PARERE FORMULATO DALLA CONSULTA NAZIONALE ALCOL

La legge 125/2001 prevede il divieto di assunzione e somministrazione di bevande alcoliche nell'ambito delle attività lavorative che comportano un elevato rischio di infortuni ovvero per la sicurezza, l'incolumità o la salute di terzi. Il Piano Nazionale Alcol e Salute in accordo con il FAP (WHO Framework on Alcohol Policy in the European Region) auspicano l'esclusione dell'alcol dalle attività lavorative in generale nonchè l'attivazione di una serie di iniziative in termini di intervento breve, pratiche di screening, informazione, educazione e sensibilizzazione a stili di vita sani, a tutela dell'individuo e della collettività. L'informazione e la formazione dei lavoratori (in questo caso con speciale riferimento ai rischi derivanti tanto dal semplice consumo di bevande alcoliche quanto da alterazioni indotte  da patologie e/o problematiche alcolcorrelate) è peraltro prevista al titolo IV del D.lgs 626/94.

Sarebbe pertanto auspicabile un'integrazione legislativa in tal senso.

La riduzione del rischio di problemi alcol-correlati negli ambienti di lavoro è uno degli obiettivi del Piano Nazionale Alcol e Salute. A questo scopo si devono promuovere politiche fondate sull’identificazione precoce del rischio, sull’educazione, la prevenzione e la facile accessibilità, nel pieno rispetto della privacy, a trattamenti integrati ove necessari. Ovvero si devono tutelare tanto le condizioni di sicurezza dei lavoratori quanto le opportunità di cura per quei lavoratori che risultano affetti da problematiche alcol-correlate.

La finalità generale dell’art 15 della L.125/2001 è chiaramente la prevenzione del rischio infortunistico e la tutela della salute dei lavoratori e di terzi che potrebbero essere esposti a rischi in relazione al consumo altrui di bevande alcoliche “…ovvero per la sicurezza, l’incolumità o la salute dei terzi legato all’assunzione di alcolici…”. In relazione a questo è necessario tenere presenti due elementi:

-il consumo di alcolici è un fattore o cofattore di rischio, in relazione agli effetti che l’assunzione di alcolici ha sulla vigilanza e l’attenzione ed infine sulle prestazioni psicofisiche del lavoratore;

-tutte le lavorazioni hanno intrinsecamente un rischio;

-il consumo di bevande alcoliche rappresenta dunque un rischio aggiuntivo rispetto a quello presente in tutte le lavorazioni. 

Gli estensori dovrebbero quindi, da una parte prevedere la valutazione degli effetti dell’assunzione di alcolici sulla “abilità” del lavoratore (in particolare gli effetti sulla attenzione-percezione dei rischi e sugli organi di senso), dall’altra la valutazione del rischio legato alla lavorazione stessa. Ma, per definizione, il rischio infortunistico è inteso come “Probabilità per il lavoratore di subire, per causa violenta, un danno consistente in una lesione psicofisica derivante eziologicamente dall’attività lavorativa svolta” (UNI - Ente Nazionale Italiano per l’Unificazione - che detta norme tecniche di riferimento, utilizzate peraltro dalla stessa Magistratura). Questa probabilità deriva in primo luogo dall’osservazione epidemiologica degli eventi accaduti. Queste basi appaiono pertanto essenziali per formulare un elenco di lavorazioni rispondente ai dettami della norma. 

Inoltre la legge n°125/’01 non appare, se non integrata da ulteriori momenti normativi, adeguata ad affrontare il problema infortunistico legato all’assunzione di alcolici negli ambienti di lavoro, anche se rappresenta uno strumento essenziale alla conoscenza del fenomeno, ciò sulla base delle seguenti carenze:

1) la sorveglianza sanitaria -ove disposta ex lege- è mirata prevalentemente alla valutazione del rischio di contrarre malattie professionali, perciò casuale, problematica e comunque non prevista è in generale la possibilità di conoscere e intervenire in situazioni a rischio infortunistico connesse all’uso di alcol e a patologie alcolcorrelate. Gli articoli 16 e 17 del D.lgs. 19 settembre 1994 n. 626 che normano l’attività del medico competente non esplicitano in modo chiaro che in situazioni di rischio per la sicurezza, l'incolumità o la salute di terzi, il medico possa porre un giudizio di idoneità od inidoneità.

2) l’altra figura autorizzata dalla legge a effettuare controlli alcolimetrici -il medico del lavoro dei Servizi per la Prevenzione e la Sicurezza negli Ambienti di Lavoro con funzioni di vigilanza, competente per territorio, delle aziende unità sanitarie locali-, stando alla norma, non può porre un giudizio di inidoneità. Non sembra poter svolgere un ruolo preventivo (non essendo possibile la sua presenza capillare nelle aziende) e neppure sembra poter essere efficace nei casi critici, ma è ridotta soltanto a una mera funzione di registrazione ex post di condizioni ed eventi già presenti e realizzatisi. Tale figura, invece, dovrebbe rappresentare un elemento di riferimento per il medico competente, in collaborazione con le RSU e gli RLS, nell’individuazione del rischi lavorativo alcol correlato e nella costituzione di  una rete preventiva efficace, attivando anche la necessaria collaborazione con i Servizi di Alcologia delle aziende unità sanitarie locali. Il medico del lavoro dei Servizi per la Prevenzione e la Sicurezza negli Ambienti di Lavoro con funzioni di vigilanza, inoltre, avrebbe competenza nel valutare l’idoneità dei lavoratori autonomi, non soggetti a sorveglianza sanitaria, che svolgono le lavorazioni indicate nel decreto applicativo e possono comportare un elevato rischio di infortuni sul lavoro ovvero per la sicurezza, l'incolumità o la salute dei terzi.

3) Il divieto di assunzione e somministrazione di bevande alcoliche è esplicitamente limitato al solo “luogo di lavoro” e non vi è previsione alcuna circa il fatto che il lavoratore possa giungere sul posto di lavoro avendo in precedenza assunto alcol. La difficoltà di soluzione insita in tale punto critico della norma non è insignificante: esso sembrerebbe, infatti, indicare l’opportunità di valutare il tasso alcolemico del lavoratore all’ingresso sul luogo di lavoro e se, in linea teorica, parrebbe idonea a prevenire “sul nascere” il concretizzarsi di situazioni di “rischio aggiuntivo” connesse alla performance del soggetto già in quel momento alterata, indurrebbe però a percorrere vie discutibili sotto il profilo della libertà dell’individuo costituzionalmente sancita e impraticabili nel concreto sotto l’aspetto meramente organizzativo. Queste considerazioni si ricollegano al punto precedente, in quanto, neppure il riscontro di un’alcolemia elevata rende possibile un giudizio di non idoneità, anche parziale o temporanea, del lavoratore. Sostanzialmente la norma pone il principio della prevenzione sul punto “divieto” dell’assunzione sul luogo di lavoro, non sulla situazione di “condizione” di “soggetto che ha assunto alcolici”, condizione che rappresenta il vero fattore di rischio. E’ come se il codice della strada prevedesse l’obbligo di non assumere alcolici mentre si guida, permettendo a tutti di mettersi alla guida dopo aver bevuto! Mentre, correttamente, il codice della strada, prevede un obbligo che coinvolge la responsabilità di chi si mette alla guida, quello di non trovarsi in condizioni di rischio legate a propri comportamenti, cioè di non bere alcolici se si deve guidare, ecco che la L. 125/01 dovrebbe prevedere che i lavoratori con alcolemie che dimostrino l’assunzione di alcolici, non siano idonei a svolgere le lavorazioni indicate nell’elenco di cui al decreto applicativo, indipendentemente che si sia bevuto a casa o sul posto di lavoro.

4) Le misure di sostegno previste e codificate in tempi e modi sono applicabili esclusivamente ai lavoratori assunti a tempo indeterminato. L’introduzione di una varietà di figure di lavoratori “precari” attraverso la somministrazione di lavoro (ex lavoro interinale), il distacco, il lavoro occasionale, intermittente, ripartito, a tempo parziale, il lavoro a progetto, ecc. coinvolgono in misura rilevante l’organizzazione e di conseguenza anche la gestione di problemi e norme connessi alla tutela della sicurezza dei lavoratori. Studi svolti indicano che i così detti “lavoratori temporanei” sono soggetti a maggiore probabilità di infortunio, attribuendo alla temporaneità -o meglio alla “precarietà”- valenza di fattore aggravante del rischio lavorativo. Appare perciò necessario definire con chiarezza ed efficacia sostanziale -e non meramente formale- le modalità di applicazione a tali lavoratori della norma in materia di alcol e patologie alcolcorrelate.

5) Appare essenziale che, sulla base del decreto applicativo ex art. 15 della l 125/01, nell’ambito della valutazione dei rischi di cui agli articoli 3 e 4 del D.lgs. 19 settembre 1994 n. 626, il datore di lavoro, in collaborazione con il medico competente, gli RLS e le RSU, individuino le mansioni che comportano per il lavoratore un elevato rischio di andare incontro a infortuni sul lavoro, ovvero un elevato rischio che lo stesso possa provocare infortuni a terzi, con riferimento ai rischi derivanti da eventuali situazioni legate a stati patologici psico-fisici dei lavoratori dovuti all’assunzione di alcolici. L’informazione e la formazione (prevista al capo IV del del D.lgs. 19 settembre 1994 n. 626) dei lavoratori adibiti alle mansioni di cui al punto 3 dell’art. 15 della legge 125/01, dovrebbe comprendere di conseguenza anche l’informazione sui rischi derivanti da alterazioni del proprio stato di salute, in funzione dell’eventuale consumo di alcolici, e dovrebbe comprendere la formazione relativa ai corretti comportamenti da intraprendere per evitare tali rischi.

ALLEGATO I

Principali attività lavorative che comportano un elevato rischio per la sicurezza, l’incolumità e la salute di terzi

1)attività per le quali è richiesto un certificato di abilitazione per l’espletamento dei seguenti lavori pericolosi:

a) impiego di gas tossici (articolo 8 del regio decreto 9 gennaio 1927, e successive modificazioni);

b) conduzione di generatori di vapore (decreto ministeriale 1 marzo 1974);

c) attività di fochino (articolo 87 del decreto del Presidente della Repubblica 19 marzo 1956, n. 302);

d) fabbricazione e uso di fuochi artificiali (decreto del Presidente della Repubblica 12 gennaio 1973, n. 145);  

e) vendita di fitosanitari (articolo 23 del decreto del Presidente della Repubblica 23 aprile 2001, n. 290);

f) direzione tecnica e conduzione di impianti nucleari (decreto del Presidente della Repubblica 30 dicembre 1970, n. 1450, e successive modifiche);

g) manutenzione degli ascensori (decreto del Presidente della Repubblica 30 aprile 1999, n. 162);

2) Dirigenti e preposti al controllo dei processi produttivi e alla sorveglianza dei sistemi di sicurezza negli impianti a rischio di incidenti rilevanti (articolo 1 del decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 334); 

3) Sovrintendenza ai lavori previsti dagli articoli 236 e 237 del decreto del Presidente della Repubblica 27 aprile 1955, n. 547; 

4) mansioni sanitarie svolte in strutture pubbliche e private in qualità di: medico specialista in anestesia e rianimazione; medico specialista in chirurgia; medico ed infermiere di bordo; medico comunque preposto ad attività diagnostiche e terapeutiche; infermiere;operatore socio-sanitario; ostetrica; caposala e ferrista; 

5) vigilatrice d’infanzia o infermiere pediatrico e puericultrice,addetto ai nidi materni e ai reparti per neonati o immaturi;

Si propone l’integrazione del punto 5  dell’allegato I come segue:

Mansioni sociali e socio sanitarie svolte in strutture pubbliche e private; 

Si propone di aggiungere un ulteriore punto, successivo al 5 –punto 6- cosi formulato: 

6) Attività di insegnamento nelle scuole pubbliche o private di ogni ordine e grado;

Motivazione: 

La bozza del decreto applicativo accoglie un importantissimo principio indicato nelle proposte avanzate in precedenza, quello di includere quelle lavorazioni in cui è prevista la “cura” in senso generale di persone. Visto che tale formulazione appare giustamente estensiva del principio di cui al primo comma dell’art. 15 della legge “(…) ovvero per la sicurezza, l’incolumità o la salute dei terzi (…)” si propone l’integrazione riportata

L’aggiunta di un ulteriore punto-dopo il 5- è in relazione al principio di sicurezza ed incolumità di terzi espresso nel comma 1 dell’art 15c della legge”. Ciò in considerazione del fatto che chi, medico o infermiere o tecnico di radiologia o qualsiasi altra professione sanitaria, somministri terapia e si prenda cura di terzi, non può essere escluso, analoghe considerazioni vanno poste per gli insegnanti,per i quali dovrebbe essere incluso ogni ordine e grado.

7) Mansioni comportanti l’obbligo della dotazione del porto d’armi, ivi comprese le attività di guardia particolare e giurata; 

8) mansioni inerenti le attività di trasporto: 

a) alla guida di veicoli stradali per i quali è richiesto il possesso della patente di guida categoria, C, D, E, e quelli per i quali è richiesto il certificato di abilitazione professionale per la guida di taxi o di veicoli in servizio di noleggio con conducente, ovvero il certificato di formazione professionale per guida di veicoli che trasportano merci pericolose su strada;

Si popone la modifica del punto 7 a come segue:

“alla guida di veicoli stradali per i quali è richiesto il possesso della patente di guida categoria B, C, D, E, e quelli per i quali è richiesto il certificato di abilitazione professionale per la guida di taxi o di veicoli in servizio di noleggio con conducente, ovvero il certificato di formazione professionale per guida di veicoli che trasportano merci pericolose su strada. 

Si propone inoltra l’aggiunta di un ulteriore punto –punto o)- così formulato

o) alla guida di macchine di movimentazione terra e merci

Motivazione:

La modifica “alla guida di” inserito al posto dei “conducenti di” appare chiarire maggiormente che il rischio non è riferito alla categoria di lavoratori che svolgono attività di conduzione di veicoli stradali in senso generale, ma è riferita al fatto che il rischio è rappresentato dall’attività di guida e quindi il lavoratore che non guida per  certi periodi è considerato un lavoratore non a rischio per quel periodo specifico.

L’inclusione della patente B sembra irrinunciabile, non è infatti in alcun modo sostenibile una tutela di terzi trasportati solo nel caso che il lavoratore che sia alla guida di automezzi, sia in possesso di patente superiore a B. L’apparente conflitto con il codice della strada, che prevede un limite di alcolemia, è superato dal fatto che guidare veicoli nel contesto di un’attività lavorativa, rappresenta un rischio aggravato rispetto al rischio generico dei cittadini che guidano un autoveicolo. 

L’aggiunta di un ulteriore punto –punto p- prevede l’inclusione di tutte quelle mansioni lavorative che prevedono l’utilizzo di carrelli, gru o mezzi di trasporto nelle aree portuali per i quali non è previsto il possesso della patente, ma che risultano ad altissimo rischio di infortuni sul lavoro anche in riferimento al all’incolumità di terzi. L’inclusione del termine “terra” appare esplicitare e rafforzare la parte generale proposta, includente i lavori nell’edilizia e costruzioni.  

b) personale addetto direttamente alla circolazione dei treni e alla sicurezza dell’esercizio ferroviario;

c) personale ferroviario navigante sulle navi del gestore dell’infrastruttura ferroviaria con esclusione del personale di camera e di mensa;

d) personale addetto alla circolazione e alla sicurezza delle ferrovie in concessione e in gestione governativa, metropolitane, tranvie e impianti assimilati, filovie, autolinee e impianti funicolari aerei e terrestri;

e) conducenti, conduttori, manovratori e addetti agli scambi di altri veicoli con binario, rotaie o di apparecchi di sollevamento, esclusi i manovratori di carri ponte con pulsantiera a terra e di monorotaie;

f) personale navigante delle acque interne e quello adibito alla navigazione e alla pesca marittima indipendentemente dal ruolo e dalle qualifiche ricoperte a bordo; nonché il personale marittimo e tecnico delle piattaforme in mare, dei pontoni galleggianti, adibito ad attività off-shore e delle navi posatubi;

Si propone l’integrazione del punto 8 (f) dell’allegato I come segue

Gli armatori si impegnano ad applicare una politica di prevenzione dei problemi alcolcorrelati a bordo delle loro navi. Questa politica prevede che i marittimi imbarcati dovranno sottoporsi a test alcolemici a sorpresa, in aggiunta agli esami medici di routine. L’obiettivo è una frequenza dei test a sorpresa tale che essa costituisca un efficace deterrente contro il consumo di bevande alcoliche, e facendo in modo che tutti gli ufficiali e sottufficiali vengano testati almeno una volta all’anno, come risultato di una programmazione combinata di test a sorpresa e visite mediche di routine. L’incarico di effettuare i test a sorpresa potrà essere affidato sia al comandante sia ad altra persona di fiducia imbarcata temporaneamente, e gli armatori eserciteranno la dovuta diligenza per assicurarsi che la politica venga osservata”.

Motivazione: sulle navi da carico e pesca manca del tutto la figura di medico competente, per cui non sarebbe possibile effettuare controlli e la norma verrebbe elusa. Dato però che esiste una vasta normativa internazionale per i marittimi, basterebbe, in subordine alla proposta precedente, che rimane quella espressa dalla Consulta, sostituire il capoverso con “I controlli saranno effettuati secondo gli standard internazionali già in uso”;

g) responsabili dei fari;

h) piloti d’aereo;

i) controllori di volo ed esperti di assistenza al volo;

l) personale certificato dal Registro aeronautico italiano;

m) collaudatori di mezzi di navigazione marittima, terrestre ed aerea;

n) addetti ai pannelli di controllo del movimento nel settore dei trasporti; 

9)addetto e responsabile della produzione, confezionamento, detenzione, trasporto e vendita di esplosivi; 

10) carpentieri addetti alle mansioni di montaggio e smontaggio dei ponteggi e comunque in tutti i lavori in quota, oltre i due metri di altezza;

Si propone la modifica del punto 10 con la seguente formula: “nell’edilizia e costruzioni”, 

Si propone l’aggiunta di un ulteriore punto -punto 11- con la seguente formula:”tutte le mansioni che prevedono attività in quota oltre i due metri di altezza”

Motivazioni

L’assunzione di alcolici determina in prima istanza una ridotta percezione del rischio e una diminuita abilità, che si manifesta soprattutto in alterazioni dell’equilibrio e della vista, delle capacità di concentrazione e di valutazione. Questo aumenta la probabilità di andare incontro a infortuni, o di provocare lesioni a terzi. Dalla letteratura scientifica emerge che gli incidenti alla guida e le cadute dall’alto -sulla base dei dati INAIL- rappresentano di gran lunga la causa maggiore di infortuni sul lavoro, soprattutto di quelli di maggiore gravità, cioè con postumi permanenti o comportanti morte. 

Il decreto prevede la proibizione dell’assunzione di alcolici “ai carpentieri addetti alle mansioni di montaggio e smontaggio  dei ponteggi e comunque inerenti a lavori in quota”. In relazione a quanto esposto in precedenza, si ritiene necessario, visto l’elevato rischio riferito a tali mansioni di specificare, in relazione al fatto che tali lavorazioni sono svolte da tutti i lavoratori edili, ma anche altre lavorazioni, che vanno dalla manutenzione di reti elettriche o telefoniche, la pulizia dei vetri dei grattacieli, etc., appaiono a rischio) di proporre le modifiche e le aggiunte riportate in precedenza.

12) capiforno e conduttori addetti ai forni di fusione; 

13) tecnici di manutenzione degli impianti nucleari.

Si propone di aggiungere un ulteriore punto 14) “operatori ed addetti a sostanze potenzialmente esplosive e infiammablili, settore idrocarburi.”

Motivazione

Appare autoevidente la necessità di inserire tali mansioni, in relazione ai rischi rilevanti di infortuni sia degli addetti che nei confronti di terzi.

Si propone un ulteriore punto 15) “Tutte le mansioni che si svolgono in cave e miniere”

