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Da dove veniamo? Chi siamo? Dove andiamo?

Autore Paul Gauguin
Data 1897

Tecnica olio su tela
Dimensioni | 139x374.5 cm

Ubicazione | Museum of Fine Arts, Boston

SALUTE GLOBALE

stato di salute del mondo € molto eterogeneo e non e riconducibile a un
emplice schema.

Da un lato vi sono stati miglioramenti rilevanti: 'aspettativa media di vita a
livello globale dal 1960 a oggi &€ aumentata da 50 a oltre 67 anni; il vaiolo &
stato eradicato e il numero di vittime di morbillo, 871.000 nel 1999, si &
rapidamente ridotto alle 122.000 stimate del 2012: innegabili successi di
guelle vaccinazioni oggi erroneamente osteggiate da settori non del tutto
marginali della popolazione. Al contempo le disparita in ambito sanitario sono
anche maggiori di un tempo: vi sono piu di 7 miliardi di persone nel mondo,
a solo 1 miliardo puo attendersi una vita lunga e sana.

SALUTE SENZA CONFINI Le epidemie al tempo della globalizzazi
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esi 'epidemia di SARS, scatenatas
e in tutto il mondo, nel giro di 8 mesi ha fa

CO2 statunitensi e cinesi stanno provocando un au
angladesh. Questo significa che i programmi di controllo
ono essere globali.

GLOBALE ( global health), espressione ormai entrata nell’'uso p
problemi specifici legati alla globalizzazione, ¢ stata definita dall
stitute of Medicine, come quell’insieme di « aspetti della salute
g che trascendono i confini nazionali, possono essere influenzati
1ze 0 mutamenti in altri paesi, e possono essere meglio affrontat
oluzioni cooperative».

portante, quello della cosiddetta transazione epidemiologica, os
ontinuo in base al quale alcune malattie declinano ( molte ma
a denutrizione) e altre si diffondono ( le malattie croniche
. Benché le malattie infettive siano ancora un important
ica, le malattie non—trasmissibili stanno diventando
nche nei paesi a basso reddito. Alla base di ques
gici, ambientali, sociali, culturali e compo
ossono convivere diversi stadi della

sultano le stime della distribuzione delle principa
lo globale bisogna arrivare alla quarta (la denutrizione
alattie a trasmissione sessuale) e alla decima (malattie infe
ie) per trovarne di piu comuni nei paesi a basso reddito.

altre cause di morte insieme ai fattori di rischio tradizionalme
lle societa affluenti (obesita, scarso esercizio fisico, pressione a.
igaretta e diete sbilanciate) sono diventati importanti anche r
mondo. Le malattie coronariche sono la causa del 17 per ce
paesi ad alto reddito, e dell’11 per cento in quelli a basso re
i si trovano in prima posizione tra le cause di morte.
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notevoli dei nostri tempi e l'allarma
diabesity) che ha colpito quasi tutto il mo

ra I'epidemia di obesita e quella dovuta al fumo di s
on solo milioni di tumori ai polmoni ma anche milioni
lari e polmonari - merita di essere approfondita in tutte

a facendo molta fatica a liberarsi dal consumo di tabacco

dividuale, e la grande diffusione di malattie legate al fu
cenni del secolo scorso nei paesi ricchi, non si & ancora
argando a quelli emergenti.

sando il primo periodo nella storia dell’'uma
ovrappeso che denutrite.

Il primato ramazziniano:

onveniente prevenire le malattie piuttosto che c
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Il “metodo” del de Morbis

aiuta ancora oggi a distinguere in due le cau
ano le varie e gravi malattie dei lavoratori:

orima costituita dalla pessima qualita delle sostanze ma
quanto da loro si libera durante 'attivita lavorativa;

econda causa da individuare nei movimenti compiuti, nelle
izioni mantenute per un tempo troppo prolungato, nella
janizzazione del lavoro”.

del primo trattato compiuto sulla salute dei lavorator
originali testi medici scritti o pubblicati”, il “fondato
a medicina industriale e dell’igiene” ha adottato,
nsiderati, un metodo di indagine abbastanza sta
piu che nell’'ordine della trattazione, rap
ero e proprio decalogo:

o sulle tecniche e sulle materie prime utili
e del lavoro osservata o descritta;

lavoratori oggetto della osservazione e di quelli che h
stiere in con approccio clinico ;
a della letteratura esistente e non solo di quella medica, una
a della medicina del lavoro” di quel tipo di mestiere;

ssione degli atteggiamenti di autotutela adottati da singoli lavora

arimento di dispositivi di protezione individuali;

yccio terapeutico essenziale fondato su farmaci o rimedi general
ri” e alla portata dei lavoratori (Celso , Plauto , Galeno);
a delle possibili bonifiche ambientali, dei luoghi di lavoro e de
re da adottare;

di norme di buona tecnica, organizzative e di comportamn
2 sociale con il significato di miglioramento o di sosti
non piu adeguate;
i vari soggetti e quindi di ruoli decisivi pe
avoro ed ai suoi effetti benefici




pparivano come “miserabili e immondi arte
ure e per le fatiche che piagano il loro corpo, non
passione.

ive, delineando i principi etici a cui deve ispirarsi il medico d
dicina ha un debito nei confronti dei lavoratori:

mia, ho fatto tutto quello che pensavo fosse giusto fare e non
ito* quando, per osservare tutte le caratteristiche del lavoro
botteghe artigiane piu modeste”...

e» tra i medici competenti e specialisti pubblici.

a al lavoro... ovvero contro
vo o periodico. E un compito altame
Jei postulati della moderna medicina che pt
assa ed a maggior ragione per le categorie lavo

orative = «super-abili» - Corso Epidemiologia di base, Roma).

a preventiva e parte integrante dell’indirizzo moderno c
edicina, la quale deve intervenire prima che I'infermita s
to dannoso si realizzi.
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TO START...

The Traditional Approach

®*Most resources Very ill or
focus on the dependent
treatment of very ill
or dependent
worker

*Few if any
resources go
towards prevention

07/07/2018
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Paradigm Shift

® The focus of our efforts needs to be on
preventing healthy workers from becomming
ill.

® Therefore the paradigm shift is from
treatment to prevention
[g}) Addressing Psychosocial Problems at Work

Factors Influencing Psychosocial Issues

Addressing Psychosocial Problems at Work
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Questo passaggio dell'opinione pubblica da un atteggiamento
passivo ad un ruolo attivo in campo preventivo pone le premesse
di iniziative orientate alla promozione della salute nei luoghi di lavoro

Promozione della salute

|

processo che consente alle persone di
esercitare un maggior controllo sulla propria salute

Ci6 viene riassunto nel termine empowerment
attraverso il quale le persone acquisiscono controllo sulla propria vita

appresenta un contesto favc

parte della popolazione adulta impiega gran pa
sul posto di lavoro.

ro contribuisce in maniera determinante nel dare identit
sona e nel renderla autonoma permettendo la
3zione personale e la partecipazione sociale.

ianza sanitaria dei lavoratori costituisce un’occasio
are un gran numero di soggetti che in molti casi n
ati volontariamente dal medico




LUSSO DELLA PR ZIONE DELLA SALUTE NEI LUOGHI DI LAVORO

Partecipazione e

/ Coinvolgimento

Integrazione Governo della Comunicazione

////” i omad
*varsunasang

Stili di vita sani e
comportamenti

Consapevolezza
delle proprie

sicuri capacks

potenzialita

Equilibrio ‘ Relazioni e
vita-lavoro ‘ vita sociale

Azioni e

Dialogo e Fiducia programmi di WHP

(Lentisco F., Di Tecco C., Luciani A, Galzerano P. - Inall, Dipartimento di Medicina del Lavoro)

@ & https;//appsricercascientifica.inailit/whp/ B 9 % | Q cera

INQ\IL WHP

WAZIONALE P LASSICURRZIONE Promozione della salute
iU LAvORO nei luoghi di lavoro

Benvenuti nell'area deg gzione del{a salute
nei luoghi g BP0) e responsabilita sociale che
cura fficio nazionale di contatto della rete europ 3

Pean Network for Workplace Health Promotion - ENWHP

‘ one
pe’ssane

organizzazioni
sane

Cos'é la WHP

La promozione della salute nei luoghi di lavoro (WHP) € lo
sforza congiunto dei datori di lavoro, lavoratori e societa per
migliorare la salute ed il benessere dei lavoratori.

Questo pud essere raggiunto attraverso la combinazione dei
seguenti elementi:

= miglioramento dell'organizzazione e dell'ambiente dilavoro
= promozione della partecipazione attiva
= incoraggiamento dello sviluppo personale (Dichiarazione di Lussegburgo 1997, agg. 2007)

4&{“@ di WHP

Nell'ambito delle attivita del gruppo di lavoro INAIL
‘Whp, focalizzate anche alla costituzione di una rete
nazionale, si stanno realizzando specifici interventi nei
luoghi di lavoro volti a produrre risultati positivi per la
salute dellindividuo senza particolari costi economici o
organizzativi.

Nazlonala di Contatto (NCO) per I'Italia

1l Dipa
Lavoro & I'Ufficio
contatto per I'ltalia del network
ENWHP.

1responsabili del NCO sono Sergio ‘
Iavicoli, Direttore del Dipartimento di
Medicina del Lavora e Fiorisa g

Lentisco, Ricercatore documentalista Sono presenti iniziative per la promozione della salute

del medesimo Dipartimento. condotte presso |a sede INAIL di via Alessandria.
Continua Continua
ENWHP - Rete europea per la promozione della ENWHP - Nona iniziativa di "Promozione della
salute nei luoghi di lavoro salute nei luoghi di lavoro per i lavoratori affetti
1l ENWHP (European Network for - = da malattie croniche - Salute Pubblica e

i - Y Lavoro™

07/07/2018
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NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
 GLI INFORTUNI SUL LAYORO

Navigazione

Ufficio Nazionale di
Contatto (NCO) per
I'talia

Iniziative di WHP

ENWHP - Rete
europea per la
promozione della
salute nei luoghi di
lavoro

T e "1 luoghi di lavoro

Promozione della salute
nei luoghi di lavoro

ENWHP - Rete euro r la promozione della salute nei

1l Network europeo per la Promozione della salute nei luoghi di lavoro si /
prefigge di contribuire, grazie agli sforzi congiunti dei suoi membri e dei suoi /
partner, al miglioramento della salute e del benessere nei luoghi di lavoro, SMWEP
nonché alla riduzione dellimpatto sulla forza lavoro europea delle malattie

lavoro-correlate.

1l ENWHP raccoglie, analizza e diffonde |a conoscenza della WHP e le questioni ad essa relative
per tutti i soggetti e le parti interessate.

La rete del [+] lo di informazioni attraverso eventi, incontri e
pubblicazioni e, ancor pit importante, facilita la condivisione di informazioni tra forum e reti

92 j
"Promozione del
Lavoro Sano per i
Lavoratori con
Malattie Croniche -
Salute Pubblica e
Lavoro

nazionali.

Lo sviluppo e la realizzazione di nuove idee per prodotti, servizi e processi, combinate con
I'adozione di nuove pratiche di lavoro, sono elementi essenziali di una crescita sostenuta delle
imprese e di un loro maggior vantaggio competitivo.

In questo tipo di approcci, & importante che gli ambienti di lavoro siano innovativi e che la
cultura del lavoro si fondi sui concetti fondamentali del partenariato e della partecipazione.

"~ In luoghi di lavoro moderni, & importante adottare approcci adeguati ai temi della protezione,
promozione della salute e benessere dei lavoratori e il ENWHP risponde a questa sfida
incoraggiando lo sviluppo di risposte innovative e documentando I'esperienza concreta delle
organizzazioni lavorative coinvolte.

E’ necessario, tuttavia, sviluppare un modello per le imprese che si basi su dati affidabili e validi
per la WHP.

Per soddisfare questa esi il ha effettuato la raccolta di informazioni sui risultati di
WHP nei luoghi di lavoro e utilizza le informazioni cosi ottenute per sviluppare un insieme di
business case per la WHP.

La diffusione di strumenti, metodi e strumenti di mercato costituisce un obiettivo di importanza
primaria per il ENWHP, in quanto pud contribuire a sostenere la realizzazione pratica di buone
pratiche di WHP da parte delle organizzazioni lavorative del territorio nazionale.

Pertanto, la rete informale di WHP raccolta nel network ENWHP raccoglie da tutti i paesi europei
gli strumenti per la WHP che tali paesi utilizzano con successo.

Rete

La rete, istituita nel 1996, si & posta sin dall'inizio ! Sito web ENWHP
all'avanguardia dello sviluppo nella promozione della salute nei www.enwhp.org
luoghi di lavoro in Europa, compiendo una serie di iniziative L T
congiunte; essa ha inoltre sviluppato criteri di buona pratica

per la WHP per tipi diversi di organizzazione e ha creato le infrastrutture per la WHP negli Stati
membri.

Attraverso queste reti nazionali / forum e grazie alla propria struttura a rete, il ENWHP facilita
sia lo scambio transnazionale di informazioni, sia la diffusione di buone prassi nei luoghi di
lavero.

La rete europea per la promozione della salute sul posto di lavoro & una rete informale
costituita per e tra gli istituti di sicurezza, sanita pubblica e legale, promozione della salute e
istituti di assicurazione sociale.

Tutti i membri e le parti seaali mirano, in uno sferzo congiunto, a miglorare la salute e il
benessere e a ridurre impatto delle malattie professionali sulla forza lavoro europea.

La rete del ENWHP costituisce una piattaforma per tutte le parti interessate al miglioramento
della salute nel luogo di lavoro e impegnate a lavorare per realizzare la visione e la "Mission’ del
ENWHP che si condensano nel motto: “laveoratori sani in organizzazioni sane”.

Vision e Mission

"Siamo una rete nazionale di salute e sicurezza per gli istituti e le istituzioni della sanita pubblica, una
rete impegnata a sviluppare e 3 promucvere pratiche di buona salute nei luoghi di lavore che, a loro
voita, contribuiscono alfo sviluppo economico e sociale in Eurepa”.

Questa visione si basa su un concetto di salute ampio e completo che comprende una serie di
convinzioni, di valori e giudizi.

1l lavoro 'sano’ & il risultato di una interazione di vari fattori importanti e determinanti per la
salute nel luogo di lavoro. Tali fattori comprendono:

= Valori & politiche dei decisori all'interno delle organizzazioni (imprese private,
amministrazioni pubbliche, strutture sanitarie, istituzioni in materia di istruzione, ecc.) e al
di fuori, a livello di sicurezza sociale e di policy-making

= Forma specifica della cultura della partecipazione all'interno e all'esterno delle
organizzazioni

= Leadership e pratiche di gestione

= Concetto di produzione e principi per l'organizzazione del lavoro quotidiano
= Dispasizioni per la sicurezza nel luogo di lavoro

= Qualita dell'ambiente di lavoro

= Pratiche di salute personali e abitudini di vita.

1l lavoro sane &, pertanto, un processo sociale e risultato dell'azione dei vari soggetti interessati
all'interno e all'esterno delle imprese, a livello:

07/07/2018

11



07/07/2018

RO270 17.pdf

@ REGIONE MARCHE seduta del

GIUNTA REGIONALE 27/03/2017

DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE Selibera

ADUNANZAN. 1% LEGISLATURAN. 270

DE/PR/ARS  Oggetto: Attuazione DGR 540/2015 - Piano Regionale della
0 NC Prevenzione 2014-2018 - Rete regionale delle "Aziende
che Promuovonce Salute"
Prot. Segr.
312

Art. 2
Obiettivi e Finalita
Gli obiettivi di cui al presente Protocollo fanno riferimento a quelli individuati nella Linea d’intervento 3.3 —
Lavorare in stile - del Programma n. 3 “Mi prendo cura di Me” e della Linea n. 5.4 |l Lavoro incontra lo
screening - del Programma n. 5 ed in particolare
* Ridurre il numero dei fumatori.
Estendere la tutela del fumo passivo.
Ridurre il consumo di alcol a rischio.
Aumentare il consumo di frutta e verdura
Ridurre il consumo eccessivo di sale
Aumentare |'attivita fisica delle persone
Promuovere |'adesione agli screening oncologici

e & & & &

12
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Promozione della salute nelle aziende marchigiane

tra la Regione Marche, '’Agenzia Regionale Sanitaria (ARS), 'Azienda
"INAIL Regionale per le Marche, la CONFINDUSTRIA Marche, la Confartig
CGIL Marche, la CISL Marche, la UIL Marche, il protocollo per la realizzaziol
he promuovono salute nella Regione Marche.

Gli obiettivi di cui al presente Protocollo sono:

— Ridurre il numero dei fumatori.
— Estendere la tutela del fumo passivo.
— Ridurre il consumo di alcol a rischio.

— Aumentare il consumo di frutta e verdura.
— Ridurre il consumo eccessivo di sale.
Aumentare l'attivita fisica delle persone

overe l'adesione agli screening on

I’ASUR si impegna a:

— contribuire alla diffusione di iniziative sui temi inerenti la promozione dei corretti
stili di vita negli ambienti di lavoro con propri strumenti comunicativi;

— organizzare in ciascun Dipartimento di Prevenzione delle Aree Vaste il sostegno nei
passaggi operativi alle aziende aderenti al progetto WHP, con riferimento ai
contenuti delle indicazioni operative prodotte dall’ARS, compresa I'attribuzione del
riconoscimento annuale di “luogo di lavoro che Promuove salute”;

—individuare per le finalita sopra indicate uno o pil referenti in ciascuna Area Vasta
e, tra questi, un coordinatore operativo ASUR;

— attivare, nell'ambito del sito ASUR, una sezione dedicata al WHP Marche finalizzata
alla diffusione delle indicazioni operative e di altri materiali inerenti il programma
WHP regionale, all’iscrizione on line delle Aziende aderenti ed al monitoraggio ed
elaborazione dati;

I'INAIL si impegna a:
— programmare una capillare informazione diretta a far conoscere la riduzione dei
premi assicurativi;

13
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Flow chart of the Global Prevention Process

— Risk Assessment +—

|

Risk Management

|
l l

Risk Reduction — < Risk Controls

| l

Primary Prevention: Secondary Prevention:
engineering and administrative Health Surveillance (HS)
controls

maggiormente sul carico
di malattie e disabilita (burden o
sono:

Contributo all’nsieme del

Fattore Causale burden of disease

Fumo di tabacco 9.0%
Consumo di alcool 8.4%
Sovrappeso 3.7%
Rischi occupazionali 3.6%
Basso consumo di frutta e verdura 3,5%
Poverta relativa 3.1%
Disoccupazione 29%
Droga 2.4%
Inattiviea fisica 14%
Dieta con contenuto elevato di grassi saturi 1.1%
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= ~
Birra Vino Aperitivo Super aicolico
Bicchiere 330 mi  Bicchiere 125mi Bicchiere 80 ml Bicchiere 40 mi
4.5° b2 18° 36°
= =T — =K 1
— - - LAl LI}

CIRCA UNTERZO
DEGLI INCIDENTI ==
STRADALI -

E CAUSATO
DALL

Cosa produce I'abuso di alcol?
® ", NEL BREVE PERIODO

e sensazione di gonfiore/pesantezza
--&  affaticamento fisico e mentale
" ® nausea
« cerchio alla testa

®E NEL MEDIO PERIODO

e aumento del peso corporeo a causa
": del contenuto calorico dell’ alcol
¢ incremento dei radicali liberi
. to dello stress ossidativo

EEE NEL LUNGO PERIODO

e patologie degli organi interni

07/07/2018
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TABELLA DESCRITTIVA DEI PRINCIPALI SINTOMI CORRELATI Al DIVERSI

LIVELLI DI CONCENTRAZIONE ALCOLEHICA
mammwsw:mm 117 in lkegge. con dalfart. 1,
della legge 2 otfobre 2007, n. 160)

LIMITE LEGALE DEL TASSO ALCOLEMICO PER LA GUIDA: 0,5 GRAMMI per LITRO

della
Iniziale riduzione del coordinamento motorio

Riduzione della capacita di giudizio

Riduzione della capacita d individuare oogetti in movimento
@ della visione laterale

Rifless! alterati

Alterazione delle capacita di reazione agh stimoli sonori @
luminosi

Vomito

Compromissione della capacit di giudizio e di autocontrolio
Comportamenti soclalmente inadeguati

Vomito
Coma con possibilita &l morte per soffocamento da vomito

Battito cardiaco raientato
Fame d'arla
Coma

Morte per arresto respiratorio

(") A parita di quantitd d alcol assunto, sensazioni ed effetti sono estremamente variablli da soggetto a soggetto, con
possbilita di manifestazioni anche opposte tra di loro; in tabella sono riportati sensazion ed effetti pid frequentemente

rilevatl.

07/07/2018
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I

@g REGIONE MARCHE

seduta del
GIUNTA REGIONALE

1470472009
delibera
603

DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE

ADUNANZAN. __ 917 LEGISLATURAN. __ yyrp

DE/ME/S04  Oggetto: Recepimento intese  Stato Regioni in materia di
0 NC prevenzione, sorveglianza sanitaria e accertamento
tossicodipendenza e/o assunzione sostanze stupefacenti

Prot. Segr. e psicotrope in lavoratori addetti a mansioni a
640 rischic.

Numero: 62/AV2

Data: 21/01/2016

DETERMINA DEL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 2
N. 62/AV2 DEL 21/01/2016

Oggetto: Procedura per accertamenti alcologici tra servizio STDP di Ancona e SPSAL
Ancona del’lASUR Marche Area Vasta 2.

IL DIRETTORE DELLA
AREA VASTAN. 2

VISTO il documento istruttorio. riportato in calce alla presente determina. dal quale si rileva la necessita di
provvedere a quanto in oggetto specificato.

RITENUTO. per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi. di adottare il

17
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pendenze Patologiche
aria Grazia , infermiera SERT accertamenti sost. Psicotrope

gia
Daniela , coordinatrice infermieristica SERT, alcol

A MENSA
sl rizsloranie o sl bar
preferismo
«il primo con le verdure
<18 2upps di verdure € legumi
«il pistto unico
(caprese. insalatons)
«il panino arricchito
<on intslats e pomodori

sggiungisme sempre
uns porzione di verdura cruds o cotts
E per concludere in dolcezza: frutts o
macedonia

DURANTE LE PAUSE

O LE RIUNIONI DI LAVORO

coniumismo

fratts o spremuts o succo di frutts 100%
© yogurt da bere alls frutts o frutts secea

organizzismaoci
con i colleghi per portare la frutts ds casa

a turno

chiediamo

al dstore di lavoro di promuavere e favorire
I8 disponibilits di frutls e verdurs s menss,
al bar sziendsle e/ nei distributori
automatici

Muovismoci di pii ogni giorne
evilismo Iszcensore e facciamo le SCALE. se pozsibile
andiama 3l lavero in BICl 0 a PIEDI scendiama

dal bus un paio di fermate prims.

lascismo Isuto nel pasteggio

pia lontano 1!

18
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La riduzione dei disturbi da carenza
alimentare di iodio € indicata come
obiettivo primario per I salute pubblica
dall'Organizzazione Mondiale della
Sanith (OMS) e dalta Food and
Agricolture Organization (FAQ).

Actal fine il Ministero della salute ha
promosso la legge n. 55 del 21 Marzo
2005 concernente *Disposizioni W PIZ21C0

finalizzate alla preventione del gozzo
endemico e di altre patologie da carenza 1
i 1 . i g e 10DAIO;

di sanita pubblica in tema di carenza
lodica.

Muovi lindicatore per definire (a tua altezza e peso, oppure digita i valori (numeri interi) nei campi appositi.

190 200 2%

A

Grave Obeso classe 1 Obeso classe 2 Obeso classe 3
(< 16,00 (18,00-18,49) (18,50-24,99) (25,00-29,99) (30,00-34,99) (35,00-39,99) (240,00)
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Usalescale

Salire e scendere le scale pivolte al giomo

Un solo gesto contribuisce a raggiungere i 30 minuti
tanti risultati di attivita fisica quotidiana raccomandati e di

Watemen &~ |
e e |

Favorisce llboon ®——_|
funzionamento
dell intesting

Fare lesc
e gratuito che apporta benefici al nostro
orga

ottenere risultati significativi in termini di salute.

€ uma atmivit aeroblca = 0T
& peaticat con gk, contribuise
2 manipnesein aluiek nostro apparaio
CARIVECO I MINGS
equerza caniiaca. Il comumo dl
Catigen0 & 13 resistonta cardovatcolare

‘Salire be scade 0 ot Lt
musenlacee mighorare Maffcienzs dei
muscol e gamoe, compresi |
QUISHCIpL. biipfl femonil & poiEaCC.
o Come | Basson DA ANCa & Jted

3 mantenare § peso
roka noma perchd aiuth § brocian
calonie

A gffececiza di port e
280t giniche, safime i scalt nan
richiede quipaggiaments, £ damero
a2 portata O tul. Non cxcone
riant 310 che i POMD OO &
AatrbnERE, Lemplicl grack

07/07/2018
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IL PIATTO SANO

Per cucinare e condire /

“ou
(in particolare olio
ov.dioliva), (e’

Limitate il burro '\ y
ed evitate | grassitrans ] CEREALI

VERDURE [ INTEGRALI

Mangiate molta E

ORTAGGI

PROTEINE

©Harvard University

“SALUTARI”

Harvard School of Public Health
The Nutrition Source

www.hsph.harvard.edu/nutritionsource

l Bu Vol

(amtodianine,
carotencidi,
vitamina C,

[

€ magnesio)

melsnzane,
radicchio,
fichi, frutti di
bosco (lamponi,

¢ mirtilli, more,
ribes), prugne,
uva nera

(riso bianco e pane)

Preferite il pesce,
le carni bianche,i legumi
e la frutta a guscio.
Limitate le carni rosse.
Evitate gli affettati e la carni
trasformate

Harvard Medical School
Harvard Health Publications
www.health.harvard.edu

Bianco

(oolifenali,
flavonoidi,
compasti solforati
nellagpoliae
neil’agho, potassio,
vitaming C, selenio
nei funghi)

aglic, cavoifiore,
cipolla, finocchio,
funghi, mele,
pere, porti,
sedano

Resso

(licopene e
sntocianing)

pomodori, rape,
ravanell,

peperoni,
barbabletole,
anguria,
arance rosse,

diliege, fragole.
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COSA SUCCEDE
QUANDD FUMI

ALLA TUR
MENTE

DI MALATTIE
CARDIA

Fatti aiutare e sostenere:
comunic a la tua scelta ad
arici e parenti perche non
fumino in tua presenza

e i incoraggino, parla col
tun medico, informati sui
centri antifumo, chiama il
nurmero verde 800-5540

Gefta le sigarette
e allontana dalla tua vista
accendini @ posacenere.

del solito
e soprattutto

Bevi piU acqua

prima dei pasti
per sentirti pieno.

Ricorda che i piccoli disturbi
di mancanza di sigarette

(nervosismo, bocca secca, senso
di fame) si possona vincere.

{3

Porta con te
stuzzicadenti
0 analoghi da
tenere fra le
labbra al posto

della sigaretta.

Se haivoglia di ricominciare pensa

al tuo corpo: non*puzzi* pid di tabacco,

I'alito torna normale, i denti ritorneranno

bianchi, la pelle diventera pil elastica, le
rughe si attenueranno,
spariranno, il respiro diventerd pill agevole.

=

e

Gratificati: nei primi
giomi di astinerza
cerca di fare le cose
che ti piacciono;
premiati ogni giormo
che non hai fumato
facendoti un regalo;
pensa ai risparmi che
fai ogni giomo
& programma qualcosa |
di bello e interessante
per il tuo futuro.

%

la tosse ed il catarro

Se pratichi sport
0 qualche altra
lﬂ' attivita fisica,
8 potenziala, in quanto

contribuisce,
fra laltro,
W aridurre |a fame.

Evita le situazioni che abitualmente
associavi alle sigarette e non frequentare
ambienti o persone che fumano.
Passainvece pil tempo in luoghi dove ¢
vietato fumare come teatri, cinema, musei.

Se ricadi e Tumi una sigarettta nonti
scoraggiare, una debolezza non
compromette nulla, Ricominciare da
capo pud succedere, analizza perd

i motivi della ricaduta.

{Etaborazione grafica a cura di C. Giordani,
redazione Ministerosalute.

Misiors il Sdos

Al TUOI
OCCHI

ALLA TUA
BOCCA

07/07/2018
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15 milioni
 fumatori pa

di questi LE MALATTIE

& esposto al fumo vive con due
di una persona fumatori

SORVEGLIANZA  SANITARIA e IDONEITA" (Art. 42)

Comma 1: Il datore di lavoro in relazione ai giudizi di idoneita

attua le misure indicate dal MC e, in caso di inidoneita alla

mansione specifica adibisce il lavoratore, ove possibile, a

mansioni equivalenti o, in difetto, a mansioni inferiori,

garantendo il trattamento corrispondente alle mansioni di
provenienza.

SENTENZA CASSAZIONE

07/07/2018
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atore di lavoro in relazione ai giu
re indicate dal MC e, in caso di i
specifica adibisce il lavoratore, ove p
equivalenti o, in difetto, a mansioni
do il trattamento corrispondente alle ma
provenienza.

ircolare  n. 51/2016 reinserimento Iz

arimento\Circolare n.51 del 30 dice

reinserimento\Avvocatura ¢

6 17.pptx

ssione della Dr.ssa Rosaria Bongarzone — INAI

07/07/2018

24



inserimento\ALL 1 - Informat

imento\Circolare n
ndf

arantire il rispetto del principio della parita di trattamento de

ita, infatti, tutti i datori di lavoro pubblici e privati sono tenuti
I'art. 3, comma 3 bis, del D.Igs. n. 216/2003, accomodamenti
Ji lavoro per garantire loro la piena eguaglianza con gli altri la
e delle Nazioni unite sui diritti delle persone con disabilita,
marzo 2009, n. 18, definisce accomodamenti ragionevoli
i necessari e appropriati che non impongano al datore
ionato o eccessivo e adottati per assicurare alle pers
sercizio, su base di eguaglianza con gli altri, di t

07/07/2018
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‘Saflty and health at work Is everyone's concem. i1's good for you. fts good for business.

Healthy Workplaces

Safiety and health at work is everyone's concem.
It's good for you It’s good for business.

The STOP principle
a hi of p i

Healthy Workplaces

www.healthy-workplaces.eu

Appropriate measures must be taken

to prevent harm caused by exposure to AT =y
dangerous substances at work. mmh - K
atiWerk Heaithy Workplaces
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Dangerous
substances continue
to be a major safety
and health issue in
the workplace.

Who can take part? Further information and resources

Al interested individuals i bath Visit wiww healthy workplaces eu for more information
4 levels, of any d from any sector — are on the campsign. On this website you will also find various

i the Healthy Workpl 3 e
b The beof for example:

particular interest to: )

. «campaign guide;

« managers, supervisors and workers, and OSH . posters, infc nd info

sheets;
+ EU-OSHA's focal points and their networks; + the ik yth I

« social partners;
. | social dialogue committees;

« European non-governmental organisations;

« OSH and human resources professionals and their
associations;

+ the OSH research community;

« labour inspectorates and their associations;

« the media.

How can you get involved?

Thera are many way in this ign. For

example, you could:

. and publi WRalgn help raise
awareness;

. rhcsh avents
or ather activities;

« promate the substitution principle and the hierarchy of

prevention measures;

« make use of and promote tha useful tools and resources
available for managing dangerous substances in the
workplace;

« share good practices for the prevention of risks posed by
dangerous substances in the workplace;
+ participate in the Healthy Workplaces Good Practice

Awards;

« take part in the European Weeks for Safety and Health at
Work in October 2018 and 2019;

« become an official or national campaign partner or a
campaign media partner.

+ the latest Napo videos.

Follow us on social media (Facebook, Twitter and Linkedin)

and share our posts.

Keep up to date with the latest campaign news through
e iyl skl

our campaign .

Becoming a campalgn
partner offers a

range of benefits,
including taking

part In good practice
exchange events and
other networking
opportunities.

A ON PERCHE PER VIVERE
OPPORTARE QUASI OGNT COM

Nietzsche

07/07/2018
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ynsiderazioni? Domand
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