di Prevenzione e Protezione

Il Servizio di Prevenzione ¢ Protezione aziendale é composto dal Responsabile del Servizio

di Prevenzione ¢ Protezione (RSPP) nella persona del Dott. Angelo Savoca e dagli operatori
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amministraavl afferenti all’Unita Operaniva Semplice, rappresentan dall'lng. Francesco

Biondi ¢ dal Geom. Francesco Consolo.

1.8.4.6 Addetti alla prevenzione incendi e primo soccorso

Come previsto all’art. 18 comma 1 lett. b) del D.1gs. 81 /08, sono stati individuan 1 lavoraton
incaricatl dell'attuazione delle masure di prevenzione incends, lotta antincendio e comunque
di gestione delle emergenze, il cui elenco e riportato mn allegato (All O1.5). S1 precisa che
per quanto concerne Uimplementazione di un servizio di primo soccorso, azienda ha
stabilito di assolvere a tale obbligo individuando in qualita di addett al primo soccorso 1
medici ¢ gh infermier in turno, dal momento che questi garantscono la presenza [124 ¢ che
posseggono requisiti supenton a quelli previsti dal percorso formative stabilito dal DM

388/03.

1.8.4.7 Medico Competente e Medico Autorizzato

Per gh adempiment inerend la sorveglianza sanitaria sui lavorator, € stato nominato in qualita
di Medico Competente 1l Dotr. Antonino Scaltdrto.

Tigli, secondo quanto previsto dal programma di sorveglianza sanitardia aziendale, effettua
regolarmente le visite mediche preventive e penodiche sut lavoraton e visita gh ambienn di
lavoro una volta 'anno (cadenza dagli stessi stabilita in base alla natura dei nischi present sui
luoghi di lavoro e relativi alle attivita lavorative), al termine della quale redige apposito verbale.
I1 Prof. Sergio Baldan ricopre mvece I'incanco di Medico Autorizzato per la sorveghanza

medica del personale radio-esposto di Caregoria A ¢ B.

1.8.4.8 Esperto in Radioprotezione

Per gl adempiment inerentt 1 rischi da esposizione alle radiazioni 1onizzant nonché la relativa

sorveghanza fisica dei lavoratoni di cui al D.Lgs. 101 /2020, sono stati nominan in qualita di

| Documento Edizione L _Revisione Data Pagina

DVER | 0 N6 2023 Pag. 115.di 118




DVR ~ DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI A
| Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico E@&PE
GEN (. Rodolico - San Marco T

Esperto in Radioprotezione, per le apparccchiamire presenn nelle vare UOC/UOSD, i1

seguent soggett:

Nominativo ' e U.0.
UOC Medicina MNucleare
- L0511 Cardiologia
Dott. Carmelo Greco UOC Radiologia
LJOSD Ortopedia
LOsD Terapia del Dolore
LIOC T,'rr_ﬂr}_g{a

UOC Neurochirurgia

L {:l'ljrl_ll'giﬂ Toracica

UOC Nefrologia e Dialisi

LOC Anestesia Rianimarione T1
UOC Chirurgia Vascolare
Blocco Centrale Operatorio

| Blocco Operatorio 1__)'3_} 51_.15'59_1_'}'

Do Glovanmi Mannmino

Dott.ssa Concetta Stancampiano

1.8.4.9 Esperto Responsabile in RM
Per gh adempiment inerenti 1 rischi connessi all'uso dei tomografi presso 1 sid di Risonanza

Magnetica sono stati nominatl in qualita di Isperto Responsabile della Sicurezza RM 1 seguend

SOgEelL:
Nominativo ' 57 U.0.
Dott. Gilovanni Mannino UOC Radiologia (RM 3T)
Dott. Carmelo Greco LUOC Radiologia o

1.8.4.10 Addetto Sicurezza Laser

Per gl adempimenti inerenti 1 rischi connessi all'uso di laser di classe 3 ¢ 4, sorgend di
radiazioni ottiche coerenti potenzialmente dannose, dovra essere nominato un Addetto
Sicurezza Laser. In attesa che I'\zienda proceda in tal senso la responsabilia di un uso
conforme alle disposizioni di legge oltre che alle mndicazion: del fabbricante ¢ nmessa in capo

al Mcdﬂ Utlizzator.
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1.8.4.11 Responsabile Tecnico per la Sicurezza Antincendio

Nelle more dell’'adeguamento del Presidio Ospedaliero alla normativa di prevenzione incendi
vigenti, Azienda ha incaricato il Per. Ind., Antonio Flondia in qualita di Responsabile
Tecnico per la Sicurezza Antincendio. L’'RTSA ha compit di coordinamento delle misure
tecniche e delle nusure gestionall Analizzate all’adeguamento Antincendio, cosi come della

soddisfazione degli obietuvi di sicurezza antincendio definit in fierd.

1.8.4.12 Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza

Le rappresentanze sindacali costtuite 1 azienda hanno provvedwo a  desipnare i
Rappresentanti dei Lavoratont per la Sicurczza. Nel seguito s1 fdportano 1 nominativi dei
soggett operant all'interno del P.O). San Marco:

- Concetta Cardile

- David Sumone Vinei

- Francesco Zaccone

Ie modalita di designazione, la durata dellincarico ¢ le altre specifiche attribuzioni degli RLS

sono stabilite in conformita al vigente CCNIL di categoria.
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1.9  Sottoscrizione del documento

La relazione di valutazione ¢ riferita allo stato di fatto riscontrato in azienda alla data del presente
documento, si ravvisa la necessita di effettuare la verifica agli standard di sicurezza in occasione di
modifiche apportate all'attivita lavorativa, ai locali di lavoro, agli impianti e a quanto altro possa
influire sui requisiti di sicurezza ed igiene.

UTILIZZAZIONE E CONSULTAZIONE DEL DOCUMENTO

La valutazione dei rischi sara utilizzata come guida da tutti i soggetti facenti parte del sistema
organizzativo della sicurezza dell’Azienda per conoscere ed applicare al meglio tutte le misure di
sicurezza da adottare durante le varie lavorazioni in relazioni ai fattori di rischio presenti.

Tutti saranno tenuti alla piena osservanza ed applicazione delle misure di sicurezza riportate nel
presente documento.

Catania li, e

FIRME:

Datore di lavoro:

Il documento ai sensi dell’art. 29 del D. Lgs. 81/08 ¢ stato redatto con la collaborazione di:

Responsabile del S.P.P.:

Medico Competente: ......... 552

I1 documento € stato redatto con la consulenza di: ERGON Ambiente ¢ Lavoro S.r.l.

L’ fmrb’nico
ERGON Ambiente e Lavoro S.r.l. % .........................

Il documento v1er1e sottoscritto per I’ attestazu) e della data certa e per I’avvenuta consultazione da parte
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