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1.

Art.

Art.

Decreto Legislativo 81 /2008 - in materia di tutela della salute e della
sicurezza nei luoghi di lavoro

1. Finalita

Le disposizioni contenute nel presente decreto legislativo costituiscono attuazione dell'articolo 1
della legge 3 agosto 2007, n. 123, per il riassetto e la riforma delle norme vigenti in materia di salute
e sicurezza delle lavoratrici e dei lavoratori nei luoghi di lavoro, mediante il riordino e il coordinamento
delle medesime in un unico testo normativo. Il presente decreto legislativo persegue le finalita di cui
al presente comma nel rispetto delle normative comunitarie e delle convenzioni internazionali in
materia, nonché in conformita all'articolo 117 della Costituzione e agli statuti delle regioni a statuto
speciale e delle province autonome di Trento e di Bolzano, e alle relative norme di attuazione,
garantendo l'uniformita della tutela delle lavoratrici e dei lavoratori sul territorio nazionale attraverso
il rispetto dei livelli essenziali delle prestazioni concernenti i diritti civili e sociali, anche con riguardo
alle differenze di genere, di eta e alla condizione delle lavoratrici e dei lavoratori immigrati.

In relazione a quanto disposto dall'articolo 117, quinto comma, della Costituzione e dall'articolo 16,
comma 3, della legge 4 febbraio 2005, n. 11, le disposizioni del presente decreto legislativo,
riguardanti ambiti di competenza legislativa delle regioni e province autonome, si applicano,
nell'esercizio del potere sostitutivo dello Stato e con carattere di cedevolezza, nelle regioni e nelle
province autonome nelle quali ancora non sia stata adottata la normativa regionale e provinciale e
perdono comunque efficacia dalla data di entrata in vigore di quest'ultima, fermi restando i principi
fondamentali ai sensi dell'articolo 117, terzo comma , della Costituzione.

Gli atti, i provvedimenti e gli adempimenti attuativi del presente decreto sono effettuati nel rispetto
dei principi del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196.

9. Enti pubblici aventi compiti in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro

L'ISPESL, I'INAIL e I'lPSEMA sono enti pubblici nazionali con competenze in materia di salute e
sicurezza sul lavoro che esercitano le proprie attivita, anche di consulenza, in una logica di sistema
con il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali, il Ministero del lavoro, della salute e
delle politiche sociali, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano.

L'ISPESL, I'INAIL e I''PSEMA operano in funzione delle attribuzioni loro assegnate dalla normativa
vigente, svolgendo in forma coordinata, per una maggiore sinergia e complementarieta, le seguenti
attivita:

a) elaborazione e applicazione dei rispettivi piani triennali di attivita,;

b) interazione, per i rispettivi ruoli e competenze, in logiche di conferenza permanente di servizio,
per assicurare apporti conoscitivi al sistema di sostegno ai programmi di intervento in materia
di sicurezza e salute sul lavoro di cui all'articolo 2, comma 1, lettera p), per verificare
'adeguatezza dei sistemi di prevenzione e assicurativi e per studiare e proporre soluzioni
normative e tecniche atte a ridurre il fenomeno degli infortuni e delle malattie professionali;

c) consulenza alle aziende, in particolare alle medie, piccole e micro imprese, anche attraverso
forme di sostegno tecnico e specialistico finalizzate sia al suggerimento dei piu adatti mezzi,
strumenti e metodi operativi, efficaci alla riduzione dei livelli di rischiosita in materia di salute
e sicurezza sul lavoro, sia all'individuazione degli elementi di innovazione tecnologica in
materia con finalita prevenzionali, raccordandosi con le altre istituzioni pubbliche operanti nel
settore e con le parti sociali;

d) progettazione ed erogazione di percorsi formativi in materia di salute e sicurezza sul lavoro
tenuto conto ed in conformita ai criteri e alle modalita elaborati ai sensi degli articoli 6 e 11;
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e) formazione per i responsabili e gli addetti ai servizi di prevenzione e protezione di cui
all'articolo 32;

f) promozione e divulgazione, della cultura della salute e della sicurezza del lavoro nei percorsi
formativi scolastici, universitari e delle istituzioni dell'alta formazione artistica, musicale e
coreutica, previa stipula di apposite convenzioni con le istituzioni interessate;

g) partecipazione, con funzioni consultive, al Comitato per lindirizzo e la valutazione delle
politiche attive e per il coordinamento nazionale delle attivita di vigilanza in materia di salute e
sicurezza del lavoro di cui all'articolo 5;

h) consulenza alla Commissione consultiva permanente per la salute e sicurezza del lavoro di
cui all'articolo 6;

i) elaborazione, raccolta e diffusione delle buone prassi di cui all'articolo 2, comma 1, lettera v);

I) predisposizione delle linee guida di cui all'articolo 2, comma 1, lettera z);
m) contributo al Sistema informativo nazionale per la prevenzione nei luoghi di lavoro secondo
guanto previsto dall'articolo 8.

3. L'attivita di consulenza di cui alla lettera ¢) del comma 2, non puo essere svolta dai funzionari degli
istituti di cui al presente articolo che svolgono attivita di controllo e verifica degli obblighi nelle materie
di competenza degli istituti medesimi. | soggetti che prestano tale attivita non possono, per un
periodo di tre anni dalla cessazione dell'incarico, esercitare attivita di controllo e verifica degli obblighi
nelle materie di competenza degli istituti medesimi. Nell'esercizio dell'attivita di consulenza non vi &
I'obbligo di denuncia di cui all'articolo 331 del codice di procedura penale o di comunicazione ad altre
Autorita competenti delle contravvenzioni rilevate ove si riscontrino violazioni alla normativa in
materia di salute e sicurezza sul lavoro; in ogni caso, l'esercizio dell'attivita di consulenza non
esclude o limita la possibilita per I'ente di svolgere l'attivita di controllo e verifica degli obblighi nelle
materie di competenza degli istituti medesimi. Con successivo decreto del Ministro del lavoro, della
salute e delle politiche sociali, di concerto con il Ministro del lavoro, della salute e delle politiche
sociali per la parte concernente i funzionari dell'ISPESL, & disciplinato lo svolgimento dell'attivita di
consulenza e dei relativi proventi, fermo restando che i compensi percepiti per lo svolgimento
dell'attivita di consulenza sono devoluti in ragione della meta all'ente di appartenenza e nel resto al
Fondo di cui all'articolo 52, comma 1.

4. L'INAIL fermo restando quanto previsto dall'articolo 12 della legge 11 marzo 1988, n. 67, dall'articolo
2, comma 6, della legge 28 dicembre 1995, n. 549, e dall'articolo 2, comma 130, della legge 23
dicembre 1996, n. 662, nonché da ogni altra disposizione previgente, svolge, con la finalita di ridurre
il fenomeno infortunistico e ad integrazione delle proprie competenze quale gestore
dell'assicurazione obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro e le malattie professionali, i seguenti
compiti oltre a quanto previsto negli altri articoli del presente decreto:

a) raccoglie e registra, a fini statistici e informativi, i dati relativi agli infortuni sul lavoro che
comportino un'assenza dal lavoro di almeno un giorno, escluso quello dell'evento;

b) concorre alla realizzazione di studi e ricerche sugli infortuni e sulle malattie correlate al lavoro,
coordinandosi con il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali e con I''SPESL;

c) partecipa alla elaborazione, formulando pareri e proposte, della normazione tecnica in materia;

d) eroga, previo trasferimento delle necessarie risorse da parte del Ministero del lavoro, della salute
e delle politiche sociali, le prestazioni del Fondo di cui all'articolo 1, comma 1187, della legge 27
dicembre 2006, n. 296. In sede di prima applicazione, le relative prestazioni sono fornite con
riferimento agli infortuni verificatisi a fare data dal 1° gennaio 2007.

5. L'Istituto superiore per la prevenzione e la sicurezza del lavoro - ISPESL é ente di diritto pubblico,
nel settore della ricerca, dotato di autonomia scientifica, organizzativa, patrimoniale, gestionale e
tecnica. L'ISPESL €& organo tecnico-scientifico del Servizio sanitario nazionale di ricerca,
sperimentazione, controllo, consulenza, assistenza, alta formazione, informazione e
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documentazione in materia di prevenzione degli infortuni e delle malattie professionali, sicurezza sul
lavoro e di promozione e tutela della salute negli ambienti di vita e di lavoro, del quale si avvalgono
gli organi centrali dello Stato preposti ai settori della salute, dellambiente, del lavoro e della
produzione e le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano.

6. L'ISPESL, nell'ambito delle sue attribuzioni istituzionali, opera avvalendosi delle proprie strutture
centrali e territoriali, garantendo unitarieta della azione di prevenzione nei suoi aspetti interdisciplinari
e svolge le seguenti attivita:

a)

b)

c)

d)

f)
9)

h)

0)
P)

Q)

svolge e promuove programmi di studio e ricerca scientifica e programmi di interesse nazionale
nel campo della prevenzione degli infortuni, e delle malattie professionali, della sicurezza sul
lavoro e della promozione e tutela della salute negli ambienti di vita e di lavoro;

interviene nelle materie di competenza dell'lstituto, su richiesta degli organi centrali dello Stato e
delle regioni e delle province autonome di Trento e di Bolzano, nell'ambito dei controlli che
richiedono un'elevata competenza scientifica. Ai fini della presente lettera, esegue, accedendo
nei luoghi di lavoro, accertamenti e indagini in materia di salute e sicurezza del lavoro;

€ organo tecnico-scientifico delle Autorita nazionali preposte alla sorveglianza del mercato ai fini
del controllo della conformita ai requisiti di sicurezza e salute di prodotti messi a disposizione dei
lavoratori;

svolge attivita di organismo notificato per attestazioni di conformita relative alle Direttive per le
qguali non svolge compiti relativi alla sorveglianza del mercato;

e titolare di prime verifiche e verifiche di primo impianto di attrezzature di lavoro sottoposte a tale
regime;

fornisce consulenza al Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali, agli altri Ministeri
e alle regioni e alle province autonome in materia salute e sicurezza del lavoro;

fornisce assistenza al Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali e alle regioni e alle
province autonome per l'elaborazione del Piano sanitario nazionale, dei piani sanitari regionali e
dei piani nazionali e regionali della prevenzione, per il monitoraggio delle azioni poste in essere
nel campo salute e sicurezza del lavoro e per la verifica del raggiungimento dei livelli essenziali
di assistenza in materia;

supporta il Servizio sanitario nazionale, fornendo informazioni, formazione, consulenza e
assistenza alle strutture operative per la promozione della salute, prevenzione e sicurezza negli
ambienti di lavoro;

svolge, congiuntamente ai servizi di prevenzione e sicurezza nei luoghi di lavoro delle ASL,
l'attivita di vigilanza sulle strutture sanitarie del Servizio sanitario nazionale;

effettua il raccordo e la divulgazione dei risultati derivanti dalle attivita di prevenzione nei luoghi
di lavoro svolte dalle strutture del Servizio sanitario nazionale;

partecipa alla elaborazione di norme di carattere generale e formula, pareri e proposte circa la
congruita della norma tecnica non armonizzata ai requisiti di sicurezza previsti dalla legislazione
nazionale vigente;

assicura la standardizzazione tecnico-scientifica delle metodiche e delle procedure per la
valutazione e la gestione dei rischi e per I'accertamento dello stato di salute dei lavoratori in
relazione a specifiche condizioni di rischio e contribuisce alla definizione dei limiti di esposizione;
diffonde, previa istruttoria tecnica, le buone prassi di cui all'articolo 2, comma 1, lettera v);
coordina il network nazionale in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro, in qualita di
focal point italiano nel network informativo dell’Agenzia europea per la salute e sicurezza nei
luoghi di lavoro;

supporta l'attivita di monitoraggio del Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali
sulla applicazione dei livelli essenziali di assistenza relativi alla sicurezza nei luoghi di lavoro.

7. L'IPSEMA svolge, con la finalita di ridurre il fenomeno infortunistico ed ad integrazione delle proprie
competenze quale gestore dell'assicurazione obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro e le malattie
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professionali del settore marittimo, i seguenti compiti oltre a quanto previsto negli altri articoli del
presente decreto:

a)
b)
c)

d)

raccoglie e registra, a fini statistici ed informativi, i dati relativi agli infortuni sul lavoro che
comportino un‘assenza dal lavoro di almeno un giorno, escluso quello dell'evento;

concorre alla realizzazione di studi e ricerche sugli infortuni e sulle malattie correlate al lavoro,
raccordandosi con il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali e con I'ISPESL,;
finanzia, nellambito e nei limiti delle proprie spese istituzionali, progetti di investimento e
formazione in materia di salute e sicurezza sul lavoro;

supporta, in raccordo con le amministrazioni competenti in materia di salute per il settore
marittimo, anche mediante convenzioni con I'INAIL, le prestazioni di assistenza sanitaria
riabilitativa per i lavoratori marittimi anche al fine di assicurare il loro reinserimento lavorativo;
eroga, previo trasferimento delle necessarie risorse da parte del Ministero del lavoro, della salute
e delle politiche sociali, le prestazioni del Fondo di cui all'articolo 1, comma 1187, della legge 27
dicembre 2006, n. 296, con riferimento agli infortuni del settore marittimo. In sede di prima
applicazione, le relative prestazioni sono fornite con riferimento agli infortuni verificatisi a fare
data dal 1° gennaio 2007.

Art. 10. Informazione e assistenza in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro

1. Le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, tramite le AA.SS.LL. del SSN, il Ministero
dellinterno tramite le strutture del Corpo nazionale dei vigili del fuoco, I'lstituto superiore per la
prevenzione e la sicurezza sul lavoro (ISPESL), il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche
sociali, il Ministero dello sviluppo economico per il settore estrattivo, l'Istituto nazionale per
l'assicurazione contro gli infortuni sul lavoro (INAIL), I'lstituto di previdenza per il settore marittimo
(IPSEMA), gli organismi paritetici e gli enti di patronato svolgono, anche mediante convenzioni,
attivitd di informazione, assistenza, consulenza, formazione, promozione in materia di sicurezza e
salute nei luoghi di lavoro, in particolare nei confronti delle imprese artigiane, delle imprese agricole
e delle piccole e medie imprese e delle rispettive associazioni dei datori di lavoro.

Art. 15. Misure generali di tutela

1. Le misure generali di tutela della salute e della sicurezza dei lavoratori nei luoghi di lavoro sono:

a)
b)

c)

d)

la valutazione di tutti i rischi per la salute e sicurezza,

la programmazione della prevenzione, mirata ad un complesso che integri in modo coerente nella
prevenzione le condizioni tecniche produttive dell'azienda nonché linfluenza dei fattori
dell'ambiente e dell'organizzazione del lavoro;

I'eliminazione dei rischi e, ove cio non sia possibile, la loro riduzione al minimo in relazione alle
conoscenze acquisite in base al progresso tecnico;

il rispetto dei principi ergonomici nell'organizzazione del lavoro, nella concezione dei posti di
lavoro, nella scelta delle attrezzature e nella definizione dei metodi di lavoro e produzione, in
particolare al fine di ridurre gli effetti sulla salute del lavoro monotono e di quello ripetitivo;

la riduzione dei rischi alla fonte;

la sostituzione di cio che & pericoloso con cid che non lo €, 0 € meno pericoloso;

la limitazione al minimo del numero dei lavoratori che sono, o che possono essere, esposti al
rischio;

I'utilizzo limitato degli agenti chimici, fisici e biologici sui luoghi di lavoro;

la priorita delle misure di protezione collettiva rispetto alle misure di protezione individuale;

il controllo sanitario dei lavoratori;

l'allontanamento del lavoratore dall'esposizione al rischio per motivi sanitari inerenti la sua
persona e l'adibizione, ove possibile, ad altra mansione;
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n) linformazione e formazione adeguate per i lavoratori;

0) linformazione e formazione adeguate per dirigenti e i preposti;

p) linformazione e formazione adeguate per i rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza;

g) listruzioni adeguate ai lavoratori;

r) la partecipazione e consultazione dei lavoratori;

s) la partecipazione e consultazione dei rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza;

t) la programmazione delle misure ritenute opportune per garantire il miglioramento nel tempo dei
livelli di sicurezza, anche attraverso l'adozione di codici di condotta e di buone prassi;

u) le misure di emergenza da attuare in caso di primo soccorso, di lotta antincendio, di evacuazione
dei lavoratori e di pericolo grave e immediato;

v) l'uso di segnali di avvertimento e di sicurezza;

w) la regolare manutenzione di ambienti, attrezzature, impianti, con particolare riguardo ai dispositivi
di sicurezza in conformita alla indicazione dei fabbricanti.

2. Le misure relative alla sicurezza, all'igiene ed alla salute durante il lavoro non devono in nessun caso
comportare oneri finanziari per i lavoratori.

Art. 16. Delega di funzioni

1. Ladelega difunzioni da parte del datore di lavoro, ove non espressamente esclusa, € ammessa con
i seguenti limiti e condizioni:

a) che essa risulti da atto scritto recante data certa;

b) che il delegato possegga tutti i requisiti di professionalita ed esperienza richiesti dalla specifica
natura delle funzioni delegate;

c) che essa attribuisca al delegato tutti i poteri di organizzazione, gestione e controllo richiesti dalla
specifica natura delle funzioni delegate;

d) che essa attribuisca al delegato I'autonomia di spesa necessaria allo svolgimento delle funzioni
delegate;

e) che la delega sia accettata dal delegato per iscritto.

2. Alla delega di cui al comma 1 deve essere data adeguata e tempestiva pubblicita.

3. Ladelega di funzioni non esclude l'obbligo di vigilanza in capo al datore di lavoro in ordine al corretto
espletamento da parte del delegato delle funzioni trasferite. L’'obbligo di cui al primo periodo si
intende assolto in caso di adozione ed efficace attuazione del modello di verifica e controllo di cui
all'articolo 30, comma 4. (comma cosi modificato dall'art. 12 del d.Igs. n. 106 del 2009)

3-bis. Il soggetto delegato pud, a sua volta, previa intesa con il datore di lavoro delegare specifiche
funzioni in materia di salute e sicurezza sul lavoro alle medesime condizioni di cui ai commi 1 e 2. La
delega di funzioni di cui al primo periodo non esclude I'obbligo di vigilanza in capo al delegante in ordine
al corretto espletamento delle funzioni trasferite. Il soggetto al quale sia stata conferita la delega di cui al
presente comma non puo, a sua volta, delegare le  funzioni delegate.
(comma aggiunto dall'art. 12 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Art. 17. Obblighi del datore di lavoro non delegabili

1. Il datore di lavoro non puo delegare le seguenti attivita:

a) lavalutazione di tutti i rischi con la conseguente elaborazione del documento previsto dall'articolo
28;

b) la designazione del responsabile del servizio di prevenzione e protezione dai rischi.

Art. 18. Obblighi del datore di lavoro e del dirigente
(articolo cosi modificato dall'art. 13 del d.lgs. n. 106 del 2009)


http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008_0081.htm#030
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008_0081.htm#028
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008_0081.htm#028

Sanitaservice ASL FG S.r.l.

Societa unipersonale della

1. Il datore di lavoro, che esercita le attivita di cui all'articolo 3, e i dirigenti, che organizzano e dirigono
le stesse attivita secondo le attribuzioni e competenze ad essi conferite, devono:

a)

b)

c)

d)

f)

9)

h)

p)

a)

nominare il medico competente per I'effettuazione della sorveglianza sanitaria nei casi previsti
dal presente decreto legislativo;

designare preventivamente i lavoratori incaricati dell'attuazione delle misure di prevenzione
incendi e lotta antincendio, di evacuazione dei luoghi di lavoro in caso di pericolo grave e
immediato, di salvataggio, di primo soccorso e, comunque, di gestione dell'emergenza;

nell'affidare i compiti ai lavoratori, tenere conto delle capacita e delle condizioni degli stessi in
rapporto alla loro salute e alla sicurezza,;

fornire ai lavoratori i necessari e idonei dispositivi di protezione individuale, sentito il responsabile
del servizio di prevenzione e protezione e il medico competente, ove presente;

prendere le misure appropriate affinché soltanto i lavoratori che hanno ricevuto adeguate
istruzioni e specifico addestramento accedano alle zone che li espongono ad un rischio grave e
specifico;

richiedere l'osservanza da parte dei singoli lavoratori delle norme vigenti, nonché delle
disposizioni aziendali in materia di sicurezza e di igiene del lavoro e di uso dei mezzi di protezione
collettivi e dei dispositivi di protezione individuali messi a loro disposizione;

inviare i lavoratori alla visita medica entro le scadenze previste dal programma di sorveglianza
sanitaria e richiedere al medico competente I'osservanza degli obblighi previsti a suo carico nel
presente decreto;
g-bis) nei casi di sorveglianza sanitaria di cui all’articolo 41, comunicare tempestivamente al
medico competente la cessazione del rapporto di lavoro;

adottare le misure per il controllo delle situazioni di rischio in caso di emergenza e dare istruzioni
affinché i lavoratori, in caso di pericolo grave, immediato ed inevitabile, abbandonino il posto di
lavoro o la zona pericolosa;

informare il piu presto possibile i lavoratori esposti al rischio di un pericolo grave e immediato
circa il rischio stesso e le disposizioni prese o da prendere in materia di protezione;

adempiere agli obblighi di informazione, formazione e addestramento di cui agli articoli 36 e 37

astenersi, salvo eccezione debitamente motivata da esigenze di tutela della salute e sicurezza,
dal richiedere ai lavoratori di riprendere la loro attivita in una situazione di lavoro in cui persiste
un pericolo grave e immediato;

consentire ai lavoratori di verificare, mediante il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza,
I'applicazione delle misure di sicurezza e di protezione della salute;

consegnare tempestivamente al rappresentante dei lavoratori per la sicurezza, su richiesta di
guesti e per I'espletamento della sua funzione, copia del documento di cui all'articolo 17, comma
1, lettera a), anche su supporto informatico come previsto dall'articolo 53, comma 5, nonché
consentire al medesimo rappresentante di accedere ai dati di cui alla lettera r); il documento &
consultato esclusivamente in azienda;

elaborare il documento di cui all'articolo 26, comma 3, anche su supporto informatico come
previsto dall’articolo 53, comma 5, e, su richiesta di questi e per I'espletamento della sua funzione,
consegnarne tempestivamente copia ai rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza; il
documento & consultato esclusivamente in azienda,

prendere appropriati provvedimenti per evitare che le misure tecniche adottate possano causare
rischi per la salute della popolazione o deteriorare I'ambiente esterno verificando periodicamente
la perdurante assenza di rischio;
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r

)

u)

2)

comunicare in via telematica allINAIL e allIPSEMA, nonché per loro tramite, al sistema
informativo nazionale per la prevenzione nei luoghi di lavoro di cui all’articolo 8, entro 48 ore dalla
ricezione del certificato medico, a fini statistici e informativi, i dati e le informazioni relativi agli
infortuni sul lavoro che comportino I'assenza dal lavoro di almeno un giorno, escluso quello
dell’evento e, a fini assicurativi, quelli relativi agli infortuni sul lavoro che comportino un’assenza
dal lavoro superiore a tre giorni; I'obbligo di comunicazione degli infortuni sul lavoro che
comportino un’assenza dal lavoro superiore a tre giorni si considera comungque assolto per mezzo
della denuncia di cui all’articolo 53 del testo unico delle disposizioni per l'assicurazione
obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro e le malattie professionali, di cui al d.P.R. 30 giugno
1965, n. 1124;

consultare il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza nelle ipotesi di cui all'articolo 50;

adottare le misure necessarie ai fini della prevenzione incendi e dell'evacuazione dei luoghi di
lavoro, nonché per il caso di pericolo grave e immediato, secondo le disposizioni di cui all'articolo
43. Tali misure devono essere adeguate alla natura dell'attivita, alle dimensioni dell'azienda o
dell'unita produttiva, e al numero delle persone presenti;

nell'ambito dello svolgimento di attivita in regime di appalto e di subappalto, munire i lavoratori di
apposita tessera di riconoscimento, corredata di fotografia, contenente le generalita del
lavoratore e l'indicazione del datore di lavoro;

nelle unita produttive con piu di 15 lavoratori, convocare la riunione periodica di cui all'articolo 35;

aggiornare le misure di prevenzione in relazione ai mutamenti organizzativi e produttivi che hanno
rilevanza ai fini della salute e sicurezza del lavoro, o in relazione al grado di evoluzione della
tecnica della prevenzione e della protezione;
aa) comunicare in via telematica al’INAIL e al’'lPSEMA, nonché per loro tramite, al sistema
informativo nazionale per la prevenzione nei luoghi di lavoro di cui all’articolo 8, in caso di nuova
elezione o designazione, i nominativi dei rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza; in fase di
prima applicazione I'obbligo di cui alla presente lettera riguarda i nominativi dei rappresentanti
dei lavoratori gia eletti o] designati;
bb) vigilare affinché i lavoratori per i quali vige I'obbligo di sorveglianza sanitaria non siano adibiti
alla mansione lavorativa specifica senza il prescritto giudizio di idoneita.

1-bis. L’obbligo di cui alla lettera r) del comma 1, relativo alla comunicazione a fini statistici e informativi
dei dati relativi agli infortuni che comportano I'assenza dal lavoro di almeno un giorno, escluso quello
dell’evento, decorre dalla scadenza del termine di sei mesi dall’adozione del decreto di cui all’articolo 8,

C;.mrlTadi:[ore di lavoro fornisce al servizio di prevenzione e protezione ed al medico competente
informazioni in merito a:
a) la natura dei rischi;
b) l'organizzazione del lavoro, la programmazione e I'attuazione delle misure preventive e protettive;
c) la descrizione degli impianti e dei processi produttivi;
d) idatidicuial comma 1, lettera r), e quelli relativi alle malattie professionali;
e) iprovvedimenti adottati dagli organi di vigilanza.

3. Gli obblighi relativi agli interventi strutturali e di manutenzione necessari per assicurare, ai sensi del
presente decreto legislativo, la sicurezza dei locali e degli edifici assegnati in uso a pubbliche
amministrazioni o a pubblici uffici, ivi comprese le istituzioni scolastiche ed educative, restano a
carico dellamministrazione tenuta, per effetto di norme o convenzioni, alla loro fornitura e
manutenzione. In tale caso gli obblighi previsti dal presente decreto legislativo, relativamente ai
predetti interventi, si intendono assolti, da parte dei dirigenti o funzionari preposti agli uffici
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interessati, con la richiesta del loro adempimento all'amministrazione competente o al soggetto che
ne ha l'obbligo giuridico.
3-bis. Il datore di lavoro e i dirigenti sono tenuti altresi a vigilare in ordine al’ladempimento degli obblighi
di cui agli articoli 19, 20, 22, 23, 24 e 25, ferma restando I'esclusiva responsabilita dei soggetti obbligati
ai sensi dei medesimi articoli qualora la mancata attuazione dei predetti obblighi sia addebitabile
unicamente agli stessi e non sia riscontrabile un difetto di vigilanza del datore di lavoro e dei dirigenti.

Art. 19. Obblighi del preposto

1. Inriferimento alle attivita indicate all'articolo 3, i preposti, secondo le loro attribuzioni e competenze,
devono:

a)

b)

f)

9)

sovrintendere e vigilare sulla osservanza da parte dei singoli lavoratori dei loro obblighi di legge,
nonché delle disposizioni aziendali in materia di salute e sicurezza sul lavoro e di uso dei mezzi
di protezione collettivi e dei dispositivi di protezione individuale messi a loro disposizione e, in
caso di persistenza della inosservanza, informare i loro superiori diretti;

verificare affinché soltanto i lavoratori che hanno ricevuto adeguate istruzioni accedano alle zone
che li espongono ad un rischio grave e specifico;

richiedere I'osservanza delle misure per il controllo delle situazioni di rischio in caso di emergenza
e dare istruzioni affinché i lavoratori, in caso di pericolo grave, immediato e inevitabile,
abbandonino il posto di lavoro o la zona pericolosa,;

informare il piu presto possibile i lavoratori esposti al rischio di un pericolo grave e immediato
circa il rischio stesso e le disposizioni prese o da prendere in materia di protezione;

astenersi, salvo eccezioni debitamente motivate, dal richiedere ai lavoratori di riprendere la loro
attivita in una situazione di lavoro in cui persiste un pericolo grave ed immediato;

segnalare tempestivamente al datore di lavoro o al dirigente sia le deficienze dei mezzi e delle
attrezzature di lavoro e dei dispositivi di protezione individuale, sia ogni altra condizione di
pericolo che si verifichi durante il lavoro, delle quali venga a conoscenza sulla base della
formazione ricevuta;

frequentare appositi corsi di formazione secondo quanto previsto dall'articolo 37.

Art. 20. Obblighi dei lavoratori

1. Ogni lavoratore deve prendersi cura della propria salute e sicurezza e di quella delle altre persone
presenti sul luogo di lavoro, su cui ricadono gli effetti delle sue azioni 0 omissioni, conformemente
alla sua formazione, alle istruzioni e ai mezzi forniti dal datore di lavoro.

2. | lavoratori devono in particolare:

a)
b)
c)

d)

contribuire, insieme al datore di lavoro, ai dirigenti e ai preposti, alladempimento degli obblighi
previsti a tutela della salute e sicurezza sui luoghi di lavoro;

osservare le disposizioni e le istruzioni impartite dal datore di lavoro, dai dirigenti e dai preposti,
ai fini della protezione collettiva ed individuale;

utilizzare correttamente le attrezzature di lavoro, le sostanze e i preparati pericolosi, i mezzi di
trasporto, nonché i dispositivi di sicurezza;

utilizzare in modo appropriato i dispositivi di protezione messi a loro disposizione;

segnalare immediatamente al datore di lavoro, al dirigente o al preposto le deficienze dei mezzi
e dei dispositivi di cui alle lettere c) e d), nonché qualsiasi eventuale condizione di pericolo di cui
vengano a conoscenza, adoperandosi direttamente, in caso di urgenza, nell'ambito delle proprie
competenze e possibilita e fatto salvo I'obbligo di cui alla lettera f) per eliminare o ridurre le
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3.

situazioni di pericolo grave e incombente, dandone notizia al rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza;

f)  non rimuovere o modificare senza autorizzazione i dispositivi di sicurezza o di segnalazione o di
controllo;

g) non compiere di propria iniziativa operazioni o manovre che non sono di loro competenza ovvero
che possono compromettere la sicurezza propria o di altri lavoratori;

h) partecipare ai programmi di formazione e di addestramento organizzati dal datore di lavoro;

i) sottoporsi ai controlli sanitari previsti dal presente decreto legislativo o comunque disposti dal
medico competente.

| lavoratori di aziende che svolgono attivita in regime di appalto o subappalto, devono esporre

apposita tessera di riconoscimento, corredata di fotografia, contenente le generalita del lavoratore e

l'indicazione del datore di lavoro. Tale obbligo grava anche in capo ai lavoratori autonomi che

esercitano direttamente la propria attivita nel medesimo luogo di lavoro, i quali sono tenuti a

provvedervi per proprio conto.

Art. 22. Obblighi dei progettisti

1.

| progettisti dei luoghi e dei posti di lavoro e degli impianti rispettano i principi generali di prevenzione
in materia di salute e sicurezza sul lavoro al momento delle scelte progettuali e tecniche e scelgono
attrezzature, componenti e dispositivi di protezione rispondenti alle disposizioni legislative e
regolamentari in materia.

Art. 28. Oggetto della valutazione dei rischi

(articolo cosi modificato dall'art. 18 del d.lgs. n. 106 del 2009)

La valutazione di cui all'articolo 17, comma 1, lettera a), anche nella scelta delle attrezzature di lavoro
e delle sostanze o dei preparati chimici impiegati, nonché nella sistemazione dei luoghi di lavoro,
deve riguardare tutti i rischi per la sicurezza e la salute dei lavoratori, ivi compresi quelli riguardanti
gruppi di lavoratori esposti a rischi particolari, tra cui anche quelli collegati allo stress lavoro-
correlato, secondo i contenuti dell'accordo europeo dell'8 ottobre 2004, e quelli riguardanti le
lavoratrici in stato di gravidanza, secondo quanto previsto dal decreto legislativo 26 marzo 2001, n.
151, nonché quelli connessi alle differenze di genere, all'eta, alla provenienza da altri Paesi e quelli
connessi alla specifica tipologia contrattuale attraverso cui viene resa la prestazione di lavoro e i
rischi derivanti dal possibile rinvenimento di ordigni bellici inesplosi nei cantieri temporanei o mobili,
come definiti dall'articolo 89, comma 1, lettera a), del presente decreto, interessati da attivita di
scavo.(comma cosi modificato dall'art. 1, comma 1, lettera a), legge n. 177 del 2012)

1-bis. La valutazione dello stress lavoro-correlato di cui al comma 1 é effettuata nel rispetto delle
indicazioni di cui all’articolo 6, comma 8, lettera m-quater), e il relativo obbligo decorre dalla elaborazione
delle predette indicazioni e comunque, anche in difetto di tale elaborazione, a fare data dal 1° agosto
2010.

2.

Il documento di cui all'articolo 17, comma 1, lettera a), redatto a conclusione della valutazione puo
essere tenuto, nel rispetto delle previsioni di cui all’articolo 53, su supporto informatico e, deve
essere munito anche tramite le procedure applicabili ai supporti informatici di cui all’articolo 53, di
data certa o attestata dalla sottoscrizione del documento medesimo da parte del datore di lavoro,
nonché, ai soli fini della prova della data, dalla sottoscrizione del responsabile del servizio di
prevenzione e protezione, del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza o del rappresentante
dei lavoratori per la sicurezza territoriale e del medico competente, ove nominato, e contenere:

11



Sanitaservice ASL FG S.r.l.

Societa unipersonale della

a) una relazione sulla valutazione di tutti i rischi per la sicurezza e la salute durante l'attivita
lavorativa, nella quale siano specificati i criteri adottati per la valutazione stessa. La scelta dei
criteri di redazione del documento & rimessa al datore di lavoro, che vi provvede con criteri di
semplicita, brevita e comprensibilita, in modo da garantirne la completezza e l'idoneita quale
strumento operativo di pianificazione degli interventi aziendali e di prevenzione;

b) lindicazione delle misure di prevenzione e di protezione attuate e dei dispositivi di protezione
individuali adottati, a seguito della valutazione di cui all'articolo articolo 17, comma 1, lettera a);

c) il programma delle misure ritenute opportune per garantire il miglioramento nel tempo dei livelli
di sicurezza;

d) lindividuazione delle procedure per l'attuazione delle misure da realizzare, nonché dei ruoli
dell'organizzazione aziendale che vi debbono provvedere, a cui devono essere assegnati
unicamente soggetti in possesso di adeguate competenze e poteri;

e) lindicazione del nominativo del responsabile del servizio di prevenzione e protezione, del
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza o di quello territoriale e del medico competente che
ha partecipato alla valutazione del rischio;

f) lindividuazione delle mansioni che eventualmente espongono i lavoratori a rischi specifici che
richiedono una riconosciuta capacita professionale, specifica esperienza, adeguata formazione
e addestramento.

3. Il contenuto del documento di cui al comma 2 deve altresi rispettare le indicazioni previste dalle
specifiche norme sulla valutazione dei rischi contenute nei successivi titoli del presente decreto.

3-bis. In caso di costituzione di nuova impresa, il datore di lavoro é tenuto ad effettuare immediatamente
la valutazione dei rischi elaborando il relativo documento entro novanta giorni dalla data di inizio della
propria attivita. Anche in caso di costituzione di nuova impresa, il datore di lavoro deve comunque dare
immediata evidenza, attraverso idonea documentazione, delladempimento degli obblighi di cui al comma
2, lettere b), ¢), d), e) e f), e al comma 3, e immediata comunicazione al rappresentante dei lavoratori per
la sicurezza. A tale documentazione accede, su richiesta, il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza.
(comma cosi modificato dall'art. 13, comma 1, lettera a), legge n. 161 del 2014)

3-ter. Ai fini della valutazione di cui al comma 1, I'Inail, anche in collaborazione con le aziende sanitarie
locali per il tramite del Coordinamento Tecnico delle Regioni e i soggetti di cui all'articolo 2, comma 1,
lettera ee), rende disponibili al datore di lavoro strumenti tecnici e specialistici per la riduzione dei livelli
di rischio. L'Inail e le aziende sanitarie locali svolgono la predetta attivita' con le risorse umane,
strumentali e finanziarie disponibili a legislazione vigente. (comma aggiunto dall'art. 20 del d.Igs. n. 151 del 2015)

Art. 29. Modalita di effettuazione della valutazione dei rischi

1. Il datore di lavoro effettua la valutazione ed elabora il documento di cui all'articolo 17, comma 1,
lettera a), in collaborazione con il responsabile del servizio di prevenzione e protezione e il medico
competente, nei casi di cui all'articolo 41.

2. Le attivita di cui al comma 1 sono realizzate previa consultazione del rappresentante dei lavoratori
per la sicurezza.

3. La valutazione dei rischi deve essere immediatamente rielaborata, nel rispetto delle modalita di cui
ai commi 1 e 2, in occasione di modifiche del processo produttivo o della organizzazione del lavoro
significative ai fini della salute e sicurezza dei lavoratori, o in relazione al grado di evoluzione della
tecnica, della prevenzione o della protezione o a seguito di infortuni significativi o quando i risultati
della sorveglianza sanitaria ne evidenzino la necessita. A seguito di tale rielaborazione, le misure di
prevenzione debbono essere aggiornate. Nelle ipotesi di cui ai periodi che precedono il documento
di valutazione dei rischi deve essere rielaborato, nel rispetto delle modalita di cui ai commi 1 e 2, nel
termine di trenta giorni dalle rispettive causali. Anche in caso di rielaborazione della valutazione dei
rischi, il datore di lavoro deve comunque dare immediata evidenza, attraverso idonea

12



Sanitaservice ASL FG S.r.l.

Societa unipersonale della

documentazione, dell'aggiornamento delle misure di prevenzione e immediata comunicazione al
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza. A tale documentazione accede, su richiesta, il
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza. (comma cosi sostituito dall'art. 19 del d.Igs. n. 106 del 2009,
poi cosi modificato dall'art. 13, comma 1, lettera b), legge n. 161 del 2014)

4. Il documento di cui all'articolo 17, comma 1, lettera a), e quello di cui all'articolo 26, comma 3, devono
essere custoditi presso l'unita produttiva alla quale si riferisce la valutazione dei rischi.

5. Fermo restando quanto previsto al comma 6-ter, i datori di lavoro che occupano fino a 10 lavoratori
effettuano la valutazione dei rischi di cui al presente articolo sulla base delle procedure
standardizzate di cui all'articolo 6, comma 8, lettera f). Fino alla scadenza del terzo mese successivo
alla data di entrata in vigore del decreto interministeriale di cui all'articolo 6, comma 8, lettera f), e,
comunque, non oltre il [31 dicembre 2012] (essendo il d.i. 30 novembre 2012 pubblicato sulla GURI
6 dicembre 2012, n. 285, in vigore dal 6 febbraio 2013, il termine oltre il quale non & piu possibile
l'autocertificazione & scaduto il 31 maggio 2013) , gli stessi datori di lavoro possono autocertificare
I'effettuazione della valutazione dei rischi. Quanto previsto nel precedente periodo non si applica alle
attivita di cui all'articolo 31, comma 6, lettere a), b), c), d) nonché g). (comma modificato dall'art. 1, comma
2, legge n. 101 del 2012, poi cosi modificato dall'art. 32, comma 1, lettera b), legge n. 98 del 2013)

6. Fermo restando quanto previsto al comma 6-ter, i datori di lavoro che occupano fino a 50 lavoratori
possono effettuare la valutazione dei rischi sulla base delle procedure standardizzate di cui
all'articolo 6, comma 8, lettera f). Nelle more dell'elaborazione di tali procedure trovano applicazione

le disposizioni di cui ai commi 1, 2, 3, e 4. (comma cosi modificato dall'art. 32, comma 1, lettera b), legge n.
98 del 2013)

6-bis. Le procedure standardizzate di cui al comma 6, anche con riferimento alle aziende che rientrano

nel campo di applicazione del titolo IV, sono adottate nel rispetto delle disposizioni di cui all’articolo 28.
(comma introdotto dall'art. 19 del d.Igs. n. 106 del 2009)

6-ter. Con decreto del Ministro del lavoro e delle politiche sociali, da adottare, sulla base delle indicazioni
della Commissione consultiva permanente per la salute e sicurezza sul lavoro e previa intesa in sede di
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano, sono individuati settori di attivita a basso rischio di infortuni e malattie professionali, sulla base
di criteri e parametri oggettivi, desunti dagli indici infortunistici dellINAIL e relativi alle malattie
professionali di settore e specifiche della singola azienda. Il decreto di cui al primo periodo reca in allegato
il modello con il quale, fermi restando i relativi obblighi, i datori di lavoro delle aziende che operano nei
settori a basso rischio infortunistico possono dimostrare di aver effettuato la valutazione dei rischi di cui
agli articoli 17, 28 e al presente articolo. Resta ferma la facolta delle aziende di utilizzare le procedure
standardizzate previste dai commi 5 e 6 del presente articolo. (comma introdotto dall'art. 32, comma 1, lettera
b), legge n. 98 del 2013)

6-quater. Con decreto del Ministro del lavoro e delle politiche sociali, da adottarsi previo parere della
Commissione consultiva permanente per la salute e sicurezza sul lavoro, sono individuati strumenti di
supporto per la valutazione dei rischi di cui agli articoli 17 e 28 e al presente articolo, tra i quali gli strumenti

informatizzati secondo il prototipo europeo OIRA (Online Interactive Risk Assessment). (comma cosi
sostituito dall'art. 20 del d.lgs. n. 151 del 2015)

1. Le disposizioni di cui al comma 6 non si applicano alle attivita svolte nelle seguenti aziende:
a) aziende di cui all'articolo 31, comma 6, lettere a), b), c), d), f) e g);
b) aziende in cui si svolgono attivita che espongono i lavoratori a rischi chimici, biologici, da
atmosfere esplosive, cancerogeni mutageni, connessi all'esposizione ad amianto;
c) (lettera soppressa dall'art. 19 del d.Igs. n. 106 del 2009)

Art. 31. Servizio di prevenzione e protezione
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1. Salvo quanto previsto dall'articolo 34, il datore di lavoro organizza il servizio di prevenzione e
protezione prioritariamente all'interno della azienda o della unita produttiva, o incarica persone o
servizi esterni costituiti anche presso le associazioni dei datori di lavoro o gli organismi paritetici,
secondo le regole di cui al presente articolo. (comma cosi modificato dall'art. 32, comma 1, lettera b-bis),
legge n. 98 del 2013)

2. Gli addetti e i responsabili dei servizi, interni o esterni, di cui al comma 1, devono possedere le
capacita e i requisiti professionali di cui all'articolo 32, devono essere in numero sufficiente rispetto
alle caratteristiche dell'azienda e disporre di mezzi e di tempo adeguati per lo svolgimento dei compiti
loro assegnati. Essi non possono subire pregiudizio a causa della attivita svolta nell'espletamento
del proprio incarico.

3. Nell'ipotesi di utilizzo di un servizio interno, il datore di lavoro pud avvalersi di persone esterne alla
azienda in possesso delle conoscenze professionali necessarie, per integrare, ove occorra, l'azione
di prevenzione e protezione del servizio.

4. 1l ricorso a persone o servizi esterni € obbligatorio in assenza di dipendenti che, all'interno
dell'azienda ovvero dell'unita produttiva, siano in possesso dei requisiti di cui all'articolo 32.

5. Ove il datore di lavoro ricorra a persone o servizi esterni non € per questo esonerato dalla propria
responsabilita in materia.

6. L'istituzione del servizio di prevenzione e protezione all'interno dell'azienda, ovvero dell'unita
produttiva, € comunqgue obbligatoria nei seguenti casi:

a) nelle aziende industriali di cui all'articolo 2 del decreto legislativo 17 agosto 1999, n. 334, e
successive modificazioni, soggette all'obbligo di notifica o rapporto, ai sensi degli articoli 6 e 8 del
medesimo decreto;

b) nelle centrali termoelettriche;

¢) negli impianti ed installazioni di cui agli articoli 7, 28 e 33 del decreto legislativo 17 marzo 1995,
n. 230, e successive modificazioni;

d) nelle aziende per la fabbricazione ed il deposito separato di esplosivi, polveri e munizioni;

e) nelle aziende industriali con oltre 200 lavoratori;

f) nelle industrie estrattive con oltre 50 lavoratori;

g) nelle strutture di ricovero e cura pubbliche e private con oltre 50 lavoratori.

7. Nelle ipotesi di cui al comma 6 il responsabile del servizio di prevenzione e protezione deve essere
interno.

8. Nei casi di aziende con piu unita produttive nonché nei casi di gruppi di imprese, puo essere istituito
un unico servizio di prevenzione e protezione. | datori di lavoro possono rivolgersi a tale struttura per
l'istituzione del servizio e per la designazione degli addetti e del responsabile.

Art. 32. Capacita e requisiti professionali degli addetti e dei responsabili dei servizi di prevenzione
e protezione interni ed esterni

1. Le capacita ed i requisiti professionali dei responsabili e degli addetti ai servizi di prevenzione e
protezione interni o esterni devono essere adeguati alla natura dei rischi presenti sul luogo di lavoro
e relativi alle attivita lavorative.

2. Per lo svolgimento delle funzioni da parte dei soggetti di cui al comma 1, € necessario essere in
possesso di un titolo di studio non inferiore al diploma di istruzione secondaria superiore nonché di
un attestato di frequenza, con verifica dell'apprendimento, a specifici corsi di formazione adeguati
alla natura dei rischi presenti sul luogo di lavoro e relativi alle attivita lavorative. Per lo svolgimento
della funzione di responsabile del servizio prevenzione e protezione, oltre ai requisiti di cui al
precedente periodo, € necessario possedere un attestato di frequenza, con verifica
dell'apprendimento, a specifici corsi di formazione in materia di prevenzione e protezione dei rischi,
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anche di natura ergonomica e da stress lavoro-correlato di cui all'articolo 28, comma 1, di
organizzazione e gestione delle attivita tecnico amministrative e di tecniche di comunicazione in
azienda e di relazioni sindacali. | corsi di cui ai periodi precedenti devono rispettare in ogni caso
guanto previsto dall'accordo sancito il 26 gennaio 2006 in sede di Conferenza permanente per i
rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, pubblicato nella
Gazzetta Ufficiale n. 37 del 14 febbraio 2006, e successive modificazioni.

3. Possono altresi svolgere le funzioni di responsabile o addetto coloro che, pur non essendo in
possesso del titolo di studio di cui al comma 2, dimostrino di aver svolto una delle funzioni richiamate,
professionalmente o alle dipendenze di un datore di lavoro, almeno da sei mesi alla data del 13
agosto 2003 previo svolgimento dei corsi secondo quanto previsto dall'accordo di cui al comma 2.

4. | corsi di formazione di cui al comma 2 sono organizzati dalle regioni e dalle province autonome di
Trento e di Bolzano, dalle universita, dall'ISPESL, dall'INAIL, o dallIPSEMA per la parte di relativa
competenza, dal Corpo nazionale dei vigili del fuoco dall'amministrazione della Difesa, dalla Scuola
superiore della pubblica amministrazione e dalle altre Scuole superiori delle singole amministrazioni,
dalle associazioni sindacali dei datori di lavoro o dei lavoratori o dagli organismi paritetici, nonché
dai soggetti di cui al punto 4 dell'accordo di cui al comma 2 nel rispetto dei limiti e delle specifiche
modalita ivi previste. Ulteriori soggetti formatori possono essere individuati in sede di Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano.

5. Coloro che sono in possesso di laurea in una delle seguenti classi: L7, L8, L9, L17, L23, e della
laurea magistrale LM26 di cui al decreto del Ministro dell'universita e della ricerca in data 16 marzo
2007, pubblicato nel S.O. alla Gazzetta Ufficiale n. 155 del 6 luglio 2007, o nelle classi 8, 9, 10, 4, di
cui al decreto del Ministro dell'universita e della ricerca scientifica e tecnologica in data 4 agosto
2000, pubblicato nel S.0. alla Gazzetta Ufficiale n. 245 del 19 ottobre 2000, ovvero nella classe 4 di
cui al decreto del Ministro dell'universita e della ricerca scientifica e tecnologica in data 2 aprile 2001,
pubblicato nel S.0O. alla Gazzetta Ufficiale n. 128 del 5 giugno 2001, ovvero di altre lauree e lauree
magistrali riconosciute corrispondenti ai sensi della normativa vigente con decreto del Ministro
dellistruzione, dell'universita e della ricerca, su parere conforme del Consiglio universitario
nazionale ai sensi della normativa vigente, sono esonerati dalla frequenza ai corsi di formazione di
cui al comma 2, primo periodo. Ulteriori titoli di studio possono essere individuati in sede di
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano. (comma cosi modificato dall'art. 21 del d.Igs. n. 106 del 2009)

5-bis. In tutti i casi di formazione e aggiornamento, previsti dal presente decreto legislativo, in cui i
contenuti dei percorsi formativi si sovrappongano, in tutto o in parte, a quelli previsti per il responsabile e
per gli addetti del servizio prevenzione e protezione, € riconosciuto credito formativo per la durata ed i
contenuti della formazione e dell’aggiornamento corrispondenti erogati. Le modalita di riconoscimento
del credito formativo e i modelli per mezzo dei quali € documentata I'avvenuta formazione sono individuati
dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano, sentita la Commissione consultiva permanente di cui all’articolo 6. Gli istituti di istruzione e
universitari provvedono a rilasciare agli allievi equiparati ai lavoratori, ai sensi dell’articolo 2, comma 1,
lettera a), e dell'articolo 37, comma 1, lettere a) e b), del presente decreto, gli attestati di avvenuta

formazione sulla salute e sicurezza sul lavoro. (comma introdotto dall'art. 32, comma 1, lettera c), legge n. 98 del
2013)

6. |responsabili e gli addetti dei servizi di prevenzione e protezione sono tenuti a frequentare corsi di
aggiornamento secondo gli indirizzi definiti nell'accordo Stato-regioni di cui al comma 2. E' fatto salvo
guanto previsto dall'articolo 34.

7. Le competenze acquisite a seguito dello svolgimento delle attivita di formazione di cui al presente
articolo nei confronti dei componenti del servizio interno sono registrate nel libretto formativo del
cittadino di cui all'articolo 2, comma 1, lettera i), del decreto legislativo 10 settembre 2003, n. 276, e
successive modificazioni, se concretamente disponibile in quanto attivato nel rispetto delle vigenti
disposizioni. (comma cosi modificato dall'art. 21 del d.Igs. n. 106 del 2009)
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8. Negli istituti di istruzione, di formazione professionale e universitari e nelle istituzioni dell'alta
formazione artistica e coreutica, il datore di lavoro che non opta per lo svolgimento diretto dei compiti
propri del servizio di prevenzione e protezione dei rischi designa il responsabile del servizio di
prevenzione e protezione, individuandolo tra:

a) il personale interno all'unita scolastica in possesso dei requisiti di cui al presente articolo che si
dichiari a tal fine disponibile;

b) il personale interno ad una unita scolastica in possesso dei requisiti di cui al presente articolo che
si dichiari disponibile ad operare in una pluralita di istituti.

9. In assenza di personale di cui alle lettere a) e b) del comma 8, gruppi di istituti possono avvalersi in
maniera comune dell'opera di un unico esperto esterno, tramite stipula di apposita convenzione, in
via prioritaria con gli enti locali proprietari degli edifici scolastici e, in via subordinata, con enti o istituti
specializzati in materia di salute e sicurezza sul lavoro o con altro esperto esterno libero
professionista.

10. Nei casi di cui al comma 8 il datore di lavoro che si avvale di un esperto esterno per ricoprire l'incarico
di responsabile del servizio deve comunque organizzare un servizio di prevenzione e protezione con
un adeguato numero di addetti.

Art. 33. Compiti del servizio di prevenzione e protezione
1. Il servizio di prevenzione e protezione dai rischi professionali provvede:

a) all'individuazione dei fattori di rischio, alla valutazione dei rischi e all'individuazione delle misure
per la sicurezza e la salubrita degli ambienti di lavoro, nel rispetto della normativa vigente sulla
base della specifica conoscenza dell'organizzazione aziendale;

b) ad elaborare, per quanto di competenza, le misure preventive e protettive di cui all'articolo 28,
comma 2, e i sistemi di controllo di tali misure;

c) ad elaborare le procedure di sicurezza per le varie attivita aziendali;

d) a proporre i programmi di informazione e formazione dei lavoratori;

e) a partecipare alle consultazioni in materia di tutela della salute e sicurezza sul lavoro, nonché alla
riunione periodica di cui all'articolo 35;

f) afornire ai lavoratori le informazioni di cui all'articolo 36.

2. | componenti del servizio di prevenzione e protezione sono tenuti al segreto in ordine ai processi
lavorativi di cui vengono a conoscenza nell'esercizio delle funzioni di cui al presente decreto
legislativo.

3. I servizio di prevenzione e protezione € utilizzato dal datore di lavoro.

Art. 34. Svolgimento diretto da parte del datore di lavoro dei compiti di prevenzione e protezione
dai rischi

1. Salvo che nei casi di cui all'articolo 31, comma 6, il datore di lavoro pud svolgere direttamente i
compiti propri del servizio di prevenzione e protezione dai rischi, di primo soccorso, nonché di
prevenzione incendi e di evacuazione, nelle ipotesi previste nell'allegato Il dandone preventiva
informazione al rappresentante dei lavoratori per la sicurezza ed alle condizioni di cui ai commi
successivi.

1-bis. (comma introdotto dall'art. 22 del d.lgs. n. 106 del 2009 poi abrogato dall'art. 20 del d.lgs. n. 151
del 2015)
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2.

Il datore di lavoro che intende svolgere i compiti di primo soccorso nonché di prevenzione incendi e
di evacuazione, deve frequentare corsi di formazione, di durata minima di 16 ore e massima di 48
ore, adeguati alla natura dei rischi presenti sul luogo di lavoro e relativi alle attivita lavorative, nel
rispetto dei contenuti e delle articolazioni definiti mediante accordo in sede di Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, entro
il termine di dodici mesi dall'entrata in vigore del presente decreto legislativo. Fino alla pubblicazione
dell'accordo di cui al periodo precedente, conserva validita la formazione effettuata ai sensi
dell'articolo 3 del decreto ministeriale 16 gennaio 1997, il cui contenuto e riconosciuto dalla
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano in sede di definizione dell'accordo di cui al periodo precedente. (comma cosi modificato dall'art.
20 del d.Igs. n. 151 del 2015)

2-bis. Il datore di lavoro che svolge direttamente i compiti di cui al comma 1-bis deve frequentare gli
specifici corsi formazione previsti agli articoli 45 e 46. (comma introdotto dall'art. 22 del d.lgs. n. 106 del 2009)

3.

Il datore di lavoro che svolge i compiti di cui al comma 1 € altresi tenuto a frequentare corsi di
aggiornamento nel rispetto di quanto previsto nell'accordo di cui al precedente comma. L'obbligo di
cui al precedente periodo si applica anche a coloro che abbiano frequentato i corsi di cui all'articolo
3 del decreto ministeriale 16 gennaio 1997 e agli esonerati dalla frequenza dei corsi, ai sensi
dell'articolo 95 del decreto legislativo 19 settembre 1994, n. 626.

Art. 35. Riunione periodica

1. Nelle aziende e nelle unita produttive che occupano piu di 15 lavoratori, il datore di lavoro,

direttamente o tramite il servizio di prevenzione e protezione dai rischi, indice almeno una volta
all'anno una riunione cui partecipano:

a) il datore di lavoro o un suo rappresentante;

b) il responsabile del servizio di prevenzione e protezione dai rischi;
¢) il medico competente, ove nominato;

d) il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza.

Nel corso della riunione il datore di lavoro sottopone all'esame dei partecipanti:

a) il documento di valutazione dei rischi;

b) l'andamento degli infortuni e delle malattie professionali e della sorveglianza sanitaria;

c) i criteri di scelta, le caratteristiche tecniche e I'efficacia dei dispositivi di protezione individuale;

d) i programmi di informazione e formazione dei dirigenti, dei preposti e dei lavoratori ai fini della
sicurezza e della protezione della loro salute.

Nel corso della riunione possono essere individuati:

a) codici di comportamento e buone prassi per prevenire i rischi di infortuni e di malattie
professionali;

b) obiettivi di miglioramento della sicurezza complessiva sulla base delle linee guida per un sistema
di gestione della salute e sicurezza sul lavoro.

4. La riunione ha altresi luogo in occasione di eventuali significative variazioni delle condizioni di

esposizione al rischio, compresa la programmazione e l'introduzione di nuove tecnologie che hanno
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riflessi sulla sicurezza e salute dei lavoratori. Nelle ipotesi di cui al presente articolo, nelle unita
produttive che occupano fino a 15 lavoratori & facolta del rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza chiedere la convocazione di un‘apposita riunione.

Della riunione deve essere redatto un verbale che & a disposizione dei partecipanti per la sua
consultazione.

Art. 36. Informazione ai lavoratori

1.

Il datore di lavoro provvede affinché ciascun lavoratore riceva una adeguata informazione:

a) sui rischi per la salute e sicurezza sul lavoro connessi alla attivita della impresa in generale;

b) sulle procedure che riguardano il primo soccorso, la lotta antincendio, I'evacuazione dei luoghi
di lavoro;

€) sui nominativi dei lavoratori incaricati di applicare le misure di cui agli articoli 45 e 46;

d) sui nominativi del responsabile e degli addetti del servizio di prevenzione e protezione, e del
medico competente.

Il datore di lavoro provvede altresi affinché ciascun lavoratore riceva una adeguata informazione:

a) sui rischi specifici cui & esposto in relazione all'attivita svolta, le normative di sicurezza e le
disposizioni aziendali in materia;

b) sui pericoli connessi all'uso delle sostanze e dei preparati pericolosi sulla base delle schede dei
dati di sicurezza previste dalla normativa vigente e dalle norme di buona tecnica;

c) sulle misure e le attivita di protezione e prevenzione adottate.

Il datore di lavoro fornisce le informazioni di cui al comma 1, lettera a), e al comma 2, lettere a), b) e
c), anche ai lavoratori di cui all'articolo 3, comma 9.

Il contenuto della informazione deve essere facilmente comprensibile per i lavoratori e deve
consentire loro di acquisire le relative conoscenze. Ove la informazione riguardi lavoratori immigrati,
essa avviene previa verifica della comprensione della lingua utilizzata nel percorso informativo.

Art. 37. Formazione dei lavoratori e dei loro rappresentanti

1.

2.

4.

Il datore di lavoro assicura che ciascun lavoratore riceva una formazione sufficiente ed adeguata in
materia di salute e sicurezza, anche rispetto alle conoscenze linguistiche, con particolare riferimento
a:

a) concetti di rischio, danno, prevenzione, protezione, organizzazione della prevenzione aziendale,
diritti e doveri dei vari soggetti aziendali, organi di vigilanza, controllo, assistenza;

b) rischi riferiti alle mansioni e ai possibili danni e alle conseguenti misure e procedure di
prevenzione e protezione caratteristici del settore o comparto di appartenenza dell'azienda.

La durata, i contenuti minimi e le modalita della formazione di cui al comma 1 sono definiti mediante
accordo in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province
autonome di Trento e di Bolzano adottato, previa consultazione delle parti sociali, entro il termine di
dodici mesi dalla data di entrata in vigore del presente decreto legislativo.

Il datore di lavoro assicura, altresi, che ciascun lavoratore riceva una formazione sufficiente ed
adeguata in merito ai rischi specifici di cui ai titoli del presente decreto successivi al I. Ferme restando
le disposizioni gia in vigore in materia, la formazione di cui al periodo che precede & definita mediante
I'accordo di cui al comma 2.

La formazione e, ove previsto, I'addestramento specifico devono avvenire in occasione:
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5.
6.

7.

a) della costituzione del rapporto di lavoro o dell'inizio dell'utilizzazione qualora si tratti di
somministrazione di lavoro;

b) del trasferimento o cambiamento di mansioni;

c) della introduzione di nuove attrezzature di lavoro o di nuove tecnologie, di nuove sostanze e
preparati pericolosi.

L'addestramento viene effettuato da persona esperta e sul luogo di lavoro.

La formazione dei lavoratori e dei loro rappresentanti deve essere periodicamente ripetuta in
relazione all'evoluzione dei rischi o all'insorgenza di nuovi rischi.

| dirigenti e i preposti ricevono a cura del datore di lavoro, un‘adeguata e specifica formazione e un
aggiornamento periodico in relazione ai propri compiti in materia di salute e sicurezza del lavoro. |
contenuti della formazione di cui al presente comma comprendono: (comma cosi modificato dall'art. 23
del d.Igs. n. 106 del 2009)

a) principali soggetti coinvolti e i relativi obblighi;

b) definizione e individuazione dei fattori di rischio;

¢) valutazione dei rischi;

d) individuazione delle misure tecniche, organizzative e procedurali di prevenzione e protezione.

7-bis. La formazione di cui al comma 7 puo essere effettuata anche presso gli organismi paritetici di cui
all'articolo 51 o le scuole edili, ove esistenti, o presso le associazioni sindacali dei datori di lavoro o dei
lavoratori. (comma introdotto dall'art. 23 del d.lgs. n. 106 del 2009)

8.

10.

11.

| soggetti di cui all'articolo 21, comma 1, possono avvalersi dei percorsi formativi appositamente
definiti, tramite I'accordo di cui al comma 2, in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano.

| lavoratori incaricati dell'attivita di prevenzione incendi e lotta antincendio, di evacuazione dei luoghi
di lavoro in caso di pericolo grave ed immediato, di salvataggio, di primo soccorso e, comunque, di
gestione dell'emergenza devono ricevere un'adeguata e specifica formazione e un aggiornamento
periodico; in attesa dell'emanazione delle disposizioni di cui al comma 3 dell'articolo 46, continuano
a trovare applicazione le disposizioni di cui al decreto del Ministro dell'interno in data 10 marzo 1998,
pubblicato nel S.0O. alla Gazzetta Ufficiale n. 81 del 7 aprile 1998, attuativo dell'articolo 13 del decreto
legislativo 19 settembre 1994, n. 626.

Il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza ha diritto ad una formazione particolare in materia di
salute e sicurezza concernente i rischi specifici esistenti negli ambiti in cui esercita la propria
rappresentanza, tale da assicurargli adeguate competenze sulle principali tecniche di controllo e
prevenzione dei rischi stessi.

Le modalita, la durata e i contenuti specifici della formazione del rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza sono stabiliti in sede di contrattazione collettiva nazionale, nel rispetto dei seguenti
contenuti minimi:

a) principi giuridici comunitari e nazionali;

b) legislazione generale e speciale in materia di salute e sicurezza sul lavoro;

c) principali soggetti coinvolti e i relativi obblighi;

d) definizione e individuazione dei fattori di rischio;

e) valutazione dei rischi;

f) individuazione delle misure tecniche, organizzative e procedurali di prevenzione e protezione;
g) aspetti normativi dell'attivita di rappresentanza dei lavoratori;

h) nozioni di tecnica della comunicazione.

La durata minima dei corsi € di 32 ore iniziali, di cui 12 sui rischi specifici presenti in azienda e le
conseguenti misure di prevenzione e protezione adottate, con verifica di apprendimento. La

19



Sanitaservice ASL FG S.r.l.

Societa unipersonale della

contrattazione collettiva nazionale disciplina le modalita dell'obbligo di aggiornamento periodico, la cui
durata non puo essere inferiore a 4 ore annue per le imprese che occupano dai 15 ai 50 lavoratori e a 8
ore annue per le imprese che occupano piu di 50 lavoratori.

12. La formazione dei lavoratori e quella dei loro rappresentanti deve avvenire, in collaborazione con gli
organismi paritetici, ove presenti nel settore e nel territorio in cui si svolge I'attivita del datore di
lavoro, durante l'orario di lavoro e non pud comportare oneri economici a carico dei lavoratori. (comma
cosi sostituito dall'art. 23 del d.lgs. n. 106 del 2009)

13. ll contenuto della formazione deve essere facilmente comprensibile per i lavoratori e deve consentire
loro di acquisire le conoscenze e competenze necessarie in materia di salute e sicurezza sul lavoro.
Ove la formazione riguardi lavoratori immigrati, essa avviene previa verifica della comprensione e
conoscenza della lingua veicolare utilizzata nel percorso formativo.

14. Le competenze acquisite a seguito dello svolgimento delle attivita di formazione di cui al presente
decreto sono registrate nel libretto formativo del cittadino di cui all'articolo 2, comma 1, lettera i), del
decreto legislativo 10 settembre 2003, n. 276, e successive moadificazioni, se concretamente
disponibile in quanto attivato nel rispetto delle vigenti disposizioni. Il contenuto del libretto formativo
e considerato dal datore di lavoro ai fini della programmazione della formazione e di esso gli organi
di vigilanza tengono conto ai fini della verifica degli obblighi di cui al presente decreto. (comma cosi
modificato dall'art. 23 del d.Igs. n. 106 del 2009)

14-bis. In tutti i casi di formazione ed aggiornamento, previsti dal presente decreto legislativo per dirigenti,
preposti, lavoratori e rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza in cui i contenuti dei percorsi formativi
si sovrappongano, in tutto o in parte, & riconosciuto il credito formativo per la durata e per i contenuti della
formazione e dellaggiornamento corrispondenti erogati. Le modalita di riconoscimento del credito
formativo e i modelli per mezzo dei quali & documentata I'avvenuta formazione sono individuati dalla
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano, sentita la Commissione consultiva permanente di cui all’articolo 6. Gli istituti di istruzione e
universitari provvedono a rilasciare agli allievi equiparati ai lavoratori, ai sensi dell'articolo 2, comma 1,
lettera a), e dell'articolo 37, comma 1, lettere a) e b), del presente decreto, gli attestati di avvenuta
formazione sulla salute e sicurezza sul lavoro. (comma introdotto dall'art. 32, comma 1, lettera d), legge n. 98 del
2013)

Art. 43. Gestione delle Emergenze - Disposizioni generali

1. Aifini degli adempimenti di cui all'articolo 18, comma 1, lettera t), il datore di lavoro:

a) organizza i necessari rapporti con i servizi pubblici competenti in materia di primo soccorso,
salvataggio, lotta antincendio e gestione dell'emergenza,;

b) designa preventivamente i lavoratori di cui all'articolo 18, comma 1, lettera b);

¢) informa tutti i lavoratori che possono essere esposti a un pericolo grave e immediato circa le
misure predisposte e i comportamenti da adottare;

d) programma gli interventi, prende i provvedimenti e da' istruzioni affinché i lavoratori, in caso di
pericolo grave e immediato che non pud essere evitato, possano cessare la loro attivita, o
mettersi al sicuro, abbandonando immediatamente il luogo di lavoro;

e) adotta i provvedimenti necessari affinché qualsiasi lavoratore, in caso di pericolo grave ed
immediato per la propria sicurezza o per quella di altre persone e nell'impossibilita di contattare
il competente superiore gerarchico, possa prendere le misure adeguate per evitare le
conseguenze di tale pericolo, tenendo conto delle sue conoscenze e dei mezzi tecnici disponibili;

e-bis) garantisce la presenza di mezzi di estinzione idonei alla classe di incendio ed al livello di
rischio presenti sul luogo di lavoro, tenendo anche conto delle particolari condizioni in cui possono
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2.

essere usati. L'obbligo si applica anche agli impianti di estinzione fissi, manuali o automatici,
individuati in relazione alla valutazione dei rischi. (lettera aggiunta dall'art. 28 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Ai fini delle designazioni di cui al comma 1, lettera b), il datore di lavoro tiene conto delle dimensioni
dell'azienda e dei rischi specifici dell'azienda o della unita produttiva secondo i criteri previsti nei
decreti di cui all'articolo 46.

| lavoratori non possono, se non per giustificato motivo, rifiutare la designazione. Essi devono essere
formati, essere in numero sufficiente e disporre di attrezzature adeguate, tenendo conto delle
dimensioni e dei rischi specifici dell'azienda o dell'unita produttiva. Con riguardo al personale della
Difesa la formazione specifica svolta presso gli istituti o la scuole della stessa Amministrazione &
abilitativa alla funzione di addetto alla gestione delle emergenze.
(comma cosi modificato dall'art. 28 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Il datore di lavoro deve, salvo eccezioni debitamente motivate, astenersi dal chiedere ai lavoratori di
riprendere la loro attivita in una situazione di lavoro in cui persiste un pericolo grave ed immediato.

Art. 44. Diritti dei lavoratori in caso di pericolo grave e immediato

1.

Il lavoratore che, in caso di pericolo grave, immediato e che non puo essere evitato, si allontana dal
posto di lavoro o da una zona pericolosa, non puo subire pregiudizio alcuno e deve essere protetto
da qualsiasi conseguenza dannosa.

Il lavoratore che, in caso di pericolo grave e immediato e nell'impossibilita di contattare il competente
superiore gerarchico, prende misure per evitare le conseguenze di tale pericolo, non puo subire
pregiudizio per tale azione, a meno che non abbia commesso una grave negligenza.

Art. 45. Primo soccorso

Il datore di lavoro, tenendo conto della natura della attivitd e delle dimensioni dell'azienda o della
unitd produttiva, sentito il medico competente ove nominato, prende i provvedimenti necessari in
materia di primo soccorso e di assistenza medica di emergenza, tenendo conto delle altre eventuali
persone presenti sui luoghi di lavoro e stabilendo i necessari rapporti con i servizi esterni, anche per
il trasporto dei lavoratori infortunati.

Le caratteristiche minime delle attrezzature di primo soccorso, i requisiti del personale addetto e la
sua formazione, individuati in relazione alla natura dell'attivita, al numero dei lavoratori occupati ed
ai fattori di rischio sono individuati dal decreto ministeriale 15 luglio 2003, n. 388 e dai successivi
decreti ministeriali di adeguamento acquisito il parere della Conferenza permanente per i rapporti tra
lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano.

Con appositi decreti ministeriali, acquisito il parere della Conferenza permanente, acquisito il parere
della Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento
e di Bolzano, vengono definite le modalita di applicazione in ambito ferroviario del decreto
ministeriale 15 luglio 2003, n. 388 e successive modificazioni.

Art. 46. Prevenzione incendi

La prevenzione incendi € la funzione di preminente interesse pubblico, di esclusiva competenza
statuale, diretta a conseguire, secondo criteri applicativi uniformi sul territorio nazionale, gli obiettivi
di sicurezza della vita umana, di incolumita delle persone e di tutela dei beni e dell'ambiente.

Nei luoghi di lavoro soggetti al presente decreto legislativo devono essere adottate idonee misure
per prevenire gli incendi e per tutelare I'incolumita dei lavoratori.

Fermo restando quanto previsto dal decreto legislativo 8 marzo 2006, n. 139 e dalle disposizioni
concernenti la prevenzione incendi di cui al presente decreto, i Ministri dell'interno, del lavoro e della
previdenza sociale, in relazione ai fattori di rischio, adottano uno o piu decreti nei quali sono definiti:
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Art.

a) i criteri diretti atti ad individuare:

1) misure intese ad evitare l'insorgere di un incendio ed a limitarne le conseguenze qualora
esso si verifichi;

2) misure precauzionali di esercizio;

3) metodi di controllo e manutenzione degli impianti e delle attrezzature antincendio;

4) criteri per la gestione delle emergenze;

b) le caratteristiche dello specifico servizio di prevenzione e protezione antincendio, compresi i
requisiti del personale addetto e la sua formazione.

Fino all'adozione dei decreti di cui al comma 3, continuano ad applicarsi i criteri generali di sicurezza
antincendio e per la gestione delle emergenze nei luoghi di lavoro di cui al decreto del Ministro
dell'interno in data 10 marzo 1998.

Al fine di favorire il miglioramento dei livelli di sicurezza antincendio nei luoghi di lavoro, ed ai sensi
dell'articolo 14, comma 2, lettera h), del decreto legislativo 8 marzo 2006, n. 139, con decreto del
Ministro dell'interno sono istituiti, presso ogni direzione regionale dei vigili del fuoco, dei nuclei
specialistici per l'effettuazione di una specifica attivita di assistenza alle aziende. Il medesimo
decreto contiene le procedure per I'espletamento della attivita di assistenza.

In relazione ai principi di cui ai commi precedenti, ogni disposizione contenuta nel presente decreto
legislativo, concernente aspetti di prevenzione incendi, sia per l'attivita di disciplina che di controllo,
deve essere riferita agli organi centrali e periferici del Dipartimento dei vigili del fuoco, del soccorso
pubblico e della difesa civile, di cui agli articoli 1 e 2 del decreto legislativo 8 marzo 2006, n. 139.
Restano ferme le rispettive competenze di cui all'articolo 13.

Le magagiori risorse derivanti dall'espletamento della funzione di controllo di cui al presente articolo,
sono rassegnate al Corpo nazionale dei vigili per il miglioramento dei livelli di sicurezza antincendio
nei luoghi di lavoro.

47. Rappresentante dei lavoratori per la sicurezza

Il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza € istituito a livello territoriale o di comparto, aziendale
e di sito produttivo. L'elezione dei rappresentanti per la sicurezza avviene secondo le modalita di cui
al comma 6.

In tutte le aziende, o unita produttive, & eletto o designato il rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza.

Nelle aziende o unita produttive che occupano fino a 15 lavoratori il rappresentante dei lavoratori
per la sicurezza € di norma eletto direttamente dai lavoratori al loro interno oppure € individuato per
pil aziende nell'ambito territoriale o del comparto produttivo secondo quanto previsto dall'articolo
48.

Nelle aziende o unita produttive con piu di 15 lavoratori il rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza é eletto o designato dai lavoratori nell'ambito delle rappresentanze sindacali in azienda.
In assenza di tali rappresentanze, il rappresentante € eletto dai lavoratori della azienda al loro
interno.

I numero, le modalita di designazione o di elezione del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza,
nonché il tempo di lavoro retribuito e gli strumenti per I'espletamento delle funzioni sono stabiliti in
sede di contrattazione collettiva.

L'elezione dei rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza aziendali, territoriali o di comparto, salvo
diverse determinazioni in sede di contrattazione collettiva, avviene di norma in corrispondenza della
giornata nazionale per la salute e sicurezza sul lavoro, individuata, nell'ambito della settimana
europea per la salute e sicurezza sul lavoro, con decreto del Ministro del lavoro, della salute e delle
politiche sociali di concerto con il Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, sentite le
confederazioni sindacali dei datori di lavoro e dei lavoratori comparativamente piul rappresentative
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7.

8.

sul piano nazionale. Con il medesimo decreto sono disciplinate le modalita di attuazione del presente
comma.
In ogni caso il numero minimo dei rappresentanti di cui al comma 2 € il seguente:

a) un rappresentante nelle aziende ovvero unita produttive sino a 200 lavoratori;

b) tre rappresentanti nelle aziende ovvero unita produttive da 201 a 1.000 lavoratori;

C) seirappresentanti in tutte le altre aziende o unita produttive oltre i 1.000 lavoratori. In tali aziende
il numero dei rappresentanti € aumentato nella misura individuata dagli accordi interconfederali
o dalla contrattazione collettiva.

Qualora non si proceda alle elezioni previste dai commi 3 e 4, le funzioni di rappresentante dei
lavoratori per la sicurezza sono esercitate dai rappresentanti di cui agli articoli 48 e 49, salvo diverse
intese tra le associazioni sindacali dei lavoratori e dei datori di lavoro comparativamente piu
rappresentative sul piano nazionale.

Art. 48. Rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale

1.

3.

Il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale di cui all'articolo 47, comma 3, esercita le
competenze del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza di cui all'articolo 50 e i termini e con
le modalita ivi previste con riferimento a tutte le aziende o unita produttive del territorio o del comparto
di competenza nelle quali non sia stato eletto o designato il rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza.

Le modalita di elezione o designazione del rappresentante di cui al comma 1 sono individuate dagli
accordi collettivi nazionali, interconfederali o di categoria, stipulati dalle associazioni dei datori di
lavoro e dei lavoratori comparativamente piu rappresentative sul piano nazionale. In mancanza dei
predetti accordi, le modalita di elezione o designazione sono individuate con decreto del Ministro del
lavoro, della salute e delle politiche sociali, sentite le associazioni di cui al presente comma.

Tutte le aziende o unita produttive nel cui ambito non & stato eletto o designato il rappresentante dei
lavoratori per la sicurezza partecipano al Fondo di cui all'articolo 52. Con uno o piu accordi
interconfederali stipulati a livello nazionale dalle organizzazioni sindacali dei datori di lavoro e dei
lavoratori comparativamente pil rappresentative vengono individuati settori e attivita, oltre
all'edilizia, nei quali, in ragione della presenza di adeguati sistemi di rappresentanza dei lavoratori in
materia di sicurezza o di pariteticita, le aziende o unita produttive, a condizione che aderiscano a tali
sistemi di rappresentanza o di pariteticita, non siano tenute a partecipare al Fondo di cui all’articolo
52. (comma cosi modificato dall'art. 29 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Per I'esercizio delle proprie attribuzioni, il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale
accede ai luoghi di lavoro nel rispetto delle modalitd e del termine di preavviso individuati dagli
accordi di cui al comma 2. Il termine di preavviso non opera in caso di infortunio grave. In tale ultima
ipotesi l'accesso avviene previa segnalazione all'organismo paritetico.

Ove l'azienda impedisca l'accesso, nel rispetto delle modalita di cui al presente articolo, al
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale, questi lo comunica all'organismo paritetico
0, in sua mancanza, all'organo di vigilanza territorialmente competente.

L'organismo paritetico o, in mancanza, il Fondo di cui all'articolo 52 comunica alle aziende e ai
lavoratori interessati il nominativo del rappresentante della sicurezza territoriale.

Il rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale ha diritto ad una formazione particolare in
materia di salute e sicurezza concernente i rischi specifici esistenti negli ambiti in cui esercita la
propria rappresentanza, tale da assicurargli adeguate competenze sulle principali tecniche di
controllo e prevenzione dei rischi stessi. Le modalita, la durata e i contenuti specifici della formazione
del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale sono stabiliti in sede di contrattazione
collettiva secondo un percorso formativo di almeno 64 ore iniziali, da effettuarsi entro 3 mesi dalla
data di elezione o designazione, e 8 ore di aggiornamento annuale.

23



Sanitaservice ASL FG S.r.l.

Societa unipersonale della

8. L'esercizio delle funzioni di rappresentante dei lavoratori per la sicurezza territoriale & incompatibile
con l'esercizio di altre funzioni sindacali operative.

Art. 50. Attribuzioni del rappresentante dei lavoratori per la sicurezza

1. Fatto salvo quanto stabilito in sede di contrattazione collettiva, il rappresentante dei lavoratori per la
sicurezza:

a) accede ai luoghi di lavoro in cui si svolgono le lavorazioni;

b) é consultato preventivamente e tempestivamente in ordine alla valutazione dei rischi, alla
individuazione, programmazione, realizzazione e verifica della prevenzione nella azienda o
unita produttiva;

c) e consultato sulla designazione del responsabile e degli addetti al servizio di prevenzione,
alla attivita di prevenzione incendi, al primo soccorso, alla evacuazione dei luoghi di lavoro
e del medico competente;

d) e consultato in merito all'organizzazione della formazione di cui all'articolo 37;

e) riceve le informazioni e la documentazione aziendale inerente alla valutazione dei rischi e le
misure di prevenzione relative, nonché quelle inerenti alle sostanze ed ai preparati pericolosi,
alle macchine, agli impianti, alla organizzazione e agli ambienti di lavoro, agli infortuni ed alle
malattie professionali;

f) riceve le informazioni provenienti dai servizi di vigilanza;

g) riceve unaformazione adeguata e, comunque, non inferiore a quella prevista dall'articolo 37;

h) promuove l'elaborazione, l'individuazione e l'attuazione delle misure di prevenzione idonee
a tutelare la salute e l'integrita fisica dei lavoratori;

i) formula osservazioni in occasione di visite e verifiche effettuate dalle autorita competenti,
dalle quali e, di norma, sentito;

[) partecipa alla riunione periodica di cui all'articolo 35;

m) fa proposte in merito alla attivita di prevenzione;

n) avverte il responsabile della azienda dei rischi individuati nel corso della sua attivita;

0) puo fare ricorso alle autorita competenti qualora ritenga che le misure di prevenzione e
protezione dai rischi adottate dal datore di lavoro o dai dirigenti e i mezzi impiegati per
attuarle non siano idonei a garantire la sicurezza e la salute durante il lavoro.

2. llrappresentante dei lavoratori per la sicurezza deve disporre del tempo necessario allo svolgimento
dell'incarico senza perdita di retribuzione, nonché dei mezzi e degli spazi necessari per I'esercizio
delle funzioni e delle facolta riconosciutegli, anche tramite l'accesso ai dati, di cui all'articolo 18,
comma 1, lettera r), contenuti in applicazioni informatiche. Non puo subire pregiudizio alcuno a causa
dello svolgimento della propria attivita e nei suoi confronti si applicano le stesse tutele previste dalla
legge per le rappresentanze sindacali.

3. Le modalita per I'esercizio delle funzioni di cui al comma 1 sono stabilite in sede di contrattazione
collettiva nazionale.

4. |l rappresentante dei lavoratori per la sicurezza, su sua richiesta e per l'espletamento della sua
funzione, riceve copia del documento di cui all'articolo 17, comma 1, lettera a).

5. | rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza dei lavoratori rispettivamente del datore di lavoro
committente e delle imprese appaltatrici, su loro richiesta e per I'espletamento della loro funzione,
ricevono copia del documento di valutazione dei rischi di cui all'articolo 26, comma 3.

6. |l rappresentante dei lavoratori per la sicurezza é tenuto al rispetto delle disposizioni di cui al decreto
legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e del segreto industriale relativamente alle informazioni contenute
nel documento di valutazione dei rischi e nel documento di valutazione dei rischi di cui all'articolo 26,
comma 3, nonché al segreto in ordine ai processi lavorativi di cui vengono a conoscenza
nell'esercizio delle funzioni.
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7. L'esercizio delle funzioni di rappresentante dei lavoratori per la sicurezza e incompatibile con la
nomina di responsabile o addetto al servizio di prevenzione e protezione.

Art. 55. Sanzioni per il datore di lavoro e il dirigente
(articolo cosi sostituito dall'art. 32, comma 1, d.lgs. n. 106 del 2009)
1. FE’ punito con I'arresto da tre a sei mesi o con 'ammenda da 2.500 a 6.400 euro il datore di lavoro:

a) per la violazione dell’articolo 29, comma 1;
b) che non provvede alla nomina del responsabile del servizio di prevenzione e protezione ai sensi
dell’'articolo 17, comma 1, lettera b), o per la violazione dell’articolo 34, comma 2;

2. Nei casi previsti al comma 1, lettera a), si applica la pena dell’arresto da quattro a otto mesi se la
violazione &€ commessa:

a) nelle aziende di cui all’articolo 31, comma 6, lettere a), b), c), d), f) e g);

b) in aziende in cui si svolgono attivita che espongono i lavoratori a rischi biologici di cui all’articolo
268, comma 1, lettere c¢) e d), da atmosfere esplosive, cancerogeni mutageni, e da attivita di
manutenzione, rimozione smaltimento e bonifica di amianto;

c) per le attivita disciplinate dal Titolo IV caratterizzate dalla compresenza di piu imprese e la cui
entita presunta di lavoro non sia inferiore a 200 uomini-giorno.

3. E’ punito con 'ammenda da 2.000 a 4.000 euro il datore di lavoro che adotta il documento di cui
all’articolo 17, comma 1, lettera a), in assenza degli elementi di cui all’articolo 28, comma 2, lettere
b), ¢) o d), o senza le modalita di cui all’articolo 29, commi 2 e 3.

4. E’ punito con 'ammenda da 1.000 a 2.000 euro il datore di lavoro che adotta il documento di cui
all’articolo 17, comma 1, lettera a), in assenza degli elementi di cui all’articolo 28, comma 2, lettere
a), primo periodo, ed f).

5. Il datore di lavoro e il dirigente sono puniti:

a) con l'arresto da due a quattro mesi o con 'ammenda da 750 a 4.000 euro per la violazione degli
articoli 3, comma 12-bis, 18, comma 1, lettera 0), 26, comma 1, lettera b), 43, commi 1, lettere
a), b), c) ed e), e 4, 45, comma 1;

b) con l'arresto da due a quattro mesi o con 'ammenda da 1.000 a 4.800 euro per la violazione
dell’articolo 26, comma 1, lettera a);

c) con l'arresto da due a quattro mesi o con 'ammenda da 1.200 a 5.200 euro per la violazione
dell’articolo 18, comma 1, lettere c), e), f) e q), 36, commi 1 e 2, 37, commi 1, 7, 9 e 10, 43,
comma 1, lettere d) ed e-bis), 46, comma 2;

d) conl'arresto da due a quattro mesi o con 'ammenda da 1.500 a 6.000 euro per la violazione degli
articolo 18, comma 1, lettere a), d) e z) prima parte, e 26, commi 2 e 3, primo periodo. Medesima
pena si applica al soggetto che viola I'articolo 26, commi 3, quarto periodo, o 3-ter;

e) con 'ammenda da 2.000 a 4.000 euro per la violazione degli articoli 18, comma 1, lettere g), n),
p), seconda parte, s) e v), 35, comma 4;

f) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 2.000 a 6.600 euro per la violazione degli articoli
29, comma 4, 35, comma 2, 41, comma 3;

g) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 1.000 a 4.500 euro per la violazione dell’articolo
18, comma 1, lettere r), con riferimento agli infortuni superiori ai tre giorni, bb), e comma 2;

h) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 500 a 1.800 euro per la violazione dell'articolo 18,
comma 1, lettere g-bis) e r), con riferimento agli infortuni superiori ad un giorno, e dell’articolo 25,
comma 1, lettera e), secondo periodo, e dell'articolo 35, comma 5;
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i) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 100 a 500 euro per ciascun lavoratore, in caso di
violazione dell’articolo 26, comma 8;

[) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 50 a 300 euro in caso di violazione dell’articolo 18,
comma 1, lettera aa).

6. L’applicazione della sanzione di cui al comma 5, lettera g), con riferimento agli infortuni superiori ai
tre giorni, esclude I'applicazione delle sanzioni conseguenti alla violazione dell’'articolo 53 del d.P.R.
30 giugno 1965, n. 1124,

6-bis. In caso di violazione delle disposizioni previste dall'articolo 18, comma 1, lettera g), e dall'articolo
37, commi 1, 7, 9 e 10, se la violazione si riferisce a piu di cinque lavoratori gli importi della sanzione
sono raddoppiati, se la violazione si riferisce a piu di dieci lavoratori gli importi della sanzione sono
triplicati. (comma aggiunto dall'art. 20 del d.Igs. n. 151 del 2015)

Art. 56. Sanzioni per il preposto
(articolo cosi sostituito dall'art. 33, comma 1, d.Igs. n. 106 del 2009)

1. Con riferimento a tutte le disposizioni del presente decreto, i preposti, nei limiti delle proprie
attribuzioni e competenze, sono puniti:

a) con l'arresto fino a due mesi o con 'ammenda da 400 a 1.200 euro per la violazione dell’articolo
19, comma 1, lettere a), c), e) ed f);

b) con I'arresto fino a un mese o con 'ammenda da 200 a 800 euro per la violazione dell’articolo 19,
comma 1, lettere b), d) e g).

Art. 58. Sanzioni per il medico competente
(articolo cosi sostituito dall'art. 35, comma 1, d.Igs. n. 106 del 2009)
1. 1l medico competente € punito:

a) con l'arresto fino a un mese o con 'ammenda da 200 a euro 800 per la violazione dell'articolo 25,
comma 1, lettere d) ed e), primo periodo;

b) con l'arresto fino a due mesi o con I'ammenda da 300 a 1.200 euro per la violazione dell'articolo
25, comma 1, lettere b), ¢) e 9);

¢) con l'arresto fino a tre mesi o con I'ammenda da 400 a 1.600 euro per la violazione dell’articolo
25, comma 1, lettere a), con riferimento alla valutazione dei rischi, e I);

d) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 600 a 2.000 euro per la violazione dell'articolo 25,
comma 1, lettere h) e i);

€) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 1.000 a 4.0001.000 a 4.000 euro per la violazione
degli articoli 40, comma 1 e 41, commi 3, 5 e 6-bis.

Art. 59. Sanzioni per i lavoratori
(articolo cosi sostituito dall'art. 36, comma 1, d.lgs. n. 106 del 2009)

1. [ lavoratori sono puniti:
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a) con l'arresto fino a un mese o con I'ammenda da 200 a 600 euro per la violazione degli articoli
20, comma 2, lettere b), ¢), d), e), f), g), h) ed i), e 43, comma 3, primo periodo;

b) con la sanzione amministrativa pecuniaria da 50 a 300 euro per la violazione dell'articolo 20
comma 3.

Art. 69. Definizioni — Uso delle attrezzature di lavoro e dei dispositivi di protezione individuali
1. Agli effetti delle disposizioni di cui al presente titolo si intende per:

a) attrezzatura di lavoro: qualsiasi macchina, apparecchio, utensile o impianto, inteso come il
complesso di macchine, attrezzature e componenti necessari all’attuazione di un processo
produttivo, destinato ad essere usato durante il lavoro; (lettera cosi modificata dall'art. 42 del d.lgs. n.
106 del 2009)

b) uso di una attrezzatura di lavoro: qualsiasi operazione lavorativa connessa ad una attrezzatura
di lavoro, quale la messa in servizio o fuori servizio, l'impiego, il trasporto, la riparazione, la
trasformazione, la manutenzione, la pulizia, il montaggio, lo smontaggio;

€) zona pericolosa; qualsiasi zona all'interno ovvero in prossimita di una attrezzatura di lavoro nella
guale la presenza di un lavoratore costituisce un rischio per la salute o la sicurezza dello stesso;

d) lavoratore esposto: qualsiasi lavoratore che si trovi interamente o in parte in una zona pericolosa;

e) operatore: il lavoratore incaricato dell'uso di una attrezzatura di lavoro o il datore di lavoro che ne
fa uso. (lettera cosi modificata dall'art. 20, comma 1, d.Igs. n. 151 del 2015)

Art. 70. Requisiti di sicurezza

1. Salvo quanto previsto al comma 2, le attrezzature di lavoro messe a disposizione dei lavoratori
devono essere conformi alle specifiche disposizioni legislative e regolamentari di recepimento delle
direttive comunitarie di prodotto.

2. Le attrezzature di lavoro costruite in assenza di disposizioni legislative e regolamentari di cui al
comma 1, e quelle messe a disposizione dei lavoratori antecedentemente all'emanazione di norme
legislative e regolamentari di recepimento delle direttive comunitarie di prodotto, devono essere
conformi ai requisiti generali di sicurezza di cui all'allegato V.

3. Siconsiderano conformi alle disposizioni di cui al comma 2 le attrezzature di lavoro costruite secondo
le prescrizioni dei decreti ministeriali adottati ai sensi dell'articolo 395 del decreto Presidente della
Repubblica 27 aprile 1955, n. 547, ovvero dell'articolo 28 del decreto legislativo 19 settembre 1994,
n. 626. 4. Qualora gli organi di vigilanza, nell'espletamento delle loro funzioni ispettive, in materia di
salute e sicurezza sui luoghi di lavoro, accertino che un‘attrezzatura di lavoro messa a disposizione
dei lavoratori dopo essere stata immessa sul mercato 0 messa in servizio ai sensi della direttiva di
prodotto, in tutto o in parte, risulta non rispondente a uno o piu requisiti essenziali di sicurezza previsti
dalle disposizioni legislative e regolamentari di cui al comma 2, ne informano immediatamente
l'autorita nazionale di sorveglianza del mercato competente per tipo di prodotto. In tale caso le
procedure previste dagli articoli 20 e 21 del decreto legislativo 19 dicembre 1994, n. 758, vengono
espletate:

a) dall'organo di vigilanza che ha rilevato la non rispondenza in sede di utilizzo, nei confronti del
datore di lavoro utilizzatore dell'esemplare di attrezzatura oggetto dell'accertamento, mediante
apposita prescrizione a rimuovere la situazione di rischio determinata dalla mancata rispondenza
ad uno o piu requisiti essenziali di sicurezza;

b) dall'organo di vigilanza territorialmente competente, nei confronti del fabbricante e dei soggetti
della catena della distribuzione, alla conclusione dell'accertamento tecnico effettuato dall'autorita
nazionale per la sorveglianza del mercato.
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Qualora gli organi di vigilanza, nell’espletamento delle loro funzioni ispettive in materia di salute e
sicurezza sul lavoro, constatino che un’attrezzatura di lavoro, messa a disposizione dei lavoratori
dopo essere stata immessa sul mercato o messa in servizio conformemente alla legislazione
nazionale di recepimento delle direttive comunitarie ad essa applicabili ed utilizzata conformemente
alle indicazioni del fabbricante, presenti una situazione di rischio riconducibile al mancato rispetto di
uno o piu requisiti essenziali di sicurezza previsti dalle disposizioni legislative e regolamentari di cui
al comma 1, ne informano immediatamente l'autoritd nazionale di sorveglianza del mercato
competente per tipo di prodotto. In tale caso le procedure previste dagli articoli 20 e 21 del decreto

legislativo 19 dicembre 1994, n. 758, vengono espletate: (comma cosi sostituito dall'art. 43 del d.Igs. n. 106
del 2009)

a) dall'organo di vigilanza che ha accertato in sede di utilizzo la situazione di rischio, nei confronti
del datore di lavoro utilizzatore dell'esemplare di attrezzatura, mediante apposita prescrizione a
rimuovere tale situazione nel caso in cui sia stata accertata una contravvenzione, oppure
mediante idonea disposizione in ordine alle modalita di uso in sicurezza dell’attrezzatura di lavoro
ove non sia stata accertata una contravvenzione;

b) dall'organo di vigilanza territorialmente competente rispettivamente, nei confronti del fabbricante
owvvero dei soggetti della catena della distribuzione, qualora, alla conclusione dell'accertamento
tecnico effettuato dall'autorita nazionale per la sorveglianza del mercato, risulti la non conformita
dell’'attrezzatura ad uno o piu requisiti essenziali di sicurezza previsti dalle disposizioni legislative
e regolamentari di cui al comma 1 dell’articolo 70.

Art. 71. Obblighi del datore di lavoro (articolo cosi modificato dall'art. 44 del d.Igs. n. 106 del 2009)

1.

Il datore di lavoro mette a disposizione dei lavoratori attrezzature conformi ai requisiti di cui all'articolo
precedente, idonee ai fini della salute e sicurezza e adeguate al lavoro da svolgere o adattate a tali
scopi che devono essere utilizzate conformemente alle disposizioni legislative di recepimento delle
direttive comunitarie.

All'atto della scelta delle attrezzature di lavoro, il datore di lavoro prende in considerazione:

a) le condizioni e le caratteristiche specifiche del lavoro da svolgere;
b) irischi presenti nell'ambiente di lavoro;

¢) irischi derivanti dall'impiego delle attrezzature stesse;

d) irischi derivanti da interferenze con le altre attrezzature gia in uso.

Il datore di lavoro, al fine di ridurre al minimo i rischi connessi all'uso delle attrezzature di lavoro e
per impedire che dette attrezzature possano essere utilizzate per operazioni e secondo condizioni
per le quali non sono adatte, adotta adeguate misure tecniche ed organizzative, tra le quali quelle
dell'allegato VI.

Il datore di lavoro prende le misure necessarie affinché:

a) le attrezzature di lavoro siano:
b) siano curati la tenuta e I'aggiornamento del registro di controllo delle attrezzature di lavoro
per cui lo stesso & previsto.

Le modifiche apportate alle macchine quali definite all'articolo 1, comma 2, del d.P.R. 24 luglio 1996,
n. 459, per migliorarne le condizioni di sicurezza in rapporto alle previsioni del comma 1, ovvero del
comma 4, lettera a), numero 3), non configurano immissione sul mercato ai sensi dell'articolo 1,
comma 3, secondo periodo, sempre che non comportino modifiche delle modalita di utilizzo e delle
prestazioni previste dal costruttore.
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6.

8.

9.

10.

11.

Il datore di lavoro prende le misure necessarie affinché il posto di lavoro e la posizione dei lavoratori
durante l'uso delle attrezzature presentino requisiti di sicurezza e rispondano ai principi
dell'ergonomia.

Qualora le attrezzature richiedano per il loro impiego conoscenze o responsabilitd particolari in
relazione ai loro rischi specifici, il datore di lavoro prende le misure necessarie affinché:

a) l'uso dell'attrezzatura di lavoro sia riservato ai lavoratori allo scopo incaricati che abbiano ricevuto
una informazione, formazione ed addestramento adeguati;
b) in caso di riparazione, di trasformazione o manutenzione, i lavoratori interessati siano qualificati
in maniera specifica per svolgere detti compiti.

Fermo restando quanto disposto al comma 4, il datore di lavoro, secondo le indicazioni fornite dai
fabbricanti ovvero, in assenza di queste, dalle pertinenti norme tecniche o dalle buone prassi o da
linee guida, provvede affinché:

a) le attrezzature di lavoro la cui sicurezza dipende dalle condizioni di installazione siano sottoposte
a un controllo iniziale (dopo l'installazione e prima della messa in esercizio) e ad un controllo
dopo ogni montaggio in un nuovo cantiere o in una nuova localita di impianto, al fine di
assicurarne l'installazione corretta e il buon funzionamento;

b) le attrezzature soggette a influssi che possono provocare deterioramenti suscettibili di dare
origine a situazioni pericolose siano sottoposte:

1) adinterventi di controllo periodici, secondo frequenze stabilite in base alle indicazioni fornite
dai fabbricanti, ovvero dalle norme di buona tecnica, o in assenza di queste ultime,
desumibili dai codici di buona prassi;

2) ad interventi di controllo straordinari al fine di garantire il mantenimento di buone condizioni
di sicurezza, ogni volta che intervengano eventi eccezionali che possano avere
conseguenze pregiudizievoli per la sicurezza delle attrezzature di lavoro, quali riparazioni,
trasformazioni, incidenti, fenomeni naturali o periodi prolungati di inattivita;

c) gli interventi di controllo di cui alle lettere a) e b) sono volti ad assicurare il buono stato di
conservazione e l'efficienza a fini di sicurezza delle attrezzature di lavoro e devono essere
effettuati da persona competente.

| risultati dei controlli di cui al comma 8 devono essere riportati per iscritto e, almeno quelli relativi
agli ultimi tre anni, devono essere conservati e tenuti a disposizione degli organi di vigilanza.
Qualora le attrezzature di lavoro di cui al comma 8 siano usate al di fuori della sede dell'unita
produttiva devono essere accompagnate da un documento attestante l'esecuzione dell'ultimo
controllo con esito positivo.

Oltre a quanto previsto dal comma 8, il datore di lavoro sottopone le attrezzature di lavoro riportate
nell’allegato VII a verifiche periodiche volte a valutarne l'effettivo stato di conservazione e di
efficienza ai fini di sicurezza, con la frequenza indicata nel medesimo allegato. Per la prima verifica
il datore di lavoro si avvale del’INAIL, che vi provvede nel termine di quarantacinque giorni dalla
richiesta. Una volta decorso inutilmente il termine di quarantacinque giorni sopra indicato, il datore
di lavoro puo avvalersi, a propria scelta, di altri soggetti pubblici o privati abilitati secondo le modalita
di cui al comma 13. Le successive verifiche sono effettuate su libera scelta del datore di lavoro dalle
ASL o, ove ci0 sia previsto con legge regionale, dallARPA, o da soggetti pubblici o privati abilitati
che vi provvedono secondo le modalita di cui al comma 13. Per I'effettuazione delle verifiche I'INAIL
puo avvalersi del supporto di soggetti pubblici o privati abilitati. | verbali redatti all’esito delle verifiche
di cui al presente comma devono essere conservati e tenuti a disposizione dell’organo di vigilanza.
Le verifiche di cui al presente comma sono effettuate a titolo oneroso e le spese per la loro
effettuazione sono poste a carico del datore di lavoro.
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(comma cosi sostituito dall'art. 32, comma 1, lettera f), legge n. 98 del 2013, poi cosi modificato dall'art. 7, comma 9-
quinquies, legge n. 125 del 2013)

12. Per l'effettuazione delle verifiche di cui al comma 11, le ASL e I''SPESL possono avvalersi del
supporto di soggetti pubblici o privati abilitati. | soggetti privati abilitati acquistano la qualifica di
incaricati di pubblico servizio e rispondono direttamente alla struttura pubblica titolare della funzione.

13. Le modalita di effettuazione delle verifiche periodiche di cui all'allegato VII, nonché i criteri per
I'abilitazione dei soggetti pubblici o privati di cui al comma precedente sono stabiliti con decreto del
Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, di concerto con il Ministro dello sviluppo
economico e del Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, sentita la Conferenza
permanente per i rapporti tra Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, da
adottarsi entro dodici mesi dalla data di entrata in vigore del presente decreto.

13-bis. Al fine di garantire la continuita e I'efficienza dei servizi di soccorso pubblico e di prevenzione ed
estinzione degli incendi, il Corpo nazionale dei vigili del fuoco puo effettuare direttamente le verifiche
periodiche di cui al comma 11, relativamente alle attrezzature riportate nell'allegato VII di cui dispone a
titolo di proprieta o comodato d'uso. Il Corpo nazionale dei vigili del fuoco provvede a tali adempimenti
con le risorse umane, strumentali e finanziarie disponibili a legislazione vigente.
(comma introdotto dall'art. 11, comma 5, lettera b), legge n. 119 del 2013)

14. Con decreto del Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, di concerto con il Ministro
dello sviluppo economico, d'intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra Stato, Regioni e
province autonome di Trento e di Bolzano e sentita la Commissione consultiva di cui all'articolo 6,
vengono apportate le modifiche all'allegato VII relativamente all'elenco delle attrezzature di lavoro
da sottoporre alle verifiche di cui al comma 11.

Art. 73. Informazione, formazione e addestramento

1. Nell'ambito degli obblighi di cui agli articoli 36 e 37 il datore di lavoro provvede, affinché per ogni
attrezzatura di lavoro messa a disposizione, i lavoratori incaricati dell'uso dispongano di ogni
necessaria informazione e istruzione e ricevano una formazione e un addestramento adeguati, in
rapporto alla sicurezza relativamente: (comma cosi modificato dall'art. 46 del d.lgs. n. 106 del 2009)

a) alle condizioni di impiego delle attrezzature;
b) alle situazioni anormali prevedibili.

2. |l datore di lavoro provvede altresi a informare i lavoratori sui rischi cui sono esposti durante l'uso
delle attrezzature di lavoro, sulle attrezzature di lavoro presenti nelllambiente immediatamente
circostante, anche se da essi hon usate direttamente, nonché sui cambiamenti di tali attrezzature.

3. Le informazioni e le istruzioni d'uso devono risultare comprensibili ai lavoratori interessati.

4. |l datore di lavoro provvede affinché i lavoratori incaricati dell'uso delle attrezzature che richiedono
conoscenze e responsabilita particolari di cui all'articolo 71, comma 7, ricevano una formazione,
informazione ed addestramento adeguati e specifici, tali da consentire I'utilizzo delle attrezzature in
modo idoneo e sicuro, anche in relazione ai rischi che possano essere causati ad altre persone.
(comma cosi modificato dall'art. 46 del d.Igs. n. 106 del 2009)

5. Insede di Conferenza permanente per i rapporti tra Stato, le regioni e le province autonome di Trento
e di Bolzano sono individuate le attrezzature di lavoro per le quali & richiesta una specifica
abilitazione degli operatori nonché le modalita per il riconoscimento di tale abilitazione, i soggetti
formatori, la durata, gli indirizzi ed i requisiti minimi di validita della formazione e le condizioni
considerate equivalenti alla specifica abilitazione. (comma cosi modificato dall'art. 45-bis, comma 1, legge n.
98 del 2013)
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5-bis. Al fine di garantire la continuita e I'efficienza dei servizi di soccorso pubblico e di prevenzione ed
estinzione degli incendi, la formazione e l'abilitazione del personale del Corpo nazionale dei vigili del
fuoco all'utilizzo delle attrezzature di cui al comma 5 possono essere ef-fettuate direttamente dal Corpo
nazionale medesimo, con le risorse umane, strumentali e finanziarie disponibili a legislazione vigente.
(comma introdotto dall'art. 11, comma 5, lettera c), legge n. 119 del 2013)

Art. 74. Definizioni — Uso dei dispositivi di protezione individuale

1. Aifini del presente decreto si intende per dispositivo di protezione individuale, di seguito denominato
«DPl», qualsiasi attrezzatura destinata ad essere indossata e tenuta dal lavoratore allo scopo di
proteggerlo contro uno o piu rischi suscettibili di minacciarne la sicurezza o la salute durante il lavoro,
nonché ogni complemento o accessorio destinato a tale scopo. Si tiene conto, inoltre, delle finalita,
del campo di applicazione e delle definizioni di cui agli articoli 1, 2 e 3, paragrafo 1, numero 1), del
regolamento (UE) n. 2016/425. (comma cosi modificato dall'art. 2, comma 1, lettera a), d.lgs. n. 17 del 2019)

2. Aifini del presente decreto non costituiscono DPI: (comma cosi modificato dall'art. 2, comma 1, lettera a),
d.lgs. n. 17 del 2019)

a)

b)
c)

gliindumenti di lavoro ordinari e le uniformi non specificamente destinati a proteggere la sicurezza
e la salute del lavoratore;

le attrezzature dei servizi di soccorso e di salvataggio;

le attrezzature di protezione individuale delle forze armate, delle forze di polizia e del personale
del servizio per il mantenimento dell'ordine pubblico;

le attrezzature di protezione individuale proprie dei mezzi di trasporto; (lettera cosi modificata dall'art.
47 del d.Igs. n. 106 del 2009)

i materiali sportivi quando utilizzati a fini specificamente sportivi e non per attivita lavorative;

i materiali per l'autodifesa o per la dissuasione;

gli apparecchi portatili per individuare e segnalare rischi e fattori nocivi.

Art. 75. Obbligo di uso

1. | DPI devono essere impiegati quando i rischi non possono essere evitati o sufficientemente ridotti
da misure tecniche di prevenzione, da mezzi di protezione collettiva, da misure, metodi o
procedimenti di riorganizzazione del lavoro.

Art. 76. Requisiti dei DPI

1. | DPI devono essere conformi alle norme di cui al regolamento (UE) n. 2016/425. (comma cosi
modificato dall'art. 2, comma 1, lettera b), d.Igs. n. 17 del 2019)

2. Ai

fini  del presente decreto i DPlI di cui al comma 1 devono inoltre:

(comma cosi modificato dall'art. 2, comma 1, lettera b), d.Igs. n. 17 del 2019)

a)
b)
c)
d)

essere adeguati ai rischi da prevenire, senza comportare di per sé un rischio maggiore;
essere adeguati alle condizioni esistenti sul luogo di lavoro;

tenere conto delle esigenze ergonomiche o di salute del lavoratore;

poter essere adattati all'utilizzatore secondo le sue necessita.

3. In caso di rischi multipli che richiedono I'uso simultaneo di piu DPI, questi devono essere tra loro
compatibili e tali da mantenere, anche nell'uso simultaneo, la propria efficacia nei confronti del rischio
e dei rischi corrispondenti.

Art. 77. Obblighi del datore di lavoro
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1.

Il datore di lavoro ai fini della scelta dei DPI:

a) effettua I'analisi e la valutazione dei rischi che non possono essere evitati con altri mezzi;

b) individua le caratteristiche dei DPI necessarie affinché questi siano adeguati ai rischi di cui alla
lettera a), tenendo conto delle eventuali ulteriori fonti di rischio rappresentate dagli stessi DPI;

¢) valuta, sulla base delle informazioni e delle norme d'uso fornite dal fabbricante a corredo dei DPI,
le caratteristiche dei DPI disponibili sul mercato e le raffronta con quelle individuate alla lettera
b);

d) aggiorna la scelta ogni qualvolta intervenga una variazione significativa negli elementi di
valutazione.

Il datore di lavoro, anche sulla base delle norme d'uso fornite dal fabbricante, individua le condizioni
in cui un DPI deve essere usato, specie per quanto riguarda la durata dell'uso, in funzione di:

a) entita del rischio;

b) frequenza dell'esposizione al rischio;

c) caratteristiche del posto di lavoro di ciascun lavoratore;
d) prestazioni del DPI.

Il datore di lavoro, sulla base delle indicazioni del decreto di cui all'articolo 79, comma 2, fornisce ai
lavoratori DPI conformi ai requisiti previsti dall'articolo 76.
Il datore di lavoro:

a) mantiene in efficienza i DPI e ne assicura le condizioni d'igiene, mediante la manutenzione, le
riparazioni e le sostituzioni necessarie e secondo le eventuali indicazioni fornite dal fabbricante;

b) provvede a che i DPI siano utilizzati soltanto per gli usi previsti, salvo casi specifici ed eccezionali,
conformemente alle informazioni del fabbricante;

c) fornisce istruzioni comprensibili per i lavoratori;

d) destina ogni DPI ad un uso personale e, qualora le circostanze richiedano l'uso di uno stesso DPI
da parte di piu persone, prende misure adeguate affinché tale uso non ponga alcun problema
sanitario e igienico ai vari utilizzatori;

e) informa preliminarmente il lavoratore dei rischi dai quali il DPI lo protegge;

f) rende disponibile nell'azienda ovvero unita produttiva informazioni adeguate su ogni DPI;

g) stabilisce le procedure aziendali da seguire, al termine dell'utilizzo, per la riconsegna e il deposito
dei DPI;

h) assicura una formazione adeguata e organizza, se necessario, uno specifico addestramento
circa l'uso corretto e l'utilizzo pratico dei DPI.

In ogni caso l'addestramento € indispensabile:
a) per ogni DPI che, ai sensi del decreto legislativo 4 dicembre 1992, n. 475, appartenga alla terza

categoria;
b) per i dispositivi di protezione dell'udito.

Art. 78. Obblighi dei lavoratori

1.

In ottemperanza a quanto previsto dall'articolo 20, comma 2, lettera h), i lavoratori si sottopongono
al programma di formazione e addestramento organizzato dal datore di lavoro nei casi ritenuti
necessari ai sensi dell'articolo 77 commi 4, lettera h), e 5.
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2. In ottemperanza a quanto previsto dall'articolo 20, comma 2, lettera d), i lavoratori utilizzano i DPI
messi a loro disposizione conformemente all'informazione e alla formazione ricevute e
all'addestramento eventualmente organizzato ed espletato.

3. | lavoratori:

a) provvedono alla cura dei DPI messi a loro disposizione;
b) non vi apportano modifiche di propria iniziativa.

Al termine dell'utilizzo i lavoratori seguono le procedure aziendali in materia di riconsegna dei DPI.
| lavoratori segnalano immediatamente al datore di lavoro o al dirigente o al preposto qualsiasi difetto
0 inconveniente da essi rilevato nei DPI messi a loro disposizione.

S

Art. 79. Criteri per l'individuazione e I'uso

1. Il contenuto dell'allegato VIII, costituisce elemento di riferimento per I'applicazione di quanto previsto
all'articolo 77, commi 1 e 4.

2. Con decreto del Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, di concerto con il Ministro
dello sviluppo economico, sentita la Commissione consultiva permanente di cui all'articolo 6,
tenendo conto della natura, dell'attivita e dei fattori specifici di rischio sono indicati:

a) i criteri per l'individuazione e l'uso dei DPI;
b) le circostanze e le situazioni in cui, ferme restando le priorita delle misure di protezione collettiva,
si rende necessario l'impiego dei DPI.

Art. 80. Obblighi del datore di lavoro — impianti e apparecchiature elettriche

1. Il datore dilavoro prende le misure necessarie affinché i lavoratori siano salvaguardati dai tutti i rischi
di natura elettrica connessi all'impiego dei materiali, delle apparecchiature e degli impianti elettrici

messi a loro disposizione ed, in particolare, da quelli derivanti da: (alinea cosi sostituito dall'art. 49 del
d.lgs. n. 106 del 2009)

a) contatti elettrici diretti;

b) contatti elettrici indiretti;

¢) innesco e propagazione diincendi e di ustioni dovuti a sovratemperature pericolose, archi elettrici
e radiazioni;

d) innesco di esplosioni;

e) fulminazione diretta ed indiretta;

f) sovratensioni;

g) altre condizioni di guasto ragionevolmente prevedibili.

2. Atale fine il datore di lavoro esegue una valutazione dei rischi di cui al precedente comma 1, tenendo
in considerazione:

a) le condizioni e le caratteristiche specifiche del lavoro, ivi comprese eventuali interferenze;
b) irischi presenti nell'ambiente di lavoro;
c) tutte le condizioni di esercizio prevedibili.

3. A seguito della valutazione del rischio elettrico il datore di lavoro adotta le misure tecniche ed
organizzative necessarie ad eliminare o ridurre al minimo i rischi presenti, ad individuare i dispositivi
di protezione collettivi ed individuali necessari alla conduzione in sicurezza del lavoro ed a
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predisporre le procedure di uso e manutenzione atte a garantire nel tempo la permanenza del livello
di sicurezza raggiunto con lI'adozione delle misure di cui al comma 1.

3-bis. Il datore di lavoro prende, altresi, le misure necessarie affinché le procedure di uso e manutenzione
di cui al comma 3 siano predisposte ed attuate tenendo conto delle disposizioni legislative vigenti, delle
indicazioni contenute nei manuali d'uso e manutenzione delle apparecchiature ricadenti nelle direttive
specifiche di prodotto e di quelle indicate nelle pertinenti norme tecniche. (comma aggiunto dall'art. 49 del
d.lgs. n. 106 del 2009)

Art. 81. Requisiti di sicurezza

1.

2.

3.

Tutti i materiali, i macchinari e le apparecchiature, nonché le installazioni e gli impianti elettrici ed
elettronici devono essere progettati, realizzati e costruiti a regola d'arte.

Ferme restando le disposizioni legislative e regolamentari di recepimento delle direttive comunitarie
di prodotto, i materiali, i macchinari, le apparecchiature, le installazioni e gli impianti di cui al comma
precedente, si considerano costruiti a regola d'arte se sono realizzati secondo le pertinenti norme
tecniche. (comma cosi modificato dall'art. 50 del d.lgs. n. 106 del 2009)

(comma abrogato dall'art. 50 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Art. 82. Lavori sotto tensione

2.

3.

E' vietato eseguire lavori sotto tensione. Tali lavori sono tuttavia consentiti nei casi in cui le tensioni
Su cui si opera sono di sicurezza, secondo quanto previsto dallo stato della tecnica o quando i lavori

sono eseguiti nel rispetto delle seguenti condizioni: (comma cosi modificato dall'art. 51 del d.lgs. n. 106 del
20009)

a) le procedure adottate e le attrezzature utilizzate sono conformi ai criteri definiti nelle norme
tecniche;

b) per sistemi di categoria O e | purché l'esecuzione di lavori su parti in tensione sia affidata a
lavoratori riconosciuti dal datore di lavoro come idonei per tale attivita secondo le indicazioni della
pertinente normativa tecnica;

c) per sistemi di Il e lll categoria purché:

1) i lavori su parti in tensione siano effettuati da aziende autorizzate, con specifico
provvedimento del Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali, ad operare
sotto tensione;

2) l'esecuzione dilavori su parti in tensione sia affidata a lavoratori abilitati dal datore di lavoro
ai sensi della pertinente normativa tecnica riconosciuti idonei per tale attivita

Con decreto del Ministro del lavoro, della salute e delle politiche sociali, da adottarsi entro dodici
mesi dalla data di entrata in vigore del presente decreto legislativo, sono definiti i criteri per il rilascio
delle autorizzazioni di cui al comma 1, lettera c), numero 1).

Hanno diritto al riconoscimento di cui al comma 2 le aziende gia autorizzate ai sensi della legislazione
vigente.

Art. 83. Lavori in prossimita di parti attive

1.

Non possono essere eseguiti lavori non elettrici in vicinanza di linee elettriche o di impianti elettrici
con parti attive non protette, o che per circostanze particolari si debbano ritenere non
sufficientemente protette, e comunque a distanze inferiori ai limiti di cui alla tabella 1 dell'allegato 1X,
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Art.

Art.

Art.

salvo che vengano adottate disposizioni organizzative e procedurali idonee a proteggere i lavoratori
dai conseguenti rischi. (comma cosi modificato dall'art. 52 del d.lgs. n. 106 del 2009)

Si considerano idonee ai fini di cui al comma 1 le disposizioni contenute nelle pertinenti norme
tecniche. (comma cosi modificato dall'art. 52 del d.Igs. n. 106 del 2009)

84. Protezioni dai fulmini

Il datore di lavoro provvede affinché gli edifici, gli impianti, le strutture, le attrezzature, siano protetti
dagli effetti dei fulmini realizzati secondo le norme tecniche. (comma cosi modificato dall'art. 53 del d.lgs.
n. 106 del 2009)

85. Protezione di edifici, impianti strutture ed attrezzature

Il datore di lavoro provvede affinché gli edifici, gli impianti, le strutture, le attrezzature, siano protetti
dai pericoli determinati dall'innesco elettrico di atmosfere potenzialmente esplosive per la presenza
o sviluppo di gas, vapori, nebbie infiammabili o polveri combustibili infiammabili, o in caso di
fabbricazione, manipolazione o deposito di materiali esplosivi. (comma cosi modificato dall'art. 53 del d.Igs.
n. 106 del 2009)

Le protezioni di cui al comma 1 si realizzano utilizzando le specifiche disposizioni di cui al presente
decreto legislativo e le pertinenti norme tecniche di cui all'allegato IX. (comma cosi modificato dall'art. 54
del d.Igs. n. 106 del 2009)

86. Verifiche e controlli

(articolo cosi sostituito dall'art. 55 del d.Igs. n. 106 del 2009)

1.

3.

Ferme restando le disposizioni del d.P.R. 22 ottobre 2001, n. 462, in materia di verifiche periodiche,
il datore di lavoro provvede affinché gli impianti elettrici e gli impianti di protezione dai fulmini siano
periodicamente sottoposti a controllo secondo le indicazioni delle norme di buona tecnica e la
normativa vigente per verificarne lo stato di conservazione e di efficienza ai fini della sicurezza.
Con decreto del Ministro dello sviluppo economico, di concerto con il Ministro del lavoro, della salute
e delle politiche sociali, adottato sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, sono stabilite le modalita ed i criteri per
I'effettuazione delle verifiche e dei controlli di cui al comma 1.

L’esito dei controlli di cui al comma 1 & verbalizzato e tenuto a disposizione dell’autorita di vigilanza.

FONTE: http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008 0081.htm

2. Nozioni sull’ordinamento della ASL FG.

Premesse Legge 23 dicembre 1978, n. 833 "Istituzione del servizio sanitario

nazionale"

TITOLO |

Il servizio sanitario nazionale

Capo |
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Principi ed obiettivi
1. | principi.

La Repubblica tutela la salute come fondamentale diritto dell'individuo e interesse della collettivita
mediante il servizio sanitario nazionale. La tutela della salute fisica e psichica deve avvenire nel
rispetto della dignita e della liberta della persona umana. Il servizio sanitario nazionale & costituito
dal complesso delle funzioni, delle strutture, dei servizi e delle attivita destinati alla promozione, al
mantenimento ed al recupero della salute fisica e psichica di tutta la popolazione senza distinzione
di condizioni individuali o sociali e secondo modalita che assicurino I'eguaglianza dei cittadini nei
confronti del servizio. L'attuazione del servizio sanitario nazionale compete allo Stato, alle regioni e
agli enti locali territoriali, garantendo la partecipazione dei cittadini. Nel servizio sanitario nazionale
e assicurato il collegamento ed il coordinamento con le attivita e con gli interventi di tutti gli altri
organi, centri, istituzioni e servizi, che svolgono nel settore sociale attivita comunque incidenti sullo
stato di salute degli individui e della collettivita. Le associazioni di volontariato possono concorrere
ai fini istituzionali del servizio sanitario nazionale nei modi e nelle forme stabiliti dalla presente

legge.

2. Gli obiettivi.
Il conseguimento delle finalita di cui al precedente articolo e assicurato mediante:

1) la formazione di una moderna coscienza sanitaria sulla base di un'adeguata educazione sanitaria
del cittadino e delle comunita;

2) la prevenzione delle malattie e degli infortuni in ogni ambito di vita e di lavoro;
3) la diagnosi e la cura degli eventi morbosi quali che ne siano le cause, la fenomenologia e la durata;
4) la riabilitazione degli stati di invalidita e di inabilita somatica e psichica;

5) la promozione e la salvaguardia della salubrita e dell'igiene dell'ambiente naturale di vita e di
lavoro;

6) l'igiene degli alimenti, delle bevande, dei prodotti e avanzi di origine animale per le implicazioni
che attengono alla salute dell'uomo, nonché la prevenzione e la difesa sanitaria degli allevamenti
animali ed il controllo della loro alimentazione integrata e medicata;

7) una disciplina della sperimentazione, produzione, immissione in commercio e distribuzione dei
farmaci e dell'informazione scientifica sugli stessi diretta ad assicurare |'efficacia terapeutica, la non
nocivita e la economicita del prodotto;
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8) la formazione professionale e permanente nonché I'aggiornamento scientifico culturale del
personale del servizio sanitario nazionale. Il servizio sanitario nazionale nell'ambito delle sue
competenze persegue:

a) il superamento degli squilibri territoriali nelle condizioni socio-sanitarie del paese;

b) la sicurezza del lavoro, con la partecipazione dei lavoratori e delle loro organizzazioni, per
prevenire ed eliminare condizioni pregiudizievoli alla salute e per garantire nelle fabbriche e negli
altri luoghi di lavoro gli strumenti ed i servizi necessari;

c) le scelte responsabili e consapevoli di procreazione e la tutela della maternita e dell'infanzia, per
assicurare la riduzione dei fattori di rischio connessi con la gravidanza e con il parto, le migliori
condizioni di salute per la madre e la riduzione del tasso di patologia e di mortalita perinatale ed
infantile;

d) la promozione della salute nell'eta evolutiva, garantendo I'attuazione dei servizi medico-scolastici
negli istituti di istruzione pubblica e privata di ogni ordine e grado, a partire dalla scuola materna, e
favorendo con ogni mezzo l'integrazione dei soggetti handicappati;

e) la tutela sanitaria delle attivita sportive;

f) la tutela della salute degli anziani, anche al fine di prevenire e di rimuovere le condizioni che
possono concorrere alla loro emarginazione;

g) la tutela della salute mentale privilegiando il momento preventivo e inserendo i servizi psichiatrici
nei servizi sanitari generali in modo da eliminare ogni forma di discriminazione e di segregazione
pur nella specificita delle misure terapeutiche, e da favorire il recupero ed il reinserimento sociale
dei disturbati psichici; [h) la identificazione e la eliminazione delle cause degli inquinamenti
dell'atmosfera, delle acque e del suolo] (2/a).

LEGGE REGIONALE N. 36 DEL 28-12-1994 REGIONE PUGLIA
ARTICOLO 1
(Oggetto e finalita della legge)

1. La presente legge disciplina il riordino del Servizio Sanitario Regionale ai sensi del decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dal decreto legislativo 7 dicembre 1993,
n.517.

ARTICOLO 2

(Soggetti istituzionali)
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1. Sono soggetti istituzionali del Servizio sanitario regionale:

a) la Regione;

b) i Comuni;

c) le Unita sanitarie locali - aziende;

d) le Universita ;

e) le Aziende ospedaliere.
ARTICOLO 3

(Soggetti concorrenti)

1. Concorrono alle finalita del servizio sanitario regionale le Comunita montane, le Province,
nonché le istituzioni sanitarie pubbliche - ivi compresi gli ospedali militari - e private e i
professionisti convenzionati.

2. Gli enti assistenziali pubblici e gli organismi di volontariato e di privato sociale e le associazioni
di tutela dei cittadini concorrono alle medesime finalita con le modalita previste dalle leggi
regionali.

ARTICOLO 4

(Regione)

1. La Regione svolge funzioni legislative, di programmazione, indirizzo, coordinamento e verifica
nei confronti delle Aziende sanitarie.

2. La Regione definisce i rapporti fra le Unita sanitarie locali e le istituzioni sanitarie pubbliche e
private e i professionisti convenzionati attraverso gli strumenti, le procedure e i vincoli della
programmazione regionale.

3. La Giunta regionale vigila sull' osservanza delle disposizioni in materia di requisiti minimi e di
classificazione delle strutture erogatrici dell' assistenza e controlla che la gestione produca i
risultati quantitativi e qualitativi prefissati nel piano sanitario regionale e nelle azioni
programmatiche.

4. Lla Giunta regionale trasmette la proposta di piano sanitario regionale alle Universita e ai
Comuni. Le relative osservazioni sono rimesse alla Giunta regionale entro trenta giorni dal
ricevimento della documentazione.

ARTICOLO 5

(Unita sanitaria locale)

1. L' Unita sanitarie locale € azienda dotata di personalita giuridica pubblica, di autonomia
organizzativa, amministrativa, patrimoniale, contabile, gestionale e tecnica.

2. L' Unita sanitarie locale assicura ai cittadini I' erogazione delle prestazioni previste dai livelli

uniformi di assistenza stabiliti dal piano sanitario nazionale e dal piano sanitario regionale,
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avvalendosi delle proprie strutture, nonché delle aziende e degli istituti ed enti di cui all'
articolo 4 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' articolo
5 del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517, delle istituzioni sanitarie pubbliche - ivi
compresi gli ospedali militari — o private, sulla base di criteri di integrazione con il servizio
pubblico, e dei professionisti. A questo scopo ogni Unita sanitaria locale puo stipulare apposite
convenzioni con altre Unita sanitarie locali e quindi avvalersi delle strutture delle stesse.

3. L' Unita sanitaria locale esercita la propria autonomia aziendale nell' ambito degli indirizzi di
programmazione del piano sanitario regionale, delle norme di organizzazione e funzionamento
di cui alla presente legge, delle norme e dei principi di contabilita della normativa regionale,
nonché delle norme e delle disposizioni della Regione.

4. L'Unita sanitaria locale, nell' ambito degli indirizzi stabiliti dal piano sanitario regionale e sulla
base delle linee di indirizzo regionale, elabora il piano generale attuativo triennale.

5. L'Unita sanitaria locale fornisce alla Regione, nei tempi e con le modalita stabiliti dal sistema
informativo regionale, tutti gli indicatori di sintesi funzionali all' attivita di controllo che la
Regione svolge ai sensi del precedente art. 4.

ARTICOLO 6

(Universita )

1. Le Universita contribuiscono, per quanto di competenza, al processo di elaborazione del piano
sanitario regionale.

2. La Giuntaregionale e le Universita, ai sensi dell' art26 del decreto legislativo 30 dicembre 1992,
n. 502, cosi come modificato dall' articolo 7 del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517,
stipulano appositi protocolli d' intesa:

a) per regolarmente |I' apporto delle Facolta di medicina e chirurgia alle attivita
assistenziali del Servizio sanitario;

b) per la realizzazione degli obiettivi del Servizio sanitario nazionale connessi alla
formazione degli specializzandi e all' accesso ai ruoli dirigenziali del Servizio sanitario
nazionale;

c) per I' espletamento dei corsi di formazione, per il conseguimento del diploma
universitario di 1 livello, di cui all' art. 2 della legge 19 novembre 1990, n. 341.

3. La Giunta regionale, per le Aziende ospedaliere nelle quali insiste la prevalenza del corso
formativo del triennio clinico della Facolta di medicina e chirurgia, istituisce la Commissione
paritetica Regione — Universita con compiti propositivi in fase di programmazione e con funzioni
di composizione in caso di contenzioso tra le suddette istituzioni.

4. La Commissione paritetica € costituita da n. 3 rappresentanti della Regione e da n. 3
rappresentanti della Universita. Alle riunioni della Commissione paritetica partecipa, a titolo
consultivo, un rappresentante dell' Azienda ospedaliera interessata.

ARTICOLO 7
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(Comuni)

1. | Comuni partecipano in via consultiva al processo di programmazione regionale.

La Giunta regionale, entro il 10 settembre dell' ultimo anno di vigenza del piano sanitario
precedente, trasmette la proposta di piano sanitario regionale alla consultazione dei Comuni.
Il parere deve essere espresso entro e non oltre i successivi trenta giorni dalla data di
trasmissione. Nel caso di inosservanza del termine indicato, il parere si intende acquisito
favorevolmente a tutti gli effetti.

3. Entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge, la Giunta regionale
adotta un regolamento tipo per disciplinare le modalita organizzative, di convocazione e di
funzionamento della Conferenza di sindaci o dei Presidenti delle circoscrizioni di riferimento
territoriale, nonché della propria rappresentanza di cui all' art. 3, comma 14, del decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' articolo 4, lettera l), del decreto
legislativo 7 dicembre 1993, n. 517.

4. La rappresentanza della Conferenza dei sindaci & I' organismo attraverso il quale i Comuni
interessati esprimono alla regione il proprio parere in merito al piano sanitario regionale e alle
proposte programmatorie. Nel caso in cui |I' ambito territoriale della Unita sanitaria locale
coincida con quello del Comune, provvede direttamente il Sindaco.

5. Spetta al Sindaco o alla rappresentanza della Conferenza dei sindaci o dei Presidenti delle
circoscrizioni di riferimento territoriale;

a) definire, nell' ambito della programmazione regionale; le linee di indirizzo per I'
impostazione programmatica delle attivita delle Unita sanitarie;

b) definire le linee di indirizzo dei piani di zona dei servizi sociali;

c) esaminare il bilancio pluriennale di previsione e il bilancio di esercizio;

d) verificare I'andamento generale dell' attivita dell' Unita sanitaria locale;

e) trasmettere le proprie valutazioni e proposte all' Unita sanitaria locale e alla Regione.

ARTICOLO 8

(Province, Comunita montane e organizzazioni maggiormente rappresentative delle forze
sociali)

1. LeProvince, le Comunita montane, le organizzazioni maggiormente rappresentative delle forze
sociali e degli operatori sanitari, gli organismi di volontariato e di privato sociale e le associazioni
di tutela dei diritti dei cittadini partecipano, in via consultiva, al processo di programmazione
regionale.

2. La Giuntaregionale trasmette la proposta di piano sanitario regionale per la consultazione delle
Comunita montane, delle Province, delle organizzazioni maggiormente rappresentative delle
forze sociali e degli operatori sanitari, degli organismi di volontariato e di privato sociale e delle
associazioni di tutela dei diritti dei cittadini entro il 10 settembre dell' ultimo anno di vigenza
del piano precedente.
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ARTICOLO 9

(Strumenti della programmazione)
1. Sono strumenti della programmazione sanitaria, di competenza del Consiglio regionale:
a) il piano sanitario regionale;
b) iprogrammi di intervento di area specifica a tutela della salute;
c) i piani settoriali;
d) le azioni programmatiche.

2. Sono strumenti attuativi della programmazione regionale:

a) ipianigenerali attuativi delle Unita sanitarie locali, nonché i loro aggiornamenti annuali;
b) isingoli programmi d' intervento.

3. |l piano sanitario regionale definisce, coerentemente con le indicazioni del piano sanitario
nazionale, gli obiettivi della programmazione regionale, i modelli organizzativi e gli standard dei
servizi.

4. | programmi di intervento di area specifica a tutela della salute e i piani settoriali costituiscono
gli strumenti per |' attuazione degli obiettivi previsti dalla legge di piano sanitario regionale e
fissano, per i periodi non superiori al triennio, i contenuti delle azioni finalizzate a tale
situazione, le condizioni organizzative e le risorse necessarie con la previsione delle relative
fonti di finanziamento.

5. Entro il 30 settembre di ogni anno, la Giunta regionale presenta al Consiglio regionale una
relazione sulla spesa sanitarie e sullo stato sanitario della Regione che evidenzi il grado di
raggiungimento degli obiettivi.

6. | piani generali attuativi delle Unita sanitarie locali, nonché i loro aggiornamenti annuali e i
singoli programmi di intervento di cui al precedente comma 2, lettera b), sono approvati dalla
Giunta regionale.

ARTICOLO 10

(Azioni strumentali della programmazione)
1. Le azioni strumentali contribuiscono al perseguimento degli obiettivi di efficacia e di efficienza
del sistema socio - sanitario regionale in attuazione del piano sanitario regionale.
2. Sono azioni strumentali della programmazione:
a) larealizzazione del sistema informativo;
b) I' attivazione e lo sviluppo dell' osservazione epidemiologica;
c) le attivita di sperimentazione;
d) la definizione di un sistema di indicatori finalizzato al controllo di qualita;
e) laformazione permanente del personale.
3. |l sistema informativo sanitario & l'insieme coordinato di strutture, strumenti e procedure
finalizzate all' acquisizione, elaborazione, produzione e diffusione delle informazioni utili

all'esercizio delle funzioni di programmazione, attuazione e controllo.
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4. Atal fine la Regione promuove prioritariamente:
a) |'estensione della rete informativa;
b) la qualificazione delle basi informative;
c) lo sviluppo di metodologie per il monitoraggio e la verifica dei risultati delle attivita
sanitarie;
d) I' ottimizzazione dell' accesso da parte degli utenti ai servizi, anche per I' attuazione di
guanto previsto dall' art. 14, comma 4, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502.
5. L' Osservatorio epidemiologico regionale, di cui alla legge regionale 5 aprile 1985, n. 14 e
successive modifiche, provvede alla realizzazione del sistema di osservazione epidemiologica.
6. La Giunta regionale pud promuovere sperimentazioni gestionali e organizzative, nella ricerca
di piu efficienti modelli di governo per I' uso delle risorse finalizzate a conseguire gli obiettivi
prefissati nell' organizzazione dell' assistenza sanitaria.
7. Il controllo di qualita & organizzato ai livelli regionali, di azienda e per singola unita operativa.
La Giunta regionale individua il sistema di controllo definendo, tra I' altro: indicatori di strutture,
di procedure e di risultati, necessari, anche ai fini dell' accreditamento di cui all' art? 10 del
decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' art. 12 del decreto
legislativo 30 dicembre 1993, n. 517, e tali da garantire un costante miglioramento della qualita
dei servizi sanitari forniti.
ARTICOLO 11

(Servizi socio - assistenziali)

1. LaRegione, nell'ambito della programmazione, persegue I' integrazione delle politiche sanitarie
e sociali e, a tal fine, promuove la delega da parte degli Enti locali alle Unita sanitarie locali della
gestione dei servizi socio - assistenziali.

2. Lefunzionisanitarie e socio - assistenziali siintegreranno attraverso accordi di programma, cosi
come previsto dall' art. 27 della legge 8 giugno 1990, n. 142; definiranno altresi il rapporto tra
personale da utilizzare e il relativo fabbisogno finanziario. Nei suddetti accordi saranno
indicate:

a) le funzioni di supporto indispensabili all' attuazione

b) di programmi di prevenzione e riabilitazione;

c) le funzioni socio - assistenziali delle unita operative;

d) le altre funzioni socio - assistenziali delegate dai Comuni.

3. La Conferenza dei sindaci approva il piano dei servizi sociali, attraverso intese di programma o
convenzioni e lo trasmette all' Unita sanitaria locale.

4. Le Unita sanitarie locali assumono per delega la gestione dei servizi sociali da attuarsi attraverso
i distretti, con contabilizzazione specifica.
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ARTICOLO 12

(Organi delle Unita sanitarie locali)

1. Sono organi dell' unita sanitaria locale:

a) il Direttore generale;

b) il Collegio dei revisori.

2. |l Direttore generale delle Aziende ospedaliere nelle quali insiste la prevalenza del corso
formativo del triennio clinico della Facolta di medicina € nominato d' intesa con il Rettore delle
rispettive Universita; il Direttore generale stipula appositi accordi con la rispettiva Universita al
fine di regolare i rapporti in attuazione dei protocolli d' intesa di cui al precedente art. 6,
comma 2.

3. Al Collegio dei revisori, nominato dal Direttore generale, si applicano le norme di cui al decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modifiche.

4. Spetta al Collegio dei revisori:

a) vigilare sulla regolarita amministrativa e contabile, anche mediante verifiche periodiche
sulla base di indagini campionarie;

b) accertare almeno ogni trimestre la consistenza di cassa;

c) vigilare sulla gestione economico - finanziaria e patrimoniale, anche attraverso
valutazioni sul grado di realizzazione degli obiettivi di budget e sull' efficienza ed
efficacia della gestione;

d) controllare il bilancio di esercizio e la relazione annuale, esprimendo pareri su tali
documenti e sui criteri di formazione degli stessi.

5. Per I' esercizio delle funzioni di cui al comma precedente, tutti gli atti adottati dal Direttore
generale sono notificati al Collegio dei revisori all' atto della pubblicazione nell' albo dell'
Azienda. Entro quindici giorni dal ricevimento dell' atto, il Collegio dei revisori notifica al
Direttore generale gli eventuali rilievi.

6. Entro dieci giorni dalla nomina, il Direttore generale provvede alla prima convocazione del
Collegio dei revisori. In tale seduta il Collegio provvede all' elezione, tra i propri componenti, del
Presidente, ai sensi dell' art. 3, comma 13, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n2 502,
cosi come modificato dall' art. 4, lettera i), del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517. Nei
casi di decadenza, dimissione o decesso del Presidente del Collegio dei revisori, le sue funzioni
sono esercitate dal membro pil anziano per eta fino all' elezione di un nuovo Presidente. Entri
dieci giorni dalla data in cui ne & venuto a conoscenza, il Direttore generale provvede a chiedere
all' Amministrazione competente una nuova designazione e a ricostituire il Collegio entro trenta
giorni dalla data di designazione.

7. Qualora si verifichino ripetute ingiustificate assenze o altre anomalie gravi di funzionamento, il
Direttore generale le segnala ai soggetti che hanno proceduto alle designazioni dei revisori per
dichiarare la conseguente decadenza e provvedere alla sostituzione, ai sensi dell' art. 3, comma
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13, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n2 502, cosi come modificato dall' art. 4, lett. i),
del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517 e nei termini di cui al precedente comma 6.
ARTICOLO 13

(Partecipazione e tutela dei diritti dei cittadini)

1. Entro novanta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge, la Giunta regionale
emana direttive che garantiscano la partecipazione e la tutela dei diritti dei cittadini ai sensi
dell' art. 14 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' art? 15
del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517, e della legge 7 agosto 1990, n. 241.

2. L'Unita sanitaria locale concorda con gli organismi di volontariato e le associazioni di tutela dei
diritti dei cittadini le modalita e i tempi di raccolta e valutazioni delle loro osservazioni in merito
alla gestione dei servizi e all' erogazione delle prestazioni.

3. |l Direttore generale dell' Unita sanitaria locale convoca, almeno una volta all' anno, |' apposita
Conferenza dei servizi quale strumento per verificare I' andamento dei servizi, ai sensi dell' art.
14 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' art. 15 del
decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517. Entro novanta giorni dalla data di entrata in vigore
della presente legge, la Giunta regionale emana direttive per disciplinare le modalita
organizzative e di funzionamento della Conferenza dei servizi.

ARTICOLO 14

(Direttive di organizzazione)
1. L' Unita sanitaria locale, sulla base di un apposito regolamento approvato dalla Giunta
regionale, deve essere organizzata secondo le seguenti direttive:

a) a ciascuna struttura e unita operativa devono essere assegnati compiti, obiettivi e
strumenti coerenti fra loro e rispondenti a logiche di organicita ed omogeneita;

b) per ciascuna struttura e unita operativa deve essere individuato un unico responsabile,
in possesso di titoli specifici per le funzioni da svolgere, dal quale dipendono tutti gli
operatori assegnati alla struttura o unita operativa;

c) ciascuna struttura e unita operativa deve individuata come centro di attivita e di costo
e deve essere assegnataria sia di specifici obiettivi in termini quantitativi e qualitativi,
sia un definito budget. Il Dirigente della struttura & responsabile del raggiungimento
degli obiettivi e del rispetto del budget;

d) devono essere previsti meccanismi che assicurino il coordinamento tra strutture o unita
operative che, pur nell' ambito della propria autonomia, devono necessariamente agire
in maniera integrata.

ARTICOLO 15

(Articolazione dell' Unita sanitaria locale)
1. L'Unita sanitaria locale si articola in:
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a) direzione generale;
b) direzione operative.

2. La direzione generale dell' Unita sanitaria locale & composta dal Direttore generale, dal
Direttore sanitario, dal Direttore amministrativo e dal Coordinatore dei servizi sociali, nel caso
previsto dal comma 3 dell' art. 3 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive
modificazioni. Spetta alla direzione generale assicurare i livelli uniformi di assistenza stabiliti
dal piano sanitario nazionale e dal piano regionale.

3. Costituiscono le direzioni operative dell' Unita sanitaria locale le aree e le strutture sanitarie e
socio - sanitarie.

4. Sono strutture operative dell' Unita sanitaria locale:

- I'Ospedale organizzato in forma dipartimentale e unificato ai fini funzionali nel caso in
cui pit presidi insistono nella stessa Unita sanitaria locale;
- il Dipartimento di prevenzione;
- il Dipartimento di salute mentale;
- il Distretto socio - sanitario.
Sono aree:
- la gestione del personale;
- la gestione delle risorse finanziarie;
- la gestione tecnica;
- la gestione del servizio farmaceutico;
- la gestione del patrimonio;
- il coordinamento dei servizi sociali.

5. Le strutture e le aree dell' Unita sanitaria locale sono dirette da un dirigente apicale nominato
dal Direttore generale e si articola in unita operative sulla base dei criteri stabiliti dal
precedente art. 14.

6. | dirigenti delle strutture operative sono scelti tra i dipendenti appartenenti al ruolo sanitario;
i dirigenti delle aree gestione del personale, gestione delle risorse finanziarie e gestione del
patrimonio sono scelti tra i dipendenti appartenenti al ruolo amministrativo; i dirigenti delle
aree gestione tecnica e coordinamento dei servizi sociali sono scelti tra i dipendenti
appartenenti rispettivamente al ruolo professionale e tecnico. | dirigenti dell' area gestione del
servizio farmaceutico sono scelti tra i dipendenti appartenenti al ruolo sanitario.

ARTICOLO 16

(Direttore generale)

1. Il Direttore generale dell' Unita sanitaria locale esercita le funzioni di governo complessivo e di
rappresentanza ai fini del raggiungimento degli obiettivi generali assegnati dalla Giunta
regionale; € responsabile del raggiungimento dei suddetti obiettivi ed in particolare della
corretta ed economica gestione delle risorse a disposizione dell' azienda.
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2.

Il Direttore generale € coadiuvato, nello svolgimento delle sue funzioni, dal Direttore sanitario,
dal Direttore amministrativo e dal Coordinatore dei servizi sociali, nel caso previsto dal comma
3 dell' art. 3 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni.

Il Direttore generale & inoltre coadiuvato dal Consiglio dei sanitari e dall' Unita controllo di
gestione.

Il Presidente della Giunta regionale, su conforme deliberazione della Giunta medesima, risolve
il contratto dichiarandone la decadenza e provvede alla sostituzione del Direttore generale nei
casi previsti dal decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dal decreto
legislativo 7 dicembre 1993, n. 517.

ARTICOLO 17

1.

(Direttore sanitario)

Il Direttore sanitario € nominato dal Direttore generale con provvedimento motivato e a lui si
applicano le norme di cui al decreto legislativo 30 dicembre 1992, n2 502, cosi come modificato
dal decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517.

Il Direttore sanitario coadiuva il Direttore generale nel governo dell' Unita sanitaria locale,
fornendo pareri obbligatori sugli atti relativi alle materie di competenza, svolgendo attivita di
indirizzo, coordinamento e supporto nei confronti dei responsabili delle strutture dell' Unita
sanitaria locale, con riferimento agli aspetti organizzativi e igienico - sanitari e ai programmi di
intervento di area specifica a tutela della salute, nonché collaborando al controllo di gestione
dell' Azienda e al controllo di qualita dei servizi e delle prestazioni erogate. Il Direttore sanitario,
in particolare, assicura | integrazione tra servizi ambulatoriali ospedalieri e territoriali.

Per giustificati motivi, il Direttore sanitario pud essere sospeso o dichiarato decaduto dal
Direttore generale con provvedimento motivato.

ARTICOLO 18

1.

(Direttore amministrativo)

Il Direttore amministrativo &€ nominato dal Direttore generale con provvedimento motivato e
a lui si applicano le norme di cui al decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come
modificato dal decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517.

Il Direttore amministrativo € nominato dal Direttore generale nel governo dell' Unita sanitaria
locale, fornendo pareri obbligatori sugli atti relativi alle materie di competenza, svolgendo
attivita di indirizzo, coordinamento e supporto nei confronti dei responsabili delle strutture
dell'Unita sanitaria locale, con riferimento agli aspetti gestionali amministrativi, nonché
collaborando al controllo di gestione dell' Azienda.

La Giunta regionale emana direttive per disciplinare le modalita organizzative secondo le quali
articolare i servizi, nonché le modalita di raccordo funzionale, all' interno dell' Unita sanitaria
locale stessa, tra tutti gli operatori che operano nei servizi e nelle strutture dell' Azienda.
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4. Per giustificati motivi, il Direttore amministrativo puo essere sospeso o dichiarato decaduto dal
Direttore generale con provvedimento motivato.
ARTICOLO 19

(Coordinatore dei servizi sociali)

1. Il Coordinatore dei servizi sociali € nominato dal Direttore generale con provvedimento
motivato e nominativo.

2. Il Coordinatore dei servizi sociali coadiuva il Direttore generale nel governo dell' Unita sanitaria
locale fornendo pareri obbligatori sugli atti relativi alle materie di competenza, svolgendo
attivita di indirizzo e supporto nei confronti dei responsabili delle Unita operative dell'Azienda
per i servizi socio - sanitari e socio - assistenziali.

3. Per giustificati motivi il Coordinatore dei servizi sociali pud essere sospeso o dichiarato
decaduto dal Direttore generale con provvedimento motivato.

ARTICOLO 20

(Consiglio dei sanitari)

1. Il Consiglio dei sanitari € organismo elettivo dell' Unita sanitaria locale con funzioni di
consulenza tecnico - sanitaria ed & presieduto dal Direttore sanitario. Fanno parte del Consiglio
dei sanitari:

a) medici in maggioranza ed altri operatori sanitari laureati: chimici, fisici, biologi, psicologi,
farmacisti e sociologi, con presenza maggioritaria della componente ospedaliera medica ai
sensi dell' art. 3, comma 12, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, cosi come
modificato dall' art. 4, lettera h), del decreto legislativo 7 dicembre 1993, n. 517;

b) un medico veterinario;

c) unarappresentanza del personale infermieristico;

d) unarappresentanza del personale tecnico - sanitario.

2. Nella composizione del Consiglio dei sanitari delle Aziende ospedaliere in cui insiste la
prevalenza del corso formativo del triennio clinico della Facolta di medicina deve essere
assicurata la presenza delle componenti universitarie in rapporto alla consistenza numerica
delle stesse.

3. Entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge, la Giunta regionale
emana direttive per disciplinare le modalita di elezione e la composizione e il funzionamento
del Consiglio dei sanitari.

4. 1l Consiglio dei sanitari fornisce i pareri di cui all' art. 3, comma 12, del decreto legislativo 30
dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' art. 4, lettera h), del decreto legislativo 7
dicembre 1993, n. 517.

ARTICOLO 21

(Unita controllo di gestione)
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1. L'Unita controllo di gestione opera alle dirette dipendenze del Direttore generale e collabora
con la direzione generale.

2. All' Unita controllo di gestione compete |' applicazione di metodica di budget in stretta
integrazione con il controllo di gestione al fine di garantire efficacia ed efficienza ai processi di
acquisizione e di impiego delle risorse e di evidenziare il principio di responsabilita economica.

3. L' Unita controllo di gestione & individuata dal Direttore generale con provvedimento che
motivi il numero e le competenze degli operatori assegnati all' Unita in relazione alle attivita
attribuite alla stessa.

4. Sono, altresi, alle dirette dipendenze del Direttore generale la struttura burocratica legale per
I' assunzione del patrocinio e la consulenza, autonoma ai sensi della legislazione professionale
forense, e I' Unita operativa per le attivita di statistica e di epidemiologia.

ARTICOLO 22

(Dipartimento ospedaliero)

1. In applicazione dell' art. 17 della legge 23 dicembre 1978, n. 833 e dell' art. 4, comma 3, della
legge 30 dicembre 1991, n. 412, |I' Ospedale € organizzato in Dipartimenti dotati di budget
prefissato.

2. |l Direttore generale dell' Unita sanitaria locale, su proposta del Direttore sanitario, sentito il
Consiglio dei sanitari, provvede alla definizione dei Dipartimenti ospedalieri.

3. Iprotocollid'intesa, di cui al precedente art. 6, comma 2, stipulati dalla Regione con I' Universita
prevederanno la partecipazione di quest' ultima alla definizione dei Dipartimenti nei Presidi
ospedalieri interessati.

4. | Dipartimenti possono essere:

a) per obiettivi, costituiti fra Divisioni e Servizi al fine di coordinare I' azione nella prospettiva
di un determinato risultato da raggiungere;

b) strutturali, costituiti da Divisioni o Servizi omologhi o omogenei sotto il profilo dell' attivita
o delle risorse umane e tecnologiche impiegate o delle procedure operative.

5. Una Divisione o Servizio non puo far parte, al tempo stesso, di Dipartimenti strutturali diversi.
| Dipartimenti strutturali sono obbligatori fra Divisioni e Servizi omologhi dello stesso Presidio
ospedaliero.

7. Sono finalita del Dipartimento ospedaliero:

a) la gestione integrata degli spazi e delle risorse umane e tecnologiche, anche attraverso la
gestione della mobilita interna del personale, per raggiungere il migliore servizio al costo
pil contenuto;

b) la sperimentazione e |' adozione di modalita organizzative che consentano il

raggiungimento dei risultati attesi;
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8.

c) il coordinamento e lo sviluppo delle attivita cliniche, di ricerca, di studio e sulla qualita
delle prestazioni;
d) il miglioramento del livello di umanizzazione delle strutture interne del Dipartimento con
particolare riferimento alla diffusione ed al rispetto dello Statuto dei diritti del malato,
alla diffusione delle informazioni agli utenti sull' uso delle strutture, agli orari di accesso e
al comfort degli utenti.
Il Dipartimento ospedaliero & diretto da uno dei dirigenti delle Divisioni e dei servizi interessati,
nominato dal Direttore generale con provvedimento motivato, su proposta del Direttore
sanitario e del Dirigente medico dell' Ospedale, dal quale il responsabile del Dipartimento
dipende. |l responsabile del Dipartimento assicura il raggiungimento delle finalita di cui al
precedente comma 7 e, in particolare, il coordinamento fra le unita operative che lo
compongono e il rispetto del budget.
In fase di prima applicazione della presente legge sono previste specifiche sperimentazioni che
verranno individuate dalla Giunta regionale.

ARTICOLO 23

1.

(Assistenza ospedaliera)

L' assistenza ospedaliera € funzione unica dell' Unita sanitaria locale anche se erogata da piu
Presidi.

Nei Presidi ospedalieri quali risultano dal riordino della rete ospedaliera &€ previsto un dirigente
medico, in possesso della idoneita di cui all' art. 17 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502, come responsabile delle funzioni igienico - organizzative, su delega del Direttore sanitario
della USL, e un dirigente amministrativo per |' esercizio delle funzioni gestionali e di
coordinamento amministrativo, su delega rispettivamente del Direttore generale e del
Direttore amministrativo della USL.

All' Ospedale & attribuita autonomia economico — finanziaria con contabilita separata all'
interno del bilancio dell' Unita sanitaria locale.

ARTICOLO 24

1.

2.

(Dipartimento di prevenzione)

Il Dipartimento di prevenzione & la struttura dell' Unita sanitaria locale preposta all'
organizzazione e alla promozione nel territorio di competenza della tutela della salute della
popolazione, attraverso azioni tendenti a conoscere, prevedere e prevenire gli infortuni e le
cause di malattia, in particolare quelle maggiormente diffuse e diffusive, sia di origine umana
che animale, in tutte le realta in cui la salute della popolazione € sottoposta a rischio.

Sono finalita del Dipartimento di prevenzione:

a) assicurare la qualita e ' efficienza degli interventi di prevenzione;

b) assicurare I' omogeneita degli interventi di prevenzione;

c) ottimizzare ' utilizzo delle risorse a disposizione;
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3.

d) promuovere programmi di educazione alla sicurezza negli ambienti di vita e di lavoro.
Il Dipartimento di prevenzione e articolato almeno nei seguenti Servizi:

a) igiene e sanita pubblica;

b) prevenzione e sicurezza degli ambienti di lavoro;

c) igiene degli alimenti e della nutrizione;

d) veterinari, articolati distintamente nelle tre aree funzionali della sanita animale, dell' igiene
della produzione, trasformazione, commercializzazione e trasporto degli alimenti di origine
animale e loro derivati e dell' igiene degli allevamenti e delle produzioni zootecniche.

Le funzioni amministrative in materia di igiene e sanita pubblica e veterinaria sono trasferite al

Dipartimento di prevenzione. Ferme restando le attribuzioni, quali autorita sanitarie, del

Sindaco e del Presidente della Giunta regionale, sono abrogate le norme incompatibili con la
presente legge.

Il Direttore generale nomina, sentiti il Direttore sanitario amministrativo, il responsabile del

Dipartimento di prevenzione, scelto fra il personale della Unita sanitaria locale avente qualifica

dirigenziale, prioritariamente tra i responsabili dei Servizi di cui al precedente comma 3. In
quest' ultima ipotesi, il responsabile del Dipartimento di prevenzione pud conservare la
direzione del proprio Servizio.

Al responsabile del Dipartimento di prevenzione spetta:

a) il coordinamento dell' assetto organizzativo;

b) la gestione del budget;

c) ladirezione degli operatori assegnatigli dal Direttore generale;

d) la pianificazione e il controllo.

| Dipartimenti di prevenzione individuati a tal fine dal piano sanitario regionale svolgono

funzioni multizonali nelle materie indicate dal piano stesso, sulla base di accordi e programmi
concordati dai Direttori generali delle Unita sanitarie locali interessate.

La Giunta regionale disciplina:

- il raccordo funzionale, all' interno dell' Unita sanitaria locale, tra Dipartimento di
prevenzione e Distretti;

- irapportitra Unita sanitarie locali, tra Dipartimento di prevenzione e Distretti;

- irapporti tra le Unita sanitarie locali per quelle attivita attribuite ad alcuni Dipartimenti di
prevenzione con funzioni multizonali, di cui al precedente comma 7. Il regolamento, infine,
disciplinera i rapporti tra Dipartimenti di prevenzione e Istituti zooprofilattici, Province e
Agenzia regionale, di cui al decreto legislativo 4 dicembre 1993, n. 496, convertito con
modificazioni nella legge 21 gennaio 1994, n. 61, alla quale afferiscono i Presidi multizonali
di prevenzione.

ARTICOLO 25

(Dipartimento di salute mentale)
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Il Dipartimento di salute mentale & una delle strutture operative dell' Unita sanitaria locale.

Il Dipartimento di salute mentale svolge attivita di prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione
a livello ambulatoriale, domiciliare e ospedaliero.

Il Dipartimento di salute mentale & il centro di responsabilita e di spesa di tutte le prestazioni
e le attivita necessarie alla popolazione del proprio ambito territoriale.

Ogni Dipartimento & dotato delle seguenti unita operative:

a) Centro salute mentale;

b) Servizio psichiatrico di diagnosi e cura.

Il Dipartimento di salute mentale € coordinato da un medico psichiatra di Il livello, nominato
dal Direttore generale tra quelli in servizio nel Dipartimento in relazione ai risultati conseguiti e
verificati annualmente.

ARTICOLO 26

1.

(Distretto socio - sanitario)

Il Distretto assicura la tutela della salute nel territorio di competenza e I' integrazione dei servizi

sanitari, socio - sanitari e assistenziali, se delegati dai Comuni.

Il Distretto e, altresi, il centro di responsabilita e di spesa di tutte le prestazioni e le attivita

necessarie alla popolazione del proprio ambito territoriale.

Il Distretto, in collaborazione anche con i medici e i pediatri di base, assicura un efficace filtro

della domanda e orienta la stessa, garantendo la continuita terapeutica, indipendentemente

dai diversi luoghi di trattamento. Il Distretto indirizza e coordina in particolare le prescrizioni in

tema di assistenza ospedaliera, assistenza specialistica e assistenza protesica e termale. Funge

da centro ordinatore per le relative prestazioni erogate dalle proprie unita operative di cui al

successivo comma 4 e dalle aziende e dagli istituti ed enti di cui all' art. 4 del decreto legislativo

30 dicembre 1992, n. 502, cosi come modificato dall' art? 5 del decreto legislativo 7 dicembre

1993, n. 517, dalle istituzioni sanitarie pubbliche o private, sulla base di criteri di integrazione

con il servizio pubblico, e dai professionisti convenzionati.

Al responsabile di Distretto spetta la gestione del budget e la direzione degli operatori

assegnatigli dal Direttore generale, ai fini del raggiungimento degli obiettivi prefissati. Nel

distretto vengono assicurate le seguenti prestazioni, di norma strutturate in unita operative:

a) l'informazione, la prenotazione e |I' assistenza amministrativa ai cittadini per |' utilizzazione
dei vari servizi sanitari e sociali;

b) I' educazione sanitaria sociale;

c) |' assistenza medico - generica e pediatrica, ambulatoriale e domiciliare, con servizi di
guardia permanente;

d) ' assistenza domiciliare - integrata;

e) |' assistenza consultoriale;

f) I'assistenza residenziale e semiresidenziale;
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g) le attivita socio - assistenziali delegate dagli enti locali;

h) 1" assistenza specialistica poliambulatoriale, organizzata nel presidio poliambulatoriale;

i) |'"assistenza riabilitativa e protesica;

j) I'"assistenza psicologica;

k) la tutela della salute degli anziani;

[) I'assistenza farmaceutica.

5. Alivello distrettuale sono altresi svolte attivita proprie del Dipartimento di prevenzione.

6. |l Direttore generale nomina, con provvedimento motivato, il responsabile del Distretto, sentiti
il Direttore sanitario e il Direttore amministrativo.

7. Il responsabile del Distretto € scelto fra il personale sanitario avente qualifica dirigenziale dell'
Unita sanitaria locale. La Regione, sentite le Province interessate e I' ANCI regionale, articola il
territorio dell' azienda USL in distretti, di norma, sulla base dei seguenti criteri:

a) corrispondenza dell' area distrettuale a una popolazione di almeno cinquantamila abitanti;

b) coincidenza dell' area distrettuale, ove possibile, con quella complessiva di una o piu
Circoscrizioni comunali o uno o pit Comuni.

c) All' ambito territoriale del Distretto di area urbana possono essere aggregati Comuni
limitrofi, per motivate ragioni di vincoli o potenzialita socio - economiche, di viabilita e
consolidata mobilita della popolazione. E' consentita deroga al numero minimo degli
abitanti previsti nel distretto intercomunale per particolari situazioni identificabili in realta
montane o rurali con particolare dispersione della popolazione. |l Direttore generale dell’
Unita sanitaria locale, entro sessanta giorni dalla nomina, delibera la costituzione di
distretti.

8. La Giunta regionale disciplina il raccordo tra Ospedale e Distretti. Il Consiglio regionale
disciplina I' organizzazione dei servizi aventi natura sovradistrettuale e in particolare gli
interventi in materia di salute mentale, di prevenzione delle tossicodipendenze e di assistenza
riabilitativa salvaguardando la continuita terapeutica.

ARTICOLO 27

(Programmi di intervento di area specifica a tutela della salute)

1. |l direttore generale dell' Unita sanitaria locale, su proposta del Direttore sanitario, nomina i
dirigenti dei programmi di intervento di area specifica a tutela della salute, individuati con il
piano sanitario nazionale e regionale.

2. Ai dirigenti dei programmi di intervento di area specifica a tutela della salute coadiuvare il
Direttore sanitario ed il Coordinatore dei servizi sociali nello svolgimento delle loro funzioni di
sovraordinazione alla realizzazione dei programmi.

3. |l Direttore generale individua i dirigenti di cui al comma 1 del presente articolo, scegliendo fra
il personale dell' Unita sanitaria locale avente qualifica dirigenziale.

ARTICOLO 28
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1.

(Controllo di qualita )

La Regione, allo scopo di garantire la qualita dell' assistenza nei confronti della generalita dei
cittadini, adotta in via ordinaria il metodo della verifica e revisione della qualita e della quantita
delle prestazioni, nonché del loro costo.

La Giunta regionale, al fine di valutare la qualita dei servizi e delle prestazioni erogate, definisce
un sistema di indicatori e di parametri di riferimento.

Il direttore generale dell' Unita sanitaria locale assicura |' attivazione del sistema di indicatori
di cui al precedente comma 2, ferma restando la possibilita di integrarli per ulteriori analisi a
livello di Unita sanitaria locale.

ARTICOLO 29

(Principi per la ripartizione delle risorse finanziarie)

La ripartizione della quota destinata al finanziamento delle spese necessarie per la gestione
delle Unita sanitarie locali avviene, con provvedimento della Giunta regionale, in base a
parametri su base capitaria riferiti alla popolazione residente, tenendo conto di particolari
condizioni ambientali ed aspetti organizzativi, per il conseguimento dei livelli uniformi di
assistenza.

In sede di ripartizione della quota destinata al finanziamento delle Unita sanitarie locali viene
accantonata una quota di riserva destinata al graduale conseguimento del riequilibrio
territoriale.

Le prestazioni sanitarie rese a cittadini residenti in altri ambiti territoriali sono compensate tra
le Unita sanitarie locali, sulla base di certificazioni definite dalla Giunta regionale, in sede di
assegnazione regionale delle quote di finanziamento.

La ripartizione della quota destinata al finanziamento degli investimenti avviene con
provvedimento della Giunta regionale, che procede all' approvazione dei programmi e dei
progetti di massima presentati da ciascuna Unita sanitaria locale, in relazione alle previsioni
della programmazione sanitaria regionale. | programmi ed i progetti di massima presentati
dalle Unita sanitarie locali devono essere accompagnati da una dettagliata analisi costo -
beneficio.

La Giunta regionale provvede altresi a definire le quote di finanziamento ammesse per ciascun
anno e per ciascun programma approvato.

ARTICOLO 30

1.

(Disposizioni per il primo funzionamento)

| Direttori generali delle Unita sanitarie locali sono immessi nelle funzioni alla data del 1 gennaio
1995. Gli stessi, in sede di prima nomina, esercitano anche le funzioni di Commissari liquidatori
delle Unita sanitarie locali. Contestualmente decadono gli amministratori straordinari.

| Direttori generali delle Unita sanitarie locali, in via preliminare, individuano le strutture

operative e definiscono e piante organiche delle stesse, previa verifica dei carichi di lavoro, nell'
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ambito dei contenuti della presente legge e degli indirizzi emanati dalla Giunta regionale. |
provvedimenti di definizione delle piante organiche sono sottoposti al controllo della Giunta
regionale secondo le modalita dell' art. 4, comma 8, della legge 30 dicembre 1991, n. 412.

3. Entro sessanta giorni dalla data di adozione del regolamento di organizzazione dell' Unita
sanitaria locale, il Direttore generale provvede alla definitiva assegnazione del personale e
comunque entro i limiti qualitativi e quantitativi della pianta organica definitiva. Il Direttore
generale, per comprovate e motivate esigenze di servizio, pud disporre la mobilita del
personale in conformita alle disposizioni legislative e contrattuali che disciplinano la materia.

4. |l personale del servizio sanitario regionale in servizio al momento della costituzione delle Unita
sanitarie locali & trasferito alle medesime ed e utilizzato nell' Unita operativa di appartenenza.

5. La Giunta regionale, informate le Organizzazioni sindacali, prima della immissione nella
funzione dei direttori generali, provvede a disciplinare:

a) icriteri per la gestione delle piante organiche provvisorie;
b) la formazione dei piani distributivi del personale tra le costituende Aziende;
c) [I'attuazione delle prime misure concernenti I' assetto organizzativo e funzionale aziendale
e |' attribuzione delle connesse responsabilita dirigenziali.
6. All' atto del suo insediamento, il Direttore generale indice I' elezione del Consiglio dei sanitari.
ARTICOLO 31

(Disposizioni in materia di gestione dei servizi socio - assistenziali)

1. Il personale dipendente degli enti locali, messo a disposizione per lo svolgimento di attivita
sociali nelle preesistenti Unita sanitarie locali, continua a svolgere le funzioni assegnate fermo
restando quanto previsto dall' art. 3, comma 3, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502
e successive modificazioni.

ARTICOLO 32

(Riorganizzazione assistenza ospedaliera)

1. Entro e non oltre trenta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge, anche a
stralcio del piano sanitario regionale, il Consiglio regionale approva la riorganizzazione della rete
ospedaliera, nel rispetto delle disposizioni contenute nella legge 30 dicembre 1991, n2 412 e
nel decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, emanato ai sensi della legge 23 ottobre 1992,
n. 421 e della legge 24 dicembre 1993, n. 537. Entro lo stesso termine il Consiglio regionale
individua le Aziende ospedaliere destinate a centri di riferimento della rete dei servizi di
emergenza. | Direttori generali delle Aziende ospedaliere di cui al presente articolo sono
immessi nella funzione alla data del 1 gennaio 1995.

2. Lariorganizzazione della rete ospedaliera deve perseguire:

a) larazionalizzazione e la riqualificazione dei servizi ospedalieri, ai fini di una piu equilibrata
distribuzione degli stessi sul territorio regionale, in relazione al fabbisogno della

popolazione e all' ottimale utilizzazione delle risorse;
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3.

b)

c)
d)

e)

I' organizzazione di una rete di servizi conforme, anche per tipologia, alla normativa
vigente, finalizzata a fornire ai cittadini le risposte pil adeguate, in rapporto alle loro
diverse esigenze assistenziali;

I' eliminazione dei ricoveri impropri per ricondurre la rete ospedaliera alla funzione propria;
la riconversione o la riduzione delle unita operative che nell' ultimo quinquennio
presentano dati di funzionalita inferiori a quelli indicati dalla normativa di cui al primo
comma del presente articolo;

la riconversione o la soppressione delle strutture ospedaliere che nell' ultimo quinquennio
presentano una dotazione funzionale inferiore a n. 120 posti letto.

Il piano di riorganizzazione della rete ospedaliera & diretto al raggiungimento dei seguenti

obiettivi:

a)

b)

c)
d)

f)

adeguamento della rete ospedaliera ai criteri organizzativi e agli standard previsti dalla
vigente normativa, con particolare riguardo alla dotazione complessiva dei posti letto
nonché agli standard di attivita e di efficienza;

riconduzione dell' Ospedale alle sue proprie funzioni di diagnosi, cura e riabilitazione delle
malattie acute e di risposta alle emergenze sanitarie;

integrazione funzionale delle strutture ospedaliere tra di loro e con i servizi del territorio;
rimozione negli Ospedali delle cause di disfunzione sul piano organizzativo, al fine di una
ottimale utilizzazione delle risorse, anche tecnologiche, esistenti e riordino, su base
omogenea e secondo parametri funzionali, delle piante organiche;

riconversione delle strutture ospedaliere, non rispondenti a criteri di funzionalita ,
efficienza ed economicita, in strutture extraospedaliere residenziali o non residenziali, nell'
ambito delle tipologie previste dalla vigente normativa;

dimensionamento e razionalizzazione della rete delle case di cura accreditate, in relazione
al soddisfacimento del fabbisogno assistenziale programmato.

ARTICOLO 33

1.

(Riorganizzazione territoriale della rete ospedaliera)

Il Consiglio regionale, su proposta della Giunta regionale, in attuazione delle linee

programmatiche e di indirizzo e in conformita alle prescrizioni della presente legge, provvede,

previa verifica della situazione esistente, alla quantificazione dei posti letto complessivi, distinti

per area funzionale e disciplina, delle singole Unita sanitarie locali, cosi come risultanti a

seguito del riazzonamento previsto dall' art. 3, comma 5, lett. a), del decreto legislativo 30

dicembre 1992, n. 502, e di ciascun complesso ospedaliero individuato per essere costituito in

Azienda ospedaliera in attuazione del decreto legislativo stesso.

La Giunta regionale, nel definire |I' assetto organizzativo degli Ospedali, accorpa, in norma, ai

fini funzionali e tenuto conto del bacino di utenza e della specificita del territorio, quelli ubicati
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nell' ambito della stessa Unita sanitaria locale, che non siano destinati ad essere costituiti in
Aziende ospedaliere, ai sensi del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502.

3. Nell' ambito dei provvedimenti di cui ai commi precedenti, sono stabiliti i tempi di realizzazione
della riorganizzazione territoriale della rete ospedaliera, assegnando priorita ai servizi connessi
alle emergenze sanitarie.

ARTICOLO 34

(Ospedali al di sotto di 120 posti letto)

1. Le strutture ospedaliere gestite direttamente dalle Unita sanitarie locali, con una dotazione di
posti letto inferiore a 120 nell’ ultimo quinquennio, sono riconvertite come segue.

a) accorpamento, previa eventuale trasformazione, anche parziale, dei relativi servizi, nell'
ambito del presidio ospedaliero di Unita sanitaria locale, ridefinendo la distribuzione
complessiva dei servizi e dei posti letto e favorendo la realizzazione delle strutture
polivalenti di cui alla successiva lettera b), anche con riferimento ai bacini di utenza e tenuto
conto della fluttuazione della popolazione;

b) variazione del tipo di destinazione ai fini sanitari mediante trasformazione in strutture
extraospedaliere poliambulatoriali, in residenze sanitarie assistenziali o in altre strutture
residenziali o semiresidenziali non ospedaliere, privilegiando la realizzazione di strutture
polivalenti;

c) disattivazione ai fini della variazione di destinazione per usi non sanitari per quei presidi
che risultino non utilizzabili ai fini sanitari, avuto riguardo allo stato e qualita delle strutture
edilizie, nonché alla funzionalita ed economicita della gestione e che si trovino in ambiti
territoriali che dispongono dei previsti standard di posti letto.

ARTICOLO 35

(Organizzazione per aree funzionali - Dipartimenti)

1. Le Unita sanitarie locali e le Aziende ospedaliere, ove costituite, nonché le istituzioni di cui agli
articoli 41 e 42 della legge 23 dicembre 1978, n. 833, entro sessanta giorni dalla data di
comunicazione dei provvedimenti regionali di riorganizzazione territoriale della rete
ospedaliera, presentano alla Regione, Assessorato sanita , una proposta per attuare, nell'
ambito delle strutture ospedaliere di competenza, il modello organizzativo delle aree funzionali
omogenee di cui al comma 3 dell' art. 4 della legge 30 dicembre 1991, n. 412, con presenza
obbligatoria del day hospital e di spazi adeguati per |' esercizio della libera professione
intramuraria e postiletto per le camere a pagamento. L'istituzione del day hospital e effettuata
attraverso la riconversione di una quota parte dei posti letto complessivi. | posti letto da
destinare alla istituzione delle camere a pagamento, nonché quelli riservati all' esercizio della
libera professione intramuraria, non sono compresi nello standard dei posti letto per mille
abitanti.
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2. 1l modello organizzativo di cui al precedente comma 1 deve prevedere |' organizzazione dell'
Ospedale in Dipartimenti, collegati funzionalmente anche con le strutture extraospedaliere.

3. Le proposte di cui al comma 1 del presente articolo sono approvate con deliberazione della
Giunta regionale, previa verifica della loro compatibilita con la programmazione regionale e
della loro rispondenza alle direttive della Regione. Nella stessa deliberazione sono indicati, per
ogni presidio, i tempi di realizzazione del modello organizzativo delle aree funzionali omogenee,
in funzione delle risorse effettivamente a disposizione.

4. | provvedimenti della Giunta regionale sono adottati sentita la competente Commissione
consiliare permanente.

ARTICOLO 36

(Istituti di ricovero e cura obbligatoriamente convenzionati con il Servizio sanitario regionale)

1. lrapporti convenzionali con le istituzioni indicate agli articoli 39, 41 e 42 della legge 23 dicembre
1978, n. 833 vengono ridefiniti sulla base delle linee di programmazione e di indirizzo di cui alla
presente legge.

2. L'istituzione di nuove Divisioni e Servizi universitari, ivi compresi quelli connessi ad esigenze
didattiche e di ricerca, che comportino nuovi oneri a carico del Servizio sanitario regionale, &
attuata, d' intesa tra Regione e Universita , nell' ambito del fabbisogno complessivo di Servizi
ospedalieri definito ai sensi del precedente art? 32, nel rispetto della normativa contenuta nel
decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502.

3. L'istituzione di nuove Divisioni e Servizi ospedalieri da parte degli Istituti di ricovero e cura a
carattere scientifico di cui all' articolo 42 della legge 23 dicembre 1978, n. 833 & soggetta ad
autorizzazione della Giunta regionale, tenuto conto dell' attivita di ricerca scientifica biomedica
svolta dagli stessi. E'altresi soggetta ad autorizzazione della Giunta regionale I' istituzione di
nuove Divisioni di cui all' art. 41 della legge 23 dicembre 1978, n2 833, nonché le variazioni di
organico che comportino nuovi oneri di spesa ovvero modificazioni dell' assetto organizzativo
della struttura.

4. LaGiunta regionale, aifini dell' adozione dei provvedimenti di cui ai precedenti commi, & tenuta
ad acquisire il parere della competente Commissione permanente del Consiglio regionale, che
si esprime entro il termine perentorio di trenta giorni dal ricevimento della richiesta.

5. L' eventuale riconoscimento quale presidio dell' Unita sanitaria locale delle strutture di cui al
secondo comma dell' art. 43 della legge 23 dicembre 1978, n. 833 potra , essere previsto nell'
ambito del piano sanitario regionale, da emanarsi a norma dell' art. 1, comma 5, del decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502.

ARTICOLO 37

(Case di cura private accreditate)
1. Le convenzionicon le Case di cura private decadono alla data di entrata in vigore della presente

legge. Le stesse continuano a produrre effetti fino al termine indicato nei provvedimenti di
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riorganizzazione territoriale della rete ospedaliera nei quali € indicato il fabbisogno di attivita

ospedaliere da accreditare, distinte per disciplina, in conformita ai criteri di seguito indicati e

comungque non oltre il 31 dicembre 1996.

1. complementarieta ed integrazione delle attivita svolte dalle Case di cura private rispetto
a quelle dei presidi ospedalieri pubblici;

2. accreditamento delle Case di cura private per le quali sia stato accertato il possesso dei
requisiti strutturali organizzativi e funzionali previsti dalle leggi vigenti;

3. accreditamento delle Case di cura che, per I' insieme delle tecnologie sanitarie e la presenza
di pit specialita, offrano migliori garanzie di assistenza in rapporto alle patologie da
trattare.

3. Nozioni Decreto Legislativo n. 175/16 TU in materia di Societa in house
Oggetto (art. 1)

Le disposizioni del Decreto hanno a oggetto la costituzione di societa da parte di Amministrazioni
Pubbliche, nonché I'acquisto, il mantenimento e la gestione di partecipazioni da parte di tali
amministrazioni, in societa a totale o parziale partecipazione pubblica, diretta o indiretta.

Definizioni (art. 2)
Ai fini del Decreto di cui si tratta, si intendono per:

a) “Amministrazioni Pubbliche”: Per amministrazioni pubbliche si intendono tutte le
amministrazioni dello Stato, ivi compresi gli istituti e scuole di ogni ordine e grado e le istituzioni
educative, le aziende ed amministrazioni dello Stato ad ordinamento autonomo, le Regioni, le
Province, i Comuni, le Comunita montane, e loro consorzi e associazioni, le istituzioni universitarie,
tutti gli enti pubblici non economici nazionali, regionali e locali, le amministrazioni, le aziende e gli
enti i del Servizio sanitario nazionale;

b) “controllo”: la situazione descritta nell'articolo 2359 del Codice civile;

¢) “controllo analogo”: la situazione in cui I'amministrazione esercita su una societa un controllo
analogo a quello esercitato sui propri servizi, esercitando un'influenza determinante sia sugli
obiettivi strategici che sulle decisioni significative della societa controllata;

d) “controllo analogo congiunto”: la situazione in cui I'amministrazione esercita congiuntamente
con altre amministrazioni su una societa un controllo analogo a quello esercitato sui propri servizi;

f) “partecipazione”: la titolarita di rapporti comportanti la qualita di socio in societa o la titolarita di
strumenti finanziari che attribuiscono diritti amministrativi;
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g) “partecipazione indiretta”: la partecipazione in una societa detenuta da un'amministrazione
pubblica per il tramite di societa o altri organismi soggetti a controllo da parte della medesima
amministrazione pubblica;

[) “societa”: gli organismi di cui al titolo V del libro V del codice civile; m) “societa a controllo
pubblico”: le societa in cui una o piu Amministrazioni Pubbliche esercitano poteri di controllo ai
sensi della lettera b);

n) “societa a partecipazione pubblica”: le societa a controllo pubblico, nonché' le altre societa
partecipate direttamente da Amministrazioni Pubbliche o da societa a controllo pubblico;

0) “societa in house”: le societa sulle quali un'amministrazione esercita il controllo analogo o piu
amministrazioni esercitano il controllo analogo congiunto;

Finalita perseguibili mediante le Societa in House (art. 4)

Le amministrazioni pubbliche non possono, direttamente o indirettamente, costituire societa
aventi per oggetto attivita di produzione di beni e servizi non strettamente necessarie per il
perseguimento delle proprie finalita istituzionali, ne' acquisire o mantenere partecipazioni, anche
di minoranza, in tali societa.

Nei limiti di cui al comma 1, le amministrazioni pubbliche possono, direttamente o
indirettamente, costituire societa e acquisire o mantenere partecipazioni in societa
esclusivamente per lo svolgimento delle attivita sotto indicate:

a. produzione di un servizio di interesse generale, ivi inclusa la realizzazione e la gestione
delle reti e degli impianti funzionali ai servizi medesimi;
b. progettazione e realizzazione di un'opera pubblica sulla base di un accordo di programma
fra amministrazioni pubbliche, ai sensi dell'articolo 193 del decreto legislativo n. 50 del
2016;
C. ..omissis...;
d. autoproduzione di beni o servizi strumentali all'ente o agli enti pubblici partecipanti, nel
rispetto delle condizioni stabilite dalle direttive europee in materia di contratti pubblici
e della relativa disciplina nazionale di recepimento;
e. servizi di committenza, ivi incluse le attivita di committenza ausiliarie, apprestati a
supporto di enti senza scopo di lucro e di amministrazioni aggiudicatrici di cui all'articolo
3, comma 1, lettera a), del decreto legislativo n. 50 del 2016.
Le societa in house hanno come oggetto sociale esclusivo una o piu delle attivita di cui alle lettere
a), b), d) ed e) del comma 2. Salvo quanto previsto dall'articolo 16, tali societa operano in via
prevalente con gli enti costituenti o partecipanti o affidanti.
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Fatte salve le diverse previsioni di legge regionali adottate nell'esercizio della potesta legislativa in
materia di organizzazione amministrativa, & fatto divieto alle societa di cui al comma 2, lettera d),
controllate da enti locali, di costituire nuove societa e di acquisire nuove partecipazioni in societa.

Societa in house (art. 16)

Le societa in house ricevono affidamenti diretti di contratti pubblici dalle amministrazioni che
esercitano su di esse il controllo analogo o da ciascuna delle amministrazioni che esercitano su di
esse il controllo analogo congiunto solo se non vi sia partecipazione di capitali privati, ad eccezione
di quella prescritta da norme di legge e che avvenga in forme che non comportino controllo o potere
di veto, né |'esercizio di un'influenza determinante sulla societa controllata.

Gli statuti delle societa di cui al presente articolo devono prevedere che oltre I'ottanta per cento del
loro fatturato sia effettuato nello svolgimento dei compiti a esse affidati dall'ente pubblico o dagli
enti pubblici soci e che la produzione ulteriore rispetto al suddetto limite di fatturato sia consentita
solo a condizione che la stessa permetta di conseguire economie di scala o altri recuperi di efficienza
sul complesso dell’attivita principale della societa.

I mancato rispetto del limite quantitativo di cui al comma 3 costituisce grave irregolarita ai sensi
dell'articolo 2409 del codice civile.

Nel caso dicuial comma 4, la societa puo sanare l'irregolarita se, entro tre mesi dalla datain cui la
stessa si € manifestata, rinunci a una parte dei rapporti di fornitura con soggetti terzi, sciogliendo i
relativi rapporti contrattuali, ovvero rinunci agli affidamenti diretti da parte dell'ente o degli enti
pubblici soci, sciogliendo i relativi rapporti. In quest'ultimo caso le attivita precedentemente affidate
alla societa controllata devono essere riaffidate, dall'ente o dagli enti pubblici soci, mediante
procedure competitive regolate dalla disciplina in materia di contratti pubblici, entro i sei mesi
successivi allo scioglimento del rapporto contrattuale. Nelle more dello svolgimento delle
procedure di gara i beni o servizi continueranno a essere forniti dalla stessa societa controllata.

Nel caso di rinuncia agli affidamenti diretti, di cui al comma 5, la societa pud continuare la propria
attivita se e in quanto sussistano i requisiti di cui all'articolo 4. A seguito della cessazione degli
affidamenti diretti, perdono efficacia le clausole statutarie e i patti parasociali finalizzati a realizzare
i requisiti del controllo analogo.

Le societa di cui al presente articolo sono tenute all'acquisto di lavori, beni e servizi secondo Ila
disciplina di cui al decreto legislativo n. 50 del 2016 e s.m.i. Resta fermo quanto previsto dall'articolo
192 del medesimo decreto legislativo n. 50 del 2016 e s.m.i.

Aggiungi art. 22
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4. Nozioni sui diritti e doveri dei dipendenti della Sanitaservice ASL FG
S.r.l.

I diritti dei dipendenti Sanitaservice

Nel complesso, la legislazione del lavoro ha assunto come obiettivo principale la tutela del
lavoratore. Il legislatore, infatti, ha inteso salvaguardare, data la sua posizione subordinata, la parte
piu debole nei rapporti di lavoro.

Ne e derivata I'affermazione di una serie di diritti per il lavoratore di cui i principali sono:

¢ retribuzione: la Costituzione stabilisce che deve essere proporzionale alla quantita e qualita
del lavoro e sufficiente ad assicurare a sé e alla famiglia un'esistenza libera e dignitosa;

o orario di lavoro: |la durata dell'orario normale di lavoro e fissata per legge in un massimo di
40 ore settimanali (tuttavia i CCNL possono prevedere una durata inferiore, ad esempio 38
ore). Le ore di lavoro effettuate in piu fino al limite legale di 40 ore saranno
considerate lavoro  supplementare mentre quelle oltre le 40 ore saranno
considerate straordinario. La durata massima della prestazione giornaliera, a seguito della
nuova disciplina sull'orario di lavoro, entrata in vigore il 29 aprile 2003, non ¢ piu fissata
esplicitamente come una volta. Tuttavia, dato che é stabilita la durata minima del riposo
giornaliero (che deve essere di almeno 11 ore consecutive ogni 24 ore), si deduce che la
prestazione giornaliera non puo superare le 13 ore al giorno. Tale disciplina ha anche fissato
la durata massima dell'orario di lavoro settimanale, che e stabilita dalla contrattazione
collettiva e che, in ogni caso, non puo superare la durata media di 48 ore settimanali,
comprensive dello straordinario. Lo straordinario deve essere contenuto ed e subordinato
all'attuazione di determinate procedure;

¢ riposo settimanale: il lavoratore ha diritto, ogni sette giorni, ad un periodo di riposo di
almeno 24 ore consecutive (in pratica dopo 6 giorni di lavoro vi € normalmente un giorno di
riposo), di regola coincidente con la domenica, da cumulare con il riposo giornaliero (pari a
11 ore). A seguito di una modifica apportata dal legislatore, dal 25.06.2008 il riposo
settimanale e calcolato come media in un periodo non superiore a 14 giorni (cio significa che
il datore di lavoro ha una maggiore flessibilita nella gestione dei tempi di lavoro, potendo
organizzare turni che prevedono lavoro anche per piu di 6 giorni consecutivi, purche
nell'ambito di 14 giorni di calendario vi siano 48 ore di riposo) ;

o ferie e festivita: sono stabilite dalla legge e dai CCNL. In ogni caso per legge a ciascun
lavoratore deve essere garantito un periodo annuale di ferie retribuite non inferiore a 4
settimane. Tale periodo va goduto per almeno due settimane, consecutive in caso di
richiesta del lavoratore, entro il 31 dicembre dell'anno di maturazione e, per le restanti due
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settimane, nei 18 mesi successivi al termine dell'anno di maturazione, salvo periodi di
differimento piu ampi previsti dalla contrattazione collettiva. | contratti collettivi possono
stabilire periodi di ferie piu lunghi. Il periodo minimo di quattro settimane, salvo casi
particolari espressamente previsti (ad esempio, ferie residue per cessazione del rapporto di
lavoro nel corso dell'anno oppure nei contratti di lavoro a tempo determinato di durata
inferiore all'anno), non pud essere monetizzato (ossia retribuito con un controvalore in
cambio della rinuncia del lavoratore a fruire delle stesse) in quanto vige il principio
dell'effettivita del loro godimento per un reintegro delle energie psicofisiche del lavoratore.
Normalmente le ferie vengono fissate ad inizio anno con la predisposizione del piano ferie
che deve essere approvato dal datore di lavoro (in ogni caso la concessione delle ferie, che
cerchera di tener conto delle esigenze del lavoratore contemperandole con quelle aziendali,
rientra nel potere organizzativo del datore di lavoro);

e congedo matrimoniale: tutti i lavoratori dipendenti hanno diritto, in occasione di
matrimonio avente validita civile, ad un congedo retribuito, la cui durata generalmente &
stabilita in 15 giorni (di calendario). Il godimento di tale periodo di norma inizia in occasione
del matrimonio. Il congedo spetta anche agli apprendisti. Ricordiamo che il licenziamento
della lavoratrice per matrimonio (intendendosi per tale quello intimato nel periodo che
decorre dalla richiesta delle pubblicazioni fino ad un anno dopo I'avvenuta celebrazione) &
nullo;

e maternita/paternita: il Testo unico per la tutela ed il sostegno della maternita e paternita
(D.Lgs. n. 151/2001) prevede varie forme di tutela in materia che vanno dal divieto, in via
generale, di licenziamento della lavoratrice madre dall'inizio della gestazione fino al
compimento di un anno del bambino (e, in certi casi, del padre lavoratore) alla garanzia di
un periodo di astensione obbligatoria dal lavoro, di uno facoltativo a discrezione della
lavoratrice, di una serie di permessi retribuiti e/o non retribuiti per I'assistenza e la cura del
bambino (con particolare attenzione ai figli portatori di handicap). Una protezione analoga
a quella prevista per la maternita naturale viene sancita in caso di adozione e di affidamento;

o diritto allo studio: se un lavoratore segue corsi scolastici ha diritto ad effettuare turni e orari
di lavoro particolari e godere di permessi per frequentare tali corsi;

e malattie e infortuni sul lavoro/malattie professionali: in caso di malattia o infortunio sul
lavoro/malattie professionali viene garantita la conservazione del posto di lavoro per il
tempo stabilito dai CCNL (cosiddetto periodo di comporto). Nel caso di malattia il lavoratore
ha diritto a ricevere la retribuzione, o un'indennita, nella misura e per il tempo determinati
dalla legge, con eventuale integrazione del datore di lavoro stabilita dai contratti collettivi.
Vi sono, infatti, casi in cui I'onere retributivo & totalmente a carico del datore di lavoro
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(malattia non indennizzata dall'lnps), altri (ad esempio operai del settore industria) in cui
I'Inps, a partire dal quarto giorno, eroga un'indennita di malattia, che viene generalmente
integrata dal datore di lavoro in base a quanto previsto dai CCNL, fino ad un determinato
importo, che puo essere una quota o il 100% della normale retribuzione. Nel caso di
infortunio o malattia professionale, i primi quattro giorni (comprensivi del giorno stesso di
infortunio) sono retribuiti dal datore di lavoro, mentre a decorrere del quarto giorno
successivo a quello in cui & accaduto l'infortunio/malattia professionale e sino alla guarigione
clinica (in questo differenziandosi dall'indennita di malattia Inps che spetta fino ad un
massimo di 180 giorni in un anno solare), a carico dell'INAIL (con eventuale integrazione da
parte del datore di lavoro nella misura stabilita dalla legge o dai contratti collettivi);

¢ sicurezza sul lavoro: il datore di lavoro deve attuare le misure necessarie a tutelare la salute
e l'integrita fisica del lavoratore, nel rispetto di quanto previsto dal Testo Unico sulla
Sicurezza sul Lavoro (D.Lgs. n. 81/2008, integrato e corretto dal D.Lgs. n. 106/2009);

o attivita sindacale: il lavoratore ha diritto di aderire ad associazioni sindacali, di manifestare
il proprio pensiero e di svolgere attivita sindacale;

e sciopero: & un diritto, la retribuzione viene sospesa durante il periodo di sciopero;

e richiamo alle armi: per i lavoratori dipendenti che vengono richiamati alle armi e prevista la
conservazione del posto di lavoro e la corresponsione di una indennita da parte dell'Inps (si
ricorda che dal 2005 il servizio di leva obbligatorio e stato sospeso ed e stato sostituito con
un servizio professionale e volontario);

e parita uomo — donna: alla donna lavoratrice spettano gli stessi diritti che spettano al
lavoratore uomo (su questo esiste un apposito codice delle pari opportunita tra uomo e
donna, contenuto nel D.Lgs. del 11 aprile 2006, n. 198).

L'attuale livello di garanzia dei lavoratori e frutto di un percorso che ha visto una graduale conquista
di diritti. A tale percorso ha contribuito in maniera fondamentale la capacita dei lavoratori di
rappresentare collettivamente - attraverso la costituzione disindacati- le proprie esigenze. |
sindacati svolgono tuttora un ruolo fondamentale nel promuovere e tutelare gli interessi dei
lavoratori, compito che realizzano attraverso la stipula dei contratti collettivi e con servizi di
assistenza individuale ai lavoratori. Il ruolo fondamentale giocato dal sindacato trova
riconoscimento anche nella Costituzione che stabilisce come in Italia I'organizzazione sindacale sia
libera; questo significa che chiunque puo aderire o meno a un'organizzazione sindacale e che
gualsiasi organizzazione sindacale puod agire per la tutela degli interessi dei lavoratori che I'hanno
costituita.
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Nella legislazione & possibile trovare conferma al percorso di affermazione dei diritti a cui si &
accennato. La legge n. 300/70, nota come Statuto dei lavoratori, costituisce un punto di riferimento
essenziale in quanto definisce il quadro generale delle tutele. Ad essa si affiancano altre norme di
garanzia universale (es. legge sulla tutela del lavoro minorile, testo unico sulla maternita, testo unico
sulla sicurezza sul lavoro ecc.) e molte altre di contenuto piu specifico che regolamentano particolari
aspetti inerenti il lavoro (es. norme sul collocamento, sull'orario di lavoro ecc.).

I doveri dei dipendenti Sanitaservice

Ogni lavoratore subordinato ha dei doveri nei confronti del suo datore di lavoro, che integrano
I'obbligazione lavorativa perché specificano le modalita della prestazione lavorativa:

o doveredidiligenza (art. 2104 c.c.): s’intende I'accuratezza e I'impegno che il lavoratore deve
mettere nella realizzazione della prestazione, fornendo al datore un metro di valutazione
oggettivo rispetto al suo operato. La qualita della prestazione dovuta va giudicata in base
alle mansioni richieste ed alle capacita ed esperienze del lavoratore. D'altra parte le esigenze
del datore devono essere soddisfatte per intero e I'attivita del dipendente deve essere
coordinata col restante lavoro dei colleghi. Insito nel dovere di diligenza vi &
la collaborazione, che trova fondamento anche nel dovere di esecuzione secondo buona
fede, poiché il lavoratore non solo adempie i doveri nascenti dal contratto di lavoro
mettendo formalmente a disposizione dell'imprenditore le sue energie lavorative, ma &
necessario ed indispensabile che il suo comportamento sia tale da rendere possibile al
datore di lavoro l'uso effettivo e proficuo di queste energie, cio si realizza anche mediante
I'integrazione tra gli apporti dei singoli operatori nel contesto unitario della funzione o
servizio cui la prestazione lavorativa inerisce;

¢ dovere di obbedienza, ossia I'obbligo di osservare le disposizioni che il datore impartisce per
la corretta esecuzione del lavoro;

¢ dovere di fedelta, per cui il dipendente deve mantenere un comportamento fidato rispetto
al titolare dell'impresa, tutelandone in qualsiasi modo gli affari. Per questo motivo, egli non
deve porsi in concorrenza con I'imprenditore per cui lavora, evitando di creare pregiudizio
all’attivita in cui egli stesso e cointeressato per mezzo del contratto;

o dovere di integrita, il dipendente non chiede, né sollecita, per sé o per altri, regali o altre
utilita. Il dipendente non accetta, per sé o per altri, regali o altre utilita, salvo quelli d'uso di
modico valore effettuati occasionalmente nell'ambito delle normali relazioni di cortesia e
nell'ambito delle consuetudini internazionali. In ogni caso, indipendentemente dalla
circostanza che il fatto costituisca reato, il dipendente non chiede, per sé o per altri, regali o
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altre utilita, neanche di modico valore a titolo di corrispettivo per compiere o per aver
compiuto un atto del proprio ufficio da soggetti che possano trarre benefici da decisioni o
attivita inerenti all'ufficio, né da soggetti nei cui confronti & o sta per essere chiamato a
svolgere o a esercitare attivita o potesta proprie dell'ufficio ricoperto. Il dipendente non
accetta, per sé o per altri, da un proprio subordinato, direttamente o indirettamente, regali
o altre utilita, salvo quelli d'uso di modico valore. Il dipendente non offre, direttamente o
indirettamente, regali o altre utilita a un proprio sovraordinato, salvo quelli d'uso di modico
valore. | regali e le altre utilita comunque ricevuti fuori dai casi consentiti dal presente
articolo, a cura dello stesso dipendente cui siano pervenuti, sono immediatamente messi a
disposizione della Societa per la restituzione o per essere devoluti a fini istituzionali. Ai fini
del presente articolo, per regali o altre utilita di modico valore si intendono quelle di valore
non superiore, in via orientativa, a 150 euro, anche sotto forma di sconto. Il dipendente non
accetta incarichi di collaborazione da soggetti privati che abbiano, o abbiano avuto nel
biennio precedente, un interesse economico significativo in decisioni o attivita inerenti
all'ufficio di appartenenza. Al fine di preservare il prestigio e l'imparzialita della Societa,
I’Amministratore Unico ed il R.P.C. vigilano sulla corretta applicazione del presente articolo;

o dovere di trasparenza, nel rispetto della disciplina vigente del diritto di associazione, il
dipendente comunica tempestivamente al proprio responsabile I'adesione o appartenenza
ad associazioni od organizzazioni, a prescindere dal loro carattere riservato o meno, i cui
ambiti di interesse possano interferire con lo svolgimento dell'attivita dell'ufficio. Il presente
comma non si applica all'adesione a partiti politici o a sindacati. Fanno parte degli ambiti di
interesse, in conflitto potenziale con le attivita svolte in azienda, a solo titolo di esempio, la
partecipazione ad associazioni di volontariato sociale se pur senza scopo di lucro ma operanti
in ambito socio-sanitario, le associazioni di tutela e di partecipazione dei cittadini, i consigli
delle associazioni di categoria (es: CIA, CNA) per chi svolge attivita di controllo su attivita
imprenditoriali o altre associazioni similari. Il dipendente non costringe altri dipendenti ad
aderire ad associazioni od organizzazioni, né esercita pressioni a tale fine, promettendo
vantaggi o prospettando svantaggi di carriera. Il dipendente rispetta le misure necessarie
alla prevenzione degliilleciti all'interno della Societa. In particolare, il dipendente rispetta le
prescrizioni contenute nel piano per la prevenzione della corruzione, presta la sua
collaborazione al R.P.C. e, fermo restando I'obbligo di denuncia all'autorita giudiziaria,
segnala al proprio superiore gerarchico eventuali situazioni di illecito di cui sia venuto a
conoscenza;

o dovere di correttezza nel comportamento in servizio, fermo restando il rispetto dei termini
del procedimento amministrativo, il dipendente, salvo giustificato motivo, non ritarda né
adotta comportamenti tali da far ricadere su altri dipendenti il compimento di attivita o
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I'adozione di decisioni di propria spettanza. Il dipendente utilizza i permessi di astensione dal
lavoro, comunque denominati, nel rispetto delle condizioni previste dalla legge, dai
regolamenti e dai contratti collettivi. Il dipendente utilizza il materiale o le attrezzature di cui
dispone per ragioni di ufficio e i servizi telematici e telefonici dell'ufficio nel rispetto dei
vincoli posti dalla Societa. Il dipendente utilizza i mezzi di trasporto della Societa a sua
disposizione soltanto nel rispetto delle indicazione del regolamento aziendale. Il dipendente
non usa durante 'orario di lavoro i propri strumenti di comunicazione in via continuativa,
rispondendo a sms, chat line private e accesso a social network.

o dovere di correttezza nel comportamento con il pubblico, il dipendente in rapporto con il
pubblico si fa riconoscere attraverso l'esposizione in modo visibile del badge od altro
supporto identificativo messo a disposizione dalla Societa, salvo diverse disposizioni di
servizio, anche in considerazione della sicurezza dei dipendenti, opera con spirito di servizio,
correttezza, cortesia e disponibilita e, nel rispondere alla corrispondenza, a chiamate
telefoniche e ai messaggi di posta elettronica, opera nella maniera piu completa e accurata
possibile. Qualora non sia competente per posizione rivestita o per materia, indirizza
I'interessato all’ufficio competente. |l dipendente, fatte salve le norme sul segreto d'ufficio,
fornisce le spiegazioni che gli siano richieste in ordine al comportamento proprio e di altri
dipendenti dell'ufficio dei quali ha la responsabilita od il coordinamento. Nelle operazioni da
svolgersi e nella trattazione delle pratiche il dipendente rispetta, salvo diverse esigenze di
servizio o diverso ordine di priorita stabilito dalla Societa, I'ordine cronologico e non rifiuta
prestazioni a cui sia tenuto con motivazioni generiche. Il dipendente rispetta gli
appuntamenti con i cittadini e risponde senza ritardo ai loro reclami. Salvo il diritto di
esprimere valutazioni e diffondere informazioni a tutela dei diritti sindacali, il dipendente si
astiene da dichiarazioni pubbliche offensive nei confronti della Societa. Il dipendente curalil
rispetto degli standard di qualita e di quantita fissati da disciplinary e regolamenti. Il
dipendente opera al fine di assicurare la continuita del servizio, di consentire agli utenti la
scelta tra i diversi erogatori e di fornire loro informazioni sulle modalita di prestazione del
servizio e sui livelli di qualita. Il dipendente non assume impegni né anticipa Il'esito di
decisioni o azioni proprie o altrui inerenti all'ufficio, al di fuori dei casi consentiti. Fornisce
informazioni e notizie relative ad atti od operazioni amministrative, in corso o conclusi, nelle
ipotesi previste dalle disposizioni di legge e regolamentari in materia di accesso. Rilascia
copie ed estratti di atti o documenti secondo la sua competenza, con le modalita stabilite
dalle norme in materia di accesso e dal regolamento. Il dipendente osserva il segreto d'ufficio
e la normativa in materia di tutela e trattamento dei dati personali e, qualora sia richiesto
oralmente di fornire informazioni, atti, documenti non accessibili tutelati dal segreto
d'ufficio o dalle disposizioni in materia di dati personali, informa il richiedente dei motivi che
ostano all'accoglimento della richiesta. Qualora non sia competente a provvedere in merito
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alla richiesta cura, sulla base delle disposizioni interne, che la stessa venga inoltrata all'ufficio
competente.

Responsabilita conseguente alla violazione dei doveri

La violazione dei suddetti doveri integra comportamenti contrari ai doveri d'ufficio e da luogo anche
a responsabilita penale, civile, amministrativa o contabile del dipendente, essa & fonte di
responsabilita disciplinare accertata all'esito del procedimento disciplinare, nel rispetto dei principi
di gradualita e proporzionalita delle sanzioni.

Ai fini della determinazione del tipo e dell'entita della sanzione disciplinare concretamente
applicabile, la violazione e valutata in ogni singolo caso con riguardo alla gravita del comportamento
e all'entita del pregiudizio, anche morale, derivatone al decoro o al prestigio della Societa. Le
sanzioni applicabili sono quelle previste dalla legge, dai regolamenti e dai contratti collettivi, incluse
guelle espulsive che possono essere applicate esclusivamente nei casi, da valutare in relazione alla
gravita, di violazione delle disposizioni di cui agli articoli 4, qualora concorrano la non modicita del
valore del regalo o delle altre utilita e I'immediata correlazione di questi ultimi con il compimento
di un atto o di un'attivita tipici dell'ufficio, 5, comma 2, 14, comma 2, primo periodo, valutata ai
sensi del primo periodo. La disposizione di cui al secondo periodo si applica altresi nei casi di recidiva
negli illeciti di cui agli articoli 4, comma 6, 6, comma 2, esclusi i conflitti meramente potenziali, e 13,
comma 9, primo periodo. | contratti collettivi possono prevedere ulteriori criteri di individuazione
delle sanzioni applicabili in relazione alle tipologie di violazione del presente codice.

Resta ferma la comminazione del licenziamento senza preavviso per i casi gia previsti dalla legge,
dai regolamenti e dai contratti collettivi ed inoltre restano fermi gli ulteriori obblighi e le conseguenti
ipotesi di responsabilita disciplinare dei dipendenti previsti da norme di legge, di regolamento o dai
contratti collettivi.
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