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La	Prevenzione	tra	oggi	e	domani		
	

Il	ruolo	del	Gruppo	Tecnico	Interregionale	Salute	e	Sicurezza	
sul	Lavoro:	contributo	allo	sviluppo	degli	strumen;	strategici	

a	supporto	della	Prevenzione	
	

Nicole'a	Cornaggia	
Coordinamento	Gruppo	Tecnico	Interregionale	salute	e	Sicurezza	Luoghi	Lavoro	

Regione	Lombardia	-	DG	Welfare	-	Stru'ura	AmbienC	di	vita	e	di	lavoro	
	



	La	Prevenzione	sta	a.raversando	un	periodo	di	transizione	
teso	al	rinnovamento	a	par4re	dal	consolidamento		di	
approcci	sviluppa4	negli	ul4mi	anni,	ma	–	in	parte,	ad	oggi	-	
non	ancora	pienamente	esplica4	e	solo	in	parte	
formalmente	assun4	
	

I	principi		
	

ü Programmazione	
ü Priorità	di	rischio	
ü Integrazione	

ü Trasversalità/Interse'orialità	
		



Il	PNP	2014-2018	ha	certamente	assicurato	alle	Regioni	
un	impianto	comune	di	programmazione	in	ordine	al	
tema	della	prevenzione	degli	infortuni	e	delle	malaDe	
professionali,	peraltro	richiedendone	la	trasversalità	
rispe'o	ad	ambiC	storicamente	dimenCcaC	piu'osto	
che	non	adeguatamente	consideraC	
	
	
	
																																							Salute-ambiente		
																				Rischio	chimico	e	neoplasie	
																																															Amianto	
	 Promozione	della	salute	

	



Salute	ed	Ambiente:	VIS	ispirata	a	modelli	di	
democrazia,	equità,	sviluppo	sostenibile	e	uso	e4co	
delle	evidenze	(OMS)	
	
Accoglimento	is4tuzionale	dell'a.uale	manuale	tecnico	
per	operatori	e	proponen4	prodo.o	in	ambito	CCM	e	
suo	sviluppo	perché	le	procedure	di	valutazione	
quan4ta4ve	siano	accompagnate	da	un	processo	
partecipato	in	grado	di	dare	voce	alle	comunità	
interessate	



Promozione	della	salute	nelle	aziende	
	
Total	Worker	Health	(TWH):	ricerca	di	tuD	i	fa.ori	che	
contribuiscono	al	benessere	del	lavoratore.	
	
Urgente	“coniugare	le	evidenze	presenD	in	leEeratura	con	
le	norme	e	le	prassi	previste	nel	nostro	Paese	ponendo	
aEenzione	alla	mulDdisciplinarità	che	questo	genere	
d'intervento	deve	avere”,	nell'ampio	e	lungimirante	
processo	di	Total	Worker	Health,	ovvero	di	poli4che,	
programmi	e	pra4che	che	integrano	la	prevenzione	dai	
rischi	e	pericoli	per	la	salute	connessi	al	lavoro	con	la	
promozione	del	benessere	del	lavoratore	quale	azione	
strategica	per	prevenire	infortuni	e	malaDe	(NIOSH).		
 



L'area	delle	salute	e	sicurezza	sul	lavoro	da	tempo	ha	
imparato	a	programmare	secondo	il	criterio	della	priorità	di	
rischio,	applicato	in	esito	ad	una	puntuale	analisi	di	
contesto	in	termini	epidemiologici,	organizzaCvi	e		socio-
economici		
Ne	sono	prova:	
v gli	aD	di	indirizzo	che	le	Regioni	hanno	definito	in	seno	al	Comitato	per	
l'indirizzo	e	la	valutazione	delle	poli4che	aDve	e	per	il	coordinamento	
nazionale	delle	aDvità	di	vigilanza	in	materia	di	salute	e	sicurezza	sul	
lavoro	ex	art.	5	D.lgs.	81/08	e	che	il	MS	con	Accordi	in	CSR	ha	emanato;	
	
v i	Programmi/Piani	di	se.ore	–	costruzioni,	agricoltura,	patologie	
muscoloscheletriche,	stress,	neoplasie	professionali,	REACH-CLP...	-	che	le	
Regioni	referen4	presidiano	a.raverso	Gruppi	di	lavoro	garantendo	un	
riferimento	comune	all'aDvità	di	controllo	dei	servizi	



CCM	STRESS	

Tra.asi	di	Piani/Programmi	che	in	talune	occasioni	si	sono	avvalsi	delle	
risorse	provenien4	da	progeD	di	livello		nazionale,	CCM,	INAIL,	…		
	
Le	aDvità	di	proge.o	sono	efficaci:	
	
ü 	ove	privilegiano		lo	studio	e	la	conoscenza	delle	problema4che	che	
a.engono	al	PNP	e	a	tema4che	emergen4,	comunque	di	respiro	
europeo;	
ü 	ove	non	si	esauriscono	nel	proge.o	stesso	(che	per	sua	natura	ha	un	
inizio	ed	una	fine),		
	

	 	in	questo	modo	assicurando	impulso	nel	perseguire	
gli	obieJvi	dei	programmi	isCtuzionali,	non	disperdendo	
energie,	ma	anzi	consolidando	il	Sistema	della	
Prevenzione	a.raverso	l'u4lizzo	degli	strumenC	di	
prevenzione	più	efficaci	e	ra4ficando	il	ruolo	paritario	dei	
suoi	componenC		



In	questo	logica	è	importante	che:	
	
-	i	Gruppi	sviluppino	le	loro	aDvità,	già	importan4,	
potenziando	la	produzione	e	la	diffusione	di	prassi	e	
soluzioni	uCli	a	tuJ	gli	a'ori	della	Prevenzione	-	alle	
aziende,	alle	funzioni	della	salute	e	sicurezza	aziendali	-	RLS,	
CSP/CSE,	MC,	soggeD	abilita4,...,		ai	servizi	territoriali	della	
prevenzione	
	
-	le	Regioni	si	riconoscano	nel	modello	organizzaCvo	di	
Sistema	IsCtuzionale	che	il	Dlgs	81/08	ha	definito		
 
  

colCvare	il	dialogo	con	
le	parC	sociali,	con	gli	
ordini	e	le	associazioni	

scienCfiche	

disponibilità	spazio	
web	isCtuzionale		



ü Comitato	per	l'indirizzo	e	la	valutazione	delle	poli4che	aDve	
e	per	il	coordinamento	nazionale	delle	aDvità	di	vigilanza	in	
materia	di	salute	e	sicurezza	sul	lavoro	ex	art.	5	D.lgs.	81/08	
	
ü Commissione	Consul4va	Permanente	ex	art.	6	D.lgs.	81/08	
	
ü Gruppo	tecnico	interregionale	per	la	salute	e	sicurezza	nei	
luoghi	di	lavoro	in	seno	al	Coordinamento	Tecnico	della	
Prevenzione	
	
ü Comita4	Regionali	di	coordinamento	(CRC)	

devono	divenire	il		
«LUOGO»	DELLA	CONTINUITÀ		E	DEL	CONFRONTO	PARITETICO		

SUI	TEMI	DELLA	PREVENZIONE	ATTUALI	ED	URGENTI	



Livello	nazionale:	definizione		della	programmazione	coordinata	
in	ordine	ai	se.ori	prioritari	di	intervento	dell’azione	di	
vigilanza,	nonché	l’individuazione	di	obieDvi	e	programmi		
dell’azione	pubblica	di	miglioramento	delle	condizioni	di	salute	e	
sicurezza	dei	lavoratori	
	
	
	
	
	
	
Livello	regionale:	realizzazione	della	programmazione	
coordinata	di	interven4,	nel	rispe.o	delle	indicazioni	e	dei	
criteri	formula4	a	livello	nazionale,	modulando	piani	opera4vi	in	
ragione	della	conoscenza	delle	realtà	locali,	a.raverso	
l’individuazione	di	obieDvi	specifici,	ambi4	territoriali	e	se.ori	
produDvi,	tempi	e		risorse	ordinarie		necessarie	

gruppo	tecnico	
interregionale	SSLL		
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In	un	momento	di	a.esa	della	ricos4tuzione	e	dell’avvio	
degli	is4tu4	centrali,	è	ancora	più	urgente	la	presa	in	carico		
da	parte	dei	Gruppi	di	lavoro	interregionali	–	ovvero	del	
Gruppo	Tecnico	Interregionale	SSLL	-	di	temi	di	rischio	e/o	
comparto	cri4ci	
	
ü neoplasie	professionali	
ü por;		
ü ferrovie	
ü invecchiamento	forza	lavoro	
ü 	…		

a	puro	;tolo	d’esempio		



Sistema informativo  
Sistemi	informaCvi	della	prevenzione	
	
Cos4tuiscono	uno	strumento	essenziale	alla	trasparenza	e	alla	
programmazione	degli	interven4	di	prevenzione.	Accanto	ai	
sistemi	ges4onali	propri	di	ciascuna	Regione,	vi	sono	i	sistemi	di	
condivisione	nazionali				

v  Prevedono	che	parte	dei	da4	di	
diversi	ges4onali	vengano	raccol4	

v  Non	consentono	la	ges4one	in	
con4nuo,	ma		fornIscono	basi	da4	
ai	ges4onali	(anagrafiche)	

v 		Prevedono	l’inserimento	di	da4			
v 		Consentono	la	ges4one	
dell’aDvità	in	con4nuo	
v 	Sono		web-based	

Flussi	informaCvi	
Informo,		Malprof	
OCCAM	
Art.	40	
...  



Per	la	trasparenza	occorrono	due	livelli	di	
comunicazione	degli	interven4:	
-	a	scadenze	ravvicinate,	report	di	aDvità	che	diano	
il	segno	della	costante	azione	di	controllo	dei	servizi	
territoriali		
-	a	medio	periodo,	report	che	descrivano	l'impa.o	
delle	azioni	di	controllo	sui	determinan4	di	salute	
	
	
In	quest'ul4ma	prospeDva,	l'aDvità	del	tavolo	
nazionale	Flussi	–	ma	anche	Informo	e	Malprof	–	
dovrebbe	essere	strategicamente	integrata	nei	
lavori	del	Gruppo	tecnico	Interregionale	SSLL					
 

efficienza	

efficacia	



Ambi4	del	sistema	informa4vo	di	rilevanza	strategica	ai	
fini	del	raggiungimento	degli	obieDvi	della	Prevenzione	
SSLL:		
	
OCCAM:	acquisizione	delle	storie	lavora4ve	da	INPS	in	
cooperazione	applica4va;	
	
Flussi:	questo	tavolo	definisce	i	denominatori	LEA	e	PNP	
	
Art.	40:	perfezionamento	della	qualità	del	dato		
	
CerCficaC	telemaCci	d'infortunio	e	di	malaJa	
professionale:	occasione	per	creare	la	rete	tra	operatori	
sanitari		



In  In	gioco:	
	
-	gli	indicatori	di	copertura	e	di	risultato	individua4	sui	
LEA	e	sui	macro	obieDvi	PNP;	
	
-	l'efficienza	degli	interven4	di	Prevenzione	svol4	dai	
Servizi	territoriali	
	
-	la	parite4cità	dei	rappor4	tra	En4	all'interno	del	
Sistema	Is4tuzionale	della	Prevenzione		

consapevolezza	



Grazie	


