REGIONE PIEMONTE BU34 25/08/2011

Codice DB2000

D.D. 4 luglio 2011, n. 484

Costituzione cabina di regia nell'ambito del Sistera informativo Regionale per la Prevenzione
nei luoghi di Lavoro della Regione Piemonte (SIRPiEmonte).

Premesso che:

La L.123/2007, fra i criteri direttivi generali pkr riforma della normativa in materia di tuteldlde
salute e della sicurezza sul lavoro individua 4amizzazione e circolazione delle
informazioni...utili a favorire la promozione e latéla della salute e sicurezza sul lavoro, anche
attraverso il sistema informativo nazionale pepiavenzione nei luoghi di lavoro, che valorizzi le
competenze esistenti ed elimini ogni sovrapposeruplicazione di interventi” e prevede che gli
Enti aventi competenze nella materia predispondanattivita necessarie “per l'integrazione dei
rispettivi archivi informativi, anche attraverso taeazione di banche dati unificate relative ai
singoli settori o comparti produttivi, e per il gdomamento delle attivita di vigilanza ed ispettiae
materia di prevenzione e sicurezza dei lavoratori”;

il DPCM 17.12.2007: “Patto per la tutela della sale della sicurezza nei luoghi di lavoro”,
sottoscritto fra il Governo e le Regioni e Proviagonome, individua fra gli obiettivi strategidi i
miglioramento della conoscenza dei fenomeni ditealagati all'attivita lavorativa “attraverso
I'utilizzo delle informazioni delle fonti correntifficiali disponibili per una compiuta ed efficace
programmazione e valutazione dell’attivita di prexiene e attraverso la definizione di priorita (di
ambiti produttivi, geografici, di rischio, etc.), dtrategie e piani di intervento, sia a livello
nazionale sia a livello locale delle Regioni e elslingole ASL”;

il D.Lgs. n. 81/2008 s.m.i. “Testo Unico sulla dalie sicurezza sul lavoro” all’art. 8 prevede
I'istituzione del Sistema Informativo Nazionale parPrevenzione (SINP) nei luoghi di lavoro “al
fine di fornire dati utili per orientare, programragpianificare e valutare I'efficacia delle attévidi
prevenzione....e per indirizzare le attivita diilgza..... anche tramite I'integrazione di specifici
archivi e la creazione di banche dati...” e delineantenuti minimi dei flussi informativi;

il SINP é costituito da: Ministero del Lavoro e ldePrevidenza Sociale, Ministero della Salute,
Ministero dell'Interno, Regioni e Province autonodndrento e di Bolzano, INAIL, IPSEMA, con

il contributo del CNEL. Allo sviluppo del medesinsoncorrono gli organismi paritetici e gli istituti
di settore a carattere scientifico ivi compresilljebe si occupano delle salute delle donne;

il comma 6 del D.Lgs. n. 81/2008 s.m.i. definisdeaggomenti che devono riguardare i flussi
informativi del SINP:

a) il quadro produttivo ed occupazionale;

b) il guadro dei rischi anche in un’ottica di gegier

c) il quadro di salute e sicurezza dei lavoratatete lavoratrici;

d) il quadro degli interventi di prevenzione de#iBtuzioni preposte;

e) il quadro degli interventi di vigilanza delleiigzioni preposte;

f) idati degli infortuni sotto la soglia indennedzile dall'INAIL;

attualmente non tutti i punti evidenziati nel doamnto di legge mostrano lo stesso grado di
sviluppo. Per esempio si puo senz’altro affermée=ancora molto scarsi sono i dati disponibili sul
punto b) e per quanto riguarda il punto a) saretdmessaria una piu forte integrazione fra diverse
banche dati pur disponibili. Anche sul punto c)atidelativi allo stato di salute dei lavoratori,
almeno per la parte derivante dalle informaziorpassesso dei Medici Competenti, sono allo stato
attuale molto carenti;

il percorso che ha portato a definire il SINP tspeinto dal lavoro che INAIL, Regioni e Province
autonome hanno avviato nel 2002 attraverso laswoitmone di un protocollo d'intesa rinnovato nel
2007 anche con la partecipazione del MinistercadShtlute e del Ministero del Lavoro. A partire



dal protocollo sottoscritto nel 2002, ad ogni Regi@ Provincia autonoma e ad ogni ASL, oltre che
ad ogni Direzione regionale e Sede territorialdl&IL viene fornita annualmente una base dati -
costituita dalle informazioni registrate dall'INAIL contenente diversi archivi: I'anagrafe delle
imprese e gli eventi infortunistici e le patologi& lavoro. La collaborazione tra i soggetti
istituzionali aderenti al protocollo del 2002 siestesa anche al sistema di sorveglianza degli
infortuni mortali e gravi,

ai flussi stabiliti gia con il citato protocollo ditesa ed ora confermati con la creazione del SINP
all' interno del DIgs 81/08 e s.m.i. si affiancaalire fonti informative gia peraltro individuate,
almeno in parte, con i sistemi di Malprof (sistethaegistrazione delle segnalazioni di Malattia
Professionale alle aziende sanitarie), i regisiriPdtologia (RENAM, Renatuns, OCCAM), i
Registri degli Esposti a cancerogeni, sostanzeetfatti a lungo termine, e ad agenti biologici; i
flussi informativi ex art.40 81/08 e s.m.i. (Flusksii medici competenti), i flussi sulle attivitdes
azioni di vigilanza dei servizi di prevenzione heaghi di lavoro;

il panorama piemontese, per la storia che lo @rata, la ricchezza di esperienze sviluppate nel
corso degli ultimi trent'anni e la relativa ricclzezdi risorse destinate, permette di individuare
esperienze ed attori che possono integrare e patenale sistema informativo anche al di 1a di
guanto strettamente previsto dal dettato di legge.

In Piemonte sono operativi:

- il Settore rischi e danni da lavoro presso il Saovdi Epidemiologia dellASL TO3 che, come
organismo tecnico della Regione Piemonte, ha Itk di sviluppare, mantenere e diffondere i
sistemi informativi disponibili e partecipare alpmogettazione e realizzazione di nuovi sistemi
informativi a scopo di monitoraggio di salute eadsistenza;

- il CPO Piemonte presso il quale sono gestiti iiseg tumori Piemonte ed il Centro Operativo
Regionale (COR) dei mesoteliomi;

- il Sistema di Sorveglianza sugli Infortuni Mortaligravi del Piemonte, attivo presso lo SPreSAL
dell’ASL di Alessandria;

- il Registro dei Tumori Naso Sinusali (ReNaTunslivatpresso lo SPreSAL dell’lASL di Cuneo
1;
gli SPreSAL sono depositari, oltre che delle infammoni riguardanti I'attivita svolta, di ulteriori
informazioni rappresentate dai Registri degli E$ipasrischio cancerogeno e biologico, dalle
Relazioni dei medici competenti ex-art. 40 DLgs O8l/e s.m.i.,, dalle denunce di malattia
professionale inviate dai medici curanti. Diversigpi di lavoro attivi hanno, tra gli altri, obiwfit
riguardanti la valorizzazione di sistemi informatiin collaborazione anche con altre istituzioni
quali I'Universita, 'ARPA, altri Assessorati regiali. L'INAIL regionale € il versante istituzionale
parte del SINP che ha rapporti di collaborazioraipua con diversi enti operanti nel’ambito della
prevenzione; occorre inoltre ricordare che in Pietadl servizio Ambienti di lavoro dellARPA
costituisce un fronte originale e peculiare perdtore una valutazione dei livelli di esposizione ai
diversi fattori di rischio chimico-fisici nei vadontesti.

Ritenuto necessario:

- avviare, anche a livello regionale, un’iniziatigstematica di coordinamento tra i diversi attori
coinvolti con I'obiettivo di raccordare e armonirga diversi flussi informativi sopra delineati kul
scorta di quanto definito dall’art. 8/DIgs 81/2088.m.i.;

- costituire una cabina di regia nellambito dett8ma informativo Regionale per la Prevenzione
nei luoghi di Lavoro della Regione Piemonte (SIR€hioNnte) e perseguire le seguenti finalita:

- raccogliere e coordinare i flussi informativifae di:

- verificare le modalita tecniche di funzionameimorelazione agli obiettivi di programmazione,
monitoraggio e valutazione delle politiche regiomaltema di salute e sicurezza degli ambienti di
lavoro;



- formulare proposte di sviluppo ed incremento djtginvo/qualitativo;

- definire modalita tecnico-operative per miglioraf’accessibilita, la fruibilita, e la diffusione;

- rappresentare un punto strategico regionalepp@uo ai decisori per proporre:

- indirizzi/obiettivi di programmazione basati satided informazioni;

- scelte di priorita;

- azioni volte alla soluzione di criticita ( ad ém.conoscenza dei rischi, ecc. ) e di disomoganeit
territoriali;

- strumenti di monitoraggio e di valutazione diedtia delle azioni di prevenzioni attivate;

- attivita di comunicazione/informazione/formaziamnlte ai soggetti portatori d'interesse;

- rappresentare un riferimento a supporto del doardento Operativo Regionale della
Prevenzione (CORP), istituito con DGR 24-1083528402/2009;

- rappresentare un riferimento a supporto del CamiRegionale di Coordinamento ex art 7 DIgs
81/2008 e s.m.i.;

- rappresentare un collegamento con il Coordinam@etnico Interregionale per la prevenzione
nei luoghi di lavoro.

Considerato che:

- la cabina di regia dovra essere composta dagiii athe finora hanno costruito i diversi flussi
informativi ovvero:

- il Settore regionale Promozione della Saluteterirenti di Prevenzione Individuale e Collettiva;
- il Settore Rischi e Danni da Lavoro del Servidiccpidemiologia dellASL TO3;

- il CPO Piemonte;

- lo SPreSAL della ASL AL;

- lo SPreSAL della ASL CN1;

- T'INAIL;

- gli SPreSAL,;

- gli enti saranno rappresentati da:

- Giulia Ciralli in rappresentanza del Settore oegile Promozione della Salute e Interventi di
Prevenzione Individuale e Collettiva;

- Antonella Bena in rappresentanza del Settore hiRisc Danni da Lavoro del Servizio di
Epidemiologia del’ASL TO3;

- Franco Merletti in rappresentanza del CPO Pierjont

- Marina Ruvolo in rappresentanza del “Sistemaaiv&glianza sugli Infortuni Mortali e gravi del
Piemonte”, attivo presso lo SPreSAL dell’ASL di s¢andria;

- Anna Maria Cacciatore in rappresentanza del “®egidei Tumori Naso Sinusali (ReNaTuns)”,
attivo presso lo SPreSAL dellASL di Cuneo 1,

- Maria Luigia Tomaciello in rappresentanza delAN;

- Santo Alfonzo SPreSAL CNL1 in rappresentanza d&igleSAL.

- la partecipazione alle attivita della cabinaeljia del SIRP Piemonte da parte dei soggetti citati
non comporta oneri di spesa a carico della Regriemonte;

- la cabina di regia potra avvalersi anche di albtlaboratori esperti per particolari problemaéich
e dovra operare in sinergia con i diversi grupgadoro attivi.

IL DIRETTORE
Vista la L.123/2007,
visto il DPCM 17.12.2007;
visto il D.Lgs. n. 81/2008 s.m.i;

determina



- di costituire, secondo quanto esposto in premassa cabina di regia nell’ambito del Sistema
informativo Regionale per la Prevenzione nei luodhiLavoro della Regione Piemonte (SIRP
Piemonte) con le seguenti finalita:

- raccogliere e coordinare i flussi informativifede di:

- verificare le modalita tecniche di funzionamemmorelazione agli obiettivi di programmazione,
monitoraggio e valutazione delle politiche regiomaltema di salute e sicurezza degli ambienti di
lavoro;

- formulare proposte di sviluppo ed incremento quativo/qualitativo;

- definire modalita tecnico-operative per migliorad’accessibilita, la fruibilita, e la diffusione;

- rappresentare un punto strategico regionalepp@uo ai decisori per proporre:

- indirizzi/obiettivi di programmazione basati satided informazioni;

- scelte di priorita;

- azioni volte alla soluzione di criticita ( ad és.conoscenza dei rischi, ecc. ) e di disomoganeit
territoriali;

- strumenti di monitoraggio e di valutazione diedtia delle azioni di prevenzioni attivate;

- attivita di comunicazione/informazione/formaziamnelte ai soggetti portatori d’interesse;

- rappresentare un riferimento a supporto del Coardento Operativo Regionale della
Prevenzione (CORP), istituito con DGR 24-1083528402/2009;

- rappresentare un riferimento a supporto del CatmiRegionale di Coordinamento ex art 7 DIgs
81/2008 e s.m.i.;

- rappresentare un collegamento con il Coordinam@&tcnico Interregionale per la prevenzione
nei luoghi di lavoro;

- di individuare, quali rappresentanti dei diversi enti facenti parte della cabina di regia del SIRP
Piemonte, i seguenti componenti:

- Giulia Ciralli in rappresentanza del Settore oegile Promozione della Salute e Interventi di
Prevenzione Individuale e Collettiva;

- Antonella Bena in rappresentanza del SettorelirRes©anni da Lavoro del’lASL TOS3;

- Franco Merletti in rappresentanza del CPO Piemjont

- Marina Ruvolo in rappresentanza del “Sistemaativ8glianza sugli Infortuni Mortali e gravi del
Piemonte”, attivo presso lo SPreSAL dellASL di Asandria;

- Anna Maria Cacciatore in rappresentanza del “&egidei Tumori Naso Sinusali (ReNaTuns)”,
attivo presso lo SPreSAL dell’lASL di Cuneo 1,

- Maria Luigia Tomaciello in rappresentanza delAN;

- Santo Alfonzo SPreSAL CNL1 in rappresentanza degheSAL.

- di prevedere che la partecipazione alle attid#fia cabina di regia del SIRP Piemonte da parte
dei soggetti citati non comporta oneri di spesar&co della Regione Piemonte;

- la cabina di regia potra avvalersi anche di altlaboratori esperti per particolari problemagch
e dovra operare in sinergia con i diversi grupgadoro attivi.

La presente determinazione sara pubblicata sueBiold Ufficiale della Regione Piemonte, ai sensi
dell'art. 61 dello Statuto e dell’'art. 16 del DPBAR/2002

Il Direttore
Paolo Monferino



