Regione Emilia-Romagna
Comitato Regionale di Coordinamento (ex art. 7 D.Lgs 81/08)

Viale Aldo Moro, 21 — Bologna
17 Giugno 2019

“Prevenzione ed

emersione delle malattie
m u S CO | O S C h e | et rl C h e” Lucia Corca(;rrwl;?wFi),oGdiL?e\rlsgz rsegrigir,]?'\l?)berto Colla,

Matteo Ricco, Giorgio Zecchi, Arcangelo Migliore,
Paolo Galli, Vincenzo D’Elia, Paola Tarozzi, Patrizia
Di Ciolo, Giorgio Rinaldi, Marilena Mazzavillani,
Alberto Liverani, Annamaria Nicolini, Simone
Capogrossi, Marco Broccoli

Marco Broccoli
Referente progetto regionale 1.5 “Emersione e prevenzione delle
malattie muscolo scheletriche” del Setting Ambiente di lavoro.



Percheé occuparsi di sovraccarico
biomeccanico?



Malattie professionali denunciate
Emilia-Romagna

ICD-X nuovi raggruppamenti Totali Totali %|2017%
A Tumori 1.337 2,4%| 2,4424
B Malattie professionali esclusi tumori 54.594 96,1%| 96,686
6 Ipoacusia da rumore 3.844 6,8%/| 6,6584
9 Malattie del sistema osteomuscolare e del tessuto connettivo 39.747 70,0%| 71,437
9.1 Rachide 12.948 22,8%| 21,982

9.2 Arto superiore 13.594 23,9%| 27,396

9.3 Arto inferiore 2.236 3,9%]| 3,2981

9.4 Altre patologie osteomuscolari 10.969 19,3%| 18,762

10 Malattie del sistema nervoso periferico 8.156 14,4%| 13,955
10.1 Sindrome del tunnel carpale 7.457 13,1%| 12,352

10.2 Altre patologie del sistema nervoso periferico 699 1,2%| 1,6024

X Patologia non determinata 876 1,5%| 0,8712
Totali 56.807 100,0% 100
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Malattie muscoloscheletriche / sovraccarico
biomeccanico. Emilia-Romagna. Denunciate. 2017.
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Malattie muscoloscheletriche / sovraccarico
biomeccanico. Emilia-Romagna. Denunciate. 2017.

Bologna

Bologna

Reggio Emilia

Reggio Emilia

Ravenna

Ravenna

Rimini

Rimini
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Infortuni definiti positivamente.
Emilia-Romagna - 2017

B Infortuni da MMC

| Altri infortuni

A Flussi Informativi Aggiornamento al 31 ottobre 2018



Infortuni da MMC definiti positivamente.
Emilia-Romagna - 2017

M Trasporto verticale, sollevare, alzare,
portare in basso un oggetto
M Trasporto a mano di carichi (portare)

Trasporto manuale - non precisato

Trasporto orizzontale: tirare, spingere,

rotolare un oggetto
M Altra attivita' fisica specifica conosciuta del

gruppo 50 non indicata qui sopra

. ‘ . .. .
Flussi Informativi Aggiornamento al 31 ottobre 2018 L WP
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Infortuni da MMC definiti positivamente.
Emilia-Romagna - 2017

M Ferite e lesioni superficiali

M Lesioni da sforzo
Fratture e amputazioni
Altro

Hn.d.

A Flussi Informativi Aggiornamento al 31 ottobre 2018



Piano Regionale della
Prevenzione

1.5 Emersione e prevenzione malattie muscolo scheletriche



Nei piani precedenti

e SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
** EMILIA-ROMAGNA

MANO REGIONALL DELLA PREVENZIONE

GRUPPO RE GIONALL
(RGONOMIA ~ PREVENDONE PATOLOGIE MUSCOLOSTHELETRICHE CORRELATE AL LAVORO

LINEE OPERATIVE PER LA VIGILANZA
SUI RISCHI DI SOVRACCARICO BIOMECCANICO
DELL’APPARATO MUSCOLOSCHELETRICO
NELLA GRANDE DISTRIBUZIONE ORGANIZZATA

2012-2013




Progetto Banca delle soluzioni

Banca delle Soluzioni

Kick off Gruppi di Lavoro
Ambienti Confinati e Ergonomia

AUSL Bologng. 3 Marzo 2014
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Banca delle soluzioni

La Banca delle Soluzioni
SOLUZIONI ERGONOMICHE [ bancadellesoluzioni ]

Safety Engineering

Settore Soluzioni

70
58
53
52
47
37
18

Metalmeccanica e Linee d'Assemblaggio
Agricoltura

|Grande Distribuzione Organizzata
Logistica

Edilizia

Lavorazione Carni

Industria Casearia

Assistenza domiciliare

Setore Cimiteriale

|Altre Soluzioni
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Pubblicizzazione Banca delle Soluzioni
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DOCUMENTO DI OMOGENEITA D£1 COMPORTAMENTI IN VIGILANZA

uRegimeEmlha—Rmnagna LISTADI CONTROLLO TECHNICAL

REPORT

Dwezione pgenerale cura della persona, salute & welfare EMERSIONE E PREVENZIONE MALATTIE MUSCOLO SCHELETRICHE
Sernizio prevenzione cofetliva & sanita pubblica

PRESENZA DI RISCHIO DI SOVRACCARICO BIOMECCANICO DA:

U ] U U
A~ SOLLEVAMENTO ] B - TIRARESFINGERE T - MOVIMENTI FOPETTITV D -~ FOSTURE OI Shiouaion— Applicities dovment
TRASPORTO MANUALE (Con due mark @ con o | DEGLI ARTI SUPERIORI LAVORO STATICHE handling (1SO 11228-1, 150 11224-2
=3k coMpo) (aimeno 1 ara / gomo) (> 4 sec pef una pane and IS0 11228-3) and evaluation of
sgnificativa del lavoro static working postures (IS0 11226)
g’nmﬁlﬁm)
S1 I NO St NO £ ] NO St [ NO

A) Sollevamento/abbassamento - Trasporto di carichi O

A.1 - CONDIZIONI CRITICHE: lay out

POSIZIONE VERTICALE La posizione delle mani all'inizio o alla fine del sollevamento S NO
& pil in alto di 175 cm o inferiore a 0 cm

POSIZIONE VERTICALE La posizione delle mani all'mizio e alla fine del sollevamento Sl NO ' ?
€ pilin alto delle spalle (140-145cm)o aOcm. * | S a I

f . A

r £

aae

controllo
| per la

Af.—-w‘u

10 20 40 .
DISTANZA ORIZZONTALE l La distanza orizzontale tra il corpo e il carico & maggiore del ‘ Si NO r I C e rC a

braccio esteso

- delle
~ P situazion|
b critiche

10 20

A.2 - CONDIZIONI CRITICHE: frequenza e durata

FREQUENZA Piu di 15 sollevamenti al minuto per almeno 60 minuti S NO
consecutivi, o pil di & sollevamenti al minuto per pit di 120
minuti consecutivi

[{RegioneEmilia Romagna

Direzions generale cura della persona, solute & welfare

Servizio préevenzione collettiva e sanitd pubbica

DOCUMENTO DI OMOGENEITA DEI COMPORTAMENTIIN VIGILANZA

LISTADI CONTROLLO
EMERSIONE E PREVENZIONE MALATTIE MUSCOLO SCHELETRICHE

A.3 - PESI CRITICI: presenza di carichi sollevati/abbassati che superano i seguenti limiti
Uomini {18 - 45 anni) 25 kg Sl NO
Donne (18 - 45 anni) 20 kg Sl NO
Uomini {<18 - > 45 anni) 20 kg SI NO
Donne (<18 - > 45 anni) 15kg SI NO
A.4 ~ CONDIZIONE CRITICA: presenza di una massa complessiva trasportata maggiore di quelle indicate
Distanza: superiore a 20 m ad azione 6000 kg in 8 ore SI NO
Distanza: da 0 a 20 m ad azione 10000 kg in 8 ore S NO
A.5 - FATTORI AGGIUNTIVI
AMBIENTE
Temperatura estrema Superfici Pavimento Spazio
Q alta Q Scivolosi O instabili 3 Insufficiente per
O Bassa 3 irregolari Q Scale asstimere una postura
3 Dislivelli adeguata
CARATTERISTICA OGGETTO MOVIMENTATO
Dimensione Centro di gravita Forma Temperatura
O Troppo grande O Instabile (liquido, O Spigoli taglienti d superficie fredda / calda
[visuale, movimento) animato)
1 Le attivita di sollevamento o trasporto durano pit di 8 ore al giorno
B) traino e spinta di un carico O
B.1 - CONDIZIONI CRITICHE
ALTEZZA DELLA PRESA Le mani vengono tenute pili in alto di 150 cm o pid in basso St NO
di 60 cm?
POSTURA Il tronco & ruectato o mani non davanti al corpo St NO
DURATA Il compito con traino spinta dura oltre 8 ore al giorno Si NO
FORZA Forza iniziale > 360 N (maschi) o 240 N (femmine) S NO
Forza continua > 250 N {maschi} o 150 N (femmine) St NO
Sforzo percepito > 8 nella scala di Borg CR-10 St NO




Piano Nazionale della Prevenzione 2014-2018:
linee di indirizzo per la prevenzione delle patologie muscolo scheletriche

Piano Nazionale della Prevenzione 2014-2018: linee di indirizzo per connesse con movimenti e sforzi ripetuti degli arti superiori

I'applicazione del titolo VI del D. Lgs. 81/08 e per la valutazione ¢ gestione del

rischio connesso alla Movimentazione Manuale di Carichi (MMC)

GRUPPO DI LAVORO
REGIONE PUGLIA: Giorgio DI LEONE {coordinatore)}  REGIONE MARCHE: Angela RUSCHIONI
REGIONE ABRUZZO: Amalia COCCHINI REGIONE SARDEGNA: Rita PINTORE - Stefania
REGIONE CAMPANIA: Rocco GRAZIANO ZACCOLO
GRUPPO DI LAVORO REGIONE EMILIA ROMAGNA: Marco BROCCOLI REGIONE TOSCANA: Lucia BRAMANTI
REGIONE PUGLIA: Glorglo DI LEONE (coordmnore) REGIONE FRIULI VENEZIA GIULIA: Davide SULLI REGIONE VENETO: Doriano MAGOSSO
REGIONE ABRUZZO: Armalia COCCHINI REGIONE MARCHE: Angela RUSCHIONI REGIONE LIGURIA: Francesco SFERRAZZO REGIONE UMBRIA: Emilio Paclo ABBRITTI
REGIONE CAMPANIA: Rocco GRAZIAND REGIONE SARDEGNA: R|ta PINTORE — Stefania REGIONE LOMBARDIA: Enrico OCCHIPINTI— Natale  INAIL: Emanuela BADELLINO
REGIONE EMILIA ROMAGNA: Marco BROCCOL! ZACCOLO BATTEVI
REGIONE FRIULI VENEZIA GIULIA: Davide SULLI REGIONE TOSCANA: Lucia BRAMANTI
REGIONE LIGURIA: Francesco SFERRAZZO REGIONE VENETO: Darlano MAGOSSO
REGIONE LOMBARDIA: Enirico OCCHIPINTI — Natale REGIONE UMBRIA: Emilio Paclo ABBRITTI
BATTEVI INAIL: Gluseppe CAMPO — Adrano PAPALE INDICE

0. Premessa. L. INTRODUZIONE E SCOPO
Questo documento s1 ¢
a) La prnima (Capit
generali ed ntr
Manuale di Cary
b) La seconda (A
operare, con 1
dettaghata del
complessa. L'u
della prima part
Va altresi premesso ch
del rischio, mentre gli &S
saranno pivt dettagliatamente esaminati in un documento separato relativo alla sorveghanza samitana
di tutte le patologie muscoloscheletriche da sovraccarico biomeccanico.

VALUTAZIONE RAPIDA

JEL RISCHIO

GLI ASPETTI MEDICO-LEGALI

9. ORIENTAMENTI PER LA (R PROGETTAZIONE DEL LAVORO E DEI POSTI DI
LAVORO CON COMPITI RIPETITIVI

10.  CRITERI PER IL REINSERIMENTO LAVORATIVO DI SOGGETTI PORTATORI
DI PATOLOGIE MUSCOLO- SCHELETRICHE DEGLI ARTI SUPERIORI

1. Introduzione: La movimentazione manuale di carichi e il sovraccarico
biomeccanico sul rachide

Si mtende per movimentazione manuale di cancli qualsiast attivita che comporti operaziom di
trasporto o di sostegno di un canco per opera di uno o pi lavoratori, comprese le aziom del
sollevare. deporre, spingere. tirare. portare o spostare un carico. Nelle realta lavorative, le attivita i
piu frequente niscontro sono quelle che comportano 1l sollevamento abbassamento di carichi.

SE VSN ; L e S Sy iy v s ALLEGATI
In Tabella 1 sono indicati 1 contesti lavorativi in cui pin frequentemente si realizzano condizioni di
rilevante sovraccanco biomeccanico del rachide dovuto alla movimentazione manuale der canchi Allegato A: Lo strumento per stima del rischio da sovraccarico biomeccanico degli arti superiori: la
Nella stessa tabella sono niportate, niprese da risultan del IV Survey Europeo sulle condiziont di checklist OCRA.

salute e lavoro (2003), le percentah della popolazione lavorauva tahiana esposta, per genere ¢ mn

0 (2003). le per v ! Voraty; : Allegato B: Criteri ed orientamenti per la sistemazione del posto di lavoro ¢ per la prevenzione di
totale, per variabili frazioni di tempo, a movimentazione di carichi pesanti,

posture incongrue degli arti superiori,




Indicatore sentinella:
Formazione degli operatori PSAL addetti alla vigilanza

Professionalita degli operatori che si occupano di Formazione degli operatori che si occupano di Sovraccarico
Sovraccarico biomeccanico (SPSAL RER) biomeccanico (SPSAL RER)
200 200
180 180
160 160
9 L ) 140
4 igg a 120
®
2 o 100
2 80 2 80
= 60 =
40 e
20 — 40
0 - || - 20
Laureati non
. . O
Lel? medici LI AS Punti di riferimento Autonomia limitata Non si occupano
Addetti 38 7 31 10 Formati 46 40 83
B Non addetti 182 22 13 9 B Non formati 0] (0] 143




Rachide




Interpretazioni autorevoli
(Tecnici, professionisti,
scienziati, ispettori, CTU,
giudici)




’&‘ ImpresaSicura

I Sovraccarico biomeccanico ‘

I Le prime 4 domande ‘

| Suggerimenti per un rapido orientamento verso la prevenzione |

Indicazioni operative per organizzare il lavoro e prevenire il sovraccarico biomeccanico
Sollevamento e trasporto / Compiti ripetitivi degli arti superiori / Compiti di traino e spinta / Posture di lavoro statiche

Introduzione alla

prevenzione del Alcuni principi di Le malattie muscolo Normativa di
sovraccarico base scheletriche riferimento
biomeccanico

Indicazioni per la
valutazione
specifica del rischio

Prevenire le lesioni Stili di vita e
da sovraccarico sovraccarico Verso le soluzioni
biomeccanico biomeccanico




IL PESO GIUSTO NEL MODO GIUSTO

Il censimento dei pesi
(3-5-10-15-20-25)

Condizioni preliminari
(ambiente, oggetti, durata)

’&\. ImpresaSicura

Pesi da 3-5-10 kg
(possibili condizioni accettabili)

Pesi fino a 15-20-25 kg
(altezze e distanze accettabili — occasionale)

Movimentazioni ad alta frequenza

Massa cumulativa

Se non ancora accettabile, ci sono situazioni critiche?

Se non ancora accettabile, ma non ci sono situazioni
critiche, valutazione specifica e approfondita.

RIPETITIVO MA SICURO

Ripetitivo piu di un’ora al giorno?

Per piu di un‘ora ma meno del 50%
(forza, postura, recupero non problematici)

Fino a 3 ore
(possibili condizioni accettabili)

Fino a 2 ore (con forza o postura)
(possibili condizioni accettabili)

Fino a 1 ora (con forza e postura)
(possibili condizioni accettabili)

Se non ancora accettabile, ci sono situazioni critiche?

Se non ancora accettabile, ma non ci sono situazioni
critiche, valutazione specifica e approfondita.




‘&‘ ImpresaSicura

Ripetitivo ma
sicuro

Il peso giusto nel
modo giusto




Strumentazione per 'analisi computerizzata del movimento mediante
sistema inerziale (sistemi di acquisizione del movimento - motion
capture) utilizzabile in contesti lavorativi reali.

DIPARTIMENTO DIINGEGNERIA INDUSTRIALL

RELAZIONE FINALE




“Individuazione e valutazione di soluzioni tecniche per
la riduzione del rischio da sovraccarico biomeccanico in
attivita di assistenza alla persona”

Infortuni e malattie professionali in operatori delle cooperative
sociali - Ravenna

Infortuni in ambiente di lavoro definiti positivamente annl 2012-2013
Classe di etd
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Progetti di livello regionale

DELIBERA N. 1360/2016
DELIBERA N. 2007/2018

DELIBERA N. 1762/2017

DELIBERA N. 2102/2017

Obiettivo progetto

Acquisire strumentazioni e capacita operative finalizzate alla riduzione delle incertezze
nella valutazione delle posture in presenza di sovraccarico biomeccanico, per facilitare
la riduzione del rischio e la conservazione e valorizzazione della capacita di lavoro.

Realizzazione di materiali e azioni di supporto a lavoratori, imprese artigiane e RLS per

la prevenzione delle malattie professionali e degli infortuni sul lavoro da sovraccarico
biomeccanico in attuazione del protocollo quadro d'intesa in materia di tutela della
salute e della sicurezza dei lavoratori dell'artigianato stipulato tra Regione Emilia-
Romagna, OPRA e EBER con la DGR 2025/2016

Individuazione e valutazione di soluzioni tecniche per la riduzione del rischio da
sovraccarico biomeccanico in attivita di assistenza alla persona.




