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1989 - 2019
CIIP - La Storia

Negli ultimi 30 anni alcune Associazioni di professionisti della prevenzione
hanno voluto costruire e far crescere un ambito di confronto fra le diverse
discipline

La Clinica del Lavoro di Milano
sede della CIIP dalla fondazione



Le Associazioni CIIP

associazioni che rappresentano mondi diversi: il sistema pubblico (ASL, ARPA,
Universita ), della ricerca in epidemiologia ed ergonomia, il mondo delle imprese
con associazioni di RSPP, Medici Competenti, formatori, esperti in radioprotezione,
psicologi del lavoro.

Presidente Susanna Cantoni



Gruppi di lavoro attivi

- Invecchiamento e lavoro - Salute e Ambiente

- Stress LC e aggressioni (dal - Rischio legionellosi e
2014) qualita aria

- Formazione - Rischio chimico

- Legislazione

- Sorveglianza sanitaria e
COVID-19

Pubblicazioni CIIP

-Sistema Informativo

Materiali sul sito www.ciip-consulta.it



http://www.ciip-consulta.it/
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GDL: Coordinatore Antonia Ballottin

Lettera al Ministro della Salute
Lettera a Governo Draghi

Webinar su violenze contro operatori
sanitari e socio sanitari
Nota a Osservatorio Violenze in Sanita
Partecipazione ai Seminari di Napoli
Ospedale Sicuro
Confronto Gruppo e interlocutori

17 dicembre 2019

17 maggio 2021 ( verra aggiornata
e inviata ai nuovi interlocutori )

Milano 11 marzo 2022
6 giugno 2022

nel 2021 e 2022



DOCUMENTO DI CONSENSO

DALLO STRESS LAVORO CORRELATO Al RISCHI PSICOSOCIALI

> D.Lgs 81/08 Valutazione rischio stress lavoro correlato

» Legge 113/20 Disposizioni in materia di sicurezza per
gli esercenti le professioni sanitarie

\ Legge 4/21 Ratifica ed esecuzione della Convenzione ILO

n.190 sull’eliminazione della violenza e delle molestie sul
luogo di lavoro

| FATTORI DI RISCHIO PSICOSOCIALE comprendono tutte le condizioni in quanto pongono l'attenzione
sugli aspetti di progettazione, organizzazione e gestione del lavoro, nonché i rispettivi contesti
ambientali e sociali, che potenzialmente possono arrecare danni alla salute psico-fisica: lo stress
lavoro-correlato, la fatica mentale e condizioni di molestie e violenze sono tra gli effetti possibili.
Antonia Ballottin



GESTIONE DEL RISCHIO

- ADOZIONE DI UNA POLITICA AZIENDALE DI TOLLERANZA ZERO

che preveda azioni concrete: piano di comunicazione ospedalepaziente, monitoraggio
delle condizioni interne di gestione del personale che possono favorire atteggiamenti
aggressivi

- COSTITUZIONE DI UN GRUPPO DI VALUTAZIONE in capo al RSPP e responsabile rischio
clinico e sicurezza del paziente che coinvolga MC, RLS, affari legali e/o gestione risorse
umane, della formazione, un rappresentante del personale di vigilanza, della professione
infermieristica e medica e di altre competenze quali quelle rinvenibili nella Psicologia
Aziendale, CUG, URP

- REALIZZAZIONE DELLA VALUTAZIONE DEL RISCHIO AGGRESSIONE PER TUTTI |
LAVOTATORI

- IDENTIFICAZIONE DI MISURE CORRETTIVE CORRISPONDENTI

- DEFINIZIONE DEL SISTEMA DI SUPPORTO ALLA VITTIMA ED AL GRUPPO DI
APPARTENENZA



GESTIONE DEI RISCHI PSICOSOCIALI

con i seguenti compiti:

- analisi delle situazioni operative, al fine della identificazione
di quelle a maggiore vulnerabilita

- esame dei dati relativi agli episodi di violenza verificatisi
nella struttura

- definizione delle misure di prevenzione e protezione da
adottare

- promozione dell'implementazione delle misure individuate
nel “Programma di prevenzione della violenza”

diffondere una politica di tolleranza zero verso atti di violenza, fisica o verbale, nei servizi sanitari e assicurarsi che
operatori, pazienti, visitatori siano a conoscenza di tale politica;

incoraggiare il personale a segnalare prontamente gli episodi subiti e a suggerire le misure per ridurre o eliminare i
rischi;

facilitare il coordinamento con le Forze di Polizia o altri soggetti che possano fornire un valido supporto per

identificare le strategie atte ad eliminare o attenuare la violenza nei servizi sanitari;

assegnare la responsabilita della conduzione del programma a soggetti o gruppi di lavoro addestrati e qualificati e

con disponibilita di risorse idonee in relazione ai rischi presenti;

affermare I'impegno della Direzione per la sicurezza nelle proprie strutture; 'ni



PROCEDURA E SEGNALAZIONE
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PROCEDURA E SEGNALAZIONE

GRUPPO DI LAVORO

RESPONSABILE SPP
MEDICO COMPETENTE
DMP

SITRA/DAPS

RISK MANAGER
AFFARI LEGALI
MEDICINA LEGALE
PSICOLOGIA CLINICA
PRONTO SOCCORSO
COMUNICAZIONE E RELAZIONI ESTERNE
RLS

AUDIT

SPORTELLO PSICOLOGICO

PROCESSO INTERNO DI
MIGLIORAMENTO /
RISOLUZIONE

Accoglimento e valutazione della
domanda (un colloquio)-
VALUTAZIONE

Approfondimento del problema
emergente (massimo otto colloqui) -
CONSULENZA

Invio ai servizi sanitari competenti se
si evince la necessita di un intervento
psicologico a lungo termine
(psicoterapia)
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INCIDENT Vs INFORTUNI
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INFORTUNI REGIONE



INFORTUNI INAIL

Aggressioni e minacce riconosciute in ltalia
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—e==\/iolenza, aggressione, minaccia - proveniente da persone esterne all'impresa verso le vittime nel quadro della loro
funzione (rapinain banca, aggressione ad autisti di autobus, ecc.)

denunce non solo casi riconosciuti



LA FORMAZIONE DEI LAVORATORI

Katia Razzini



LA VALUTAZIONE DEL RISCHIO

e |'istallazione di sistemi di videosorveglianza e di sistemi di allerta rapida delle
Forze dell’'ordine (pulsanti di chiamata, ecc...);

e |‘attivazione di un servizio di sicurezza interno

e il periodico aggiornamento agli accompagnatori dei pazienti circa lo stato di
avanzamento del percorso di diagnosi e cura;

e |a creazione di ambienti accoglienti anche attraverso la realizzazione di
“colonne di ricarica” per tutte le principali marche di smartphone e tablet,
I'installazione di schermi televisivi con collegamento ai principali canali
nazionali e la presenza di

e Distributori automatici di bevande e snack



LA VALUTAZIONE DEL RISCHIO

LISTA DI CONTROLLO INTEGRATA
PER LA FASE DI VALUTAZIONE PRELIMINARE
IN AZIENDE APPARTENENTI AL SETTORE SANITARIO

Inail - 2022



PIANO REGIONALE 2022-2025 PER LA TUTELA DELLA
SALUTE E SICUREZZA NEI LUOGHI DI LAVORO

4a) MACROINDICATORI DI CONTESTO

A



LA SANITA

Gli operatori sono aggrediti come rappresentanti dell’'organizzazione
aziendale ‘ la prevenzione delle aggressioni richiede I'impegno
della Direzione, di tutta la line aziendale e dei singoli operatori

| dirigenti e i preposti vanno sensibilizzati e responsabilizzati nella
gestione degli eventi come campanelli d’allarme di problemi
organizzativi su cui intervenire (miglioramento comunicazione, cambio
di procedure..)

Prevenzione del rischio e non solo prevenzione/mitigazione del
dannocon particolare attenzione alle misure organizzative che
appaiono sempre le piu trascurate in favore di attivazione di protocolli
con le forze di polizia per gli operatori, pur necessari

E’ importante che tutti gli eventi, anche minori, siano segnalati e

analizzati; oggi ancora molte resistenze nella segnalazione, sia da pare
della dirigenza che dei lavoratori

importante coinvolgere i RLS, ma anche, nei casi in cui e
possibile, gli utenti e rappresentanti dei cittadini



CIIP e le associazioni aderenti si impegnano a:

e Mantenere nel tempo il gruppo di lavoro sullo stress LC e aggressioni

e Sostenere con iniziative la sensibilizzazione alla cultura del benessere
valorizzando il contributo interdisciplinare (psicologi, ergonomi...)

e Ribadire la necessita di integrare la prevenzione dei Rischi psicosociali e dei
disturbi muscolo-scheletrici lavoro-correlati
e Promuovere le competenze organizzative delle figure interne al sistema di

prevenzione di impresa

e Raccogliere e diffondere esperienze, strumenti e soluzioni sulla gestione dello
stress LC anche considerando le diverse specificita aziendali

e Promuovere «l’ascolto attivo» del sistema lavorativo aziendale e istituzionale

e Confrontarsi su analisi e soluzioni/proposte operative



