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Premessa

Nell’affrontare la ricerca tematica sui rischi lagbvi si e ritenuto
opportuno valutare le eventuali differenze esisteal’esposizione ai
rischi delle lavoratrici anche rispetto a quanta giisposto dal
legislatore con il d.lgs. n. 81/2008 con riferinenin particolare, ai
nuovi rischi - oltre a quelli gia noti (chimici, ddbgici, fisici,
ergonomici, ecc.) - di carattere organizzativo ecqsociale, che
includessero la differenza di genere.

Per poter fornire un quadro esaustivo delle spsGEfiegate al genere -
essendo donne e uomini, in alcuni casi, espostnaao diverso ai
rischi per la loro salute - si & partiti da un quartktrospettivo storico,
politico e culturale della condizione femminile m&Voro, trattando poi
della valutazione dei rischi presenti negli amhiehtlavoro, tenendo
conto delle differenze connesse al genere ancheelazione alle
diverse attivita svolte.

Tale analisi e stata condotta in maniera oggettigache in
considerazione della carenza dei dati della ldatiesain materia con
riguardo alle differenze di genere a livello dichs lavorativi e,
pertanto, sono stati presi in considerazione ituiichi.

Sono state anche valutate le posizioni divergegtiardo al punto di
vista con cui e sempre stato considerato il genella valutazione dei
rischi, evidenziando, da un lato, la discriminagioiemminile
nellambiente di lavoro e, dall’altro, il manteninte di una posizione
neutrale tipizzata nella valutazione dei rischi.

Tenendo conto di entrambi gli orientamenti si édewnziata la
condizione piu svantaggiata delle donne lavorataciche attraverso
una ricostruzione storico-culturale, cercando dutze le effettive ed
eventuali differenze nell'’esposizione ai rischi remto tradizionali, ma
anche a quelli emergenti e trasversali, dei qualppo la differenza di
genere fa parte.

L’emergente contesto dei rischi di natura psicaseciinfatti, denota
'importanza di investire sull’organizzazione delvbro e, pertanto,
sulle persone, sulla progettazione, sulla progranwna, sulla
comunicazione, sul rispetto dei ruoli e sulle pedtipe lavorative.



Una visione abbastanza ampia del rischio conneésalifferenza di
genere puo e deve stimolare I'attenzione degli tiddia sicurezza a
cogliere tutti gli aspetti che in questo ambito g@0® essere stati
sottovalutati o trascurati, in concomitanza corcdéatinua evoluzione
normativa in materia di igiene e sicurezza del tav@con le iniziative
intraprese per omogeneizzare le buone pratichetaaeptcon gli
obiettivi raggiunti e le criticita ancora presenti.

Daniela Cervellerd

“ Dottoranda di ricerca alla Scuola internazionale dbttorato in Formazione della
persona e Diritto del mercato del lavoro, Adapt QI&, Universita degli Studi di
Bergamo.
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Introduzione metodologica

Indagine e metodo di ricerca.

Affrontare il tema della salute e della sicurezeglnambienti di lavoro
in una prospettiva di genere € il punto di partettedlgpresente lavoro di
ricerca avente I'obiettivo individuare le criticitaella dimensione
lavorativa della vita delle donne, anche alla Ide#’introduzione della
normativa di cui al decreto legislativo n. 81/20@8 successive
modificazioni ed integrazioni e fornire un contribwsulla cultura del
tema e sulle tutele ed i diritti connessi.

La sicurezza delle donne sul lavoro &€ sempre stssociata,
essenzialmente, al suo stato di gravidanza meefréutto disattesa e
stata I'analisi dei rischi connessa alla differetzai sessi sul piano
biologico, fisiologico e sociale che, in quanto neconosciuti, non

pOSSONO essere prevenuti.

A tal proposito non si parla soltanto dei possibgchi diversi tra i due
generi conseguenti dall'esposizioni a possibili ragechimici e

biologici, ma anche a quelli derivanti da situazidn stress lavoro
correlato e tensioni psico-sociali a cui le donoacs maggiormente
esposte rispetto ai loro colleghi uomini.

Sebbene il decreto legislativo n. 81/2008 si s&figso la prevenzione
e la salute nei luoghi di lavoro in un’ottica di ngee, ponendo
attenzione alle specificita del genere, appuntdi,ette del fenomeno
migratorio e delle culture, dal punto di vista prattale obiettivo

presenta ancora aspetti problematici.

Con riguardo ai processi di lavoro ed ai sistengiaoizzativi le donne
evidenziano una maggiore debolezza sul piano detlarezza, piu
contenuto riguardo ai rischi da infortunio ed algoamaggiore per le
malattie professionali e nelle patologie derivashi discriminazioni,
pratiche di molestie e mobbing.

La criticita di tali aspetti € legata al tipo ditigta che le stesse
prestano, essendo concentrate prevalentemente eweizis nella

pubblica amministrazione, nella sanita ed in seti@dizionalmente
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meno “pesanti” rispetto all'industria (nella qualesvolgono
prevalentemente compiti amministrativi) o all’agilicira.

L’ambiente di lavoro, pertanto, si dimostra essagne degli indicatori
sull’impatto antinfortunistico.

Un’analisi preventiva efficace sui rischi alla daled alla sicurezza
delle donne, tuttavia, non puo prescindere anchatdaattori come i
tempi di lavoro, le modalita e gli stili, i ricondmenti, i benefici, le
carriere, la cultura e la famiglia, intersecandosn tutti gli aspetti
strutturali dei sistemi di genere: dal lavoro diraa¢o, al lavoro di cura
all’'organizzazione dei tempi, alla capacita di pnod reddito o di
avere, meramente, voce in merito.

Il pericolo di esposizione delle donne ai rischclaa sociali €, altresi,
legato ai modelli di organizzazione del lavoro dei su sistemi di
flessibilita che escludono le donne da determingi@sizioni
professionali, da competenze non stereotipate @ali@alenze che
deprimono i talenti e le motivazioni al lavoro.

Tali considerazioni non trovano ancora una effattoorrispondenza
nella diffusione di una cultura della sicurezza el dbenessere
lavorativo.

Se infatti I'attenzione e stata posta su importartgrventi legislativi
sul tema generale della salute e della sicurezzéati la continua
definizione di procedure, norme e regole che faoamo il rispetto e
I'attenzione nei confronti della sicurezza nel lavae sui luoghi di
lavoro, non consente una prospettiva di lungo peridi processi
innovativi, quanto piuttosto un rispetto merameritemale delle
prescrizioni.

Proprio per questa ragione l'indagine ed il riswltalella presente
ricerca non € volto a fornire una previsione ssit@ di quanto iniziato
dal legislatore ma ad orientare e suggerire ulteinterventi in materia
non solo a livello culturale ma anche di praticffetave.

A tal fine si e focalizzata I'attenzione sullo siiieo tema della salute e
della sicurezza delle donne lavoratrici alle quakppur particolare
attenzione ¢ stata data dalle recenti innovazemislative, € mancata la
consapevolezza e la riflessione agli specificitiisti genere connessi
all'attivita lavorativa.

Tale carenza € emersa non solo a livello statistibe trascura la
variabile di genere nell'analisi degli infortunildavoro e delle malattie
professionali, ma anche con riguardo alla stesseep®ne da parte
delle donne dei rischi specifici sul lavoro ai qsano esposte.
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Pur affrontando specifici aspetti in alcuni settorimansioni in cui
I'esposizione a rischio e poco conosciuto, 'apprafimento specifico
si e rivelato difficoltoso a causa della carenzaadtitributi sistematici.
Per questa ragione il tema é stato affrontato aua metodologia di
indagine “esplorativa” trasversale e integrata tesaconsentire
I'eventuale analisi di ambiti piu specifici, evidm di selezionare a
priori un settore o una tipologia contrattuale aevana mansione, in
considerazione del fatto che proprio i rischi maggsi annidano in
ambiti apparentemente meno esposi a pericolo epehde donne gli
stessi si manifestino in disagi o in malattie cgusati ad eventi e
situazioni che si sviluppano nel medio e lungo quéwi

Il risultato dello studio ha rivelato in primo luomgche, seppur
'imponente normativa degli ultimi anni abbia tewtadi promuovere
I'ottica di genere nella prevenzione e nella tutdda rischi sul lavoro,
la situazione sembra essere ancora in divenire.

La prospettiva di genere, infatti, non € ancora pmarita 0 comunque
non rientra tra gli elementi determinanti dellafukfone di una cultura
della sicurezza.

E’ emerso, inoltre, come il livello giercezione del rischio in generale,
da quello ambientale e del luogo di lavoro, a qukdbato allo stress e
alle relazioni sociali sul luogo di lavoro, nonchéquello relativo a
infortuni e malattie, sia alquanto sottostimatolelalonne lavoratrici,
spesso ignare, soprattutto, di quelli di lungo gawi anche in ragione
della scarsa partecipazione a specifici corsi dnézione sulla salute e
sicurezza.

A tal proposito seppur I'accordo sulla formaziorwtascritto il 21
dicembre 2012n sede di Conferenza Stato-Regioni abbia detetmina
«la durata, i contenuti minimi e le modalita dellarinazione, nonché
dellaggiornament® dei lavoratori e delle lavoratrici, come definiti
dall'art. 2, comma 1, lett. a) del d.lgs. n. 81/2000 stesso non
disciplina compiutamente né la formazione dei latan in merito a
rischi specifici - rinviando alla mera previsioné cui all'art. 28,
comma 1 del citato decreto legislativo, in rifermt@ ai rischi
ricollegabili a gruppi particolari di lavoratoriafforatrici in stato di
gravidanza, differenze di genere, eta, proveniedaaaltri paesi,
tipologia contrattuale) - né contiene una previsioformativa
differenziata per genere.
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Capitolo 1

Tutela della salute e sicurezza delle donne lavorati:
contesto di riferimento

Sommario 1. Ambiente ed organizzazione del lavoro2.- Tipologie e forme di
impiego femminile. 2.1. La segregazione di genere nelle mansioBi2:Disagi
lavorativi delle donne. 3. Criteri di tutela del lavoro. 4. | principi fondamentali
della Costituzione italiana.4.1. La normativa a tutela delle donne lavoratrici. -
4.2. Legislazione vigente ed individuazione dellimpattli genere. -4.3.
L’accordo Stato-Regioni in materia di formazioneluge e sicurezza in un’ottica
di genere.

1. Ambiente ed organizzazione del lavoro.

Negli anni del secondo dopoguerra si € assistitellansocieta
industriale evoluta, ad una radicale trasformazigr solo del
mercato del lavoro e dei prodotti ma anche del maidarganizzare |l
lavoro stesso e, quindi, di produrre, che ha poftatocieta dalla fase
industriale a quella post-industriale, con la mdta di una sempre
migliore quality of life.

Le scelte organizzative iniziano a tener conto edalhratteristiche
dell’lambiente esterno e sono orientate, per egsierefficaci, verso
strutture di tipo meccanicistico (estesa specialime e distinzione
funzionale delle mansioni, con compiti ben definiti modalita,
responsabilita e mezzi tecnici assegnati) e orgeais (di
collaborazione, senza una esatta definizione ai & ruoli), secondo
gli studi effettuati da Burns e StalkBr in termini di contingenza,
come ipotizzato da Lawrence e Lorsghrei loro scritti.

() T. BURNS - G.M. STALKER, The Management of InnovatiorTavistock
Pubblicatios, Londra, 1961, traduzione italiabérezioneaziendale ed innovazione
Franco Angeli, Milano, 1974.

(®) P. LAURENCE — J. LORSCH Organization and EnvironmenHarward Business
School Press, Cambridge, 1967.
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Non esiste, tuttavia, un modello di organizzaziotténale in quanto
nella societa post-industriale il lavoro appare ge&ammeno regolato da
rapporti stabili e definitivi e si svolge, piuttostattraverso percorsi e
forme sempre diverse, spesso carenti di adegugtdareentazione e
tutela.

Le imprese cambiano facilmente i propri dipendesuhordinazione ed
autonomia, in alcuni casi, sono scelte non defi@ite possono
alternarsi nell’arco lavorativo degli individui.

Si parla di “flessibilita” in entrata ed in uscidal mercato del lavoro in
guanto la stessa sembra essere diventata una ite@esde aziende e
per i lavoratori al fine di adeguarsi al rapidonmit evolutivo di
tecnologie, contenuti produttivi e prodotti stesBier tale ragione
lavoratori ed aziende devono essere pronti a frégquaambiamenti con
conseguenti trasformazioni dei modelli di lavoro.

Il fenomeno diventa particolarmente significatimoconsiderazione dei
cambiamenti delle strutture e delle dimensioni radad.

Per quanto concerne la struttura produttiva e dewnaale delle
imprese e dei conseguenti processi produttivi, sembrano essere i
modelli che appaiono piu vincenti negli ultimi teinda un lato, la
smaterializzazione dei processi produttivi e, détho, il decentramento
(ovvero I'esternalizzazione).

In entrambi i casi, mutando le dimensioni aziendsilimodificano i
ruoli e le responsabilita all'interno delle nuoveiemde in cui si
riducono le forme di tutela tradizionale dei laviora

Con la cessione a terzi di segmenti aziendali,emsi ad impianti,
macchinariknow howe dipendenti, si disarticola il modello precedente
a cui era destinato I'assetto normativo posto a&egrone dei lavoratori
e si allentano quelle forme di tutela, sindacaham, in quanto ci si
trova ad operare in modo piu “atomizzato” e conarmigaranzie.

Con questi nuovi modelli organizzativo-produttivi a&ssiste ad una
sempre maggior diffusione di forme di appalto, cloeporta, non a
caso, 'aumento esponenziale degli infortuni subfa e, soprattutto,
delle “morti bianche” in imprese appaltatrici op&raall’interno o in
funzione dell'impresa appaltante.

Si ravvisa pertanto una stretta correlazione tgawzzazione aziendale
e sicurezza del lavoro, il cui rapporto era staid gffrontato dal
giuslavorista Luigi Montuschijiritto alla salute ed organizzazione del
lavoro, Franco Angeli, Milano, 1986), in relazione al ruolo delle
relazioni sindacali e della contrattazione coNetti che diventa
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rilevante quando il quadro normativo delle fontdegli strumenti di
tutela della salute e sicurezza negli ambientiadioto complessivo
appare alquanto insufficiente.

Tuttavia se, da un lato, la contrattazione collatihon ha mai assunto
un ruolo determinante nel sistema delle fonti delu della salute e
della sicurezza nei luoghi di lavoro, dall’altrazoorre considerare che
la stessa materia non ha mai offerto margini di omegione,
soprattutto in riferimento al carattere indispol@bidel bene
costituzionalmente tutelato (la salute).

A questo si aggiunga che, su impulso comunitaro lelgislazione
dell'ultimo ventennio (dal decreto legislativo n2681994 a quello n.
81/2008), introducendo specifici obblighi di prezeme a carico dei
soggetti garanti della sicurezza - in aggiunta radgpio generale di
tutela dell'integrita fisica e della personalita nae del prestatore di
lavoro sancito dall'art. 2087 cod. civ. - tesi getare non solo la salute
dei lavoratori subordinati (dellazienda o altruja anche di quelli
autonomi - come nel caso dei c.d. appalti intedtiazaenda - ha
ridimensionato il ruolo della contrattazione cdilet, limitandolo alla
mera previsione di pratiche virtuose, quadbkizioni organizzative o
procedurali coerenti con la normativa vigentgart. 2, lett. v del d.Igs.
n. 81/2008).

La previsione normativa, infatti, indica i doveergerali e specifici di
prevenzione dei soggetti responsabili, vincolandokpecifici obblighi
procedurali che delineano un sistema aziendalealigpzione teso a
garantire I'impegno e la competenza dell’aziendasaésaguardare la
salute dei lavoratori.

Seppur solo sul datore e sul dirigente gravanopgro giuridico, le
responsabilita relative agli adempimenti proceduea ai relativi
obblighi, per [l'assolvimento degli stessi e prawistl ricorso
obbligatorio a soggetti e strutture dotate di com@pee tecniche
specifiche (servizio di prevenzione e protezionmaezlico competente)
al fine di individuare i rischi derivanti dal sigt@ produttivo e di
organizzazione del lavoro in azienda (valutazione dschi e
sorveglianza sanitaria).

Tale sistema c.d. di “tecnicalitd” evidenzia laeviinza del fattore
organizzativo a fini prevenzionali inteso sia rahso di organizzazione
delle prevenzione (demandata a soggetti, proceddradempimenti
specifici) che di organizzazione aziendale deltzdpeione e del lavoro
(in considerazione dei fattori organizzativi).
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La rilevanza del modello organizzativo e postaealt in evidenza dal
disposto dell’art. 30 del decreto legislativo n/ZD8 che, imponendo
all’azienda I'adozione di un modello di organizzam e gestione delle
sicurezza, esclude la configurabilita di una respobilita
amministrativa della stessa, ai sensi del decetislativo 231/2001 e
riconosce efficacia esimente all’'eventuale respoifisapenale.
Tuttavia l'introduzione di nuovi sistemi di orgamazione del lavoro e
della produzione con riferimento, non solo, alliugione delle diverse
tipologie di lavoro flessibile (dal lavoro a termia quello a progetto ed
alla somministrazione di lavoro) ma anche ai fatboganizzativi quali
carichi e ritmi di lavoro, orari e turni, compiti professionalita
richieste, decentramenti produttivi delle azienuEnno determinato la
necessita di considerare con maggiore attenzionesisiema di
prevenzione di tutela della salute e della sicuaedei lavoratori con
riguardo, in particolare, al maggiore stress derizalalla precarieta del
lavoro, che spinge ad essere “iperdiligenti” spdoam una possibile
stabilizzazione e alla percezione c.d. “gruppaleidehio”.

Tali specificita sono state in parte affrontate Bjislatore del testo
unico attraverso l'inclusione, nellambito di apgarzione soggettivo
della disciplina normativa, di twiti i lavoratori e lavoratrici,
subordinati e autonomie con la previsione di disposizioni specifiche
sulla valutazione del rischio che deve tener carohe dei rischi
connessi alla specifica tipologia contrattuale atterso cui viene resa
la prestazione di lavora

Proprio le recenti tendenze ad introdurre nuovitesms di
organizzazione del lavoro e della produzione (sispead esempio,
all'introduzione, con gli accordi aziendali di Pai@no del 15 giugno
e di Mirafiori del 23 dicembre 2010 del gruppo Rl sistema Ergo-
UAS sulla razionalizzazione della pause lavorativefunzione del
ritmo di lavoro), hanno riproposto la questione;efado emergere la
diretta correlazione tra organizzazione e procagisisivoro, da un lato e
salute e sicurezza dei lavoratori, dall’altro eddewmziando il ruolo
della contrattazione decentrata ed, in particoldrequella aziendale
nella determinazione di tali aspetti.

Gia gli accordi interconfederali del 22 gennaiocado-quadro) e del
15 aprile 2009 (di attuazione dell’accordo quadsulja riforma degli
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assetti contrattuaflf e del 28 giugno 201%( in materia di
rappresentanza, avevano fatto emergere le possipéecussioni del
ruolo della contrattazione decentrata su aspet#ittdimente incidenti
sull’'organizzazione del lavoro e dei lavori e, dinseguenza, anche
sulla salute e la sicurezza dei lavoratori, ultenente potenziato dalla
previsione dell’art. 8 del decreto legge n. 1382(ulla contrattazione
collettiva “di prossimitd”) che ha introdotto la gmibilita di poter
realizzare, a livello aziendale (o territorialepesifiche intese volte a
regolamentare l'organizzazione del lavoro e delfadpzione con
riferimento all'introduzione di nuove tecnologie embli impianti
audiovisivi, alla determinazione delle mansioni di@oratore, alla
classificazione ed inquadramento del personale séifbula dei contratti
a termine, ad orario ridotto, modulato o flessibé#a definizione del
regime della solidarieta negli appalti ed ai casi ridorso alla
somministrazione di lavoro, a disciplinare I'oradolavoro.

E’ evidente, in questo modo, come i contenuti deltentrattazione
collettiva decentrata si incrocino con il tema deicurezza del lavoro
e come le istanze di tutela della salute dei laworacorrelate
all'organizzazione aziendale debbano essere presmnsiderazione
dai soggetti sindacali ai quali, gia la direttivairepea 89/391,
demandava la specifica funzione di rappresentazienda tutela della
salute e della sicurezza del lavoro in tutte le $atienti della gestione
aziendale (dalla valutazione dei rischi alla riun@operiodica di
prevenzione).

La normativa italiana, di recepimento di quella comaria, nel rispetto
dei limiti riservati dall’art. 39 della Carta castzionale alla liberta
dell'organizzazione sindacale, ha assegnato allatratazione
collettiva il ruolo di accrescere la costituzione l'attivita delle
rappresentanze dei lavoratori per la sicurezza eatiorare proposte

(®) Entrambi consultabili sul sito internet www.bdtiroadapt.it, indice A-Z, per
argomento - Contrattazione collettiva - Nazionalelindirizzo:
http://www.bollettinoadapt.it/acm-on-
line/documentCategory.jsp?idDocumentLevel=1941&frdi&size=1000&idXsl=11
&instance=1&node=1758&channel=25&categorizzaziorsl=1942.

(%) Consultabile sul sito internet all'indirizzo:
http://www.cnel.it/application/xmanager/projectstfattachments/shadow_schede_a
ccordi_interconfederali_attachment/files/000/329/18463_20-
_20Interconfederale_rappresentanza_ugl.pdf.
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finalizzate alla adozione di modelli gestionalipievenzione virtuosi e
di buone prassi tese a migliorare gli standardevgnzione in azienda.
Tuttavia, nonostante il ruolo riconosciuto dal @arlegislativo n.
81/2008 agli attori sindacali (RLS ed organismi atdtali) di
contribuire al sistema di prevenzione, non apparspdice individuare
nella contrattazione collettiva (o nel ruolo di plgnza degli organismi
bilaterali rispetto alla funzione propria degli arng pubblici di
vigilanza) una possibile fonte di definizione darstlard di prevenzione
in funzione suppletiva della legge, potendo lasstagcoprire, ai diversi
livelli (nazionale, territoriale, aziendale), soffpi spazi lasciati vuoti
dalle norme tecniche, attraverso elaborazioni dnleuprassi e codici di
condotta. Inoltre, avendo i rappresentanti deifatayi della sicurezza
la funzione negoziale e, nel contempo, quella ditmdlo per la
sicurezza del lavoro, il loro ruolo commistionafgpare piu produttivo
di patologie che di soluzioni come e avvenuto redocdell’accordo
Fiat di Pomigliano in cui le nuove modalita di angazazione del
lavoro (sistema Ergo-UAS), risultando piu gravoss p lavoratori,
profilerebbero, addirittura, rischi sul piano dedlaurezza del lavoro.

2. Tipologie e forme di impiego femminile.

Il graduale allontanamento dal lavoro rurale e’idallstria pesante
nonché dal settore manifatturiero per il terziarin, cui si sono
sviluppate nuove tipologie e forme di impiego, hadfficato il mondo
del lavoro il cui ingresso delle donne nel merdadarappresentato uno
dei cambiamenti piu significativi.

Gia nel 1880, dai dati statistici presentati dal nigliero
dell’Agricoltura-Industria-Commercio, si evincevare il 49% degli
operai censiti fosse costituito da donne, il 27%ndeschi adulti ed il
24% da fanciulliy).

La maggiore partecipazione delle donne al mercatd ldvoro,
cresciuta gia agli inizi del ‘900 in ragione delteasformazione
produttiva del paese - che passava da un’econopm@alentemente
agricola ed artigiana ad una manifatturiera e eépi incentrata sul
settore industriale e terziario - e, soprattuttd c@so della prima

(°) Cfr. Ispra,Progetto Benchmarking. Linee guida sul rischio dngre nel sistema
delle Agenzie AmbientalManuali e linee guida, Roma, 58/2010, 21.
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guerra mondiale (I'industria bellica contava 20@.0@onne nel
1914)f), fino agli ultimi anni, non ha modificato I'apprcio culturale
ai ruoli di genere, collocando [I'ltalia ai liveltiiu bassi della classifica
europea relativamente al tasso di occupazione faiteni

Tale dato negativo € dovuto non solo all’alta petgale di inattivita
delle donne meridionali ma anche alla segregazicme le stesse
subiscono in professioni meno qualificate ed atlarsa probabilita di
assumere posizioni di vertice nelle imprese prieatelle istituzioni.

Il tasso di occupazione delle donne italiane e rittldia piu basso di
quello delle stranierd( e si concentra, in particolare, nel settore dei
servizi, essendo ancora predominante, in Italipsilma generazione di
immigrati.

Il fenomeno non €, tuttavia, omogeneo su tutt@rititorio nazionale,
essendo particolarmente accentuato nelle regiohi Sled Italia
(superiore di 18 punti percentuali) e del Centnapé&iore di 5 punti
percentuali) - in cui prevale la presenza di ddiiippine e provenienti
dai paesi dell’Est europeo - rispetto a quelle Metd nelle quali il
tasso di occupazione delle donne straniere - peate@inente albanesi e
marocchine - €, addirittura, inferiore di 7 punérgentuali rispetto a
quello delle italiané}.

Il dato nazionale, inoltre, contrasta con quelldadenedia dei Paesi
europei e, soprattutto, con il tasso di occupazotelee donne tedesche
e francesi, che supera di oltre 19 punti quelléedgtaniere, con la sola
eccezione della Spagna dove il tasso differenzielee donne straniere
supera di soli 7 decimi di punto quello delle spagn Inoltre
I'occupazione maggiore delle donne si registra settore di servizi
(82,9%), con una piccola percentuale nel settorde dsostruzioni
(1,1%) ed il rimanente (17%) in quello dell’induate dell’agricoltura
dove, in particolare, maggiore € la presenza dirkvici autonome.
Seppur il conseguimento di un alto titolo di stydicconsente alle
donne una maggiore occupabilita, il rispettivo ¢ass occupazione
risulta il piu basso tra tutti i paesi europei énbre di oltre 7 punti
percentuali rispetto alla media dei 27 stati meinbdprattutto con

(°) Cfr. Ispra,Progetto Benchmarkingit., 22

(') Istat,La situazione del Paese nel 2009, 2010 e 2(Rapporto annuale).

(®) Isfol, Occupazione e maternita, modelli territoriali e fioe di compatibilitain |
libri del Fondo sociale europe@010.

(® Cfr., Invalsi, Le competenze in lettura, matematica e scienzei degllenti
quindicenni italiani, Rapporto nazionale PISA 202910, 85.
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riferimento a nazioni come il Portogallo e la Litig in cui &
sostanzialmente uguale a quello degli uomini corstlsso titolo di
studio.

Inoltre circa il 47% delle donne italiane ha unday part-time, seppur
tale forma contrattuale rappresenta una condiziavgbligata
dall'impossibilita di trovare un lavoro a tempo mig').

Una maggiore presenza delle donne si registra naltdessioni
esecutive ed impiegatizie (60%), del commercioiesdevizi (58,7%) e
nelle professioni non qualificate (52,5%) e si fieai a quella maschile
nelle professioni intellettuali, scientifiche ealevata specializzazione,
nonché nelle professioni tecniche. Sono, tuttasittorappresentate
nelle professioni piu qualificate ed, in particelartra i dirigenti
generali e superiori (31,7%) e tra 1 docenti ursuari (36,8%),
costituendo un’eccezione solo in magistratura 9,4 tra i ricercatori
ed i tecnici laureati (56,6%). In particolare sdld2,9% delle donne
ricopre una qualifica dirigenziale nel settore eetiostruzioni e nel
comparto dellistruzione, mentre solo il 7% deltesse & presente nei
consigli di amministrazione delle societa quotaje(

Seppur in ltalia tale percentuale € aumentata @isiq@ punti nel
periodo tra il 2004 ed il 201'H, la stessa rimane bassa (5%) - insieme
a quella del Portogallo, di Cipro, del Lussembuggai Malta - nel
confronto della media dei paesi europdied, in particolare, con la
Finlandia e la Svezia (26%).

La sottorappresentazione del genere femminile ailamche nei ruoli
legislativi e di governo nazionali, regionali e &tic(12,7%) e, se si
prende come riferimento la percentuale di depwthdéeCamera italiana
(21%), il confronto con la media dell’Unione eurafd evidenzia che
la stessa ¢ inferiore a quella del Regno Unito (R2lla Svezia (46%)
e di Olanda, Belgio e Finlandia (40%), con la setmezione della
Francia, seppur di poco inferiore (19%).

(*% ltalia Lavoro, Il part time tra condizionamenti di genere e caeaistiche
territoriali, Il Monitor, 2011.

(*) European CommissipnAccess to healthcare and long-term care: equal fo
women and men2009.

(*3 OECD,Employment Outlogk2011.

(*)World Bank, Gender Equality and Developmer2012 World Development
Report, 2011.

(**) European Commissioftlexible working time arrangements and gender eityal
A comparative review of 30 European countri2309.
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La crisi economica, inoltre, ha accentuato la cadidll'occupazione
femminile nelle professioni piu qualificate, tedméc ed operaie,
aumentandola, al contrario, in quelle non qualiecacome servizi di
pulizia, collaborazioni domestiche ed assistenzailiare - nei ruoli
impiegatizi e del commercio, evidenziando, altrdSihcidenza del
lavoro precario come quello a termine e di collazane a progetto.
Le donne che in Italia hanno una occupazione aitergostituiscono il
14,5% del totale delle dipendenti e sono concexntfaevalentemente,
nel Mezzogiorno (20,1%), a fronte della percentusdéle regioni del
Nord-Ovest (11,5%). Tale percentuafe(seppur allineata a quella che
della media dei paesi europei (14,6%), e inferiarguella che si
registra in Francia (16%), in Olanda (19,9%) e ratiptto, in Spagna
(26,1%).

Alguanto diffuso tra le lavoratrici nelle impreselderziario e, in
particolare, nei settori dellistruzione, della sane dei servizi alle
imprese é il contratto di collaborazione a progel#ocui incidenza
percentualeéf) sul totale delle donne occupate (1,9%) & padogipio
di quella degli uomini (0,9%).

Non deve trascurarsi anche il dato legato al lavwwoimerso delle
donne che si concentra, prevalentemente nei setheiziestici per le
famiglie (45,2%), nonché nelle attivita professibea imprenditoriali,
immobiliari e di noleggio (11,7%), nel commercid(8%), nel settore
dellistruzione, sanitario e di altri servizi sokia(9,3%) e
nell'agricoltura (8,9%). In particolate la perces delle donne
occupate nel sommerso e pari al 14,5% del totalgi decupati
(regolari e irregolari) ed arriva al 35,4% nel sedtdell’agricoltura ed
al 15,4% nel settore dei servizi, diventando espoiaée (70,5%) con
riguardo ai lavori domestici presso le famiglienamncentrazioni pari
al 50,1% nel Nord del paese, al 22% al Centro e®8% nel
Mezzogiorno dove, tuttavia, il tasso di irregolaritsoprattutto in
agricoltura (30,8%) e notevolmente piu alto (17,39petto a quello
del Centro (14,4%) e del Nord (13,4%)(

Infine & d’uopo rilevare il riscontro positivo dattal tasso di crescita
delle imprese a conduzione femminile (0,7%) - regis, nella

(*9) Istat,La poverta in Italia Anno 2010, 2011.

(*) OECD,PISA 2009 Result2010.

(*") I1sfol, Dimensione di genere e lavoro sommerso. Indagitia gartecipazione
femminile al lavoro nero e irregolay@007.
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percentuale piu alta (25,6%) nelle regioni meridigrseguite da quelle
del Centro (23,9%) e del Nord (21,6%) - e concen(td,
prevalentemente, nei settori economici del comroeadliingrosso ed
al dettaglio (29%), dell’'agricoltura, della silvicara e della pesca
(17,3%), dei servizi di alloggio e ristorazione 8@), delle attivita
manifatturiere (8,2%) e di altre attivita di seiiz,7%).

Il tipo di attivita in cui sono impegnate le donitegcondizioni di lavoro
a cui sono sottoposte e lo stesso ambiente di dagono indicatori
importanti sull'impatto antinfortunistico la cui almsi preventiva non
puo prescindere da fattori quali i tempi di lavdeomodalita e gli stili
dello stesso, i riconoscimenti, i benefici, le e e la cultura.

2.1. La segregazione di genere nelle mansioni.

A fronte del principio di paritd costituzionalmente&onosciuto le
donne subiscono ancora le principali discriminazioal mondo del
lavoro seppur in maniera meno evidente rispetto uellg che
caratterizzavano la societa fino agli anni '60 in, ¢n particolare, era
riconosciuto dai contratti collettivi I'inquadranmtenseparato per gli
uomini, con la previsione, a parita di lavoro efpssionalita, di una
retribuzione inferiore per le donne (c.d. gabbitarsai “di genere”
oggi abolite).

Nonostante negli ultimi anni sia stato costante urianto
dell'occupazione femminile, le retribuzioni nettelld donne risultano
essere ancora alquanto inferiori rispetto a quatleepite di colleghi
uomini.

A tale discriminazione retributiva di genere - éheomune all'intero
sistema retributivo e professionale sia pubblice grivato (come
attestano le indagini statistiche e qualitativeynpreso il terzo settore
e le produzioni per il welfare sociale - si assodiadisvalore
riconosciuto al soggetto femminile caratterizzatai denomeni di
aumento della precarizzazione, dei maggiori intopgi entrare nel
mondo del lavoro ed effettuare percorsi di carridedl’alta percentuale
del lavoro irregolare e delle difficolta di conaile le esigenze di lavoro
con quelle di cura familiare (di figli e di personen autosufficienti).

(*¥ E.ReYNERI (a cura di)]l lavoro delle donngin Il lavoro che cambiaCnel, 2009.
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Il differenziale retributivo € dovuto, spesso, algiesso sistema
organizzativo che assegna ruoli e compiti sullelthgappresentazioni
stereotipate.

Da alcune ricerche effettuate presso il Centro @s®#dell’Universita
del Québedf) & emerso come, nello stesso posto di lavoro, oremg
spesso differenziate le mansioni degli uomini delleudelle donne che
ricoprono la stessa funzione con il conferimentld @gmini di cariche
di maggior prestigio. Infatti seppur uomini e donneevono nella
stessa impresa la medesima retribuzione a parid@adsioni, i posti a
cui sono rispettivamente abbinati, con lo stesgelld di istruzione,
sono diversi e tale fenomeno crea, di fatto, unscraninazione
retributiva.

Questa segregazione occupazionale concentra leedonparticolari
professioni e mansioni in ragione degli stereotipé condizionano il
sistema aziendale e sociale di riferimento, sialatal dell’'offerta di
lavoro (preferenze sociologiche, indotte dall’estere determinate
biologicamente), che da quello della domanda (peefee espresse da
datori di lavoro, da colleghi, da clienti, ecc.nobé da barriere erette
dalla societa).

| datori di lavoro, infatti, non investono nellerd in quanto ritengono
poco produttiva la loro posizione lavorativa ti@gzz in mansioni poco
qualificate e retribuite, con contratti a terminennrinnovabili che
danno luogo ad assenteismo, dimissioni e scarsinento.

Le decisioni e le azioni delle organizzazioni condino ad essere
orientate verso una diversa assegnazione dei domijeénendosi
alcune attivita maggiormente appropriate per ghunb.

Tale connotazione di genere al lavoro influenzaségnazione dei ruoli
e, soprattutto, la concentrazione di uomini e dommearticolari e
distinte aree occupazionali (segregazione orizzentavidenziando gli
studi statisticif®) una maggiore concentrazione delle donne in
determinati settori come quello tessile ed alimenta del campo
manifatturiero.

(*) Nell'ambito del Piano d’AzioneMigliorare la salute delle donne nel lavoro,
sviluppato da ricercatori e rappresentanti ell®tatrici, 26-28 marzo 1998, presso |l
Centro Cimbiose dell’'Universita del Québec di Meéar

() Risultati del gruppo di lavoro EEERRARI- M. MELLONCELLI, sul tema:Lavoro
femminile e ambiente sociale. Salute e sicureztdasoro in una prospettiva di
genere Bologna, novembre 2007.
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La discriminazione e I'esclusione dell’offerta @divbro femminile &,
altresi, particolarmente evidente in determinateupazioni §ex
toping), in cui si riservano agli uomini migliori valutani (male-
intensivg, rispetto ad altre attribuite alle donng&enfale-intensive
Infatti gli uomini tendono ad essere maggiormerdeiesti rispetto alle
donne in professioni a carattere tecnico-scientifiingegnere,
geometra, tecnico-informatico) o in occupazioni darattere
commerciale (agente di commercio e/o rappresentartienendosi le
donne piu congeniali ad occupazioni inerenti I'agaministrativa
(segretaria) o in attivita di assistenza e curaitaaa (professioni
infermieristiche). Le donne, infatti, sono occupgaevalentemente,
oltre che nel pubblico impiego, in settori, comectdmmercio, il
turismo ed i servizi alle persone, con livelli fetrtivi inferiori alla
media.

Proprio nell’ambito dei lavori di cura si manifestacasi particolari di
segregazione occupazione attraverso, non solo,dis@iminazione
salariale ma anche l'attribuzione di un valore fimaie, riconosciuto
dagli stessi contratti collettivi pubblici e privaa mansioni tipicamente
femminili.

A cio si aggiunga che questo tipo di scelta profesde non sempre e
libera, ma dettata dal tipo di formazione ricevetalall'offerta del
mercato.

La segregazione sussiste anche a livello vertica@prendo spesso gli
uomini posizioni piu elevate in scala gerarchica,frante delle
competenze skills) possedute dalle donne che restano vincolate a
situazioni lavorative segreganti e stereotipate.

La minor presenza delle donne nei livelli dirigealizi infatti, non
dipende dalla minore capacita delle stesse a lireoproli apicali, ma
dalla cattiva qualita organizzativa del lavoro cbentinua a non
assumere come pre-requisito il carico di lavoroodgjoittivo.

In alcuni casi sono le difficolta di informaziond aggiornamento sulle
situazioni lavorative, sulla normativa e sullocabgita che
costituiscono un ostacolo al miglioramento dellsipone lavorative
delle donne anche con riferimento a percorsi dii@a. In altri casi la
carriera € frenata dal minor utilizzo da parte elelonne di reti di
relazioni e conoscenze.

Tale dato é confermato dal fatto che le donne hamm® crescita
professionale piu rapida quando vengano preferitagiche
d’avanzamento meritocratiche.
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Per valorizzare la posizione della donna nel lavavocorre
sensibilizzare una cultura di geneempowermeitvolta a combattere
pregiudizi e stereotipi e, soprattutto, lo stampadizionale della
distribuzione dei ruoli che, a lungo termine, ircigegativamente sulla
carriera, sul sistema previdenziale e sulla segrega occupazionale
(orizzontale e verticale) e, di conseguenza, dtereinziali retributivi.
Inoltre la segregazione occupazionale € oltremodmndsa per
I'economia perche riduce I'efficienza del sistemla sue prospettive di
sviluppo in quanto sottoutilizza la forza-lavororfi@inile, irrigidisce |l
mercato del lavoro, limitandone la capacita di t&haénto ai
cambiamenti ed impedisce agli individui di maggitalento di
raggiungere posizioni apicali, a beneficio dellaista.

2.2. Disagi lavorativi delle donne.

L’attenzione alla differenza di genere riveste ipatare importanza
relativamente ai fattori di rischio psico-fisicieldonne, infatti, hanno
diverse esigenze e sensibilita, anche di approaiclavoro e sono, di
conseguenza, esposte a rischi differenti.

A tal proposito gli studi effettuati hanno indiviaho conseguenze di
danno diverse per le donne lavoratrici, che siupghno con tempi e
modalita differenti, seppur esposte alla stessazibne di rischio degli
uomini.

Indubbiamente la diversita biologica puo spiegdcara di questi dati -
come nel caso dell’assorbimento, del metabolisndelkeliminazione
degli agenti chimici o di esposizione a rumore dsga intensita che
provoca non solo disturbi agli organi regolati dagtema nervoso
autonomo, ma anche danni extrauditivi localizzati carico
dell’apparato riproduttivo femminiléj() - ma altri sono da ricercarsi
nelle specifiche condizioni ambientali, nei luogliavoro e negli stili
di vita, non riconoscendo, di fatto, il nostro erst lavorativo e sociale

(® Risultati di studi condotti da: K.I5ERHARDT, Prenatal and perinatal risks of
hearing loss. Semin Perinafal990; 299-304;). AGNEW - M.A. MCDIARMID - P.S.
LEES- R. DUFFY, Reproductive hazards of fire fighting. I. Non-chemhhazards. Am
J Ind Med,1991, 433-445; R.BMEYER - T.E. ALDRICH, Easterly CE. Effects of noise
andelectromagnetic fields on reproductive outcongsiiron Health Perspe989,
193-200; D.SRICHARDS - B. FRENTZEN - K.J. GERHARDT - M.E. MCCANN - R.M.
ABRAMS, Sound levels in the human uterus. Obstet Gyn&®82, 186-190,raccolti in
G. ltal. Med. Lav. Erg PI-ME, Pavia, 2009, 38-40 in http://gimle.fm&it/1/0.pdf.
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una condizione di parita delle donna rispetto agimini, anche in
considerazione del carico familiare e della ressdeda parte del
mondo del lavoro. Infatti la flessibilita dell'oiar a fronte di uno
stipendio ridotto, la non disponibilita a trasferta danno
dellavanzamento di carriera, il contratto a tempeterminato,
'impegno a non fare figli per mantenere il postdagoro, la difficolta
di fare straordinario, delineano il quadro di umaazione di disagio
lavorativo con eventuali conseguenze di danno. ekato grado
precarieta del lavoro, la vulnerabilita ed la saaoscupabilita sono
fattori che creano impatti negativi sulla saluten coonseguente
insorgenza dello stress, talvolta legato anchenanfeni dimobbing
risultando essere il genere femminile il piu capida episodi di
violenza psicologica e da continui disagi lavornatigeppur nella
letteratura scientifica esiste ancora oggi un noenesiguo di studi sulle
diversita di genere tra le vittime aliobbinge stress occupazionale.
Alcuni tangibili riscontri al riguardo sono datildaumento dei tumori
al seno, determinato anche dal ritardo della pgnaaidanza o del non
allattamento.

Tali cause sembrano essere correlate a condizidavaro inadeguate
ed a modelli organizzativi adottati nelle realt&di@ative che non
consentono di coniugare agevolmente (come in Bliéesi europei)
scelte di vita e di lavoro.

Non di meno anche la tensione e la fatica fisicanentale, sempre
crescenti, hanno fatto registrare un aumento dgfl@zioni di danno
per le lavoratrici. Infatti, seppur il legislatoh& posto una maggiore
attenzione alla tensione ed alla fatica fisica etale nei confronti di
entrambi i sessi, la sottovalutazione del rischicata a tali fattori, ha
determinato conseguenze alquanto gravi sul pianb digagio
lavorativo, particolarmente incisivo sulla popotam lavorativa
femminile. A loro carico € stato infatti registrateegli ultimi tempi, un
aumento consistente di affidamento a soluzioni tamepquali il
consumo non regolato di ansiolitici, barbituricintidepressivi e
stimolanti, con conseguenze deleterie sia sul pidatbequilibrio
psico-fisico che su quello delle complicazioni etate, come
'abbassamento delle difese immunitarie, causa ndiorgenza di
patologie, anche croniche, come tumori, disfunzicaidiovascolari,
malattie legate all’apparato digerente e quelleladgelle (fonte:
Manuale di diagnostica dei disturbi mentali, DSM:IV
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La sottovalutazione dei danni da lavoro nei rigudkdla popolazione
lavorativa femminile e stata determinata, nel catsgli anni, non solo
dalla maggiore debolezza contrattuale da parte delhne nei riguardi
del mondo e mercato del lavoro, ma anche dall&dtzta valutazione
delle fonti di rischio in ambiente di lavoro menicette e tipiche.

L’aver da sempre ritenuto che alle donne fossesegsti lavori
ritenuti “leggeri” ha determinato che si trascueakanalisi dei possibili
rischi derivanti dalle mansioni svolte. Tale datosgontrabile nel caso
delle insegnanti il cui lavoro - pur ritenuto “nanrischio” - ha fatto
rilevare casi di insorgenza di tensioni, stress aficd mentale
conseguenti alla crescente aggressivita degli glualhe difficili
relazione con i genitori, alla mancanza di regdieam® sui confini di
responsabilita.

Inoltre in taluni lavori di precisione, ordine e tigelosita in cui
vengono impiegate le donne - come quello dell'@taldel laboratorio
chimico - il piano della valutazione rischi si énitato solo a quello
delle di natura meramente fisico-meccanica (evéntuavimentazioni
manuali dei carichi), trascurando ulteriori e detiganti fattori quali la
ripetitivita dei gesti, la monotonia, la posturaitimi, I'usura degli arti,
la tensione, la responsabilita dei responsi, nontahésolitudine
prolungata, la possibilita di poter determinareianicare il proprio
lavoro, la scarsa considerazione sociale della a@es la limitata
valorizzazione da parte dei superiori gerarchici, edfine, la
retribuzione non equiparata a quella maschile.

Diverse forme di tutela sono state offerte dallammativa italiana
(d.lgs. n. 81/2008) che ha previsto, nel processwgatiitazione dei
rischi, il dato delle differenze di genere e deliariabili collegate
all'organizzazione del lavoro (stress lavoro-cate), in linea con la
Strategia comunitaria in materia di salute e szzeiesul lavoro 2007-
2012.

Ma significativi passi avanti erano stati gia coatpicon il d.m. 27
aprile 2004 che elencava le malattie per le quabbeligatoria la
denuncia suddividendole in tre liste contenentpettivamente, le
malattie la cui origine lavorativa fosse di “eleagprobabilita”, di
“limitata probabilita” o di “possibile” origine lavorativa.

L’elenco delle malattie per le quali € obbligatdaadenuncia da parte
del medico é stato poi aggiornato, da parte deligitro del lavoro,
della salute e delle politiche sociali, con il d.del 14 gennaio 2008,
che ha inserito tra le malattie la cui origine latva fosse di limitata
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probabilita “le disfunzioni della organizzaziond tkvoro”, tra le quali
guelle psichiche e psicosomatiche derivanti da rittgta
organizzativa quali il disturbo dell’adattamentorico da stress.
L'inserimento  delle conseguenze di danno da inaakegu
organizzazione del lavoro tra le patologie lavooorelate, ha
determinato un grande passaggio culturale, riteméadcondizioni di
lavoro, le modalita, il clima e le regole organittze, potenziali cause
di rischio lavorativo e, quindi, oggetto di una essaria valutazione dei
rischi e di una conseguente azione di prevenzion@oéezione a
riguardo, confermata anche dalla legislazione \gemuale obbligo in
materia di tutela della salute e sicurezza in glitambienti di lavoro
(art. 28, d.lgs. 81/2008).

In quest’ottica le iniziative di salute pubblicalbresponsabilita sociale
di impresa diventano determinanti per fornire cetezza alla
considerazione della differenza di genere.

3. Criteri di tutela del lavoro.

La prima dottrina giuridica sul diritto del lavorba affrontato Il

rapporto fra sviluppo del lavoro subordinato neltieta capitalistica
industriale italiana, prevedendo, da un lato, Emmento del contratto
di lavoro nell’ambito del diritto civile e, dall'ab, demandando allo
Stato di intervenire con una legislazione socialeema di sicurezza.

Il diritto del lavoro nasce alla fine del XIX seooton la seconda
rivoluzione industriale partita dall’'Inghilterra imn contesto di grandi
imprese di produzione in serie (in cui si concewmdramasse di
lavoratori) che modificano gli equilibri del meroat connotato da
rapporti di scambio di beni e capitali di investimee - e sviliscono il

fattore lavoro, reificato (secondo la dottrina Mata) dal sistema
economico.

La divisione tra capitale e lavoro - che modifidarapporto tra

imprenditore e lavoratore - e le differenze so@dlii contrasti tra classi
(c.d. questione sociale), creati dalleconomia tedigtica dopo

l'unificazione d’ltalia - in concomitanza dello swppo della grande
industria - inducono lo Stato liberale ad adottauerventi di natura
restrittiva della liberta del mercato attraversa ggislazione speciale
tesa a proteggere, da un lato, I'ordine socialérode rivendicazioni e,

dall'altro, l'integrita fisica e la salute dei laradori.
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| primi interventi legislativi, a tal proposito, hao riguardato,
rispettivamente, la tutela delle condizioni di lewalei fanciulli negli
opifici industriali (I. n. 3657/1886) e I'aboliziendel reato di coalizione
dal codice penale del 1890 che, consentendo I'&s&onismo operaio,
favorisce il recupero del potere contrattuale deotatori.

A questi sono segquiti, nel 1893, la legge n. 18Haspolizia delle
miniere, cave e torbiere - a tutela dell'incolundigli operai - e quella
n. 295 sulla costituzione del collegio dei provib{una sorta di
magistratura speciale) per [lindustria, considerata forma
“embrionale” del diritto del lavoro.

Parallelamente allo sviluppo industriale ed allgfudione delle
macchine nelle industrie e delle attivita periceloaumentano anche
gl infortuni sul lavoro e le malattie profession&nto da indurre il
legislatore, nel 1898, a promulgare la legge n.sBWlassicurazione
obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro con tpale si impone ai
datori di lavoro dell'industria ed, in particolardi, imprese di rilevanti
dimensioni, I'obbligo dell'assicurazione per lapeasabilita civile dai
danni da infortuni sul lavoro occorsi ai loro diplenti.

Tale legge, a differenza della previsione del cediwile del 1865 - che
presupponeva la dimostrazione (alquanto difficildy parte del
lavoratore, per avere diritto al risarcimento deahwo da lavoro, della
colpa aquiliana del datore di lavoro - introduce cibncetto di
responsabilita oggettiva dell'imprenditore, limaaalla copertura del
premio assicurativo per il rischio professionale.

In questo modo IdStato unitario rivelava una posizione attiva sul
problema degli infortuni sul lavoro, sulla scia diébne legislativo e
culturale degli “Stati Sociali”, quali la Germanida Francia e
I'Inghilterra.

Nonostante nel 1899, con il R.D. n. 230 - che dettaregolamento
generale per la prevenzione degli infortuni - vierssicurata la tutela
dell'integrita fisica del prestatore d’opera, restaancora esclusi dalla
disciplina prevenzionistica i settori del commereiadell’agricoltura,
nonché la maggior parte delle piccole imprese itrthlis

Superato il periodo successivo alla prima guerradiae - nel corso
del quale la normativa lavoristica, seppur condhiata dal regime
fascista, si € preoccupata di disciplinare il laverle condizioni dello
stesso, anche attraverso la regolamentazione tioialeg riducendo al
minimo il protagonismo delle parti sociali - il istatore del ‘42, con
I'art. 2087 cod. civ., si & preoccupato di impoure rinvio alle misure
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necessarie a tutelare lintegritd fisica e moralel davoratore
subordinato.

Con l'avvento della Repubblica e I'entrata in vigalella Costituzione,
nel 1948, superato il regime corporativo, si opgra svolta in materia
di sicurezza ed igiene sul lavoro, attraverso dbmoscimento della
tutela della salute (art. 32) e lintroduzione dmniti all’esercizio
dell'attivita economica privata (art. 41). Tali iadli trovano nel
disposto di cui all’art. 2087 cod. civ. uno strunteeattuativo idoneo a
colmare, da un lato, le lacune normative su pdséatiori rischio ed a
preservare, dall’altro, le misure di sicurezza alatisbsolescenza,
attraverso la previsione di aggiornamenti correlati progressi
tecnologici.

Tuttavia poiché la predetta norma non ha costituito stimolo per una
continua ricerca di migliori condizioni di sicurezznell’ambiente
lavorativo - essendosi preferito, da parte deimlaidavoro, il “rischio
di impresa” del verificarsi di un infortunio, eqai@bile alle perdite
aziendali, inserite nelle voci del passivo del dia - il legislatore, a
partire dagli anni ‘50 ed, in particolare, il Gomer sulla scorta della
legge delega del 12 febbraio 1955 n. 51, emanasena di norme
generali e speciali.

Tra quelle di carattere generale si richiama il.R.Pn. 547/1955
(integrato dal d.P.R. n. 302/1956), sulla prevemzidegli infortuni sul
lavoro e il d.P.R. n. 303/1956, sull'igiene deldaw che, per la prima
volta, pongono le premesse per i moderni sistemargstici a tutela
dell'incolumita dei lavoratori, prevedendo una serili obblighi
comportamentali o di fare (assetto dei luoghi diota, adozione di
strumenti protettivi o di attrezzature di soccorgigjlanza e controllo,
informazione ed istruzione, scelta delle maestianeeé insieme
sancendo divieti a carico dei datori di lavoro lizao di impianti
pericolosi). Tali decreti integrano, inoltre, ldtigpecie di cui agli artt.
437 e 451 c.p., riconducendole nella categoria rdati propri di
pericolo astratto ed indiziando precipuamente igetig destinatari dei
precetti penali.

Tutta la legislazione del secondo dopoguerra eydjutesa alla tutela
della salute e della vita dei lavoratori, attraeels regolamentazione
dei principi programmatici della Costituzione, @do di introdurli
nel campo del diritto del lavoro.

Il sistema, tuttavia, cosi come delineato, sembom mffrire al
prestatore di lavoro idonee garanzie in quantomlanativa, da un lato,
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prevede misure tecniche rigide e particolareggiaige non consentono
di poter regolare convenientemente i nuovi procgssiduttivi e
lavorativi e, dall’altro, richiama parametri norciianente individuabili,
trascurando del tutto il rischio connesso allasstesrganizzazione del
lavoro ed il necessario coinvolgimento dei lavorate dei loro
rappresentanti  sindacali nella predisposizione edelimisure
antinfortunistiche.

In occasione dei rinnovi contrattuali del 1969-¢@( autunno caldo) e
del peso assunto dal movimento sindacale, viemedatta una nuova
metodologia di analisi dei fattori di rischio chggaunge all’indagine di
quelli ambientali (gas, polveri, microclima), l'iidenza della fatica
psico-fisica tra le cause dell'infortunio lavoratjv considerando
I'organizzazione del lavoro quale autonomo fatairpericolo.

Tali spunti vengono recepiti, a livello legislativdallo Statuto dei
diritti dei lavoratori (I. n. 300/1970) che, allta®, attribuisce un ruolo
di protagonisti ai lavoratori stessi, attraversdol® rappresentanze, nel
controllare che tutte le norme, legislative e caittrali, volte a
prevenire infortuni e malattie professionali siarispettate e nello
stimolare le innovazioni, culturali e pratiche pgetelare la salute e
I'integrita fisica degli stessi lavoratori.

L’intenzione del legislatore era quella di riconeisca delle specifiche
rappresentanze un potere unilaterale propositidoc®ntrollo in tema
di prevenzione, ma [lattribuzione delle stesso alppresentanze
sindacali aziendali, di cui allart. 19, ne ha vamato la ratio,
limitandolo ad un mero potere di natura contradual

Negli anni '90, dopo un lungo periodo di quiescenzael corso del
quale unico intervento di rilievo e stato quellolateo alla
promulgazione della I. n. 833/1978, di riforma distema sanitario - si
e assistito ad una fase attiva di intervento dgklatore, prima con il
d.lgs. n. 277/1991 (che ha introdotto tra le figdedla prevenzione
guella del medico competente) e poi con quello 26/94 che ha
profondamente innovato e regolato la materia firshlgs. n. 81/2008.
Le disposizioni del d.lgs. n. 626/1994 avevano torean sistema
generale di prevenzione che, nel campo della sizaralel lavoro,
avrebbe dovuto cautelare ed evitare gli infortutraaerso una serie di
comportamenti ed azioni. In tal modo la prevenzidegli infortuni
veniva articolata in due momenti: il primo consm&enella previsione
dei rischi (la cosiddetta mappa dei rischi) e ilcs®lo nella
predisposizione di misure preventive.
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Notevole importanza viene attribuita, da questerirgnto legislativo,
alla cultura della sicurezza sul lavoro, intendefamstessa come un
processo continuativo cui deve essere informata ogmportamento
datoriale e degli stessi lavoratori, in una atiivdziendale volta a
prevenire rischi ovvero ad eliminarli per quantsgbile o, ancora, a
ridurne la valenza nociva.

Tutto il sistema antecedente al d.lgs. n. 81/2@@8ne configurato
nell'intervento legislativo, si regge sullimprendibile nesso tra
obblighi di sicurezza e conoscenze tecnologichsjcché le norme
pongono specifici obblighi in capo ai datori per peotezione dei
lavoratori, attraverso la valutazione e [lelimiraz® dei rischi,
imponendo insieme programmazione e prevenzioneavatso un
sempre costante adeguamento delle condizioni dilaitorativa e di
sicurezza nei luoghi di lavoro al progresso scimatie tecnologico.
Nonostante il corposo sistema normativo abbia plis@to e garantito
il lavoro “sicuro” la sicurezza sul posto di lavor®l nostro paese
appare, tuttavia, un problema a cui si € dedicataattenzione relativa,
specialmente in termini di sensibilizzazione cudtar al rispetto
dell’apparato giuridico protettivo e sanzionatoriocaso di violazione.

4. | principi fondamentali della Costituzione italiana.

Alla base di ogni costituzione democratica modermmsto il principio
di uguaglianza che esclude qualsivoglia discrimm@a basata su
sSesso, razza, lingua, religione ed opinioni.

Tale principio di uguaglianza formale - che afforleaue origini nella
civita dell'antica Grecia ed é stato proclamato llemeCarte
rivoluzionarie del '700 - & consacrato nell'art.d@lla Costituzione
italiana che, tra l'altro, affidando alla Repubhlial compito di
«rimuovere gli ostacoli di ordine socialeche potrebbero pregiudicare
«l pieno sviluppo della persona umana e I'effettpartecipazione di
tutti i lavoratori all'organizzazione politica, ecmmica e sociale del
Paese, gli ha riconosciuto anche natura sostanziale.

Il testo della Costituzione italiana ha, quindiitgt® le fondamenta per
affermare il principio delle “pari opportunitd” cquistato con anni di
dure lotte e sacrifici da parte delle donne le iquzk nel corso del
primo conflitto mondiale, si sostituiscono agli uomassoldati al
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fronte non solo andando a lavorare nei campi, nsh@afornendo mano
d’opera nelle industrie.

Nel periodo tra le due guerre il regime fascistan la sola eccezione
della c.d. legge Acerbo del 1925, sulla proteziedeassistenza alla
maternita ed all'infanzia, che prevede il voto altsne (seppur I'anno
successivo le elezioni amministrative vengono &bpli attua una
politica legislativa che penalizza il ruolo femndni attraverso
I'esclusione delle donne dalle cattedre universtardai licei (1926), il
dimezzamento dei salari (1927) e la riduzione a¥%1@ella loro
presenza nei pubblici impieghi (1938) e lo rendeoedario rispetto a
guello dell'uomo a cui il codice Rocco del 1931onosce 'attenuante
del delitto d’onore ed il codice civile del 1942trduisce in via
esclusiva la potesta maritale e la patria potesta.

Dopo la seconda guerra mondiale, nel corso delideqouovamente
determinante diviene l'apporto anche lavorativoledelonne, con
decreto luogotenenziale del 1 febbraio 1945 nvE3e concesso loro
il diritto di voto.

Tuttavia, dopo la fase rivendicativa dei dirittilldedonne, il principio
di parita, riconosciuto nel dopoguerra anche iresaternazionale dalla
Dichiarazione  Universale dei Diritti dellUomo  (atata
dal’Assemblea Generale della Nazioni Unite il 1@etihbre 1948), con
riguardo alla liberta, alla dignita ed ai diritti diascuno e senza
distinzione i razza, di colore, di sesso, di lingua, di retige, di
opinione politica o di altro genere, di origine nazale o sociale, di
ricchezza, di nascita o di altra condiziongartt. 1 e 2) resta meramente
formale. Infatti se, da un lato, il principio dirmga fra lavoratrici e
lavoratori, inteso come non discriminazione deltandizione della
donna, trova piena effettivita con la previsione utia legislazione
differenziata (come quella a tutela dello statgrdividanza), dall’altro,
produce effetti differenziali sui due sessi.

A tal proposito la Costituzione italiana assiculla &avoratrice madre
una protezione “speciale” ed “adeguata” tutelaradodndizione fisica
della donna in stato di gravidanza e nel periodpudrperio sotto il
duplice profilo della compromissione dello statosdiute e di quello
del diritto al lavoro, riconosciuto dall’art. 4. t#averso poi la
predisposizione di una legislazione che vieta gerliziamento e di
adibire la donna al lavoro negli ultimi mesi dedlavidanza e nei primi
successivi al parto e riconosce il diritto ad ustttmento economico
durante il periodo di astensione e la computabditatti gli effetti dei
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periodi di congedo nell’anzianita di servizio, sargntisce alla
lavoratrice madre I'effettiva parita dei diritti rsgita dagli artt. 3 e 37,
comma 1, della Costituzione.

Nonostante la previsione costituzionale dell’'aif, 8omma 1 - che
sancisce il principio di parita di trattamento ittavoratori di entrambi i
sessi ed attribuisce alla condizione della donwar&drice un connotato
di specialita, ritenendo “essenziale” la funzioamiliare (distinguendo
la sua situazione da quella degli altri lavorater® delle norme di cui
agli artt. 3, comma 2, 35, comma 1, 2 e 3 e 36e-takelano la dignita
personale del lavoratore ed il lavoro in qualsfasma e da chiunque
prestato, nonché garantiscono una retribuzionécgerite ad assicurare
una vita libera e dignitosa, consentendo e, nefetopo, imponendo al
legislatore di emanare norme tese ad incidereagygarti di lavoro - di
fatto il principio di parita € eluso dalle discrimazioni che bloccano o
rallentano gli avanzamenti professionali o di @aie di inserimento
delle donne in ruoli nei quali sono sottorappresent

Tali principi costituzionali vengono inizialmentecepiti dal legislatore
con la I. n. 903/1977 sulla parita di trattamento uomini e donne in
materia di lavoro (c.d. legge Anselmi), che afferhiléegittimita di
gualsiasi discriminazione fondata sul sesso, ilittdiralla stessa
retribuzione e quello ad assentarsi anche perdigyéavoratore e poi
tradotti nella I. n. 125/1991 sulle azioni positiger la realizzazione
della parita uomo-donna nel lavoro, oggssorbita dal d.lgs. n.
198/2006 (c.d. Codice delle pari Opportunita trenace donna).

Anche nel campo della rappresentanza politica ilnggio di
uguaglianza tra uomini e donne viene sostanziatavarso la modifica
degli artt. 117 e 51, comma 1, della Costituzioper effetto,
rispettivamente della legge costituzionale n. 312@0 di quella n.
1/2003. Tuttavia il principio di parita di accessancito dal modificato
art. 117 Cost. € stato recepito e tradotto in mdiderso da ciascuna
Regione, creando notevoli discrepanze e I'emendendila riforma
elettorale del 2005, sull'introduzione della quotinima del 30% di
donne nelle liste, & bocciato nonostante la prewesidell’art. 51 Cost.
di attuazione di provvedimenti per promuovere le paportunita in
un’ottica di parita di accesso a cariche elettidautici pubblici.

Alla luce di quanto detto occorre evidenziare cdiagplicazione dei
principi di eguaglianza e non discriminazione vaelaborata in
considerazione dei mutati contesti storici e social modo da
sviluppare la tutela antidiscriminatoria in armoman la situazione
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politica, economica e sociale del Paese. Infattine dimostra la
legislazione ordinaria di attuazione, i fattorirgichio per porre divieti
di discriminazione sono stati presi in consideragi@a prescindere dal
sesso ed in considerazione della sola necessit@rdintire il libero
esercizio dell'attivitd sindacale, della liberta mhianifestazione delle
opinioni politiche e della fede religiosa, che eraproblemi dominanti
nel momento storico in cui & stato adottato I'd’. della legge n.
300/1970. In pratica il legame esistente tra tuéelddiscriminatoria e
connotazione sociale e storica dei divieti caretter la ratio degli
stessi divieti di discriminazione, volti ad impesliche determinate
qualita soggettive si traducano in distinzioni pritide di
diseguaglianze.

In tale quadro si innestano anche gli intervenotidi, a fronte dei
fenomeni migratori di massa, contro le discrimioaziai danni dei
cittadini extra-comunitari e quelli, come la legge 68/1999, per
I'inserimento nel lavoro dei portatori di handicagyl solco della
disciplina adottata con riferimento alle differerdigyenere.

4.1. La normativa a tutela delle donne lavoratrici.

La prima forma di protezione economica della latrice/madre é
prevista con la legge del 17 luglio 1910 n. 520 dhk#tuisce

I'assicurazione obbligatoria e, nel contempo, tostte la Cassa
nazionale di maternita, finanziata con i contriquiisti a carico delle
lavoratrici e degli imprenditori, che provvede afbgazione di un
sussidio in cifra fissa di carattere assistenziad@ ragguagliato al
salario ed anticipato dal datore di lavoro. Talsstdio, tuttavia, viene
limitato solo alle categorie contemplate dal R.d818/1907 (c.d. T.U.
sul lavoro delle donne e dei fanciulli), ovverceatiperaie negli opifici
industriali con piu di cinque addetti, con esclagiodel lavoro

impiegatizio, di quello agricolo ed a domicilio.

Fino a questo momento la normativa si era limitatdtanto alla
previsione del divieto di adibire la donna al lavonelle quattro
settimane successive al parto (c.d. legge Carcan@48/1902) e
durante 'ultimo mese di gravidanza e nel primoiguy dopo il parto
(R.d. n. 635/1907, c.d. T.U. sulle leggi sanitari¢ggsciando la
lavoratrice in congedo priva sia della retribuziate della garanzia
alla conservazione del posto di lavoro.
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Nel corso del periodo corporativo il precedenteéimegassicurativo e
progressivamente esteso a diverse categorie drata. Infatti, nel
1943, e riconosciuto alle lavoratrici madri occuepat alcuni settori di
produzione il diritto a ricevere, durante il pemodli astensione
obbligatoria, una indennita pari al 60% della ketrione, innalzata al
70% per il settore tessile per intervento dellati@tazione collettiva.
Con l'entrata in vigore della Costituzione repubéha, nel 1948,
vengono poste le basi per lo sviluppo della nowaattitura, tanto che,
con legge n. 860/1950, di attuazione dell'art. 8&@mpliato I'ambito di
applicazione della tutela assicurativa della noivaaprecedente ed
estesa alle lavoratrici del settore agricolo e@ alipendenti di enti
pubblici e societa cooperative per le quali nonesgge una diversa e
non deteriore disciplina, nonché disposto la cpwasione di una
indennita giornaliera pari al’'80% della retribua@per tutto il periodo
di assenza obbligatoria dal lavoro. La precitatggée e stata
implicitamente abrogata dalla |. n. 1204/1971 cheribompreso tra i
soggetti beneficiari le apprendiste e le lavoraiclomicilio (art. 18),
le addette ai servizi domestici e familiari (ar®) d ha confermato la
misura del trattamento economico (art. 15). La sstesnisura
percentuale dell'indennita di maternita e statandjy mantenuta per le
lavoratrici autonome e le libere professioniste gjuali tale forma di
tutela e stata estesa dalla |. n. 546/1987 e HalleB79/1990.

La stagione dei movimenti tra il 1962 ed il 197%ratterizzata da
forme di rivendicazione di diritti da parte dell®rshe non solo in
guanto studentesse o lavoratrici ma, soprattuttquanto donne, porta
all’emanazione della legge n. 903/1977 (c.d. leggselmi), con la
guale si sancisce la parita di trattamento trarkeoi e lavoratrici,
attraverso il riconoscimento del diritto a percepa stessa retribuzione
e si afferma lillegittimitd di qualsiasi discrimazione fondata sul
sesso. Tale legge - che non abrogava il divietawdiro notturno delle
donne - non dava, tuttavia, una definizione certaliscriminazione
delle condizioni di lavoro, creando, di fatto, e@eltiscriminazioni
“indirette” per le donne che, incontrando maggiostacoli nella
carriera, guadagnavano meno nel complesso, in ispeggorincipio,
costituzionalmente riconosciuto, di parita di fedione.

Si ravvisa, pertanto, la necessita di adottare nazimsitive tese al
raggiungimento dell’obiettivo delle pari opportunitche viene tentato
attuato con I'emanazione della legge n. 125/19@t | realizzazione
della parita uomo-donna nel lavoro.
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Con tale normativa si impone il superamento dakerdninazioni che

bloccano o rallentano I'avanzamento professionaté oarriera delle
donne e [linserimento delle stesse, anche attravgmogrammi

specifici, in attivita professionali nelle qualirsmrappresentate.

La legge n. 125/1991 - modificata da quella n. 2060 - ha, pertanto,
definito il concetto di “differenza” tra lavoratosi lavoratrici e, di fatto,
ha favorito I'occupazione femminile.

Azioni positive vengono, altresi, previste dallanl. 215/1992 per
'imprenditoria femminile ed attraverso listituzie, nel 1997, del
Dipartimento Pari Opportunita presso la PresidesedaConsiglio dei

Ministri.

L’intensa attivita legislativa prosegue con I'emaoae della I. n.

53/2000 - che prevede disposizioni a sostegno dediternita e della
paternita, per il diritto alla cura ed alla fornrmze e per il

coordinamento dei tempi nelle citta - recependditattiva 96/34/CE

sui congedi parentali. In particolare, all’art. 18, normativa prevede
misure a sostegno della flessibilita di orario fEeimprese seppur la
stessa si presenta rigida nella sua fase attudiivéiando solo ad un
determinato periodo dellanno la presentazione edelbmande ed
essendo spesso i contributi corrisposti in ritardo.

In tale periodo particolare attenzione viene dadh ldgislatore alla
prevenzione dei rischi lavorativi per la salutdaelonna in maternita e
nel periodo dell’allattamento con 'emanazione dédfjs. n. 645/1996
che recepisce la direttiva europea 92/1985 relalvaniglioramento

della salute e sicurezza sul lavoro delle lavor@tgestanti, puerpere e
in allattament®, svolgendo un’importante ruolo di armonizzaziaie
tutta normativa precedente riguardo all’esposiziandschi lavorativi

(d.P.R. n. 568/1953, I. n. 1204/1971, d.P.R. n.610276), nel solco
tracciato dal d.lgs. n. 626/1994.

A seguire, nel 1997, il Presidente del ConsiglioMmistri emette una
direttiva che impegna il Governo a prevenire e i@gtare tutte le
forme di violenza fisica, sessuale e psicologiatmone donne e
contiene indicazioni sul concetto di parita neldesso al lavoro, di
empowermendi politiche dei tempi e di accesso al lavoro.

Con il d.Igs. n. 151/2001 (c.d. testo unico dellgpdsizioni legislative
in materia di tutela e sostegno della paternitaladglaternita),

modificata dal d.lgs. n. 115/2003, & stata arma@i&za normativa in
materia di maternita e paternita, attraverso I'ghmone delle
disposizioni precedenti contenute nel d.lgs. n. /Ba% (di
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recepimento della direttiva europea n. 85 del 1982pella |. n.
53/2000, rimasta vigente per le parti non richiaemddl testo unico. Il
predetto decreto, recependo le sentenze della Costen. 310/1999 e
n. 361/2000, ha previsto anche per le imprenditugiicole a titolo
principale e per le c.d. lavoratrici socialmentdi,uia corresponsione
della indennita di maternita, nella misura dell’8@#l loro normale
trattamento economico.

In tal modo la misura del trattamento economicdadelaternita ha
rappresentato il riscontro effettivo della clausala adeguatezza
contenuta nell’art. 37 della Costituzione.

Nonostante le previsioni normative, il concetto discriminazione
nell'accesso al lavoro a motivo del sesso non sanalssere ancora
superato, a fronte del parere motivato inviato addlommissione
europea per sollecitare I'attuazione della nornzaturopea (direttiva
2002/73/CE) recepita in ltalia dal d.lgs. n. 14%20in materia di
parita di trattamento tra gli uomini e le donner peanto riguarda
'accesso al lavoro, alla formazione e alla prorooei professionale e
le condizioni di lavoro.

A tal proposito nel nuovo testo di riordino dellateria in tema di
salute e sicurezza nei luoghi di lavoro (d.lgs.8®/2008) - con cui
viene abrogata tutta la legislazione esistente aterma, a partire dagli
anni '50 e fino al d.lgs. n. 626/1994 - viene posta] attenzione
particolare alla differenza di genere nella valigae dei rischi.

Tale previsione e stata poi ripresa dal d.lgs06/2009 che ha inserito,
tra le informazioni da raccogliere nei flussi infativi (gestiti dal
SINP), il dato dei rischi «anche in ottica di geeed il quadro della
salute e sicurezza dei lavoratori «e delle lavimiatr

4.2. Legislazione vigente ed individuazione dell'ipatto di genere.

La direttiva 89/391/CEE, del 12 giugno, riguardara@plicazione di
provvedimenti volti a promuovere il miglioramentelld sicurezza e
della salute dei lavoratori sul luogo di lavoro, foanito una nuova
definizione al concetto di salute e sicurezza swoto, legato ad
un’analisi preventiva del rischio, disancorandolal dmodello
risarcitorio. Tale direttiva - che prescriveva miesudonee a tutelare la
salute e la sicurezza durante il lavono itti i settori di attivita privati
0 pubblick - viene recepita in Italia, unitamente ad aldesdirettive
CEE attinenti a rischi ed aspetti specifici delday dal d.lgs. n.
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626/1994 che modifica lo scenario normativo posita dase
dell’attivita di prevenzione nei luoghi di lavoro.

Il decreto legislativo “procedimentalizza” I'obbblg di sicurezza
attraverso la previsione di una serie coordinataadi strumentali
finalizzati al miglioramento delle condizioni lawadive e della
partecipazione dei lavoratori e dei loro rappresental processo di
individuazione delle misure di sicurezza piu idanke tal modo la
compartecipazione di piu soggetti nel processo raroglatico di
prevenzione degli infortuni e delle malattie praiesali diventa lo
strumento effettivo per attuare il nuovo modellagdstione del rischio
lavorativo.

Tuttavia l'articolato normativo, interpretando larpa di trattamento
mediante un generico riferimento i i lavoratori», resta ancorato al
rigido criterio di uguaglianza in senso formale,nsiderando la
differenza di sesso (e quindi la sua eliminaziose)o in senso
biologico, senza curarsi della considerazione deanege di
appartenenza (il sesso nella sua dimensione cldt@wasociale) e,
quindi anche alle differenze di razza, di etnia, ec

Il superamento di questo approccio “neutro” siiezal per effetto del
d.lgs. n. 81/2008 che pone l'accento su una coapezdi protezione
della salute e della sicurezza da attuarsi attsaverterventi tesi alla
«uniformita della tutela delle lavoratrici e dei lexatori sul territorio
nazionale attraverso il rispetto dei livelli esseizdelle prestazioni
concernenti i diritti civili e sociali, anche conguardo alle differenze
di genere, di eta e alla condizione delle lavortre dei lavoratori
immigrati» (art. 1).

Il testo unico, infatti, si colloca in un panoramarmativo piu attento
alle problematiche legate alla differenza di ger(ériys. n. 216/2003,
per la parita di trattamento in materia di occupagie di condizioni di
lavoro; I. n. 903/1977 sulla parita di trattametrg uomini e donne in
materia di lavoro; I. n. 125/1991 sulle azioni pesi per la
realizzazione della parita uomo-donna nel lavordgsd n. 151/2001
sulla maternita e paternita; d.lgs. n. 198/200&suéri opportunita tra
uomo e donna) ed attua l'uniformita di tale tuteltraverso la
previsione dell’'obbligo della valutazione di tuttirischi presenti in
azienda e dell’'adozione delle misure di eliminagi@nriduzione degli
stessi (art. 17 d.lgs. n. 81/2008).

Tale valutazione dei rischi - il cui approccio weninnovato
radicalmente dall'art. 28 del d.lgs. n. 81/2008vael infatti riguardare
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tutti i rischi per la sicurezza e la salute deiokatori, compresi quelli
collegati allo stress lavoro-correlato e riguardéntavoratrici in stato
di gravidanza (secondo la previsione di cui ald.lg. 151/2001) e
qguelli ulteriori connessi alle differenza di generall’eta, alla
provenienza da altri Paesi ed alla specifica tigi@locontrattuale
attraverso cui viene resa la prestazione da lavoro.

Attraverso il disposto dell’art. 28 d.Igs. n. 81030 pertanto, si supera
la concezione di tutela del lavoro femminile cirmisa alla sola
gravidanza e si introduce l'obbligo di valutareischi connessi al
genere rispetto all’esposizione a tutti i fattoriridchio e, quindi, non
solo rispetto al rischio chimico, fisico, biologiea organizzativo, ma
anche rispetto alle caratteristiche della popolazie della tipologia del
rapporto di lavoro.

L’attenzione del legislatore alla differenza di gen si rileva anche
nella previsione di cui all’art. 40 del d.lgs. /8008 che impone al
medico competente di trasmettere ai servizi dellseAde USL,
competenti per territorio, le informazioni relatiag dati sanitari e di
rischio dei lavoratori sottoposti a sorveglianzaitsaia, che devono
essere elaborate in considerazione delle differeinzgenere, in modo
da costituire una fonte privilegiata di informazidia associare a quelle
dell'Inail relative agli infortuni ed alle malattjgrofessionali.

Gli strumenti per rendere effettiva tale tutela woaffidati dal
legislatore del testo unico alla Commissione cansupermanente per
la salute e sicurezza sul lavoro, istituita praksdinistero del lavoro e
della previdenza sociale (art. 6, comma 1) cha Ihaompito di
«promuovere la considerazione della differenza digge in relazione
alla valutazione dei rischi e alla predisposiziomnkelle misure di
prevenzione (art. 6, comma 8, lett. I).

Viene inoltre istituito il Sistema informativo namnale per la
prevenzione nei luoghi di lavoro (SINP) - disciglio dall’art. 8 del
d.lgs. n. 81/2008 con la finalitadifornire dati utili per orientare,
programmare, pianificare e valutare [Iefficacia el attivita di
prevenzione degli infortuni e delle malattie prseiesali e per
indirizzare le attivita di vigilanza.

Il d.lgs. n. 106/2009 (c.d. correttivo al d.lgs.81/2008) ha integrato
lart. 8 con la previsione dei contenuti dei flussiformativi, da
svilupparsi tenendo conto delle differenze di gened a prescindere
dalla durata minima di giorni di assenza dal lavoro



41

Tali flussi - che devono indirizzare le attivita wpilanza, attraverso
I'utilizzo integrato delle informazioni disponibilegli attuali sistemi
informativi, anche tramite lintegrazione di spedif archivi e la
creazione di banche dati unificate - devono rigaeed il quadro
produttivo ed occupazionale; il quadro dei rischclze in un’ottica di
genere; il quadro di salute e sicurezza dei lavorat delle lavoratrici;
il quadro degli interventi di prevenzione delleitistioni preposte; il
quadro degli interventi di vigilanza delle istitami preposte; i dati
degli infortuni sotto la soglia indennizzabile dalhil.

Le disposizioni in tema di valutazione dei rischidlfferenza di genere
e da tipologia contrattuale sono state introdo#teddcreto legislativo
n. 106/2009 anche in considerazione dei dati enterstudi effettuati
in specifici settori produttivi (indagine del EWG#I 2005 condotto
dalla Fondazione Europea di Dublino per il migllmento delle
condizioni di vita e di lavoro) come, in particaarin quello
tessile/manifatturiero che hanno rilevato nella ifsdtura di abiti
tessili, vestiario e del cuoio un’alta percentugiléavoratrici femminili
pari al 64,9%, del tutto superiore rispetto alladraedegli altri settori
pari al 44,5%.

Inoltre, secondo I’Agenzia Europea per la salutd_avoro, la mancata
introduzione della dimensione di genere nelle [whié attive dirette
alla tutela della salute e della sicurezza deiratawi, ha determinato
un ritardo nella elaborazione degli strumenti idoaé eliminare o,
quantomeno, a mitigare i rischi di tutti lavorat@inon solo delle
donne.

Fino all'intervento del decreto legislativo n. 808 I'adozione
dell'approccio “neutrale” rispetto al genere in préda di salute e
sicurezza sul lavoro ha contribuito al mantenimehtiacune sul piano
delle conoscenze ed al perdurare di livelli di prezione meno efficaci,
che hanno comportato, da un lato, una minore atieezi temi della
ricerca che riguardano le donne (essendo stateatmie differenze tra
| sessi) e, dall’altro, la sottovalutazione deklle dei rischi a cui sono
esposte, quasi totalmente escluse dalla parteompazai processi
decisionali legati alla salute e alla sicurezza kuoro che ha
comportato anche la mancata adozione delle solupi@ventive piu
idonee.

Infine, pur quando e stata dedicata attenzionedéflerenze tra uomini
e donne, queste ultime sono state prese in coagidee solo se in
stato a gravidanza, trascurando del tutto altmel&i di rischio, come
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quelli a carico del sistema riproduttivo (fattoriutageni) in periodi
diversi.

4.3. L’accordo Stato-Regioni in materia di formazime, salute e
sicurezza in ottica di genere.

Importanza non residuale per il contributo datm aliluppo della
cultura della sicurezza va riconosciuta all’accoroio materia di
formazione per la salute e sicurezza sul lavortosaiitto in sede di
Conferenza Stato-Regioni il 21 dicembre 26%)1(unitamente
all’accordo per lo svolgimento diretto da parte datore di lavoro dei
compiti di prevenzione e protezione dai rischi.

Tale accordo, di portata precettiva e valenza djicai di regola tecnica,
gia previsto dall’art. 37, comma 2 del decreto skgivo n. 81/2008
(che ne prorogava la sua emanazione nel termim@dici mesi dalla
sua entrata in vigore) disciplina, con decorrena2é gennaio 2012,
«la durata, i contenuti minimi e le modalita dellarihazione, nonché
dell'aggiornament® dei lavoratori e delle lavoratrici, come definiti
dall'art. 2, comma 1, lett. a) del richiamato testuco in materia di
sicurezza, fatta eccezione per i lavoratori stagjiomei confronti dei
qguali la disciplina dell’accordo viene estesa swlocaso di mancata
emanazione di disposizioni attuative entro la dieféi11 luglio 2013.
L'ottica partecipativa ai percorsi formativi e dddestramento (di
contenuto piu pratico) - connotata dal d.lgs. n/28Q8 e ripresa
dall'accordo - € volta a garantire un maggiorelloveli protezione dei
lavoratori per i quali rappresenta non solo unttdirima anche un
obbligo.

La qualita della formazione e garantita da operaqgyrofessionisti in
possesso dei requisiti determinati dal documentd csiteri dei
formatori per la sicurezza, approvati in data 18il@p2012 dalla
Commissione per la salute e la sicurezza - ai sisart. 6, comma 8,
lett. m-bis) d.lgs. 81/2008 e s.m.i. - che compietguelli richiesti ai
docenti (3 anni di esperienza professionale o diegnamento)
dall'accordo del 21/12/2011.

@) Reperibile sul sito internet all'indirizzo
http://www.statoregioni.it/Documenti/DOC_034472_28A0CSR%20PUNT0%202
%200DG.pdf.
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In questo modo si € voluto rivalutare il settordladéormazione alla
salute e sicurezza sul lavoro attraverso l'affeiioraz di operatori e
professionisti che potessero garantire corsi dnémione di qualita in
risposta alle aspettative di coloro i quali intemolarealizzazione
interventi organizzativi e formativi a tutela delkalute e sicurezza
psico-fisica dei lavoratori.

| criteri di formazione, individuati dalla Commissie consultiva
permanente sulla base di quanto elaborato alliotedtel Comitato
speciale n. 5 ed omologamente ai requisiti propdstCIIP (Consulta
Interassociativa per la Prevenzione) in sede di iAode alla
Commissione “Infortuni” del Senato del 15 giugnol120 sono
articolati in ulteriori requisiti minimi di caratte teorico-pratico ed in
aree tematiche (normativa/giuridica/organizzativeschi tecnici ed
igienico-sanitari; area  relazioni/comunicazione) clan in
considerazione delle peculiarita dei settori dirithentof”).

Il termine di entrata in vigore degli stessi, tutéa seppur previsto in
12 mesi, e privo di perentorieta, non avendo defiihid.lgs. n. 81/2008
lo strumento giuridico di recepimento delle deaisiassunte dalla
Commissione consultiva permanente per la salutacerezza sul
lavoro, ma solo i rispettivi compiti.

La scelta di tale strumento giuridico €, quindimessa alla valutazione
da parte del Ministero del lavoro e si pone traagoordo in sede di
conferenza Stato-Regioni ed una specifica leggeprimo - in
considerazione della provenienza del documentaa dadmmissione
consultiva, gia sede di condivisione con i rappmésgi dei ministeri,
delle regioni e delle province autonome - ne cotisdibe una
definizione piu celere, al contrario dello struneerégislativo che,
seppur con tempi piu lunghi di approvazione, pdiechntegrare i
criteri di qualificazioni se intenda destinarli ada formazione ulteriore
rispetto a quella definita dagli artt. 34 e 37 dég)s. n. 81/2008 e dai
relativi accordi Stato-Regioni del 21/12/ 2011.

Questi ultimi hanno regolamentato le modalita digazione della
formazione, da attuarsi sia in aula che in azierml@vedendo il
necessario coinvolgimento degli organismi paritetoperanti nel
settore di riferimento e nel medesimo contesto gy allo scopo di
monitorare i percorsi formativi proposti.

(* Cfr. la proposta di documento sul sito internetllingirizzo
http://conup.unipg.it/news/propostal8042012.pdf.



44

La metodologia didattica e di apprendimento priigéa € quella
interattiva basata sproblem-solvinge modalitae-learninga cui é
possibile ricorrere in presenza di determinate ok (sede,
strumentazione, programmi e materiale didatticesgnza del tutor,
procedure di valutazione e di verifica dell’appriemeinto, durata del
tempo di studio e materiali didattici).

La formazione sulla sicurezza dei lavoratori ecaftita in un modulo
di carattere generale della durata minima di 4(ackintegrazione del
d.m. 16/01/1997 che modulava la durata dei cotsiragultanze della
valutazione dei rischi senza specificarne il peasiochinimo di
formazione) sui concetti di rischio, danno, prevene, ecc., omogenea
per tutti i settori di attivita ed un modulo speéwif differenziato per
macrocategoria di rischio (4 ore per il rischiodm®s3 ore per il rischio
medio e 12 ore per il rischio alto) in cui € ricaega I'azienda, in base
alla classificazione Ateco dei settori di cui dltgato 2¢%) del decreto
legislativo n. 81/2008, sostanzialmente ripropomepdr il lavoratori
guanto indicato per la formazione degli addettiesponsabili dei
servizi di prevenzione e protezione dall’accordat&Regioni del 26
gennaio 2006. Le ore minime di formazione ed ilteanto della stessa
sono variabili (in aumento) in ragione dell’entdai rischi presenti in
azienda e sono subordinati all'esito della valutazione dei rischi
effettuata dal datore di lavoro

L’accordo prevede, inoltre, seppur solo per la faziane specifica, che
la stessa debba avvenire in occasione della costite del rapporto di
lavoro o di cambiamenti significativi delle condinri di lavoro.

(**) Rischio basso: attivita di commercio allingrosse al dettaglio; riparazione di
autoveicoli e motocicli; attivita dei servizi di ledjgio e ristorazione; attivita
finanziarie ed assicurative; attivita immobiliaattivita professionali, scientifiche e
tecniche; servizi di informazione e comunicazioag#tjvita artistiche, sportive, di
intrattenimento e divertimento; altre attivita érgzi nonché di famigli e convivenze
come datori di lavoro per personale domestico; midpzione di beni e servizi
indifferenziati per uso proprio da parte di famégd convivenze; di organizzazioni ed
organismi extraterritoriali.

Rischio medio: attivita di agricoltura, silvicolaur e pesca; di trasporto e
magazzinaggio; di sanita ed assistenza sociakemdinistrazione pubblica e difesa;
di assicurazione sociale obbligatoria; di istrugion

Rischio alto: attivitd di estrazione di minerali dave e miniere; di costruzioni; di
attivita manifatturiere; di fornitura di energiaetttica, gas, vapore e aria condizionata;
di fornitura di acqua, reti fognarie, di gestionei difiuti e risanamento; di attivita
manifatturiera; di sanita ed assistenza sociale.
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Sono fatte salve le previsioni della contrattaziookettiva, anche con
riferimento alla formazione dei lavoratori in cadiosomministrazione
di lavoro e le procedure concordate a livello s&tte e/o aziendale sui
“contenuti” e sulla “durata” della formazione sdexd e riconosce
come equivalente, sia con riguardo alla formazigemerale che
specifica, la frequenza a corsi di formazione p@sif@nale presso
strutture o enti di formazione professionale adtaéiddalle Regioni e
Province autonome, di durata e contenuto conformequelli
dell’accordo.

Tra le novita dell'accordo positiva appare l'indgtuse della formazione
contestualizzata swase studies(es. quasi-incidenti, c.d. infortuni
mancati, e/o incidenti).

Con riguardo, invece, alla formazione dei lavorataon convince la
mancata previsione di una prova volta alla veritiel’ apprendimento,
come diversamente accade per dirigenti e preposhiedendosi ai
lavoratori solo la frequenza al 90% delle ore dirfazione previste. In
tal modo appare alquanto vanificata [Iefficacia I'degkrvento
formativo e la portata stessa delle previsioni’detiordo che, se da un
lato, incoraggia il ricorso a processi comunicainterattivi, dall’altro,
lascia scoperta la portata effettiva dell’appreretio.

Analogamente restrittiva appare, altresi, la prens per
I'aggiornamento (non periodico) dei lavoratori di minimo di 6 ore
nell’arco del quinquennio, indipendentemente dakllo di rischio
dell'azienda, riferito solo a significative evoluzioni e innovazioni,
applicazioni pratiche e/o approfondimemtisu materie giuridiche,
tecniche ed organizzative. Nell’aggiornamento, tinfa cui corsi non
prevedono, altresi, alcuna prova di verifica, ndeng ricompresa la
formazione relativa al trasferimento o al cambiatoeti mansioni ed
all'introduzione di nuove attrezzature di lavoralionuove tecnologie,
di nuove sostanze e preparati pericolosi, nonchéllajurelativa
all'evoluzione dei rischi o allinsorgenza di nuaischi.

Le rilevate criticitd non sembrano essere stamteslalle linee guida
di adeguamento ed applicazione degli accordi Sk&tgioni sottoscritti
il 21/12/2011 sulla formazione, approvate in dabal@glio 2012 in
sede di Conferenza permanente per i rapporti tstdto, le Regioni e
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le Province autonome di Trento e Bolzafp(che hanno, di fatto,
soltanto precisato il ruolo degli organismi pardete dei fondi
interprofessionali, I'aggiornamento  della  formazon anche
regolamentata e le modalita con cui deve avverardofrmazione,
soprattutto se effettuata in modalédearning precisando, riguardo a
guest'ultima, che la stessa debba essere esclusaase in cui
l'interattivita della formazione richieda la pregardi tutor o docenti in
possesso di determinate caratteristiche.

Se da un lato I'accordo sulla formazione ha esprasste richiamato
le disposizioni di cui agli artt. 2, comma 1, lef).e 28, comma 1, del
d.lgs. n. 81/2008, comprendendo nella categoriaisiehi anche quelli
ricollegabili a gruppi particolari di lavoratoriaforatrici in stato di
gravidanza, differenze di genere, eta, proveniedaaaltri paesi,
tipologia contrattuale), dall’altra sembra ess@mwisa I'occasione per
disciplinare compiutamente la formazione dei lat@miain merito ai
rischi specifici previsti dai titoli del d.lgs. r81/2008 successivi al
primo o da altre norme relative a mansioni o ackatature particolari.
Infatti seppur l'art. 37, comma 3, del richiamagstb unico in materia
di salute e sicurezza abbia rimesso la regolamemazdi tale
particolare formazione all'accordo in esame, losste esclude in
premessa, da quella contemplata nell’accordofoaheazione specifica
che, pertanto dovra considerarsi aggiuntiva.

Inoltre la mera previsione del numero massimo diggganti ad ogni
corso di formazione pari a 35 unita lascia suppseale una maggiore
omogeneita tra i partecipanti con riferimento dtawe di appartenenza,
lasciando inoperativi i rinvii ai richiamati arte e 28 del d.lgs. n.
81/2008 vanificati, altresi dalle condizionparticolari disposte
dall'accordo per la frequenza a determinati corgodnazione che non
operano alcuna differenziazione di genere. Si allud particolare, a
quei corsi previsti per il rischio basso (dellaatardi 4 ore) che sono
indifferentemente riferiti a tutti i lavoratori che prescindere dal
livello di rischio individuato per I'azienda, svago mansioni che non
comportano la loro presenza, anche saltuaria, emarti produttivi,
come gli impiegati amministrativi, i cui ruoli sonarevalentemente
ricoperti da donne.

*d Cfr. il documento sul sito internet all'indirizzo
http://www.lavoro.gov.it/NR/rdonlyres/D05005A5-B1-323B-870A-
7475A7TFE79B5/0/Linee_applicative_formazione_2606&20df.
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In tale caso ben si sarebbe potuto prevedere un@afione integrata
volta all'identificazione ed al riconoscimento disichi emergenti a cui
sono, in particolare, esposte le donne (molestiylimg, stress, ecc.).
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Capitolo 2

| rischi sul lavoro legati al genere femminile:
guadro ricognitivo ed analisi

Sommario 1. Infortuni sul lavoro al femminile. 2. Criteri di valutazione dei rischi. -
2.1. Analisi per genere, mansione e tipologia conted¢tu-2.2. Classificazione
dei rischi e definizione. 2.3. Procedure di valutazione dei rischi (identificamo
individuazione e stima). 3. Rischi connessi alle differenze di generes.t.
Ricognizione dei rischi nelle diverse attivita laative svolte dalle donne 3:2.1
rischi per le lavoratrici in gravidanza4- Lavoro e stress correlato4:1. Salute
mentale e disparita di genere.

1. Infortuni sul lavoro al femminile.

La maggiore presenza delle donne nel mondo lavetacorso degli
anni e stata, tuttavia, accompagnata dal propcagoaumento degli
infortuni sul lavoro.

Dal confronto dei dati pubblicati dall'lnail con ferimento al
quinquennio 2006-201%) emerge come gli infortuni sul lavoro
denunciati dalle donne abbiano subito una flessit@h&l,6% rispetto a
quelli relativi all’'anno 2006 (da 249.493 a 245.542

Tale calo, tuttavia, € stato piu contenuto rispettquello del 16,4%
rilevato per gli infortuni sul totale dei lavoratoin particolare, rispetto
al 2006, I'incremento percentuale degli infortueild donne é stato di
quasi 5 punti rispetto al totale degli infortunirante di un aumento
dell'occupazione femminile dell’1% nello stessoipdo, passando dal
26,9% al 31,6% su 775.669 casi complessivi, nel02(i tale
percentuale il 29,2% degli infortuni sono avvenuti occasione di
lavoro ed il 50,7%n itinere.

(*® Fonte: Inail, Rapporto annuale 20Q6Roma, luglio 2007;Rapporto annuale
sullandamento infortunistic007, Roma, luglio 2008Rapporto annuale. Analisi
dell’'andamento infortunistico 2008koma, giugno 2009Rapporto Inail Casellario
Centrale. Rapporto statistico 200®Roma, aprile 2010Rapporto Inail 2010 con
analisi dell’'andamento infortunisticdRoma, luglio 2011.



50
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La riduzione degli infortuni e stata disomogenea vegi settori di
attivita, con un calo percentuale del 28% in adnra, dell’l,3%
nell'industria e nei servizi, a fronte dellaumentdel 13,9% per le
dipendenti statali.

infortuni per settore

250.000
Hwﬂ'mﬁ%ﬂ.ﬂ)zu_dql
200.000
150.000
—#—agricoltura
—l—industria e servizi
100.000
dipendenti conto Stato
50.000
i - 22-187—22-872 23.500
%&S—%—H-m% 10.521
0 T T T T 1
2006 2007 2008 2009 2010

Fonte Inail, dati al 31.10.2011

In diminuzione per le donne, nel quinquennio 200&€&, anche i casi
mortali nella percentuale del -21,2% rispetto dhl® dei lavoratori



51

seppur la prevalenza degli stessi (40 su 78 neD)26ih avvenuton
itinere.

Infortuni mortali in generale
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Infortuni mortali per settore
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La differenza percentuale dei casi mortali itinere per le donne
(51,3%) rispetto a quella registrata per gli uom{@D,8%) trova
ragione nel fatto che la presenza femminile & coinata in settori di
attivita meno rischiosi, registrandosi I'incidenzafortunistica in
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aumento tra il personale domestico (87,6%), ndbsedella sanita e
dei servizi sociali (76,9%) e negli enti pubblicilecali (58,2%),

degradando gradualmente per alberghi e ristorarbi3%],

nell'istruzione privata (52,4%), nellintermedian® finanziaria
(51,8%) e nell'industria tessile (49,6%).

L’incidenza scende al 9% nei settori piu rischiaill'industria

meccanica, al 7,6% nell’industria del petrolio,6al% nella pesca, al
5,6% nell'industria del legno, al 4,9% nell'induatrmetallurgica,
all'1,9% nelle costruzioni ed all'1,6% nell’estrane dei minerali.

Settori 2006 2007 2008 2009 2010
Personale domestico 2.482 2.602 3.213 3.471 4.337
Sanita 25.754 25.633 25.673 26.592 27.526
Servizi pubblici 10.455 11.348 12.257 14.145 14.977
Pubbl. amministraz. 14.750 14.021 13.474 14.341 14.120
Alber. e ristoranti 17.423 18.324 18.060 17.119 17.162
Istruzione privata 2.985 3.200 3.372 3.460 4.015
Interm. finanziaria 3.295 3.533 3.562 3.479 3.602
Industria tessile 4.866 4.514 4.090 3.195 2.985

2.653 2.733 2.302 1.735 1.851
Industria petrolio 26 20 17 23 23
Pesca 28 22 22 22 19
Industria legno 774 734 610 453 377
Industria metallurgica 3.291 3.081 2.649 1.851 1.844
Costruzioni 1.561 1.523 1.399 1.349 1.414
Estrazione minerali 53 67 53 47 71

Fonte Inail, dati aggiornati al 29.02.2012

Sempre con riferimento al 2010 sul totale delle omfortunate la
percentuale del 12,7% (17 dei 78 casi mortali)ipaardato lavoratrici
straniere provenienti, in particolare, dalla Roraarn(t.540), dal
Marocco (2.407), dall’Albania (2.050) e dal Pertb@B).

Paese di provenienza

Romania 5.540 Ucraina 1.258
Marocco 2.407 Polonia 1.232
Albania 2.050 Moldavia 1.166
Peru 1.563 1.131
Svizzera 1.275 Equador 1.053

Fonte Inail, dati al 31.10.2011 (anno di riferimento 2010)

Sulla base di elaborazioni effettuate sui dati tistisponibili
(andamento occupazionale, unita di lavoro anno, law®rate per
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dipendente), una forte variabilita a livello tesrile, settoriale e di
dimensione aziendale, connota gli infortuni sublav

Rispetto al valore medio degli infortuni delle denm Italia - la cui
percentuale, nel 2010 é stata pari al 31,6% - saveppare quella a
livello territoriale, rispettivamente, del 34,6% @éntro, del 32,6% nel
Nord-Ovest, del 30,9% nelle Isole, del 30% nel NBsd e del 29,3%
nel Sud. L'incidenza dei casi mortali si assesta0af% nel Nord-Est,
al 9%, al Centro, all'8% nel Nord-Ovest, al 5,8%85ald ed al 5% nelle
Isole. Le maggiori concentrazioni per gli infortusii registrano nelle
regioni della Lombardia (41.363) dellEmilia Romag(84.577) e del
Veneto (23.984) seguite dal Piemonte (21.273)adEtiscana (21.037)
e dal Lazio (20.919).

Infortuni per territorio 2008 2009 2010
Valle d’Aosta 714 740 760
Piemonte 22.423 21.856 21.273
Lombardia 41.492 40.508 41.363
Liguria 8.793 9.097 9.502
Nord-Ovest 73.422 73.202 72.898
Trentino Alto Adige 7.312 7.333 7.523
Vento 25.931 24.339 23.984
Friuli Venezia Giulia 7.489 7.001 6.846
Emilia Romagna 36.228 34.807 34.577
Nord-Est 76.960 73.4800 72.930
Toscana 21.212 20.391 21.037
Umbria 4,794 4,572 4.683
Marche 8.777 8.002 7.849
Lazio 20.449 20.626 20.919
Centro 55.232 53.591 55.488
Abruzzo 6.495 6.168 6.099
Molise 1.080 1.131 1.008
Campania 7.221 7.146 6.853
Puglia 9.630 9.833 9.902
Basilicata 1.859 1.830 1.782
Calabria 3.915 3.975 3.961
Sud 30.200 30.083 29.605
Sicilia 9.684 9.921 10.396
Sardegna 5.176 5.092 5.145
Isole 14.860 15.013 15.541

Fonte Inail, dati aggiornati al 05.03.2012

La fascia di eta maggiormente colpita € quellaedkoratrici di eta
compresa tra i 35 ed i 49 anni seppur la percemtyall alta
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dell’incidenza infortunistica si concentra nellssda di eta dai 50-64

anni.
Classi di eta 2008 2009 2010

Fino a 17 anni 1.515 1.014 968
(compresi apprendisti e

allievi di corsi di qualif.

Professionale)

Da 18 a 34 anni 79.780 70.392 67.619
Da 35 a 49 anni 108.544 107.800 108.930
Da 50 a 64 anni 55.979 59.956 62.928
Da 65 anni ed oltre 1.680 1.823 1.803

Fonte Inail, dati aggiornati al 02.03.2012

Le zone del corpo piu colpite dagli infortuni rikario essere gli arti
inferiori e superiori (soprattutto mani e cavigliednché la colonna
vertebrale e la testa.

Analizzando gli infortuni nell’ottica di genere kdevazioni ufficiali
dell'lnail al 31 marzo 2012 indicano come nel 2@&L@el 2011 il calo
degli infortuni sia avvenuto esclusivamente peruglmini, anche in
ragione della crisi economica che ha determinata diessione
dell'attivita soprattutto industriale. In particoda rispetto al 2010, il
decremento per gli uomini e stato del -7% per glioftuni in
complesso (da 530.480 a 493.330) e del -7,3% pasii mortali (da
895 a 830) a fronte di una variazione percentualgli dnfortuni in
complesso per le donne - anche considerando |leatd straniere |l
cui aumento in termini percentuali rispetto al 2@03tato del 17,8% -
nella misura del -5,6% (da 245.619 a 231.844) etdél4% (da 78 a
90) per i casi mortali, tenuto conto del fatto dhemeta dei decessi
femminili & avvenutan itinere(*").

In complesso 245.619 231.844 -5,6
Casi mortali 78 90 15,4
Fonte Inail, rapporto annuale 2011

L’inflessione complessiva dei casi di infortunio, séa un lato,
rappresenta un risultato importante sul livello mlievenzione e
protezione di un paese, dall'altro, non costituisicelice delle

(*) Fonte: Inail,Rapporto annuale 201Roma, luglio 2012.
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condizioni di lavoro e di tutela, per la cui rildita occorre

considerare una molteplicita di fattori. Tra questievano la

diminuzione delle malattie professionali e dellelazioni agli obblighi

di prevenzione, l'adozione di modelli a carattet@cipativo nella
gestione ed organizzazione aziendale, I'attenzien&analisi delle

variabili di incidenza del rischio in relazione elldiversita dei
lavoratori (quali l'eta, il genere, la tipologia rdoattuale,

I'extraterritorialita, ecc.) ed alle mansioni ed riapporto alle ore di
lavoro svolto.

In ossequio agli obiettivi prefissati dall’'Unione urepea e,
parallelamente alla evoluzione della normativaiated, I'Inail ha

provveduto ad integrare le proprie banche datissiette degli infortuni

e delle malattie professionali dividendo per sassasi denunciati e/o
indennizzati, fino a creare, negli ultimi anni ureanca dati al
femminile nuova rispetto a quella istituita neglnna 90 su

sollecitazione del Comitato per le pari opporturathindice di buone
prassi nel campo della pubblica amministrazione.

Tale banca dati rappresenta il punto di partenfantegrazione della
dimensione legata al genere sia nella valutazioae rschi che

nell’attivita preventiva. Dai primi risultati forhi da quest'ultima
appaiono incrementate negli ultimi anni, a pardiat 2008, le patologie
che colpiscono I'apparato muscolo-scheletrico cdmeéendiniti, le

affezioni dei dischi intervertebrali e la sindronhe tunnel carpale ed in
costante aumento i casi di tumori professionali sempre tabellati in
ragione delle componenti multifattoriali delle néxgee che rendono
difficoltosa la dimostrazione del nesso causale.

2. Criteri di valutazione dei rischi.

Il d.lgs. n. 81/2008 ricomprende nella valutazidineschi anche quelli
collegati alla presenza di lavoratori e lavoratdon eta differente - al
fine di eliminare o ridurre il rischio connesso’etth del personale in
relazione allo svolgimento delle rispettive mansior di lavoratrici e
lavoratori immigrati in ragione della loro diffiddl di comprensione
della lingua e delle differenze culturali dei paeabi origine. La
considerazione delle variabili tipiche della popwae lavorativa
prevista dal testo unico connota I'approccio c.d. matrice” nella
valutazione dei rischi svolta all'interno dell'amsbie di lavoro e
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ripropone il modello gia elaborato, nel 1996, inaupubblicazione
ufficiale della Comunita europeaOfientamenti comunitari sulla
valutazione dei rischi da lavord,ussemburgo), in cui si imponeva di
individuare i rischi maniera preventiva e colledtiv

Gli orientamenti europei sono stati successivamaptesi, nel 2008,
dallOSHA che ha individuato dei principi guida daonsiderare
nell'intero processo di valutazione dei rischi sudubili in cinque fasi
distinte.

Nella prima fase si procede ad individuare i fattbrischio sul luogo
di lavoro potenzialmente in grado di provocare lifoi o0 malattie ed a
identificare i lavoratori che possano essere espdati rischi.

Nella seconda fase si valutano i rischi esistentermini di gravita e di
probabilita e si procede alla loro classificazione ordine di
importanza.

Nelle terza fase identificano le misure adeguate @éminare o
controllare i rischi.

Nella quarta fase si procede allimplementaziondedenisure di
protezione e di prevenzione attraverso un piandedinizione delle
priorita ed all'identificazione delle persone resgabili di attuare
determinate misure con il relativo calendario demaento, le scadenze
entro cui portare a termine le azioni previste,ain@ni mezzi assegnati
per attuare tali misure.

L'ultima fase prevede che la revisione della validgae dei rischi sia
effettuata ad intervalli regolari per garantire assa sia aggiornata.
Tale revisione deve essere effettuata ogni quavaitervengano
cambiamenti significativi nell’organizzazione dal/bro o del luogo di
lavoro o alla luce dei risultati di indagini congenti un infortunio o
una malattia professionale, anche potenziali (guagienti).

Individuare le differenze biologiche e quelle atiti alla situazione
lavorativa del genere, diventa prodromico per defiprogrammi ed
azioni di prevenzione. A tal fine occorre procedgneliminarmente,
alla classificazione ed alla definizione di risclall’attivita lavorativa,
di natura infortunistica ed igienico ambientale.

Le cause dei primi - potenzialmente responsabili \aificarsi di
incidenti o infortuni (danni o menomazioni fisicheglle varie attivita
lavorative in conseguenza di un evento traumaticdivkrsa natura
(meccanica, elettrica, chimica, termica, etc.) Acsda ricercarsi in un
non idoneo assetto delle caratteristiche di si@aaeztrutturali degli
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ambienti di lavoro (macchine e/o nelle apparecadngatutilizzate,
modalita operative, organizzazione del lavoro,)etc.

| rischi per la salute sono, invece, quelli respdis della possibile
compromissione dell’equilibrio biologico a causa ditivita che
comportano I'esposizione ad agenti chimici, figidoiologici, ovvero a
condizioni di lavoro inadeguate (movimenti ripefiti posture,
movimentazione carichi, etc.). Infatti, ad ecceeidali alcune attivita
lavorative, tra cui quelle svolte nel settore samt, il rischio biologico
€ Spesso poco conosciuto ed alguanto sottostimatwiti ambienti di
lavoro come quellindoor non industriali (uffici, scuole), della filiera
agroalimentare (allevamenti, trasformazione di ptbdalimentari,
mangimifici, ecc.), del comparto dei rifiuti solidirbani e della
depurazione di acque reflue civili nei quali divefattori possono
favorire la diffusione di agenti biologici quali tipo di attivita, il
processo o la fase lavorativa, le materie utiliezatcontatto con fluidi
biologici umani o animali potenzialmente infetd,presenza di polvere,
la scarsa igiene, il cattivo funzionamento e la wanzione degli
impianti aeraulici, la presenza ed il numero diugati, il macroclima
ecc..

Non altrimenti trascurabili sono i rischi trasvdrsad organizzativi
individuabili all'interno della complessa articolame aziendale e
dovuti all’organizzazione del lavoro (programmi diontrollo;
manutenzione degli impianti e delle attrezzatursiclirezza; procedure
adeguate per far fronte agli incidenti ed a sitoiizdi emergenza), a
fattori psicologici (intensita, monotonia, solitndi ripetitivita del
lavoro; carenze di contributo al processo decidemasituazioni di
conflittualita; complessita delle mansioni e caeendi controllo;
reattivita anomala alle condizioni di emergenzajattori ergonomici
(sistemi di sicurezza e affidabilita delle inforrad; conoscenze e
capacita del personale; norme di comportamento;uodazioni e
istruzioni corrette in condizioni variabili), a adizioni di lavoro
difficili (micro-clima; ergonomia delle attrezzawyrdel posto di lavoro
e dei dispositivi di protezione individuale; cararndi motivazione alle
esigenze di sicurezza da parte del personale).

Di rilevante interesse sono, altresi, i c.d. risetmergenti, come quelli
potenzialmente presenti in attivita quali aeropartitrasporti e nel
mondo professionale, in crescita esponenziale ndgini anni, che
riguarda I'assistenza familiare ad anziani, digabrhalati.



58

Tra i rischi emergenti devono considerarsi anchaligdi natura psico-
fisica come lo stress lavoro-correlato che consisédla reazione
dell’organismo umano di fronte a stimoli che turbdequilibrio della
persona (incapacita del soggetto di rispondereaniena appropriata).
In questa categoria di rischi rientrano i fenomdal mobbing del
burnout e, seppur ancora poco analizzata, la violenzalasuro (a
carattere sia sessuale che fisico). Quest'ultimdiffilsa soprattutto
nelle attivita caratterizzate da contatto con iblplico, settori in cui la
presenza femminile &€ massiccia ed il cui fenomersotéostimato a
causa della mancanza di denunce (paura di perdposto di lavoro,
emarginazione sociale sul luogo di lavoro).

Nello svolgimento dei processi di valutazione desiclio il d.Igs.
81/2008 prefigura quello relativo ai rischi emengetalla interazione
delle persone con fattori chimici, fisici e biologie quello correlato
allo stress da lavoro che attiene, piu strettameantgli aspetti
organizzativi, psicologici e sociali. Entrambi iogessi di valutazione
sono regolamentati, direttamente ed indirettamed&d,art. 40 del
citato decreto che prevede per il medico competéotebligo di
trasmettere al servizio sanitario nazionale le rmfazioni relative ai
«dati aggregati sanitari e di rischio» dei lavorateottoposti a
sorveglianza sanitaria, vincolando la trasmissidegli stessi ad un
modello contenente altre informazioni tra cui ilnmero dei giorni di
assenza che rappresentano il quadro dei fattoreng@limente
stressogeni ai quali sono esposti i lavoratori.

Tali dati, tuttavia non tengono in alcun conto éalifferenze legate al
genere.

Procedere ad una valutazione dei rischi un “ottiicgenere” significa
tener conto della specificita femminile, scevragiell'idea astratta di
individuo a cui si & sempre fatto riferimento in sooneutro che non
attiene solo alle differenze sessuali (fisiologiaghebiologiche della
riproduzione).

2.1. Analisi per genere, mansioni e tipologia corattuale.

Gia nel 2003 'OSHA aveva messo a punto principdguwer effettuare
la valutazione dei rischi in un’ottica di generd, fime di rendere
sensibili al genere, appunto, tutte le fasi dekpsso di valutazione e
prevenzione dei rischi, da quella di individuazidimeo a quella di
monitoraggio e revisione. In particolare si eranito di considerare i
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rischi piu frequenti nelle effettive mansioni swoltnel contesto
lavorativo prevalentemente da uomini e da donnasdegnare priorita
ai rischi in termini di alto, medio e basso in mtme all’incidenza di
genere; di verificare che gli strumenti ed i digpasusati per la
valutazione tenessero conto dei problemi speadifsgettivamente per
le donne e per gli uomini; di coinvolgere le lavoi@ nella valutazione
dei rischi e nei processi decisionali tesi allavidbazione di soluzioni.
Se si considera che le schede di rischio presesgli mmbienti di
lavoro sono principalmente ancora tarate su dauarhtore maschio di
media costituzione, il dato, ad esempio, del maggominore volume
adiposo nella percentuale di rischio da assorbiménsostanze nocive
(quali DDT e diossina), porta a ritenere la tutetan adeguata alle
tipicitd di genere, determinando conseguenze dnaaitevanti per il
mondo femminile.

In questo senso deve accogliersi positivamenteléanintrodotta dal
d.lgs. n. 81/2008 che, inserendo l'attenzione alege, ha posto al
centro del processo di valutazione del rischiggeita dei prestatori di
lavoro. Infatti il d.lgs. n. 81/2008 ha imposto,llaevalutazione del
rischio, I'obbligo di individuare i diversi tipi drischio in rapporto
diretto con i gruppi di lavoratori che sono esposbprattutto in
considerazione delle caratteristiche differentildstpssi, a partire dal
genere, essendo diverso il modo in cui uomini endognon solo le
lavoratrici in gravidanza) reagiscono all'esposmEad agenti tossici o
nocivi, a vibrazioni, a radiazioni ed a fattoriiised organizzativi.

La valutazione del rischio differenziata per gersiee tener conto, per
la donna lavoratrice, non solo della salute riptbda ma anche di
guella in senso generale, distinguendo il riscmorelazione alla
diversita del danno in rapporto al genere.

Poiché gli agenti di rischio a cui sono espostédene sono analoghi a
quelli a cui sono esposti gli uomini (agenti chime fisici quali
rumore, vibrazione, microclima, alte e basse teatpee,
movimentazioni manuale dei carichi, campi elettrgnsdici, agenti
biologici e ritmi di lavoro), la valutazione delsdhio stesso deve
basarsi sulla differenziazione del possibile dainnconsiderazione alle
diversita morfologiche e biologiche dei lavoratori.

Attesa la difficolta di individuare ed elaborareaudeclaratoria di
specifiche fonti di rischio e tenuto conto che &iabile di genere non
e stata quasi mai oggetto di rilevazioni statigtidmalizzate ad un
nuovo approccio nella gestione ed organizzazionk pdgsonale,
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all'interno delle aziende, sarebbe opportuno irdiigre, nel documento
unico di valutazione dei rischi, tra i possibiltttai di rischio legati alle
differenze di genere, quelli correlati alle disanaeioni
nell'attribuzione di mansioni e di qualifiche, riedttamento retributivo,
nella progressione di carriera, nella partecipazioa corsi di
formazione; alla flessibilita nell'orario di enteated uscita, alla
concessione di forme dpart-timg telelavoro, etc.); alla mancata
collocazione delle lavoratrici nella stessa unitéddpttiva e nelle
mansioni svolte al rientro dai congedi di matereifgarentali.

La ricerca sulle problematiche di genere in ambitoupazionale ben
potrebbe concentrasi su una migliore conoscenzesdhii nelle nuove
forme di lavoro quali il tele-lavoro, il lavoro etinale, il part-time, il
lavoro flessibile ecc. dove sono spesso concentnatie donne.

Il rischio principale associato a molte di questarfe di lavoro atipico,
infatti, riguarda lo stress causato dalla precariet dall'incertezza
caratteristica per queste forme di lavoro essendspensabile per le
donne la pianificazione e la prevedibilita del levoin modo da
mantenere un equilibrio tra gli obblighi famili@iquelli lavorativi.

Al momento, tuttavia, non si € in grado di rilevarehe punto le nuove
forme di lavoro incidano sulla salute fisica, pstehe sociale delle
donne, né sui loro effetti sanitari e sociali agariermine.

2.2. Classificazione dei rischi e definizione.

| rischi lavorativi negli ambienti di lavoro possoressere divisi in:
rischi per la sicurezza (di natura infortunisticagchi per la salute (di
natura igienico-ambientale), rischi per la salutia sicurezza (di tipo
c.d. trasversale).

Tra i rischi per la sicurezza rientrano quelli af@nerano incidenti o
infortuni, danni 0 menomazioni fisiche. Le causédtii rischi sono da
attribuirsi ad un non idoneo assetto delle caiattehe di sicurezza
strutturali dellambiente di lavoro (impianti eleti, sostanze
pericolose), nelle macchine e/o nelle apparecctaaitilizzate, nelle
modalita operative (pericolo di incendi o esposidicecc..

| rischi per la salute sono quelli responsabililalelompromissione
dell’'equilibrio biologico per lo svolgimento delti@vita lavorativa e
comportano il pericolo di esposizione a sostanmmiche, biologiche e
fisiche. In particolare l'esposizione a fattori dischio fisico e
determinata da condizioni di lavoro inadeguate ésd movimenti
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ripetitivi 0 movimentazione manuale dei carichispoe, esposizione a
radiazioni ionizzanti, utilizzo di macchinari e/teasili pericolosi, ecc.)
ovvero dalla mancanza di idonei servizi igienioryero spogliatoi in
particolari condizioni di lavoro, come le attivitaesterno.

| rischi di tipo trasversale ed organizzativo soda individuarsi
all'interno della articolazione aziendale e soneeegialmente dovuti
all'organizzazione del lavoro (pianificazione degsipetti attinenti alla
salute ed alla sicurezza; manutenzione degli intpian delle
attrezzature di sicurezza; procedure adeguate@etefygiare situazioni
di emergenza), nonché a fattori psicologici (ini&nsmonotonia,
solitudine, ripetitivita del lavoro; scarso contrib a processi
decisionali e situazioni di conflittualita; comps#s delle mansioni e
carenza di controllo; incapacita di reazione a @aodi di emergenza)
ed ergonomici (intesi come sistemi di sicurezzaffelabilita delle
informazioni; conoscenze e capacita del personalerme di
comportamento; comunicazioni ed istruzioni corrette condizioni
differenziate) ed, infine, a difficili condizioniidavoro (condizioni
micro-climatiche; ergonomia delle attrezzature, pesto di lavoro e
dei dispositivi di protezione individuale; carendamotivazione alle
esigenze di sicurezza da parte del personale).

L’attenzione ai rischi trasversali ed organizzativeva ai fini della
prevenzione della salute psichica del lavoratorequanto difficili
condizioni di lavoro possono correlarsi all'orgardzione del lavoro
stesso e determinare l'insorgere di ulteriori riscbnsiderati come
“emergenti”. Sono, infatti, definiti emergenti queschi professionali
considerati “nuovi” dalle acquisizioni tecnico-gtiiche e/o in
“aumento” nel caso in cui sia divenuto maggioreumero dei pericoli
che inducano al rischio o la probabilita dell'espmse, oppure si stia
aggravando l'effetto del pericolo sulla salutealidratori e lavoratrici.
Tra i rischi emergenti devono considerarsi anchelliqonorrelati allo
stress lavorativo e quelli connessi alla presenkzaadoratrici e
lavoratori stranieri con eta differente ed immigrat

Lo studio delle cause e dei relativi interventi mlevenzione nei
confronti delle predette tipologie di rischio dewérare alla ricerca di
un idoneo equilibrio bio-meccanico e bio-ambienteie tenga conto
delle interazioni di tipo ergonomico, psicologiab @ganizzativo.

La valutazione del rischio correlato allo stresgedessere effettuata in
qualsiasi contesto lavorativo, costituendo unaosp non specifica
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dell’'organismo a sollecitazioni che ne turbano UidiQrio e, pertanto,

ascrivibile a qualunque lavoratore o lavoratrice.

Quella, invece, dei rischi collegati con la preserdt lavoratori e

lavoratrici di diversa eta deve essere finalizzatbattuazione di

procedure per eliminare o ridurre il rischio corsweslla diversita
dell'eta anagrafica del personale, con particotayeardo ai lavoratori

molto giovani o, di contro, a quelli piu anzianp relazione allo

svolgimento delle rispettive attivita e di mansiadeguate.

La provenienza da altri paesi, infine, deve essahatata non solo con
riferimento alle difficolta di comprensione deliadua, ma anche alle
differenze culturali derivanti da abitudini o connf@amenti sociali che il

lavoratore e la lavoratrice stranieri abbiano inbgiar.

2.3. Procedure di valutazione dei rischi (identifiazione,
individuazione e stima).

La metodologia di valutazione del rischio deve \guilarsi secondo le
fasi sequenziali della identificazione delle sotgeh rischio, della

individuazione dei potenziali rischi da esposizianalella stima dei
rischi di esposizione.

L’identificazione delle sorgenti di rischio € esd#guattraverso la
descrizione e l'analisi del ciclo lavorativo cononell’ambiente di

lavoro.

A tale fase dovrebbero partecipare anche lavorarlavoratori, oltre

ai loro rappresentanti al fine di poter determindaepresenza di
eventuali sorgenti di rischio di genere per la szma e la salute del
personale eventualmente presenti nella attivitarktwa.

Attraverso l'individuazione dei rischi da esposimo € possibile
definire se la presenza di sorgenti di rischio dfopericolo possa
comportare, nello svolgimento dellattivita lavovat una effettiva

esposizione e se la stessa e differenziata pergé@meiferimento alla

sicurezza ed alla salute del personale. In take éasorre individuare,
oltre ai rischi derivanti da eventuali sorgenticla@ quelli potenziali
che residuano dal ciclo lavorativo in consideragiordelle

caratteristiche di esposizione, dei mezzi di priotez e delle misure di
sicurezza.

La stima del rischio di esposizione ai fattori @ripolo residui, ovvero
di quelli che permangono dopo gli interventi di dioezione e

mitigazione successivi allesame delle fasi di idfemazione delle
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sorgenti di rischio e della individuazione dei pat@li rischi di
esposizione puo essere eseguita da una verifica ridpletto
dell'applicazione delle norme di sicurezza; una utadione
dell’'ambiente e del clima lavorativo in riferimen#o rischi di natura
psicosociale ed una ricognizione dell'accettabiitamplessiva delle
condizioni di lavoro. Una volta che si sia idem#fio un pericolo
occorre verificare se lo stesso possa interagire [ persone,
intendendosi per tali singoli individui o gruppildivoratori che, a vario
titolo, sono legati all'organizzazione ovvero saogjgeesterni
all'organizzazione, come visitatori, utenti, clienécc.. La stima del
rischio consiste, pertanto, nell’attribuire a gaeshterazione un
giudizio di probabilita di accadimento di un evemegativo e di un
giudizio sul prevedibile danno conseguente.

Secondo quanto suggerito dal’Agenzia Europea @esidurezza e la
salute sul lavordf) una puntuale analisi identificativa - che tengato
delle differenze di genere - non puo prescindere cdasiderare i
pericoli piu frequenti, sia per la salute che @esicurezza, nei lavori,
rispettivamente, a prevalenza maschile ed a prexaldemminile.
Deve inoltre tener conto dell'intera forza lavodal personale addetto
alle pulizie a quello addetto al ricevimento, coesando le tipologie
lavorative di ciascuno (orario ridotto, temporamec.) ed i congedi per
malattia. Infine il coinvolgimento dei lavoratori @elle lavoratrici
nell'analisi deve comportare I'emersione di evehtuproblemi
incontrati sul lavoro che possano influire sullausezza e sulla salute
in maniera diretta o correlata all’attivita lavovat

Nella fase di individuazione dei rischi, inveceatienzione alla
dimensione di genere richiede di esaminare le ransifettivamente
svolte nell’'ambiente di lavoro e di impiegare meétddmappatura dei
rischi o modelli (come, per esempio, quello suf@momia
partecipativa) per attribuire agli stessi una pdoalta, media o bassa
svincolata da pregiudizi legati al genere.

A tal proposito I'analisi dei rischi per la salui@roduttiva non deve
essere limitata soltanto alla gravidanza ma deyerdare, in generale,
tanto gli uomini che le donne in eta fertile com&repquella per i
disturbi muscolo scheletrici non deve trascuraredl “lavoro leggero”
in considerazione dello sforzo muscolare staticaded tempo di

(®® In http://osha.europa.eufit/publications/factsh&kS/view.
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permanenza in posizione eretta, nonché dell’estitilla frequenza di
manipolazione dei carichi.

Determinanti sono inoltre le informazioni di cuii ghddetti alla
valutazione devono disporre, unitamente ad unadeiome adeguata -
in merito alle problematiche legate al genere imaedi salute e
sicurezza sul lavoro - al fine di verificare I'idaita degli strumenti e
dei dispositivi usati, nonché le implicazioni deni dalle modifiche
organizzative programmate in azienda che potrebbenzrare fattori
di stress. L’analisi di questi rischi correlati depertanto, considerare
oltre agli orari di lavoro degli uomini e delle d@che influiscono nel
ménagedomestico anche altri fattori quali I'evoluzionelld carriera,
le molestie, lo stress emotivo, 'andamento delvaa lavorativa
soprattutto se caratterizzata da interruzioni imigte e svolgimento
contemporaneo di piu compiti.

Con il d.lgs. 81/2008 la valutazione dei rischiakguprocesso di analisi
obbligatorio in ogni contesto lavorativo, € stateyisto un intervento
volto non soltanto a cogliere le potenziali fonti réschio presenti
nell’ambiente di lavoro, ma anche ad analizzareelazione tra il tipo
di lavoro, I'ambiente in cui si svolge e le caratteche peculiari del
lavoratore o della lavoratrice.

Nella prospettiva di una valutazione “sensibilegahere” il processo
partecipativo della valutazione deve passare, pentwm, dalla
consultazione di persone che appartengano ad uergyeliverso da
guello del valutatore. Cosicche, accanto ad ungimta di tipo
oggettivo fop-dowrn che consenta di valutare gli aspetti organizzativ
(es. il clima aziendale, il modo in cui I'organizaane stessa garantisce
il benessere psicosociale delle proprie risorsegbd®e opportuna
un’indagine di tipo soggettivdbottom-up, che permetta di valutare in
che modo il lavoratore percepisce e colloca il pmpuolo all'interno
dell’'organizzazione stessa.

3. Rischi connessi alle differenze di genere.

Per individuare i rischi ambientali e lavorativicai sono esposti gli
uomini e le donne occorre, innanzitutto, identifecae definire due
diversi ordini di differenze tra i sessi: quelloolmgico (strettamente
connesso all’apparato riproduttivo ed alle sue ifmz biologiche,
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genetiche ed ormonali) e quello socio-ambientaleinesso alla
percezione dell’ambiente sociale (c.d. fattore estuale).
L’esposizione personale dipende da una serie @irfathe influenzano
I'assorbimento di sostanze tossiche nell’organignaoi quali vanno
considerati I'ambiente (che rappresenta la dosgodibile), il contatto
con il corpo (per via cutanea, respiratoria o pgestione) e la quantita
somministrata e/o assorbita dall’organismo (c.dsedbiologicamente
attiva). Differenze di genere nell’'esposizione aleedette dosi
disponibili possono rinvenirsi anche tra lavoratohie svolgono la
stessa mansione in ragione della frequente segoegadei compiti ed
al diverso uso dei mezzi di protezione individuatiome, per esempio
maschere e guanti - spesso ideati per lavoratoschia poco adatti,
ergonomicamente, alle donne. Il rischio delle dorthecontrarre
dermatiti €, infatti, maggiore in alcuni lavoriatrcui le produzioni
elettriche, I'acconciatura dei capelli, le attivith campo sanitario, le
lavorazioni meccaniche e quelle metalliche.

Un gruppo di fattori chimici con effetti diversiatrnaschi e femmine
sono anche gli inquinanti che interferiscono con régolazione
endocrina del sistema riproduttivo. Queste sostéazess. i pesticidi, i
composti organici persistenti presenti nelle ptdetj gli ftalati, i
ritardanti di fiamme, alcuni metalli, ecc.) compdeno diversi prodotti
che inquinano l'acqua, I'aria, il suolo e gli aliniee sono presenti in
concentrazioni piu elevate negli ambienti di lavoro

| loro effetti sulla salute, essendo di natura amaie, sono diversi nei
due sessi. Gli studi epidemiologici effettuati sa@®) hanno fatto
emergere come gli interferenti endocrini, largaraentilizzati per
materiali di uso quotidiano negli ambienti di lawore dispersi
nell’ambiente, incidano nell'insorgenza di patoldiella sfera genitale
quali sterilita, abortivita, malformazioni ed endetmosi, quest’ultima
correlata all’esposizione a sostanze quali i ft&@atbisfenoli. Tuttavia i
limiti di esposizione lavorativa sono, tuttora,lsli#i in base a studi di
soli lavoratori maschi senza prendere in considenazle differenze

(®*® A. ROSANO - V. GEMELLI - C. GIOVANNELLI - G. PACIOTTI - A. SABATUCCI - A.

SPAGNOLO, Alterazioni della fertilita nelle lavoratrici in sea, in La medicina del
lavoro, 2009, 100 (6): 448-454; R.\MBRETVELD - M. HOOIVELD - G.A. ZIELHUIS,

Reproductive disorders among male and female graes#h workersin Reprod
Toxicol 2008, 26: 13-18; LLAURIA L. SETTIMI A. SPINELLI |. FIGA-TALAMANCA ,

Exposure pesticides and time to pregnancy amongléegreenhouse workerin

Reproductive toxicology006, 22: 425-430.
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biologiche e di genere, mentre ulteriori approfomeiti sarebbero
necessari al fine di definire una precisa correlagitra esposizione
ambientale agli interferenti endocrini e patologaella sfera
riproduttiva ed individuare strumenti utili per monitoraggio e la
prevenzione della salute riproduttiva delle donmisehio lavorativo.
Con riguardo all’apparato riproduttivo femminildegfi nocivi possono
essere causati anche dal rumore (danni extraydibinfatti, sottoposta
una popolazione lavorativa femminile ad esposizicerumore
intermittente per due ore consecutive, sono stgfistrati, nei casi piu
rilevanti, significativi aumenti della secrezioneodmone luteinizzante,
disturbi mestruali e rilevante riduzione della iféét, mentre, a seguito
di esposizioni prolungate, si sono registrati cagjastriti ed emorragie
interne determinate da lacerazioni (ulcere) caudatke oscillazione
degli organi sospesi interni, sollecitati dalle er{grodotte in costanza
di rumore) infrante sui tessuti).

Anche per la tutela della salute riproduttiva, getb, esistono ancora
molti interrogativi e dubbi sulla adeguatezza delbeme di protezione
sia per le donne che per gli uomini.

Oltre all’apparato riproduttivo altre differenze ergono tra 'uomo e la
donna che possono influire significativamente ssglto dell’analisi
dell’'esposizione al rischio come la dimensione kdalume della
struttura corporea, il peso, la superficie, la petgale di acqua, la
composizione ossea. Per le donne, ad esempiopfespne a sostanze
quali il benzene, il piombo, il cloro e I'etilené maggiormente dannosa
che per gli uomini, al di la del tempo specifico gliavidanza e
allattamento, proprio a causa delle caratteriststhatturali del genere
femminile. Infatti le modalita di assorbimento igsono essere diverse
per uomini e donne in relazione al rispettivo tgp@bbigliamento, alle
condizioni della cute, all'uso di cosmetici, nondidémetabolismo dei
tossici, considerando che le donne, pur avendaesa medio piu basso
rispetto agli uomini, hanno una piu elevata pemcaletdi grasso che le
espone ad un maggior rischio di assorbimento ditasae
bioaccumulative (concentrate nei tessuti grasdi deganismi viventi).
Inoltre il loro organismo presenta caratteristiobgessi ormonali che
rendono diversa la risposta all'esposizione a datete sostanze,
come € noto alla sperimentazione farmacocinetica.

(*%) R.LEONORI- S.F.LEVIN - T. MORABITO, G.L. FORTE, Esposizione professionale a
rumore effetti extrauditiviin Folia Medica 71 (3) 571-578, 2000.
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Allo stato, tuttavia, le conoscenze relative afett dell’assorbimento
di sostanze tossiche ed alla diversa esposizidattaai di rischio fisico
tra uomini e donne sono piuttosto limitate in qoarspesso, i risultati
delle ricerche non riportano i dati differenziagirgenere o, altrimenti,
non se ne approfondisce I'indagine pur in presahzaluni riscontri.
Quello che emerge dall'analisi di tali ddt)(attiene, prevalentemente,
alla diversa incidenza sugli uomini dei danni wditda rumore e delle
affezioni da sindromi osteoarticolari dovute a l@vmuscolare pesante
ed alla maggiore esposizione delle donne a sindost@ioarticolari da
lavoro ripetitivo, a malattie della cute, a makattinfettive (con
particolare riferimento alle insegnanti ed al paede sanitario), a danni
all'apparto riproduttivo ed a problemi dovuti alétress da lavoro di
“cura”, all'iniquita ed alla violenza morale.

In particolare, tra le piu frequenti patologie sofé dalle donne, seppur
meno preventivamente evitate, si registrano: lalresme del tunnel
carpale; la tendinite; I'epicondiliti (dolore al igyto); le periartriti e le
lesioni dorso-lombari. In questo senso grande itapaa assume non
solo la valutazione specifica della mansione, mehara valutazione
“ergonomica” della postazione di lavoro. Una vahitae che se dovra
di certo prevedere e riguardare un’analisi di reatstrutturale e
strumentale a carico del Responsabile del SendziBrevenzione e
Protezione, a confronto con il Rappresentate deiotadori per la
Sicurezza, non potra non ricomprendere anche ueecifiga e mirata
osservazione a carico del Medico competente ddihario
svolgimento della mansione da parte della lavamatrial fine di
evidenziare, da un lato, la postura, i gesti e gaz® di azione e,
dall’'altro, i tempi di intervento, i ritmi, le fragenze ed i carichi di
lavoro.

Pertanto una attenzione particolare deve esserervais alle
caratteristiche antropometriche della popolazioamrhinile ai fini
dell'assegnazione dei posti e degli strumenti diota nonché alle
controindicazioni legate all’esposizione degli ageendocrini, che
poSsono essere causa o concausa dell’endometriosi.

Tra le caratteristiche antropometriche deve comardeanche la statura
delle donne, generalmente inferiore a quella deglmini. Tale
caratteristica, ponendo donne piu vicine al terrewonporta, per
determinate lavorazioni, una maggiore intensificaei degli effetti

(*) Ricerca ISPRA sull'inquinamento acustico ed ebetiagnetico, 2007.
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delle vibrazioni sugli arti inferiori e superiorj eomunque, su tutto il
corpo. Seppure sono le vibrazioni ad alta e mediguenza che
comportano maggior rischio, quella a bassa frecuepzesenti in
genere nei mezzi di trasporto (settori oggi senppiecaratterizzati da
popolazioni lavorative femminile), possono costguuna significativa
fonte di rischio nel tempo, in quanto, colpendaakpo intero della
lavoratrice, strutturalmente piu debole, determinaan piu frequenza
conseguenze di danno ed inidoneita temporaneévoltéa permanenti.
L’esposizione a vibrazioni meccaniche puo, inoltcausare alcuni
effetti nocivi sull’apparato riproduttivo femminildnfatti disturbi del
ciclo mestruale, processi infammatori e anomabé ghrto sono stati
riportati in donne esposte a vibrazioni con frequeetma 40 e 55 Hz.
Inoltre le donne che usano utensili a vibrazione caratteristiche
ergonomiche inadeguate sono forse piu a rischidi degmini di
manifestare disturbi indotti dalle vibrazioni stess di contrarre
affezioni agli arti superiori.

Alcune delle sempre piu frequenti cause, non sélarca maggior
esposizione al rischio di micro-traumi ripetuti, npg spesso di
inflammazioni (osteoartriti) determinate da movimeipetitivi e rapidi
0 da sovraccarico a seguito di operazioni di tresposostegno,
sollevamento e spostamento di carichi sono detatein
dall'osteoporosi, causa di una rarefazione prograsiel tessuto osseo
tale da rendendolo fragile e indebolito al puntaleéierminare spesso
danni all'apparato muscolo-scheletrico e dallazidne progressiva del
contenuto idrico, del volume e della elasticita daktleo gelatinoso
interposto tra le vertebre, utile nell’assorbire Bollecitazioni
meccaniche che si creano tra le vertebre.

Seppur il d.Igs. n. 81/2008 abbia disciplinato titelo VI la materia in
tema di movimentazione manuale dei carichi, atteab® le
disposizione tecniche in materia di determinazidekepeso del carico
per uomini e donne sono contenute nellISO 11228 tdne conto
della diversita di genere riguardo ai valori di peaccomandati pari a
25 Kg per gli uomini e 20 Kg per le donne. Dettloralimiti - che
devono essere introdotti nell’equazione del Metbidmsh per il calcolo
dell'indice di sollevamento valutato in rapportopaso sollevato ad al
peso limite di riferimento - evidenziano come l&u@zione del rischio
da movimentazione non potra assumere carattegstpdr gruppi
omogenei ma dovra essere diversificata in ragiaile daratteristiche
proprie del soggetto (eta, altezza, peso corp@teo,
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Tale elemento deve essere preso in consideraziopeatitto in
relazione al dato che, seppur gli uomini risult&ssere maggiormente
occupati nel sollevamento di carichi pesanti, itudisi collegati al
sollevamento e al trasporto degli stessi sono comunche alle donne
dedite alle pulizie ed alle cure sanitarie.

Una ulteriore differenza tra i generi emerge cguardo all'insorgenza
di neoplasie tra i due sessi. Mentre per gli uortafii patologie sono
prevalentemente correlate al lavoro, il tasso n@eggii incidenza della
malattia € riferibile alle donne occupate nei sgralimentari e nelle
industrie manifatturiere. Inoltre sembra esserettstmente connesso
all'inadeguatezza delle condizioni di lavoro e dedelli organizzativi
il dato in aumento dei tumori al seno dovuti ahnito della prima
gravidanza ed al mancato allattamento dovuto afficata per le
donne lavoratrici di riuscire a coniugare, comeeg® avviene in altri
paesi europei, la vita familiare con quella laviva(*?)

Occorre, altresi considerare che, con riferimentaligatologie, alcuni
agenti cancerogeni (come, per esempio, il bromoegale radiazioni),
presenti in determinate lavorazioni possono avegaro bersaglio ed
effetti diversi tra maschi e femmine e, pertantoeeessario estendere
gli studi ai due sessi.

Analogamente rappresenta una lacuna nella ricercsottostima dei
disturbi cardiaci di natura coronarica e delle nieacardiovascolari
delle donne, anche correlati al lavoro, in quargtostienza medica
continua a concentrare gli studi su tali patologgsenzialmente sugli
uomini, che le sviluppano nel corso dell’eta lavimea a differenza
delle donne nelle quali la latenza € piu lungaetigpall’altro sesso e le
manifestazioni acute della patologia si manifestamche dopo I'eta del
pensionamento.

Le donne sono, inoltre, piu esposte alle malaitagelle conseguenti
allo svolgimento di mansioni svolte con le mani ietg in settori
lavorativi come il catering, o a causa del contata agenti chimici
come quelli utilizzati dai parrucchieri.

Manifestano, inoltre, con maggiore frequenza rigpat sesso maschile
disturbi all’apparato respiratorio, quali asma diérgie, a causa del
contatto con polveri nei settori tessile e delliglibmento e con agenti

(*) L.ILL.T. - Lega italiana per la lotta ai tumorgenzia Europea sul lavoro di
Bilbao - FACTS (2008) nn. 42, 43, 54, 64, 81.
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pulenti, agenti sterilizzanti e guanti protetticiontenenti polvere di
lattice, utilizzati nel settore sanitario.

Un’attivita di analisi diretta ad indagare le predolatiche relative alla
salute delle donne dovrebbe, altresi, prendereoimsiderazione la
correlazione tra lattivita lavorativa ed i disturlonestruali e la
menopausa, honché esaminare, a fini di ricercardelavorate dalle
donne e dagli uomini in relazione alle mansioni cdpghe
rispettivamente svolte ed alla esposizione al rschnfatti I'eta
precoce della menopausa potrebbe essere assodiatai ali lavoro
troppo lunghi, a lavoro pesante ed a lavoro streéssa

A tal proposito interessante potrebbe rivelargtiVaa di ricerca mirata
sui rischi a carico delle lavoratrici finalizzatdeadonne ed ai lavori
con predominanza femminile sulla scorta del prognandi ricerca
statunitense dell’Occupational Safety and Heal#titute (OSH) i cui
studi utilizzano i risultati della ricerca provente da diversi ambiti
disciplinari.

Infine a distinguere i generi concorrono anche tisplee sono oggetto
di studio della psicologia sociale, come I'educagi@a svolgere un dato
ruolo sociale, le aspettative sul comportamentdedeersone, la
categorizzazione di attributi della personalitaldakyi in base alla loro
appartenenza ai gruppi dei maschi o delle femmidella sociologia,
come l'accesso a livelli di responsabilita nellgatizzazioni di lavoro,
i differenziali retributivi, lI'esposizione a divers condizioni di
(in)compatibilita tra vita lavorativa e vita exta&brativa.

Emerge, pertanto, la necessita di modificare I'apgio della ricerca
sulla condizione della donna al lavoro in modo thestessa possa
ricomprendere tutte le cause di diversita tra iegerdalle differenze
biologiche alle variabili extralavorative (come, adempio, il lavoro
domestico) che incidono sulle patologie degenezatiglle donne (in
particolare della cute e degli arti superiori) anam settori di attivita in
cui non e ipotizzabile I'esposizione a quei deteatiirischi specifici e
sviluppare interventi correttivi sull’organizzazerdel lavoro e nello
stesso ambiente di lavoro.

3.1. Ricognizione dei rischi nelle diverse attivitdavorative svolte
dalle donne.

Nonostante la scarsita della letteratura scieatiicstatistica sul mondo
femminile del lavoro con riguardo agli aspetti iati la medicina del
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lavoro, a partire dalla fase della prevenzionesdeoscenze in nostro
pOsSsesso ci consentono, comunque, di effettuasnalsi dei rischin
alcuni ambiti lavorativi.

Per garantire un significativo livello di protezerpsico-fisica delle
lavoratrici, per tutto lI'arco della loro vita lawadiva occorre che
I'analisi dei fattori per i quali puo essere neeessla valutazione dei
rischi dei lavoratori e delle lavoratrici si badilla individuazione
preliminare della differenze fra i generi connessa, particolare,
all'esposizione, agli effetti ed ai risultati nomchalla diversa
regolamentazione dei rischi riconducibile al genere

Innanzitutto occorre evidenziare come spesso enga che le donne
vengano adibite a lavori c.d. “leggeri”. Configwgdeggeri certi lavori
e uno degli esempi piu evidenti di come la valuiaeidei rischi legati
alla mansione sia sempre stata svolta con i sodirpetri tipici relativi
ai rischi di natura fisica e sulla base di scalesabri misurate sugli
uomini.

Tale elemento lo si riscontra nel caso delle inaagnil cui lavoro -
nonostante sia ritenuto “non a rischio” - ha fattgistrare negli ultimi
anni un sensibile aumento di casi di tensione sstee fatica mentale
determinati dalla crescente aggressivita degli rajudalla relazione
difficile con i genitori, dalla mancanza di regakeiare sulle rispettive
responsabilita, ecc.. Inoltre, nel settore didajtie donne sono piu
esposte alle malattie infettive.

In altri casi si tratta di lavori che richiedonoauminuziosa capacita di
controllo, di meticolosita o di predisposizioneaaiélazione.

In certi settori, infatti, come quello calzaturiesmno sempre state
richieste in prevalenza donne per la riconosciutglion capacita di
poter svolgere compiti di certa precisione (si peake famose
“rammendine”). La situazione si presenta omologai@ni nostri, in
alcuni lavori come quello dell'analista di labonadoo dei controlli
qualita, dove le donne sono impiegate in lavompmdicisione, ordine, e
meticolosita.

In questi settori, sul piano della valutazione dethi, si curano pero
solo gli aspetti residuali delle conseguenze dsthib di natura
meramente fisico-meccanica, considerando quelli nessi alla
eventuale movimentazione manuale dei carichi oppliaeprogressiva
degenerazione della vista, ma trascurando benrpii attori quali la
ripetitivita dei gesti, la monotonia, la posturaitmi, I'usura degli arti,
la tensione, nonché la solitudine prolungata, laimma possibilita di
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poter determinare o pianificare il lavoro, la searonsiderazione
sociale della propria mansione, la limitata valpaizione da parte dei
superiori gerarchici, la retribuzione (effettivamequiparata a quella
maschile.

Nel settore tessile ed alimentare, invece, sul idella stima del
rischio non viene valutato quello di esposizioneedgvati livelli di
rumorosita che pud comportare per le donne chawaréno la perdita
dell'udito, seppur allo stato attuale non esistadaii a conferma
dell'esistenza di differenze di sensibilita allerigaintensita di rumori
presenti negli ambienti di lavoro ed una parte =teste delle analisi
utilizzate per I'elaborazione degli attuali stardl@ull’esposizione al
rumore e basata su studi incentrati prevalentensergie uomini.

Il lavoro notturno, prevalentemente concentrato settore sanitario,
puo determinare una variazione dei livelli di metaha e dei profili
degli ormoni riproduttivi. Tali fattori, secondo ilrapporto
dell'International Agency for Research on Cancesembrano
aumentare il rischio di tumori alla mammella iniceg della riduzione
della produzione di melatonina che, alterando tinoi cicardiano,
incide sul funzionamento dei principali ormoni iaii che, a loro
volta, stimolando la produzione di estrogeni, agdro e progesterone
da parte dellovaio, incidono sulla biologia dei nori
ormonodipendenti. Occorre tuttavia rilevare chectclusioni del
rapporto sono state tratte da sttiipasati sui registri nazionali dei
tumori che hanno considerato settori lavorativi cdifferente
prevalenza di lavoro a turni trascurando gli aspmtganizzativi dei
diversi sistemi di turni che possono desincronigzaritmi biologici
(notti consecutive di lavoro, orario di inizio end turno, lavoro
straordinario, giorni di riposo, continuativita diegchemi di turno),
nonché [I'esposizione ad altri fattori di rischio ncarogeno
professionale, quali radiazioni ionizzanti, reagectiimici, farmaci
antiblastici e sterilizzanti. Considerando la rde¥a sanitaria e sociale
del problema la registrazione accurata delle inémioni (come, per
esempio, la durata del lavoro notturno, I'esposigialla luce nelle ore

(*3 Cfr. G.CosTA- E. HAUs - R. STEVENS, Shiftwork and cancer: considerations on
rationale, mechanisms, and epidemiolpgyScand J Work Environ HealtR010; 36
(2): 163-179; R.GSTEVENS, Electric power use and breast cancer: a hypothéesis.

J Epidemiol, 1987; 125: 556-561; K. Straif - R. Baan - Y. Gms®t al.,
Carcinogenicity of shift-work, painting, and firigffiting, in Lancet Oncaql 2007; 8:
1065-66.
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di buio, gli orari del sonno) e degli indicatoriolmgici (come, per
esempio, della melatonina che influenza I'andameaicardiano)

potrebbe essere in grado di definire I'entita dethio soprattutto in
relazione alla gravita degli effetti ed al consalerle aumento del
lavoro notturno per le donne.

Un altro tema ancora poco indagato riguarda latsalelle lavoratrici
meno giovani (oltre i 45 anni), che occupano pepriana volta un
posto importante nel mondo del lavoro. Le probléchat piu rilevanti

che in tal caso emergono riguardano gli aspetttieglla menopausa;
la segregazione delle mansioni che vede le donneo nggovani

relegate alle tradizionali occupazioni femminili,uigdi minori

gratificazioni e scarsa considerazione socialesste carichi di lavoro
domestico, poiché nelle coppie piu anziane la sisidne delle

responsabilita domestiche € ancora piu ineguale raile coppie
giovani. Queste lavoratrici hanno, inoltre, un wuopreminente
nell'assistenza a parenti anziani.

3.2. | rischi per le lavoratrici in gravidanza.

In Iltalia la fonte normativa principale in materti maternita e
rappresentata dalla I. n. 1204/1971 che ha previstivieto, per i
datori di lavoro di adibire le donne a lavori pericolosi, faticosi ed
insalubri elencati, nel periodo che intercorre dalizio della
gravidanza fino a sette mesi dopo il parxtdale divieto e stato esteso
anche al lavoro notturno nel corso della gravidam4@mo a sette mesi
dopo il parto nel settore manifatturiero indusgridhlla I. n. 903/1977.
Con il d.lgs. n. 645/1996 I'ordinamento italiana, recepimento della
direttiva 92/85/CEE concernente la valutazione idagenti chimici,
fisici e biologici, nonché dei processi industridtenuti pericolosi per
la sicurezza delle lavoratrici gestanti, puerpereino periodo di
allattamento, ha inserito un elenco di attivit@niite insalubri per le
lavoratrici gestanti.

Parallelamente all’adozione da parte della Commmigsieuropea, in
data 5 ottobre 2000, delle linee direttrici sutdatdi rischio sul lavoro
per le donne gestanti, puerpere o in periodo dttalinento, per favorire
I'attuazione della direttiva 92/85/CEE - in cui ®nde necessaria
'assunzione di provvedimenti temporanei di ordorganizzativo per
migliorare le condizioni di lavoro in relazione aambiamenti
nell'organismo della donna indotti dallo stato digdanza - il d.Igs. n.
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151/2001 ha previsto precisi obblighi in capo a@bdadi lavoro per la
salvaguardia della salute e sicurezza delle laxioratei luoghi di
lavoro. In particolare la normativa rimette al datadi lavoro la
valutazione dei rischi per la gravidanza e I'aflaiento derivanti
dall'attivita lavorativa (tenendo conto sia delidige della donna che di
guella del bambino) e l'adozione delle conseguemisure di
protezione e prevenzione, comprese eventuali nobaifidi orario e
condizioni di lavoro e lo spostamento ad una manmgsioon a rischio.
Secondo quanto stabilito dal decreto la valutazogierischi deve fare
riferimento all’esposizione ad agenti che possasse® nocivi per la
madre e per il nascituro con prevalenza nei prieniiesi di gravidanza
come, in particolare, la manipolazione diretta esfiosizione in
ambienti considerati a potenziale rischio ad agésiti (radiazioni
ionizzanti e non ionizzanti, campi magnetici statibrazioni, colpi),
chimici (cancerogeni, mutageni, tossici per laaguzione R40, R45,
R46, R47, R49, R60, R61, antiblastici, mercuriceeti) e biologici
(virus della rosolia, toxoplasma, citomegalovirugricella salvo
comprovata immunizzazione e clamidia, presente oggii).

Devono, altresi, essere evitate particolari coodizdi lavoro quali il
trasporto (8ia a braccia e a spalla, sia con carretti a rusie strada e
su guida), il sollevamento di pesi ¢@mpresi il carico e scarico e ogni
altra operazione connessped i lavori pericolosi, faticosi ed insalubri,
come specificati nel d.P.R. n. 1026/1976, noncheéniore impulsivo o
superiore ad 80 dBA, le sollecitazioni termiche,pesture fisse o
scomode.

Con riferimento agli agenti fisici, I'esposizionegolare a colpi, urti
improvvisi contro il corpo o vibrazioni a bassa quenza puo
accrescere il rischio di un aborto spontaneo, reeatresposizione
prolungata a vibrazioni che interessano il corpterm possono
accrescere il rischio di parto prematuro o di néos@Bito peso, come
pure un’esposizione prolungata a rumori forti pugtedminare un
aumento della pressione sanguigna e un sensondhstzza.

Una esposizione alle radiazioni ionizzanti compoglavati rischi
soprattutto per il nascituro in quanto le sostarcmntaminanti
radioattive se inalate o ingerite dalla madre posguassare nel latte e,
attraverso la placenta, nel nascituro oppure détamna un’esposizione
indiretta del bambino, a mezzo del contatto cqrelée della madre.
Con riferimento invece alla movimentazione manudks carichi
pesanti il rischio e determinato dallo sforzo, gako del carico, dal
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modo in cui esso viene sollevato e dalla frequestracui avviene |l
sollevamento durante 'orario di lavoro che potmrtobarrecare lesioni
al feto ed un parto prematuro.

Non costituiscono rischi significativi per la sauta, al limite, solo
ergonomici e posturali, i livelli di radiazione #lemagnetica generati
dai videoterminali.

La valutazione del rischio specifico alla tuteldlalsalute sul posto di
lavoro nella lavoratrice gestante, puerpera o mogde di allattamento
viene elaborata dal Medico Competente e dal RegpdasServizio
Prevenzione e Protezione che provvedono a sotveserigli allegati
tecnici contenenti le voci riferite ai fattori diischio previsti,
rispettivamente, dagli allegati A, B e C del d.lgs.151/2001, dal
d.P.R. n. 1026/1976 e dal d.lgs. n. 645/1996 e amamngiscono la
riservatezza sulle condizioni di salute personafuéo “stato” della
lavoratrice.

L’art. 28, comma 1, del d.lgs. n. 81/2008 ha previsra gli obblighi
del datore di lavoro nella valutazione dei rischr fa sicurezza e la
salute dei lavoratori, in collaborazione con le c#fpghe figure
aziendali della prevenzione, di considerare, nedieelta delle
attrezzature (rumore, vibrazioni, ecc.), delle @ose o0 dei preparati
chimici (solventi, vernici, polveri, ecc.) o biolieg impiegati e nella
sistemazione dei luoghi di lavoro (esposizione gdné fisici, quali
radiazioni, ecc.), anche quelli riguardanti le latdci in stato di
gravidanza, in ossequio al dettato di cui al d.fgsl51/2001, ronché
quelli connessi alle differenze di genere, all'etdla provenienza da
altri Paesi e quelli connessi alla specifica tipgia contrattuale
attraverso cui viene resa la prestazione di laworo

La valutazione dei rischi per le lavoratrici devasere effettuata nel
corso della gravidanza non solo in considerazioagli ceffetti sullo
sviluppo embrionale di determinate sostanze diindostriale come il
piombo e il mercurio ma, altresi, della particolatgnerabilita a cui le
donne sono esposte nel primo trimestre di gravaanaleve essere
ripetuta ed aggiornata anche in considerazione dgdbtazione come
processo dinamico e, quindi, differenziata peldiémento in ragione
della liposolubilita di certe sostanze ad esseceese con il latte.

Uno dei pericoli a cui si possono trovare espostavoratrici gestanti,
puerpere o in periodo di allattamento & costitultdl’affaticamento
fisico, mentale e psichico che, in genere, aumeéutante la gravidanza
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e nel periodo post natale a causa dei diversi Gamdnti, fisiologici e
non, che intervengono.

L'organizzazione dell’'orario di lavoro puo riperdacsi sulla salute di
una donna incinta e del nascituro, sul suo recugepo il parto o sulla
sua capacita di allattare e puo inoltre aumentarschi di stress e di
patologie correlate.

La fatica derivante dallo stare in piedi e da atttiévita fisiche é stata
spesso considerata tra le cause di aborti spontpadi prematuri e
neonati sotto peso. Infatti mutamenti fisiologicel ncorso della
gravidanza (maggiore volume sanguigno e aumentie geilsazioni
cardiache, dilatazione generale dei vasi sanguignipossibile
compressione delle vene addominali o pelviche) riagono la
congestione periferica durante la postura erettatnmese le lavoratrici
in gestazione siedono a lungo immobili aumenteeihpimento venoso
nelle gambe che pud provocare anche un edema. renait
potenzialmente pericoloso lavorare in posti di tavoistretti e non
sufficientemente adattabili nelle ultime fasi deltgavidanza, in
considerazione del crescente volume addominaleuamtg possono
determinarsi stiramenti o strappi muscolari e verglimitate I'agilita,
il coordinamento, la velocita dei movimenti, la @aa e I'equilibrio
delle lavoratrici.

L’analisi dei fattori di rischio deve, pertanto,nsiderare in maniera
sistematica, i possibili effetti sul periodo di temone ed allattamento e
consentire I'attuazione in tempi brevi delle misdr@rotezione.

4. Lavoro e stress correlato.

Lo stress e un particolare stato di disagio pseleite puo insorgere a
seguito di sollecitazioni esterne ai cui I'indivilmon € in grado di far
fronte, essendogli richiesto di fornire prestazisanperiori alla media
sia dal punto quantitativo che qualitativo.

In ambito lavorativo diverse condizioni possonogorare situazioni
stressanti come i carichi di lavoro e di resporigabila rigidita dei
compiti, i conflitti interpersonali, la monotonieeldlavoro ed i turni,
nonché lo stesso luogo in cui si lavora, se carat@o da odori,
rumori, microclima ecc..
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In ambito medicof) le sole condizioni che vengono correlate
direttamente allo stress e, tra l'altro, le uniclo®nosciute in ambito
assicurativo dall’'lnail, sono il disturbo post-traatico da stress
(DPTS) e quello dell'adattamento (DA) caratterizzattrambi, seppur
il secondo con minore gravita ed intensita, da camapnenti evitanti e
pensieri ossessivi sui problemi relativi al lavom|erta continua,
disturbi di ansia e depressione.

Gia la Risoluzione del Parlamento Europeo del 2@ewsdre 2001
individuava tra le aree a rischio stress, con galdre riferimento al
mobbing il lavoro femminile i cui rischi sono stati riteti, da parte
del’lEuropean Agency for Safety and Health at Wa@ttovalutati e
trascurati rispetto a quelli maschili, non solo giano della ricerca ma
anche su quello della prevenzione e sensibilizzafl.

Gli stereotipi e le discriminazioni sul lavoro, tamente ai pregiudizi
nella selezione e negli avanzamenti di carrierss@os alimentare il
fattore di rischio stress nelle donne anche a cdaBa svolgimento di
mansioni di basso livello e delle molestie sessaoaé subiscono in
ragione del maggior contatto con il pubblico.

Inoltre il tema delle differenze di genere, in terndi salute e sicurezza
sul lavoro, assume patrticolare rilevanza anchelazione al fenomeno
del burn-out rinveniente dall’'elevato impegno lavorativo sul nma
emotivo legato alle attivita di assistenza a pezsarcondizione di non
autosufficienza, sia in ambito domestico che intsire ospedaliere e
di cura, le cui criticita sono individuabili nelfario di lavoro ovvero
nel rischio chimico, fisico e biologico e nella $8me legata alla natura
del lavoro ed all’organizzazione dello stesso.

In tale contesto si inserisce I’Accordo Intercordede, concluso il 9
giugno 2008, di recepimento dell’Accordo quadroopeo sullo stress
da lavoro correlato concluso dell’8 ottobre 2004n da finalita di
«offrire ai datori di lavoro ed ai lavoratori un quko di riferimento
per individuare, prevenire o gestire problemi diress lavoro-
correlato» che prende in considerazione la c.d. “variabilgehere”
poco analizzata nell'organizzazione del personalgartire dai dati

% Con particolare riferimento alllCD-10 (Internatial Classification of Diseases) e
al DSM-IV (Diagnostical and Statistical Manual oEktal Disorders).

% European Agency for Safety and Health at Work.dgetissues in safety and health
at work. A review. Office for Official Publicationsf the European Communities.
Luxembourg, 2003.
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differenziati per genere (ad eccezione dell’obbligposto alle aziende
pubbliche e private che occupano oltre 100 dipemdéelaborare ogni
biennio un rapporto sulla situazione del personaschile e femminili
cosi come previsto dall’art. 46 del d.Igs. n. 198).

Anche il d.lgs. n. 81/2008 ha introdotto I'obbliglh valutazione del
rischio dello stress - finora escluso dalle madaitivoro correlate ed a
lungo trascurato dalla medicina e nella prevenziwiduoghi di lavoro
- con particolare attenzione alle differenze diagen

Tuttavia la non specificita e la multifattorialitkelle patologie stress-
correlate rende difficile stabilire un nesso caeiged queste malattie e
'esposizione allo stress lavorativo. Inoltre mdiittori biologici e
psicosociali interagiscono in modo diverso all'irgere di tale
patologia e gli studi in tal campo, condotti datpadi enti di ricerca
quali il National Institute of Occupational Healhd Safety degli Stati
Uniti ed il Fourth European Working Conditions Seyy non
consentono di identificare i settori lavorativi pgtressanti né le
caratteristiche dei lavoratori piu suscettibili.(pgr genere, eta, etnia,
precedente formazione ecc.).

Si potrebbe, tuttavia, per valutare il rischio ttess lavoro correlato,
ricorrere ad una serie di indicatori quali la masihzione di uno stato
di stress (ad es. fuga, disimpegno, conflittualitherpersonale,
alterazioni del comportamento); I'esposizione akthio generico (ad
es. orari prolungati, carenzafdedbaclkorganizzativi sulle prestazioni,
ridotta attivita formativa); le condizioni protetti (ad es. eventuali
azioni di monitoraggio demobbing di compatibilitd vita lavoro, di
sostegno alla mobilitd) e verificare con quale dieaga gli stessi
ricorrano nei vari gruppi di lavoratori in modo pater rilevare I'entita
del fenomeno ed indicare i gruppi piu esposti eelative priorita di
azione. Tale fase, tuttavia, deve essere integoatda valutazione delle
percezioni soggettive dello stato di stress, daasdt attraverso
strumenti di indagine quantitativi (questionarijualitativi (interviste e
focus group caratteristici della ricerca psicosociale.

Infatti, se da un lato, non & possibile indicartradtamente, per il
rischio stress lavoro-correlato, misure di prevengj dall’altro la
correzione delle disfunzioni organizzative (mighorento della
struttura e dei processi di comunicazione, formazialei dirigenti
sull’adozione di stili di comando situazionali, ae&one di gruppi di
lavoro autonomi) ed il potenziamento della capaddgli individui di
far fronte alle aspettative (intensificazione e Iioigmento del
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feedback arricchimento del sistema premiante e dei ricomesnti,
miglioramento del clima), rappresentano azioni dbgpammazione
strettamente connesse.

La presenza del fattore di rischio stress lavoraetato potrebbe,
altresi, essere rilevato dall’analisi dei dati istati differenziati per
genere relativi alla ricorrenza di assenze dal favper malattia, a
richieste di trasferimento, al numero ed alla gk di infortuni, alle
richieste dipart-timee di flessibilitd non concesse.

Nonostante le lacune nei dati di cui si disponetkio di conoscenza
scientifica consente di formulare interventi speciper prevenire i
rischi lavoro-correlati a carico delle donne a dsvdivelli, primo tra
tutti allinterno dellimpresa che deve garantiren’adeguata
informazione e formazione sulle problematiche redatlle differenze
tra uomini e donne in tema di salute e sicurezizéasaro.

La fase valutativa dello stress correlato al lavpotrebbe essere ben
affiancata da una preventiva volta ad includerédleratiche come le
molestie sessuali e I'equilibrio lavoro-vita prigathe tenga conto di
ulteriori aspetti quali la flessibilita ed il migiamento delle mansioni e
dell’orario di lavoro.

Opportuna sarebbe anche la previsione di una maggertecipazione
delle donne ai processi decisionali e consultigatealla salute ed alla
sicurezza sul lavoro che tenga anche conto dei icanemti all'interno
della struttura lavorativa.

4.1. Salute mentale e disparita di genere.

Un settore alquanto trascurato dalla ricerca sfiemte strettamente
connesso alla prevenzione dello stress e quelligihe mentale.
Studi e ricerche in ambito naziondf(ed internazionalé() hanno
evidenziato come le donne siano maggiormente staggedepressione
(la percentuale e del 19% a fronte di quella mésctell’'11%) ed
abusino di psicofarmaci.

Questi sintomi di maggior malessere potrebberoressgribuibili ad
una sere di fattori quali stress, molestie e famtmi sul lavoro, ma
tale ipotesi non trova attestazione scientificaguanto tali problemi

(*Istat: Approfondimenti: le Statistiche di Gene2§07.
(®") The Fourth European Working Conditions Surveg07; Global Gender Gap
Report 2007.
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raramente costituisco oggetto di studio né di wreeti preventivi da
parte dei servizi sanitari.

Eppure la salute mentale si € sempre dimostrateébasa di partenza
utile per studiare le differenze pregiudiziali ir&essi sul solco gia
tracciato dalla psichiatria a partire dall’800 i dati segnalavano come
le donne fossero maggiormente affette da distisiohyci.

Infatti, dalle ricerche sul tema, approfondite d&urologo francese
J.M. Charcot, emergeva come i casi di isteria ctavamo la
percentuale dell’l80% di quelli femminili a fronte duella del 20%
relativa agli uomini, dimostrando le ragioni ezgiche dello sviluppo
di tale patologia dovute ad eventi biologici (gdamza, parto,
menopausa) nelle donne ed a fattori traumaticiextti alla sfera socio-
lavorativa negli uomini.

Tuttavia, nella valutazione della differenza di gen la psichiatria ha
sempre e solo considerato le variazioni ormondlicdepo femminile
legate all'attivita riproduttiva, senza considerache le stesse,
unitamente ai cicli cronobiologici, sono altrimeiptiesenti nel corpo
maschile. Pertanto, attribuendo tale variabilitéa disiologia della
donna, la psichiatria lo ha considerato come inprifattore di rischio
0, comunque, come fattore eziologico nella prewaendella
depressione e di altri disturbi psichici (si pealfinternamento delle
donne, nel corso dell’epoca della industrializzagigrima negli ospizi
e poi negli ospedali psichiatrici come la Salpé#riedi Parigi),
trascurando di adottare una metodologia paritaglamattamento della
differenza tra i sessi.

Le statistiche internazionalff mostrano come alcune patologie
psichiche come depressione, ansia, attacchi dicpauiisturbo post-
traumatico da stress, disturbi del comportamenimeaitare) siano
prevalenti tra le donne in generale ed in quelke lelrorano nei servizi
sanitari. La depressione, in particolare, rapprasérmpiu altro rischio
tra le donne di eta compresa tra i 15 ed i 44 ayuest’'ultime con figli
piccoli o minori ed ilgap rispetto agli uomini € da due a tre volte
superiore. Infatti le donne che entrano nel mercd& lavoro
fronteggiano discriminazioni ed iniquita, spessa soarsa sicurezza e

(*®The World Health Repartiatabase; studio europeo ESEMeD (European Study o
the Epidemiology of Mental Disorders); WHO, Depaeth of Mental Health and
Substance Dependence,Gender Disparities in  Mental Health, in
http://www.who.int/mental_health/media/en/242.pdf.
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bassi salari, sperimentano un sovraccarico di ,rus#ntendo come
responsabilita primaria la cura dei figli e deléssa e, pertanto si creano
aspettative che influenzano lo stato di salute alent

Non possono, altresi trascurarsi, i dati suglitéftmllaterali dei disagi
psichici come i tentativi di suicidio posti in essedalle donne in
determinate fasce di eta, rilevati dall’'lstat (p€elio di riferimento 2003-
2009).

La sintomatologia depressiva tende a presentarke meinne una
maggiore gravita soprattutto per quanto riguarf@gadmeni ansiosi e le
somatizzazioni, negata invece - in alcuni aspefter gli uomini in
rapporto a stili cognitivi diversi. Se da un latamso fortunatamente
lontani dalle conclusioni della medicina del laval@ secolo scorso -
che attribuiva le ripetute crisi di isteria dell@vbratrici addette alle
macchine da cucire (costrette a lavorare piu decidee al giorno in
capannoni al buio) alle continue pulsioni sessdalierminate dallo
fregamento delle gambe l'una contro l'altra), suhn@ sociale la
rappresentazione delle donne e ancora marginaEndetad essere
sottovalutata al punto che l'organizzazione saiaitér maggiormente
orientata verso i problemi di salute degli uomirajutandoli come piu
“gravi” sul piano sociale. Infatti i problemi psksmciali, trattati dal
DSM-IV come fattori scatenanti una condizione dstdibo psichico
ovvero conseguenti al disturbo, non fanno riferitoeaile condizioni di
vita dei due generi, rischiando di sovra rappresenalcuni problemi
per gli uomini rispetto alle donne in determinateeadi interesse, come
il lavoro, pregiudizialmente ritenute di pertinenzeschile. Pertanto,
essendo tutta la categoria dei problemi socialiagtbientali (dalla
istruzione alla occupazione) orientata sulle condizdi vita maschile,
la diagnosi psichiatrica valuta la prognosi edrdttamento solo con
riferimento alla popolazione maschile, escludendp,fatto, quella
femminile, con la conseguenza che non vengono faiteslazioni tra
variabili di esito e sesso e mancano dati sigrificagul rapporto tra
depressione e tempi e livelli della sua risoluzitbaeuomini e donne.
Inoltre i disturbi depressivi e psichici delle dencreano minor allarme
sociale e minore interesse da parte della comumtaquanto
pregiudizievolmente ritenuti insiti nella persoteafiemminile, portata a
manifestare, ad esprimere e ad esagerare i pragitirloi come, per
esempio, mettere in atto tentativi di suicidio @®r dimostrativo o
ricattatorio.
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A tal proposito ne costituisce attestazione la ratnorganizzazione
dei servizi sanitari ed, in particolare, di quekiritoriali di salute
mentale (psichiatrici e psicologici) che raccolgordati senza
differenziazione di sesso (con eccezione dei ridgoue ambiente
ospedaliero), rendendo poco visibile la presen#la denne nei circuiti
psichiatrici. In tal modo il trattamento farmacaloy (sperimentato
prevalentemente sugli uomini), la prevenzione gervizi restano tarati
sui bisogni di salute maschile, seppure siano lendoad usarli in
misura maggiore.

Di conseguenza le donne risultano essere pocoas@puate ndrials
clinici o farmacologici, che presentano, cosi, tewell’evidenziare
differenze di risposta al trattamento a cui si aggagna il rischio
dellinsorgenza di effetti collaterali quali disigzioni endocrine e
discinesie tardive in caso di assunzione di dagpnopriate.

Inoltre alquanto limitata risulta I'offerta di ttatmenti mirati alla
osservazione del sistema e degli stili di vita gliaha, anche
lavorativa, diminuendo la possibilita di poter ahe esaustivamente i
fattori eziologici e di rischio anche di naturaqussociale. Nonostante
I'alto fattore di rischio di depressione e di dikliupsichici per le donne
di eta compresa tra i 15 ed i 44 anni, i servizi pooducono statistiche
differenziate per sesso e gli stessi operatoritasamon tengono conto
degli specifici indicatori di vulnerabilita legaai gruppi specifici quali
adolescenti e post-adolescenti (fascia di eta 5r@ 24 anni), giovani
madri e donne con doppio carico di lavoro (fasdiztd tra 35 e 44
anni).

In Europa ed in Italia, nonostante 'OMS abbia iachato I'attenzione
sul problema della salute mentale della donna,somo stati approntati
programmi di ricerca (limitata solo a fattori bigloi e genetici e non
anche a quelli psico-sociali) finalizzati alla galinentale delle donne,
nonostante la maggiore incidenza delle patologiehmghe tra la
popolazione femminile.

La diagnostica psichiatrica, inoltre, si basa sallta fenomenologia dei
sintomi piuttosto che su analisi eziopatogenetish#a derivazione
degli stessi dalle specifiche condizioni di vitafiealizza la cura al
trattamento farmacologico, trascurando la prever&io

Solo residualmente alle donne vengono riservatiaimagenti innovativi
di tipo psico-riabilitativo centrati, al contraricsul recupero delle
competenze sociali al lavoro produttivo per gli iroim
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Nella programmazione sanitaria non vengono prosastiizi o attivita
clinichegender-orientegdne vengono organizzate specifiche attivita per
gruppi a rischio (come le adolescenti, le donne doppio carico di
lavoro e le donne con figli piccoli o in gravidahza

Sarebbe quindi opportuno che vengano elaborate canidini,
raccomandazioni e linee guida da parte di tuttenvigi - periferici
(Regioni) e centrali (Ministeri) - utili al riconognento, alla selezione
ed alladozione di comportamenti appropriati sia@ano della clinica
che della ricerca e, soprattutto, raccogliere disaggregati per sesso al
fine di costruire mappe di rischio e profili psisoeiali per fondare
indicazioni attendibili per la prevenzione.
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Capitolo 3

Legislazione e prassi nei paesi dell’'Unione europea

Sommario 1. Scenario di riferimento delle prime forme di tatedella donna in
ambito internazionale. .1. Interventi del legislatore comunitario in materia d
salute e sicurezza.2. Dal c.d. “approccio neutrale” versortainstreamingdi
genere. -2.1. - Gli obiettivi prefissati dall'lUnione europea pkr sicurezza in
ottica di genere3. Stato dell'arte in alcuni Paesi membri dell’Unioggropea. -
3.1.Germania. 3.2.Francia. -3.3. Regno Unito.

1. Scenario di riferimento delle prime forme di tuela della donna
in ambito internazionale.

Il tema della protezione della salute della donaeotatrice & stato
affrontato, nel contesto comunitario ed internaalen in una
prospettiva dinamica ed evolutiva che ha tenutotccatei diversi
approcci alla problematica succedutisi nel tempo,ragione delle
modifiche storiche e giuridiche intervenute.

In ambito comunitario la prima iniziativa tesa dlléela della salute dei
lavoratori € stata intrapresa nel 1986 con l'adeeidell’Atto Unico
Europeo. Tale atto - indicando tra le competenzé @ensiglio
dell'allora  Comunita economica europea il miglioemto delle
condizioni di lavoro, attraverso I'armonizzazionelld legislazioni
nazionali - poneva, per la prima volta, una baseidjca in materia di
igiene e sicurezza nei luoghi di lavoro. Fino algqunemento, infatti, gli
impulsi comunitari erano stati circoscritti a teesipressamente indicati
dal Trattato istitutivo della CEE a garanzia, intgalare, della libera
circolazione dei lavoratori e del principio di garidi trattamento
retributivo tra 'uomo e la donna.

Ancor prima della istituzione della Comunita ecomaneuropea il
rispetto dei livelli minimi di tutela della salutiella donna lavoratrice
era garantita dall'Organizzazione Internazionalel@eoro (OIL), nata
nel primo dopoguerra, attraverso I'adozione di gpde Convenzioni
da ratificarsi da parte degli Stati membri. Tra sigeConvenzioni
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vanno richiamate la n. 3 del 1919 e la n. 103 @&2] quest’'ultima
ratificata da un numero esiguo di Stati (circa #)cui I'ltalia che I'ha
effettuata solo nel 1971, in coincidenza con I'eazaone della legge n.
1204.

Entrambe le Convenzioni riservavano alla saluteladafionna
lavoratrice una tutela particolare al suo statddgico non solo di
madre, ma anche di puerpera, individuando tra gstigprotetti sia la
lavoratrice che il bambino. Estendevano, inoltleJoro campo di
applicazione a tutte le lavoratrici indipendenteteedal loro stato
civile e dall’eta e, come aggiunto dalla Convengion 103 del 1952,
dalle ulteriori condizioni personali della razzded credo religioso.
Sostanzialmente la Convenzione n. 103 del 195Zngewva alcuni
aspetti significativi della Convenzione n. 3 dell29con riguardo
all’elencazione tassativa dei lavori, suddivisi ime categorie
(industriali, non industriali e agricoli), ai quabi applicavano e
lasciavano agli Stati la facolta di prevedere esg@eesclusioni con
riguardo, in particolare, al lavoro prestato naifiresa familiare ed a
guello svolto nei settori in cui le donne sono sorappresentate (come,
per esempio, il lavoro domestico).

Riconoscevano, inoltre, il diritto al congedo minoindi maternita di
dodici settimane, di cui almeno sei di astensiobbligatoria post-
partum e sei di astensione facoltativa prenatale, durdnjeale alla
lavoratrice spettavano prestazioni in denaro e cuegliche, sia in
strutture pubbliche che private, nel corso deltefgestatoria, del parto
e del puerperio, nonché il diritto a pause rettibuin caso di
allattamento.

Il costo di tali prestazioni economiche veniva post carico della
fiscalita generale, con esclusione, quindi di aggsal datore di lavoro.
Tale sistema di protezione sociale consentiva aattbdavoratrici neo
assunte di beneficiare di un sostegno economicerango le difficolta
rinvenenti dal mancato possesso dei requisiti diagita contributiva
ed assicurativa richiesti per ottenere la prestezidntroducevano,
infine, un primo abbozzo di tutela contro il licesmmento della
lavoratrice madre alla quale il datore di lavora pmteva notificare un
preavviso di licenziamento durante il periodo diseasa per la
fruizione del congedo di maternita o che scadeasante il medesimo
periodo.

Seppur allo stato embrionale la protezione offdethe Convenzioni n.
3 e 103 costituiva un esempio di condizioni minictee gli Stati
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membri dellOIL erano chiamati a rispettare al fime garantire
quell'aspetto della salute della donna lavorateeppur collegato solo
alla maternita.

1.1. Interventi del legislatore comunitario in mateia di salute e
sicurezza.

L’approccio integrato alla tematica della salutbaddonna lavoratrice -
che coniuga la tutela della sicurezza sui luoghadoro e la garanzia di
adeguati periodi di astensione dalla prestaziowerddiva - e stato
effettuato dall'OIL attraverso la revisione dellar@venzione n. 103, da
parte della Convenzione n. 183 del 2000 e con Yemhe della
Raccomandazione sulla maternita dello stesso anno.

In particolare la Convenzione n. 183 introducevaa uclausola
antidiscriminatoria generale applicabile a tutte féeme di lavoro,
anche atipico ed una norma che riguardava espressara protezione
della salute della lavoratrice madre.

Attraverso tale ultima disposizione veniva richteagli Stati membri di
adottare le misure necessarie ad evitare che lerdaici fossero
costrette a prestare attivita ritenute pregiudidieper la loro salute o
per quella del figlio o svolte in ambienti nei gua seguito di una
valutazione, fosse stata verificata I'esistenzpadénziali rischi.

Ad integrazione delle indicazioni offerte dalle @enzioni dell’OIL -
che individuavano nello stato di gravidanza e peeopuna condizione
rilevante nella prospettiva delligiene e dellausgzza dei luoghi di
lavoro, considerando tali lavoratrici quali soggddisognosi di una
tutela specifica e aggiuntiva rispetto a quellaagtita alla generalita
dei lavoratori, sia uomini che donne - la Commissiaelle Comunita
europee, con la Comunicazione COM(2000) 466 fietdborava le
linee direttrici contenenti indicazioni per gli Stati membri per
l'individuazione di prescrizioni minime relative lal valutazione dei
rischi connessi all’esposizione delle lavoratri@dr ad agenti chimici,
fisici e biologici, nonche all’adibizione a procegsoduttivi ritenuti
pericolosi, compresi quelli che avessero richiestitvimenti e posture
di lavoro particolari, fatica mentale e fisica elfriadisagi fisici o
psichici.

Le linee guida della citata Comunicazione della @uossione si
innestavano nell'lambito della tutela relativa dtl@azione di
provvedimenti intesi a promuovere il miglioramemtella sicurezza e
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della salute delle lavoratrici gestanti, puerpereino periodo di
allattamento in conformita e ad integrazione dgltavisione di cui
all'articolo 3, paragrafo 1, della direttiva 92/8%E del Consiglio del
19 ottobre 1992 (decima direttiva particolare aissalell’articolo 16,
paragrafo 1, della direttiva 89/391/CEE).

Infatti la direttiva 92/85/CEE - recepita in Itakian il d.Igs. n. 645 del
25/11/1996, seppur colmava una lacuna esistente dgtto
comunitario relativa all’assenza dei prescrizionnime di protezione
della maternita - coniugando il duplice aspettdadtltela della salute
della donna lavoratrice e della protezione delléenméia nel mondo del
lavoro - tuttavia, nella valutazione dei rischi parlavoratrici madre,
non riservava attenzione a quei particolari fattbrrischio legati alla
diversitd biologica uomo-donna nonché ai cosidda#chi psico-
sociali.

Di fatto tale direttiva conseguiva a quella qua883391/CEE del 12
luglio 1989, relativa all’applicazione di provveddmti volti a
promuovere il miglioramento della sicurezza e dedalute dei
lavoratori sul luogo di lavoro, che ha rappresenihfprimo impulso
legislativo in materia da parte della Comunita ecnita europea.
L’obiettivo della direttiva quadro era quello disesirare una migliore
protezione dei lavoratori attraverso provvedimenfprevenzione degli
infortuni sul lavoro e delle malattie professionationché tramite
linformazione, la consultazione, la partecipazioequilibrata e la
formazione dei lavoratori e dei loro rappresentafri tal modo
venivano assorbite ed orientate tutte le prescariaimenti fino alla sua
emanazione attraverso un sistema coerente a cBtajlimembri della
CEE potessero riferirsi nelladeguamento delledizgioni nazionali ad
elevatistandardsdi protezione della sicurezza dei lavoratori neigloi
di lavoro e, quindi, anche della salute della dolavaratrice intesa per
tutto I'arco della vita lavorativa e non solo perspecifico tempo della
gravidanza e della maternita.

Nelle stessa direttiva quadro veniva imposto abmatdi lavoro di
individuare preventivamente le fonti di rischio igpdocedere, alla loro
eliminazione o, quantomeno, ove cio non fosse gtassibile, alla loro
riduzione al minimo, prevedendo il coinvolgimenta thvoratori e dei
loro rappresentati nella gestione delle misure durszza e
ridisegnando l'assetto relazionale e di ruolo defigure della
prevenzione presenti sul territorio e nelle singekdta lavorative.
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Tuttavia, nonostante sia stata riservata maggienabne alla salute ed
alla sicurezza delle donne lavoratrici, manca amaama equilibrata
distribuzione delle opportunita tra uomini e donmel mondo del
lavoro che connota il carattere della dimensiongetliere dell’igiene e
sicurezza sul lavoro. Si e ancora lontani, infattl dimostrare
I'esistenza di differenze biologiche, dipendentilalacondizione di
gravidanza e puerperio, che siano in grado di oetare una
sensibilita al rischio o a condizioni di lavoro ahsbri diversa per
uomini e donne.

2. Dal c.d. “approccio neutrale” verso ilmainstreaming di genere.

Malgrado i progressi realizzati negli ultimi 40 ane sostenuti
dall’Unione europea la partecipazione paritariaddnne e uomini a
tutti i livelli della societa appare un obiettivaffitile da realizzare,
restando ancora i rapporti tra le donne ed il nteradel lavoro
prevalentemente mediati dagli uomini, sebbene l&tigqee tese a
conciliare I'equilibrio tra vita professionale etavifamiliare siano state
prevalentemente rivolte alle donne.

L'inadeguatezza della legislazione in materia ditpali trattamento ha
spinto I'Unione europea ad adottare una serie aia@andazionit) e
di codici comunitari(®) di buone prassi estese a diverse aree quali
l'istruzione e la formazione, l'assistenza all'infaa, la lotta alle
molestie sessuali, le azioni positive, la discriazione nei media, il
miglioramento dell’accesso a posizioni direttivepdate delle donne.
Tuttavia poiché anche le azioni specifiche a fawdeie donne si sono
rivelate una soluzione parziale, I'incapacita distormare la posizione
delle donne ha comportato il ripensamento dellatiploé in tema di

(*% Cfr. la Raccomandazione 87/567/CEE della Commissidel 24/11/1987 sulla
formazione professionale delle donne in cui sitemd gli Stati membri a seguire una
politica intesa a favorire la partecipazione del@ne giovani ed adulte alle azioni di
formazione, specie a quelle connesse con le piofésdel futuro ed a sviluppare
misure specifiche, soprattutto per quanto rigudad@rmazione per professioni nelle
quali le donne sono sottorappresentate.

(*9) Vedi laCarta Comunitaria dei diritti sociali fondamentalei lavoratori adottata
dal Parlamento europeo nel 1989 con la quale vibadita la necessita di combattere
ogni forma di discriminazione basata sul sesso.
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pari opportunita al fine di eliminare le cause prafe e spesso nascoste
della disparita.

L’attenzione si € in tal modo spostata sul rapptr@aiomini e donne e
sulle loro esigenze individuali secondo I'approcdiel mainstreaming
di genere.

Il mainstreamingdi genere, riconoscendo come le politiche neutre,
sotto il profilo del genere, possano rafforzarelil@sioni e penalizzare
ulteriormente le donne o gli uomini, ripensa aliesse come inclusive
di una serie di fattori quali eta, origine etnicdisabilita ed
orientamento sessuale che possono avere impliganioelazione alla
capacita di un individuo di competere su base gudait

Nell'ottica dell'uguaglianza fra uomini e donne elltbsservazione
delle linee guida V.I.S.P.O. (Valutazione Impattdraigico Pari
Opportunita) - indicative di modelli informativi Bai condizione delle
donne nel mercato del lavoro, standard qualitager valutare i
programmi che applicano iheanstreamingli genere e politiche di
sostegno dmainstreaming il Fondo Sociale Europeo ha individuato,
tra le politiche di sostegno, quattro ambiti di ce& relativi,
rispettivamente alla promozione della partecipazidelle donne alla
creazione di attivita socio-economiche; alla retsizione del lavoro
di cura; al miglioramento della condizione di vgar rispondere alle
esigenze delle donne ed al miglioramento dell'sswedelle stesse al
mercato del lavoro ed alla formazione.

La programmazione di tali azioni € avvenuta, risp@mente, nel
periodo 2000-2006 e nel periodo dal 2008 al 2013.

Nel corso del primo periodo, con la ComunicazioakadCommissione
COM(2006) 92 def. dell’l marzo 2006Ura tabella di marcia per la
parita tra donne e uomini 2006 - 209)Q sono state predisposte azioni
volte al riconoscimento della dimensione di generambito sanitario
e di ricerca in considerazione della diversa egpase al rischio, anche
di derivazione ambientale, per la salute di uoraidonne, attraverso la
raccolta di dati specifici per genere in materia shnita, il
miglioramento delle conoscenze del pubblico e degératori sanitari
sulla relazione esistente tra genere e salut@mlaozione della salute,
intesa come prevenzione delle malattie.

Tuttavia le azioni, classificate in aiuti alle pmme, assistenza a
strutture e sistemi e misure di accompagnamentogstiante fossero
strettamente collegate alle politiche di paritaadnainstreamingdi
genere, non hanno sortito gli effetti sperati,vdledo i monitoraggi
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effettuati un non completo raggiungimento deglietdori fissati dal
FSE.

Nel corso, invece, del periodo dal 2008 al 2013 aostata proposta
alcuna classificazione delle attivita ammissibilnen si e fatto alcun
esplicito riferimento ad azioni rivolte a struttugesistemi, limitandosi
la Comunicazione della Commissione COM(2007) 630 del 23
ottobre 2007 - relativa al Libro biancdngieme per la salute: un
approccio strategico dellUE per il periodo 2008E®» - a stabilire
una prima strategia comunitaria per la salute valdaorientare le
attivita della Commissione in vari settori (da doaedanitario a quello
economico, sociale ed ambientale) attraverso iatérv che
necessariamente devono considerare gli aspettirgirg.

L’esigenza di un approccio globale coordinato atditiche di pari
opportunita ha spinto la stessa OMS ad integrarprd@rie analisi
attraverso la predisposizione di una strategia pramta nel 2007
dal’Assemblea delle Nazioni Unite e divenuta ofigeanel piano di
azione 2008-2013}) - finalizzata alla prevenzione ed al controlldiele
malattie non trasmissibili (malattie cardiovascola& respiratorie
croniche, diabete, tumori, unitamente ai quattrttofa di rischio
condivisi quali l'uso di tabacco, linattivita fisa, I'alimentazione
scorretta e I'abuso di alcol).

Tali interventi, che confermano I'importanza defleomozione della
parita di genere, si innestano tutti sul citatm@ipio delmainstreaming
di genere, reso sistematico dall'art. 13 del Ttat@d Amsterdam del
1997 con lintroduzione della procedura con cui dBporre i
provvedimenti opportuni per combattere le discriaazioni fondate sul
Sesso.

In effetti, gia a partire dal 1996, I'Unione eurapaveva introdotto la
prospettiva di genere nella pianificazione, attaagj monitoraggio
valutazione e revisione di tutte le politiche elel@zioni comunitarie. |
cardini di tale strategia anainstreamingdi genere erano indicati nella
Comunicazionedella Commissione, del 21 febbraio 1996 n. 67
finalizzata ad tegrare la parita di opportunita tra le donne di g
uomini nel complesso delle politiche e azioni coianie», che
definiva la programmazione relativa all'occupazi@teal mercato del

(*Y) 2008-2013 Action Plafor the Global Strategy for the Prevention and Gohof
Noncommunicable Diseases,
in http://whglibdoc.who.int/publications/2009/9788597418 eng.pdf.
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lavoro; all'integrazione delle questioni di generella cooperazione
allo sviluppo (definita dal Regolamento del Conisigh. 2836 del
22/12/1998); al miglioramento della flessibilital davoro e della
gualificazione professionale e dellaccesso agewolal credito;
all'istruzione ed alla formazione; al miglioramentella sicurezza e
dell'integrita delle donne, anche rifugiate; allaerca ed alla scienza
(rafforzata dalla Comunicazione della Commissione 46 del
17/02/1999 relativa a donne e le scienze; alldipaldel personale).
L’orientamento delle politiche comunitarie versomhinstreamingdi
genere - principio riconosciuto a livello mondiafe occasione della
Quarta Conferenza Mondiale delle Nazioni UniteesilDbnne tenutasi
a Pechino nel 1995 ed asse portante del IV Progea$86-2000 - &
derivato dalla scarsa operativita delle politicheopee degli anni '70 e
'80 a combattere discriminazioni evidenti.

In particolare, gia dagli anni '70, il legislatoearopeo aveva intrapreso
iniziative volte al raggiungimento della parita ttewmini e donne
sebbene disposizioni relative alla parita salarfalesero comunque
previste dal Trattato di Roma del 1957. Infattia gion la direttiva
75/117/CEE del 10 febbraio 1975, la Comunita ecdoaneuropea
aveva invitato gli Stati membri a legiferare in twrall’'applicazione
del principio della parita di retribuzione tra ivtaatori di sesso
maschile e quelli di sesso femminile e con la trat76/207/CEE del
9 febbraio 1976, si era preoccupata di dare attnazal principio della
parita di trattamento fra gli uomini e le donne cmuardo all’accesso
al lavoro, alla formazione ed alla promozione pssfenali ed alle
condizioni di lavoro.

Le politiche degli anni ‘80, invece, rilevato cleelégislazione da sola,
seppur efficace, non poteva essere sufficienterangee la parita di
trattamento tra uomini e donne, sono state connalalla promozione
di azioni positive a favore delle donne.

Tali azioni positive, introdotte, con la Raccomazidae del Consiglio
n. 635 del 13/12/1984 sono, pertanto, diventatetdomento operativo
della politica europea per promuovere la partecgreez delle donne a
tutti i livelli ed in tutti i settori dell'attivitalavorativa, attraverso il
superamento di posizioni di svantaggio delle stessemondo del
lavoro e la risoluzione di discriminazioni in atwon particolare
riferimento alle retribuzioni ed alla carriera.
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2.1. Gli obiettivi prefissati dal’Unione europea er la sicurezza in
ottica di genere.

Il tema della parita tra i sessi € stato ripredtadatrategia comunitaria
2007-2012 per la salute e la sicurezza sul lavdetla Comunicazione
della Commissione COM(2007) 62 def. per migliordiatitudine
occupazionale delle donne e degli uomini e la taatlella vita
professionale si afferma che:le«disparita, sia all'interno che
all’esterno del mondo del lavoro, possono avereseguenze sulla
sicurezza e la salute delle donne sul luogo didawoquindi incidere
sulla produttivita.

Si stigmatizza, in particolare, la necessita diepmiare la ricerca
scientifica al fine di anticipare, individuare eriiteggiare i rischi nuovi
in materia di salute e sicurezza sui luoghi di tavanche attraverso |l
ravvicinamento dei programmi di ricerca degli Stagémbri, nonché di
considerare i rischi connessi ad ogni attivita pttda in relazione alle
guali le donne possano subire un gqualche pregmdimalizzando
ricerche ad ampio spettro che tengano conto, at@egdegli aspetti
ergonomici nella realizzazione dei posti di lavordegli effetti
dell'esposizione agli agenti fisici, chimici e bigici e della
valutazione delle differenze fisiologiche e  psigihe
nell'organizzazione del lavoro.

Inoltre, secondo le osservazioni del’lOMS, traolgemi di salute che
rischiano, infatti, di divenire sempre piu rilevafigura la depressione
come causa determinante una definitiva incapaaitarativa.

Si rende necessario, quindi, prestare anche maggittenzione alla
salute mentale sul luogo di lavoro migliorando ilstema di
prevenzione dalla violenza, dalle molestie sul tawwdallo stress.

In tale prospettiva si inserisce la Risoluzione Eatlamento Europeo
del 13 marzo 2007 che interviene sul tema dellgp&esabilita Sociale
delle imprese e la Comunicazione della Commiss©@®1(2007) 686
def. sull’accordo quadro europeo in materia di rsidee violenze sul
luogo di lavoro negoziato dalle parti sociali ewepa livello
interprofessionale - sottoscritto, in data 26 a&prd007 da CES,
BUSINESSEUROPE, UEAPME e CEEP - che mira a preeeeir
gestire situazioni di intimidazione, molestie olgmmza fisica sul luogo
di lavoro e I'impegno della Commissione ad attuakeitazioni relative
all'attuazione dell’Accordo quadro a livello eurapéel 9 giugno 2008
relativo allo stress connesso all’attivita lavorati
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L’analisi di tali aspetti diventa prodromica noricseoelativamente alla
prevenzione dei rischi (anche sociali) ma soprattuiguardo ai
meccanismi compensativi e risarcitori per i darv@reualmente patiti.
Infatti, seppur nel 2006 sia stata elaborata déepdella Commissione
europea la Roadmap per la parita tra uomini e donne 2006-2010
COM(2006) 92 final con lo scopo di eliminare glersotipi legati al
genere anche attraverso la ricerca nel settora delute, il richiamo
all'aspetto del genere era sembrato essere solmssgquio formale a
guanto previsto nella Comunicazione della CommissiGOM(2002)
118 final (‘Adattarsi alle trasformazioni del lavoro e dellacggta: una
nuova strategia comunitaria per la salute e la sgaza del lavoro
2002-2006), in considerazione della mancata previsione udilsiasi
azione concreta per la sua attuazione che cosgtuisr impegno
preciso degli organismi comunitari. In effetti, tama di parita di
trattamento in materia di occupazione e di condizidi lavoro, la
Comunita europea era gia intervenuta con la diee000/78/CE ma,
solo a seguito della sintesi delle condizioni dioke in Europa per
genere prodotta dall’Agenzia Europea (Osha EU) itdoglio 43 dal
titolo «Includere il genere nella valutazione del rischio I'aspetto
della differenza di genere € stato inserito nelbdm della Strategia
comunitaria per I'igiene e la sicurezza nei luoghiavoro per il 2002-
2006.

In tale foglio illustrativo si attribuiva alla neatita verso il genere la
causa della sottostima del rischio nelle donnerktvigi soprattutto in
guei settori connotati dalla maggiore presenza femnhene rispetto a
specifici rischi quali quello biologico (agenti etfivi, polvere organica,
spore ecc.), chimico (agenti detergenti, disinfégttagas anestetici,
farmaci, coloranti, solventi, piombo, silice, pesti, ridotta qualita
dell’aria), fisico (movimentazione manuale dei carichi, posizioni di
lavoro faticose, cadute e scivolamenti, temperafoedde o calde,
rumore, movimenti ripetitivi, posizione di lavorgs$a) e psicosociale
(lavoro che richiede impegno emotivo, in ore dieerda quelle
socialmente condivise, violenza ed aggressioni tenti) lavoro
monotono e ripetitivo, lavoro frenetico, a prestas, senza controllo,
con interruzioni frequenti).

(*») European Agency for Safety and Health at WamkJuding gender issues in risk
assessmenR003, in: https://osha.europa.eul/it/publicatitattsheets/43.
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Tai dati hanno consentito, nel’ambito della stgeiegenerale volta ad
incrementare il benessere nei luoghi di lavoro ketina di tenere in
considerazione le caratteristiche specifiche ddane in termini di
igiene e sicurezza sul lavoro, di inserire I'obigtt complementare
della dimensione di genere nella valutazione deichii nella
definizione delle misure di prevenzione e nellaedeinazione delle
tecniche di compensazione del danno.

Da quel momento sono state condotte ricerche di mhrdue enti
comunitari dedicati allo studio delle condizioni davoro: la
Fondazione di Dublino e I'Agenzia di Bilbao (ovveltAgenzia
europea per la salute e la sicurezza sul lavorsfuédi ulteriori sono
stati effettuati dall'Organizzazione Mondiale delganita (OMS) e
dall’Organizzazione Internazionale del Lavoro (QIL)

Dai rapporti elaborati dalle predette organizzaiziocmil 2002 e il 2004
ed, in particolare, dalleondazione Europea per il miglioramento delle
condizioni di vita e di lavoro di Dublino - che Isantetizzato le piu
importanti differenze nelle condizioni di lavoronsaderando il genere
in Europaf®) - era emerso come la problematica della dimeesitin
genere fosse strettamente connessa al fenomerosegiiegazione nel
lavoro che stigmatizza la sovra-rappresentaziotie denne in lavori
di scarsa qualita e di grande stress ed evidenamectali lavori
producano un impatto piu negativo sulla salutehdilicsvolge rispetto
a quelli di qualita media o elevata, di consuetopasanaggio degli
uomini.

3. Stato dell’arte nei paesi membri dell’'Unione euspea.

Con la direttiva quadro 89/391/CEE e quelle da dsswvate, I'Unione
europea ha fornito un panorama giuridico di tutdé lavoratore
connotato da previsioni di elevati livelli di ssdue sicurezza sul posto
di lavoro.

In ciascun paese dell’'Unione l'attuazione di tatrme é differita in
base ai settori ed alle categorie dei lavorati & alimensioni
dell'impresa alle quali vengono applicate e, a llovedi luoghi di

(*} Working conditions in the European Union the genglerspectiveReport, 2007
in: http://www.eurofound.europa.eu/publications/Hies/ef07108.htm.
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lavoro, lo strumento delle linee guida appare essguello piu
opportuno per diffondere le necessaire informazioni

Anche in ragione delle modifiche del mercato delota e della
crescente importanza dei rischi c.d. “emergentélgstress, violenza e
molestie, soprattutto ai danni delle donne lavariatopportuna appare
la comparazione delle misure di prevenzione adwottidi decisori
politici degli altri Paesi europei ed, in partic@adelle priorita e delle
strategie individuate per migliorare la sicureza salute sul lavoro.
Mentre in passato l'attenzione di numerosi Statmine dell’'Unione &
stata rivolta, in particolare, ai rischi chimici rifgcipalmente
dell'amianto), fisici (del rumore) e di sicurezz¥e{ macchinari), nuove
prospettive di azione sono state introdotte comaido a specifici
agenti chimici (cancerogeni) ed ai fattori psicaabhdsoprattutto lo
stress sul lavoro) ed ergonomici (dello sforzo chisie della
movimentazione manuale dei carichi), nonché alliandei potenziali
rischi legati ai nuovi modelli di lavoro ed ai c:tavori atipici (lavoro
temporaneo, a domicilio, telelavoro, ecc.).

A livello generale le imprese europee ricorronoaadbni politiche o
procedurali per affrontare le problematiche coneesda sicurezza ed
alla salute sul lavoro e ad azioni piu specificbhe ciguardo ai rischi
psicosociali.

Dai dati raccolti a seguito dell'indagine europea fe imprese sui
rischi nuovi ed emergenti ESENER)(effettuata dall’Agenzia europea
per la sicurezza e la salute sul lavoro € emersoecim Paesi come
I'lrlanda, il Regno Unito, i Paesi Bassi ed i pagsandinavi le politiche
formali in tema di salute e sicurezza sul lavosultano maggiormente
attuate rispetto ad altri agli Stati europei ancheagione della lunga
tradizione di regolamentazione in materia. In pattire politiche
documentate in materia, unitamente ad un sistemagedtione
consolidato ovvero a piani di azione sono attuakenmprese del
Regno Unito (98%), della Spagna (97%) e dell'lrian@®6%), con
percentuali minori in quelle della Grecia (38%)lla@ urchia (38%) e
del Lussemburgo (46%).

(**) European Agency for Safety and Health at Wéilkcopean Survey of Enterprises
on New and Emerging Risks (ESENER) - Managing ysafetl health at work
European Risk Observatory Report, 2010 in:
https://osha.europa.eu/en/publications/reportségdensh_management.
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La carenza di una gestione generale della salutielle sicurezza
nell'impresa e dovuta, in alcuni casi, alla mangsgecezione dei rischi
in Paesi come la Turchia, la Romania, il PortogallGipro ovvero in
Danimarca, Croazia a Slovacchia o in alcuni settoome quello
dell'intermediazione finanziaria come accade n&&pubblica ceca e
in Polonia.

In altri casi tale carenza é dovuta alla mancamzampetenza a livello
di imprese per attuare le politiche ed i sistemimateria di salute e
sicurezza sul lavoro, come accade in Germania d€tancia, ovvero
alla mancanza di risorse (tempo, personale o dgmnmanmaesi come la
Romania, il Portogallo e la Lettonia, al contraticAustria, Finlandia e
Paesi Bassi.

Nell’ambito della valutazione dei rischi o misuiengi la percentuale
piu alta dei controlli e effettuata nelle impreseltalia (99%), Regno
Unito (97%) e Spagna (95%), che hanno un rapprasenper la salute
e la sicurezza, nonché nei settori piu pericolasiligquello minerario
(99%), manifatturiero (91%) ed edile (91%).

Negli stessi Paesi in cui sono maggiormente attegpelitiche formali
in tema di salute e sicurezza sul lavoro qualidida, il Regno Unito, i
Paesi Bassi ed i paesi scandinavi attenzione pkate e riservata alla
gestione dei rischi psicosociali (quali violenzelestie legate al lavoro
e stress) ed ergonomici (disturbi muscolo schelgtrispetto a quella
di altri Paesi dellEuropa meridionale, con l'uniexcezione della
Spagna, nonché nelle grandi imprese e nei setteri pdibblico,
dellintermediazione finanziaria, dell'istruzione della sanita e dei
servizi sociali.

Tali rischi vengono affrontati attraverso l'adozéodi attivita formative
e di cambiamenti nell'organizzazione del lavorocum determinate
appare la partecipazione dei lavoratori ed il rud@le parti sociali
come accade in Romania, Danimarca e Norvegia iteanad Estonia,
Ungheria e Lussemburgo.

Le ragioni per le quali le imprese europee adottanmeno misure
efficaci per gestire la salute e la sicurezza neghi di lavoro ovvero i
rischi psicosociali dipendono da una serie di fatjoiali il rigore nel
fare rispettare la normativa nei Paesi europeivdéutazione del
rapporto tra costi e benefici per l'azienda, nonahdivelli di
consapevolezza e di definizione delle priorita edatecipazione dei
dipendenti alle scelte della dirigenza.
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A tal proposito comparare sistemi giuridici diffatiein riferimento
all’evolversi della normativa europea - ed, in matare di Paesi quali
la Germania, la Francia ed il Regno Unito, ancheagione delle
differenze culturali che scaturiscono da tradizigniridiche distinte -
potrebbe fornire un utile quadro di riferimento peigliorare il livello
di sicurezza e salute nei luoghi di lavoro in agtpualle misure
internazionali di intervento.

3.1. Germania

In Germania, al fine di migliorare e promuovereieurezza e la salute
dei lavoratori, 'amministrazione statale - a livefederale e di singoli
stati, che comprende gli organismi di sicurezzalats sul lavoro - e
gli organismi di assicurazione contro gli infortuniche emanano le
proprie regole di prevenzione contro gli infortyomevia autorizzazione
del governo federale e dei singoli stati - € stafiduita una strategia
comune (GDA) i cui partner agiscono di comune ataarell’ambito
della prevenzione. Tale strategia scaturisce dadigposa normativa
(legge e regolamenti) e dalle prescrizioni chelami®, in tale Paese, la
sicurezza del lavoratore attraverso misure di piotee della salute
dell'individuo sul luogo di lavoro (Arbeitsschutnd Unfallverhitung)
finalizzate a mantenere inalterata la sua capamib@uttiva, agendo
sull’organizzazione dell'attivita lavorativa.

La legge obbliga il datore di lavoro ad effettuarea valutazione dei
rischi aziendali che possano pregiudicare la sadute sicurezza dei
lavoratori e ad adottare misure protettive adeguatemisure
precauzionali opportune, specialmente in settori Hivoro
particolarmente pericolosi. Unitamente all’obbliger il datore di
lavoro di informazione dei dipendenti & riconosgiat questi ultimi il
diritto di avanzare proposte per migliorare la salel la sicurezza del
lavoro all'interno dell'azienda ed a sporgere rewapresso gli organi
di vigilanza competenti nel caso in cui sia rimasenza esito la
denuncia al datore di lavoro di situazioni di maacaspetto delle
prescrizioni di protezione.

In questo contesto la legge sulla prevenzione gt il ruolo dei
lavoratori a cui e richiesto di agire e di sostenér iniziative di
prevenzione del datore di lavoro.

Nelle materie relative alla prevenzione e alla gma del lavoro,
inoltre, la legge impone al datore di lavoro I'algbl di avvalersi della
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consulenza di personale specializzato gia al mamedella
progettazione degli impianti aziendali, nonché ipeeperimento degli
strumenti di lavoro e per la configurazione delbstazioni di lavoro.

| regolamenti prescrivono, invece, misure di cortgteento degli
interventi legislativi di prevenzione anche promewogo miglioramenti
in settori non ancora sufficientemente consideyatli, ad esempio, i
disturbi muscolo-scheletriéR). Tra questi particolare rilievo assumono
il regolamento sulla sicurezza aziendale - volto asicurare la
protezione dei dipendenti e delle persone terzeardar il
funzionamento di impianti che richiedono particelasorveglianza.
guali, ad esempio, le camere di combustione, i hmaad con serbatoi
pressurizzati e gli impianti ascensori - ed il regeento sui luoghi di
lavoro quali fabbriche, officine, negozi, magazzioffici pubblici e
aziendali, le cui prescrizioni stabiliscono le miitdadi allestimento e
di gestione dei luoghi di lavoro con riguardo allenensioni, al
microclima ed all’'illuminazione degli ambienti @divoro.

Sempre attraverso regolamenti sono disposti intéinai protezione
dei lavoratori dalle sostanze pericolose, con paldre riguardo agli
agenti chimici ed alle sostanze biologiche (micamigmi patogeni) che
consentono al datore di lavoro di definire ed atettprovvedimenti
preventivi e misure necessarie alla proteziondad@ratori basate sulle
situazioni reali e sull’effettivo potenziale diclso.

In taluni casi i regolamenti possono essere integeaprecise “regole
tecniche” elaborate dal Comitato per le sostanzieqlese (Ausschuss
fur Gefahrstoffe) e dalla Commissione per le sastabiologiche
(Ausschuss fur biologische Arbeitsstoffe) che gonal#e decisioni del
datore di lavoro.

Annualmente, in Germania, il Ministero Federale daloro e degli
Affari Sociali rappresenta gli obiettivi che intendperseguire
avvalendosi delle risorse della Federazione nebigondi programmi
pilota per la lotta alle malattie riconducibili ‘altivita lavorativa. Il
criterio di scelta delle priorita € dato dalla videza dei problemi di
attualita emergenti nel campo della prevenzione.

(*® Cfr. il regolamento sulle vibrazioni e sul rumang posto di lavoro - che affronta
sia la sordita causata dall’esposizione prolungateumori, sia i disturbi muscolo-
scheletrici ed i disturbi neurologici dovuti a \élzioni intense e persistenti - di
recepimento delle direttive sulla salute e sicumeziell’Ue relative al rumore
(2003/10/CE) ed alle vibrazioni (2002/44/CE) e lan@enzione ILO n. 148 sul
rumore.
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| risultati di tali progetti pilota costituisconoumezzo di supporto per i
datori di lavoro ed i lavoratori per attuare idomeisure di prevenzione
adeguate alla realta pratica e per definire le i@ di lavoro in
azienda. Inoltre la divulgazione dei dati racco#tl corso dei progetti e
delle conoscenze acquisite contribuiscono a prexemischi sanitari e
le malattie professionali derivate dall'attivitavtaativa nei settori di
particolare interesse quali quello industrialeigeahale e terziario ed a
rafforzare la competitivita del sistema economaxetsco.

3.2. Francia

| principi generali di prevenzione, statuiti a liee europeo dalla
direttiva quadro del 1989, sono stati traspostioreinamento francese
da una legge del 1991, di modifica del Codice debto e fatti propri
dalle linee guida dellistituzione nazionale prejgosalla prevenzione
dei rischi e delle malattie professionali (INRS).

Tuttavia la prevenzione primaria enunciata dalletdva comunitaria,
finalizzata ad evitare i rischi prima che si masiiieo, € stata
interpretata in maniera piu restrittiva ovvero cogestione dei rischi
(risk managemeptimessa alla responsabilita degli operatori.
Questa tendenza - dallintervento sulla fonte d&chi nella
progettazione all’assistenza dei soggetti di fromte rischi - ¢
particolarmente evidente nelle politiche riguardantc.d. “rischi
psicosociali” come le violenze,mhobbinge lo stress.

La proposta di tale categoria residuale di risctiago il risultato di una
incapacita di interpretare il nesso causale tradizoomi di lavoro e
conseguenze sulla salute dei lavoratori non ricoidu al mero
rapporto  causa-effetto  necessario o  probabile, r@op
dell'interpretazione tradizionale dei danni di anig fisica o chimica.
Nonostante i riferimenti all’Accordo Europeo del(020sullo stress
guest’ultimo viene definito, in Francia, dalle len@lellINRS, come
derivante da una “valutazione cognitiva” del sotmetoinvolto in
completa antitesi con gli studi effettuati da H8wye sullo stres)
nei quali l'intervento doveva essere preventivo lsworo e non sui
soggetti.

(46) Fra i suoi scritti;The Stress of LifeMcGraw-Hill, New York, 1956;From
Dream to Discovery: On Being a Scientistill Book Company, New York, 1964;
Stress without DistresBA: Lippincott, Philadelphia, 1974.
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Il risultato di tali approcci della gestione desahi e stato I'elevato
numero di incidenti anche mortali e la diffusione rdalessere e
sofferenza al lavoro sino a casi di suicidio - autein alcune grandi
compagnie (France Telecom, Renault) ed all'intededla pubblica
amministrazione (specialmente nelle carceri) - reds® privilegiato
sovente, nei luoghi di lavoro, la valutaziatiendicatori quantitativi (di
stress o di inquinanti, ad esempio) rispetto alisune di prevenzione
che dovrebbero essere supportate dal giudizioaderatori e dei loro
rappresentanti. Anche con riguardo a tale ultinpetis la tendenza era
quella di limitare i diritti di rappresentanza dpkrsonale e di
sopprimere la rappresentanza specializzata inesausicurezza sul
lavoro a vantaggio di una delegazione unica dedqwle, oltre ad una
volonta di elusione del controllo pubblico a frodieuna certificazione
privata del management sulla salute e sicurezzZavako in base a
criteri di riferimento privati (OHS 18.000) o pulbl(ILO-OSH 2001).
A segquito dello scandalo dell’amianto e delle dexudelle vittime
nonché delle pronunce della Corte di cassazioneir(@e cassation,
2002) in materia civile e del Consiglio di Stato(Seil d’ Etat, 2004)
in tema di controllo degli atti regolamentari em@amkallo Stato ed in
coincidenza delladozione, da parte del’'Unione opea, della
Strategia europea per la salute e la sicurezzéagoto 2002-2006, €
stato dato avvio ai piani di azione volti a rinfarg la prevenzione nei
luoghi di lavoro fino ad allora basata solo sulikae congiunta delle
aziende, delle parti sociali e dei poteri pubbilici.

Pertanto, a partire dal marzo 2003 la politica orale francese ha
adottato degli “orientamenti strategici” sul piapluriennale orientati
alla prevenzione dei rischi professionali, gradwaite inseriti,
dapprima in una legge sulla sanita pubblica del4#0p quindi, nel
2005 nel Piano di Salute Occupazionale (Plan Sareail) - che ha
fatto della salute nei luoghi di lavoro I'oggettouha vera politica di
sanita pubblica, sostenuta dallo Stato e suppattat@artner pubblici e
privati — e poi, nel 2010, in un secondo PST.

(*) La legge del 9 agosto 2004, relativa alla pdiitidi sanitd pubblica, aveva
I'ambizione di ridisegnare un quadro di riferimenger i molteplici attori di sanita
pubblica, creando, da un lato, nuove struttureamei e regionali di riferimento per
la consulenza, la concertazione e il coordinamettutti gli attori, e definendo,
dall'altro, gli obiettivi di salute quantificati ealutati ogni cinque anni.
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Dei cento obiettivi che connotavano la legge sa#aita pubblica del
2004, quattro riguardavano la salute nei luoghiladioro ed, in
particolare, la riduzione degli incidenti stradatiortali correlati al
lavoro, del numero di lavoratori esposti a disturhiscolo scheletrici,
di quelli esposti ad un livello di rumore massimevato ed agli agenti
cancerogeni.

Il Plan Santé Travail riferito al periodo 2005-208@ prevalentemente
connotato da riforme istituzionali in materia dilda sul lavoro
finalizzate al rafforzamento della coscienza secsli pericoli e sui
rischi professionali nonché dell’efficacia del cmtib; alla riforma
degli organismi di indirizzo ed all'incoraggiamentielle imprese a
diventare attori in materia di salute occupazionale

Il secondo PST relativo al periodo 2010-2014 raiogli intenti del
precedente, fissando due obiettivi principali cetgiti nella
diminuzione delle esposizioni ai rischi di incidesul lavoro e di
malattie professionali, con una previsione di ridoe del 25% degli
incidenti sul lavoro e di stabilizzazione delle atté professionali (con
particolare riferimento alla diminuzione dei digtur muscolo-
scheletrici) e nello sviluppo d una politica diypeazione attiva contro i
rischi identificati in particolari settori professiali come quelli
dell'edilizia e dei lavori pubblici. Nel settore rgplo, invece, é stato
previsto a livello nazionale il Piano Salute e $xza sui luoghi di
lavoro al servizio dei lavoratori agricoli (Planr&Sécurité au travalil
au service des actifs agricoles) per gli anni 2R080 i cui obiettivi
principali possono essere individuati nel migliosanrto della salute e
della sicurezza degli individui piu deboli (comgi@vani in formazione
ed i lavoratori stagionali), nell’attenzione aichs c.d. trasversali (come
gli incidenti stradali ed i rischi legati a prodathimici e fitosanitari) e
nella riduzione dei rischi in ambiti di attivitdenuti sensibili, come le
aree verdi, gli allevamenti bovini, le coltivaziomrtofrutticole e
vitivinicole).

Tali piani di salute occupazionale, elaborati @llv nazionale, sono
stati declinati a livello regional@lans régionaux de santé au trgyalil
in modo da adattarsi ai diversi contesti, con ilngolgimento di
numerosi attori (esperti, rappresentanti delle amstrazioni sanitarie,
servizi di salute occupazionale, organismi profassii, strutture di
cura, associazioni che si occupano di prevenzione).

| piani regionali - riprendendo gli obiettivi delSF ed in azione
congiunta con altri piani regionali di sanita, coihpiano regionale di
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sanitd pubblica (PRSP) ed il piano regionale dutsalambientale
(PRSE), nonche il piano nazionale tumori e quelldotta contro la
violenza - hanno previsto, tra i loro obiettivi, kduzione delle
esposizioni professionali agli agenti cancerogemutageni e
reprotossici (cancérogénes, mutagéenes et repro@esjg attuata
attraverso un’azione informativa sui rischi legaltitricloretilene e ad
altri solventi nelle aziende metallurgiche dellallevadell’Arve; la

riduzione dei disturbi muscolo scheletrici (troublemusculo-
squelettiques) e del numero di lavoratori sottapadivelli di rumore

elevato attraverso, rispettivamente azioni sui rdatenti dei primi e
sviluppo degli strumenti di prevenzione del disagsichico sul lavoro
sui secondi; la prevenzione dei rischi stradahnmbito lavorativo degli
incidenti sul lavoro legati alle manutenzioni mahealelle cadute, con
riguardo all’edilizia.

3.3. Regno Unito

In Gran Bretagna la tradizione di regolamentaziamemateria di

sicurezza e salute sul lavoro affonda le sue raati XIX secolo

seppur i fondamenti dell’'attuale sistema prevengi@mo sono stati
stabiliti da una legge sulla salute e sicurezza lguwbro del 1974
(Health & Safety at Work Act).

Il sistema britannico per la tutela della sicureezsalute sul lavoro, i
cui risultati sono considerati tra i migliori a éNo internazionale, e
caratterizzato dalla combinazione di diversi sofydebn lo scopo di
elaborare una strategia comune) quali il comitaexetivo per la salute
e la sicurezza (HSE), sostenuto dal comitato esecpér la salute e la
sicurezza dell'lrlanda del Nord (HSENI), le partocgli ed i

rappresentanti del settore pubblico.

L’HSE - che si occupa, in particolare, dell'appficane della normativa
in materia di sicurezza e salute sul lavoro nelosetindustriale, a
differenza delle autorita locali che si concentrasgl comparto
commerciale — basa la sua strategia sullo studiomilgamenti del

mondo del lavoro ed al conseguente adeguamentsisieina di tutela
della salute e della sicurezza nel suo compledsonabve esigenze.
Tra i temi trattati dal’lHSE opportuno appare ifferimento alla

gestione del rischio psicosociale (psychosociak-msnagement)
secondo gli standard adottati nel 2004 da tale emtepo un ampio
processo di discussione e dibattito pubblico ctingli specialisti della
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materia - per affrontare i diversi fattori di ssdgstress management
standardo linee guida per la gestione dello stress lavanvetato) e
fornire al datore di lavoro dei parametri di rifegnto nell'applicazione
degli obblighi di legge in materia di sicurezzaatuge sul lavoro. Le
norme di gestione dello stress, elaborate dall’H&nplificano il
modello di gestione dello stress lavorativo, richd® I'analisi a sei
fattori di rischio individuati nella richiesta, nebntrollo, nel sostegno,
nel cambio, nel ruolo e nelle relazioni.

Tali linee guida tengono conto anche della corpggaisprudenza
sviluppata in tale Paessulla responsabilita dei datori di lavoro in
situazioni di stress lavorativo basata non tantfiaslegislazione
specifica in materia di sicurezza e salute, mapsuicipi generali del
dovere del datore di lavoraty of car¢ di protezione nelle situazioni
di rischio dei lavoratori che si trovino alle supehdenze.

L'obiettivo posto dall’HSE e quello di spingereiteprese ad effettuare
una valutazione adeguata e sufficiente dello steskavoro secondo i
sei criteri individuati dalle norme di gestioneldedtress. Resta esclusa,
tuttavia, da tale valutazione quella relativa allalenza sul lavoro
(fisica e psicologica, interna o esterna) il cuntrollo & affidato al
Dipartimento delle Imprese, Innovazione e Tecn(iDapartment for
Business, Innovation and Skills).

Le linee guida dellHSE, in maniera preventiva,anio al controllo del
processo di valutazione e gestione dei rischi reegtresti vengono
effettuati ed in settori considerati prioritarifumzione del rischio stress
da lavoro, come in quello della sanita, dell'edumag, del settore
finanziario e nelle amministrazioni pubbliche.

In tale ottica viene considerata adeguata una aazte dei rischi che
soddisfi determinati requisiti quali: l'identificemne dei rischi
attraverso la raccolta di dati documentati; lI'asialdelle carenze
aziendali effettuata comparando la situazione aslknda e gli
obiettivi da raggiungere in conformita alle normie géstione dello
stress; la determinazione delle misure e dellezgmhii concordate
dall'impresa per affrontare i problemi identificata pianificazione
dell’'adozione delle misure.

Il processo di valutazione coinvolge sia la direeicaziendale che i
rappresentanti dei lavoratori i quali, nelladozadelle misure, devono
privilegiare quelle di carattere primario, relatiad’organizzazione,
rispetto a quelle secondarie sugli individui. Noana rilevanti, seppur
non legalmente esigibili, sono le misure terzialieui processo di
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valutazione attiene al recupero, alla riabilitazi@d al ritorno al lavoro
di lavoratori assenti per malattige{urn to wor\.

E’ da considerare che il processo di valutazioners, in generale,
allandamento del processo di gestione della prevee senza
considerare casi di denunce individuali o privage gtress, molestie 0
violenza.
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Capitolo 4

Prospettivedeiure condendo

Sommario 1. Metodologia paritaria di trattamento nell’analgglla “differenza di
genere” per I'attuazione delle misure di preveneidei rischi. 2. Prospettive di
studio. -3. Interventi in tema di parita di genere4.-Contrattazione collettiva e
buone prassi in materia di sicurezza di genere.

1. Metodologia paritaria di trattamento nell’analisi della
“differenza di genere” per l'attuazione delle misure di prevenzione
dei rischi.

Un primo importante passo della legislazione infoigtica italiana
verso un modello di valutazione dei rischi “tipim@asull'individuo-
lavoratore & stato compiuto dal d.lgs. n. 81/2068 it quale e stato
introdotto I'obbligo di individuazione delle prooae di valutazione
del rischio ed il loro inserimento nel rispettivoalimento, tenendo
conto delle variabili della popolazione lavorativa considerazione
dell'eta, delle potenziali influenze dello stressvdro-correlato, della
provenienza da altri paesi e della differenza diege (art. 28).

E’ stato in tal modo previsto, in maniera espresBagconiugare la
valutazione dei diversi rischi eventualmente préseel’ambiente di
lavoro con le specificita dei lavoratori e dellevdeatrici anche in
ottemperanza all'impegno sottoscritto da tutti @tati europei -
nell’ambito della Strategia di Lisbona del 2000el daggiungimento
dell'obiettivo generale, entro il 2010, dell'incremto del lavoro e del
miglioramento delle condizioni dello stesso attraveuna specifica
attenzione all’organizzazione lavorativa nel rispelella persona.

La previsione di una valutazione dei rischi in adasazione delle
differenze di genere ha, pertanto, rappresentato importante
cambiamento non solo sul piano culturale ma sagtatton riguardo
alla ricerca ed all'approfondimento degli studi srha.

La normativa a tutela della salute e della sicuaez luoghi di lavoro
- di impronta prettamente tayloristica - fino algd. n. 81/2008, aveva
infatti orientato gli studi di genere alla esclwsifunzione riproduttiva,
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condizionandone l'analisi preventiva e, di consegag i risultati che
hanno riportato le differenze solo in maniera pezisottostimando, di
fatto, gli infortuni e le malattie professionaliligedonne.

Il superamento del dato neutro introdotto dal d.lgs 81/2008,
imponendo una valutazione dei rischi sensibile @&nege, ha
comportato un nuovo approccio nella ricerca e neglidi in
considerazione della scarsita delle informaziordedla parzialita dei
dati a disposizione. Infatti, come rilevato anctee alcuni contributi
della letteratura medica internazionale dedic#di @ifferenze di genere
sul lavorof?) gli studi epidemiologici, tossicologici ed erganici non
garantiscono neé la presenza di campioni di popotezial femminile,
né l'attenzione necessaria alle differenze di sesgproduttive ed alle
disomogenee condizioni di lavoro, restando debtatarginale I'analisi
del genere in relazione alla classe sociale, alBedvvero all’eta.

Sono altresi esclusi, allo stato, dalle indaginerstifiche gli studi
attinenti alla diversa esposizione degli uominiefleddonne ai rischi
muscolo-scheletrici (meno riconosciuti nelle donee) a particolari
disturbi legati alle differenze biologiche tra issequali, nelle donne,
solo per citarne alcuni, il mal di schiena in redaz al ciclo mestruale
ed alla movimentazione manuale dei carichi e lagg@itazione
ergonomica del posto di lavoro anche in considerazidella tipicita
del seno femminile.

Occorre, pertanto, sul piano metodologico predigpazioni prioritarie
con strumenti validati scientificamente per procedad un’idonea
valutazione dei rischi legati al genere nelle geldtorative.

Deve considerarsi, altresi, come l'assenza di aalobhi sulle
differenze di genere penalizzi anche gli uomini sbao stati per anni
esclusi dalla valutazione del rischio riproduttida esposizione al
piombo, considerato pericoloso solo per il fetonfeoe avvenuto, per
esempio, nel caso della ditta americana Johnsorawvéea escluso le
donne fertili dal lavoro ignorando gli effetti rgmiuttivi nel sesso
maschile).

(*® Cfr. K. MESSING Gender and occupational healtin Ergonomics, Work and

stress, Scandinavian Journal of work environmeant lzgalth, 2009, 35(2): 81-3; A.
HARENSTAM, Exploring gender, work and living conditions andhlte - suggestions

for contextual and comprehensive approachies Ergonomics, Work and stress,
Scandinavian Journal of work environment and hez0®o, 35(2): 127-33.
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Allo stato i parametri di ricerca specialistica sampo della salute sul
lavoro sono basati prevalentemente su riferimeiti saschili. Inoltre,
come nel caso delle sostanze chimiche, maggicgaztine nel campo
della ricerca e di analisi dei dati € posta suhiigsinvenenti da tossicita
acuta ovvero dai pericoli immediati per la vita.d&l tutto marginale,
invece, l'attenzione alla valutazione dei rischluago termine ed a
basso dosaggio. Di conseguenza risulta alteratkassificazione delle
sostanze da considerarsi tossiche per la riprodazéoper lo sviluppo
del feto, con la conseguenza che viene conseniiterferenza
endocrina di molte di esse in uso anche tra lerocha persistenti.

In tale senso le azioni previste dal d.lgs. n. 82& rimandano
necessariamente all’approfondimento di studi ercloe che possano
completare le sfaccettature caratterizzanti I'aspebmplesso della
diversita di genere. Nondimeno il rinvio alle bugratiche orientate al
genere appare il modo migliore per applicare lgetatura scientifica
esistente nelle singole realta lavorative “al femial come, per
esempio nel settore ospedaliero in cui, a fronlad®mmpresenza di
differenti rischi, appare ancora inidoneo il relati sistema di
prevenzione.

Determinate si rivela il sistema di condivisione dati e delle buone
pratiche al fine di realizzare azioni comuni ateé®o forme di
coordinamento per la ricerca nel campo della seaaee della salute
sul lavoro ed evitare iniziative superflue. Spessfatti, le conoscenze
che sarebbe necessario valutare per orientare tteonente i
programmi di prevenzione si trovano in flussi dtiddiversificati e
manca la loro integrazione con le informazioni gjpsmente attinenti
al tema della salute e sicurezza al lavoro. Sotmsionalmente e solo
in alcuni paesi, infatti, vengono portate avantedfiche indagini
mentre ben potrebbero elaborarsi linee guida corawsistemi di linee
guida - con riguardo, in particolare, alla valutaw dei rischi - in
determinati settori o nell’ambito di specifiche fassioni.
Fondamentale appare anche la definizione di paraméeguati alle
capacita individuali di ciascun lavoratore con niifeento all’eta ed al
sesso inteso, quest’ultimo, non solo quale divensiblogica ma anche
sociale e culturale, determinante le variabilita aimportamento.
Uomini e donne, infatti, pur se ricoprono gli stesgarichi, non
fronteggiano gli stessi rischi e, comunque, nonessariamente si
comportano con le stesse modalita, sussistendsenadi fattori che
possono incidere sul livello di rischio indipendamente dal grado di
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esposizione come la differenza di genere rispeltdéaworo ed al
contenuto dello stesso, alle conseguenze lesivallacefficacia della
prevenzione.

Pertanto un approccio maggiormente attento allgyettigita, con la
partecipazione dei lavoratori ed il coinvolgimentel medico
competente puo permettere di far emergere e coasgd@ercezioni,
vissuti e segni di sofferenza rispetto alle divtarsii sesso e di genere,
difficilmente rintracciabili altrimenti.

La partecipazione dei lavoratori deve innanzitattovolgere la donna
lavoratrice - che deve avere le giuste competerere iqdividuare
precocemente stress, fatica, stanchezza e risatmakdvi, in modo da
poter agire prima che questi fattori agiscano @amiente - e quindi
svilupparsi attraverso la rappresentanza nei ctoimatdaendali e nei
sindacati di base.

La combinazione di elevati livelli di partecipazeomformale (diretta
dei lavoratori) e formale (istituzionale) €, infathdicativa della qualita
della gestione della salute e della sicurezzaasudrb, compresa quella
dei rischi psicosociali.

Si ritiene possa essere determinante nella preweaaziella salute del
singolo anche il potenziamento del ruolo del Medmmmpetente
nell’effettuazione della valutazione dei rischi.t@tstato I'attivita del
medico competente appare alquanto carente sul piglmmonitoraggio
delle problematiche collegate allo svolgimento @atiansione a causa,
non solo del poco tempo a disposizione da dedparegni lavoratore
(determinata dal numero eccessivo di aziende dalireegcome
professionista esterno), ma anche dalla poca psopen a farsi
coinvolgere nel processo di valutazione dei risctile questioni legate
allo svolgimento delle mansioni e dell’organizzamointerna del
lavoro. Inoltre se il suo contributo alla sorvegha sanitaria - volto
soltanto verso specificita individuali ovvero a jgpu omogenei in
settori che comportano una esposizione plurima gehta biologici,
cancerogeni e mutageni - fosse esteso anche adaligigper genere, i
risultati della sorveglianza sanitaria riportata n&pporti periodici,
sarebbero in grado di fornire un quadro d’insieraedati sanitari e di
rischio nella specifica organizzazione differeraiaper tipicita
lavorativa.

Pertanto una idonea valutazione della dimensiorgedere in ambito
lavorativo, che tenga conto dei fattori di riscl@inche professionale
alla salute ed alla sicurezza delle donne presemeterminati settori,
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occupazioni e mansioni deve essere necessariapameetrato con il
lavoro svolto dalle donne anche in settori infoimgome, per
esempio, nell’agricoltura ed in casa) e deve essdfiancato da
metodologie specifiche atte ad indagare gli impiegdl tempo e da
studi longitudinali per individuare e valutaresahi professionali per la
salute. Tale metodologia puo essere sviluppatavaitso il sistema
informatico socio-sanitario deecord linkage- caratterizzato da flussi
“correnti” di dati individuali - che mette a confrto i “record”
provenienti da due o piu archivi differenti al fimk determinare le
caratteristiche comuni riconducibile ad un medesimadviduo.

Allo stato, tuttavia, nonostante si disponga di gnande quantita di
dati di interesse epidemiologico per scopi conosgcie informazioni
provenienti dai diversi archivi non sono semprdegalbili tra loro in
ragione dei diversi sistemi di classificazione dampionamento o di
politiche e normative poste a tutela dei dati peatioche ostacolano
I'accesso e la condivisione dell'informazione.

2. Prospettive di studio.

Per affrontare la problematica della dimensiongefiere nell’ambito
della sicurezza e della salute sul lavoro si deadirg, innanzitutto,
dall'organizzazione del lavoro ed, in particolaregnsiderare le
condizioni lavorative, il clima e le regole orgarative, quali potenziali
cause di rischio per i lavoratori e le lavoratoggetto di una necessaria
valutazione dei rischi e di una conseguente azdingrevenzione e
protezione a riguardo.

Considerato che il legislatore non ha previsto ralcmetodo
standardizzato né per la valutazione dei risctstdzss lavoro correlato,
né specifiche misure di intervento per quella degfiri rischi,
rimettendo al datore di lavoro ampia liberta nelbelte organizzative
svincolate da modelli di valutazione, € possibilactiare delle
indicazioni per l'analisi dei rischi legati al geeebasata su un
approccio di natura oggettiva a carattere collettthe tenga conto
dell’eventuale condizione di disagio sofferta dallagola lavoratrice e
sulle sue specifiche esigenze. In particolare dewatutarsi lo
svolgimento delle mansioni svolte dalle lavoratri@pproccio di
carattere collettivo) ed evidenziare l'incidenzaatéeri maggiormente
ritenuti potenziali fattori di rischio e potenziaegnali di stress lavoro
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correlato (analisi di natura oggettiva) e quindnftontare le evidenze
emerse dall'analisi di natura oggettiva con le tadioni da parte delle
lavoratrici impegnate nelle mansioni prese in coesizione.

Per poter svolgere una adeguata valutazione dgiirs un’ottica di
genere occorre innanzitutto individuare un gruppmogeneo di
lavoratrici che, per caratteristiche, possono &ten maggiormente
esposte. Tali gruppi omogenei devono essere ingidn base ai
principali fattori di potenziale rischio di natuoaganizzativa sui quali
deve poi basarsi la valutazione complessiva.

Nell’analisi delle diverse mansioni ed in base @ntesti organizzativi
devono, altresi, considerarsi una serie di indica&bativi ad eventuali
inadeguatezze nella gestione dell'organizzazionedee processi di
lavoro, alle condizioni di lavoro ed ambientalilealcomunicazioni
interne di lavoro, a fattori di tipicita connesfinanansione all'interno
di un determinato contesto e regole organizzative.

Tra gli indicatori relativi ad eventuali inadeguate nella gestione
dellorganizzazione e dei processi di lavoro oceoprendere in
considerazione la disciplina dell’'orario di lavorogrado di autonomia,
la corrispondenza tra le competenze delle lavaiagd i requisiti
professionali richiesti, i carichi di lavoro, etctja quelli relativi alle
condizioni di lavoro ed ambientali devono compresdi condizioni
che espongono a comportamenti illeciti nello swokgto del lavoro e
quelle di disagio lavorativo al di sotto dei limpirevisti per legge,
specifici per ciascun rischio (quali: rumore, calosostanze pericolose,
etc.). Occorre, altresi, condurre un’analisi rekatiente a situazioni in
cui si determinano condizioni di incertezza in oelialle prestazioni
richieste, alle prospettive di impiego o ai podsitambiamenti, etc.,
nonché tensioni derivanti dalla percezione di mapaadi adeguata
attenzione lavorativa, etc.).

E’ fondamentale che le lavoratrici vengano resggadamente edotte
sul tema della salute e della sicurezza sul lawornmodo che la loro
formazione (comunque necessaria) sia in grado diatxresce la
consapevolezza e la capacita di analisi delle Zitna in ambito
lavorativo, determinante nel confronto con gliidévoratori ad esito
dell’analisi degli indicatori. Tale ultima fase,fatti, deve servire a
confrontare, dopo aver raccolto le informazionileldhvoratrici, le
evidenze emerse sul piano oggettivo con quelleyadiira collettiva,
riscontrate direttamente da coloro che svolgonmaasioni lavorative
poste sotto analisi.
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Un ulteriore strumento, svincolato da disposiziarormative, da
considerare per raccogliere le percezioni dei lanor € il questionario
attraverso il quale é possibile analizzare il “@dimlavorativo e
pianificare, alla luce dei risultati ottenuti, sg@t interventi e misure
di tutela.

L’'uso dei questionari, tra l'altro, puo fare ememeroblematiche
strettamente correlate al lavoro derivanti, in ipatare, dallo
svolgimento di mansioni spesso trascurate o pystrogottostimate,
perché non poste significativamente in evidenza, pdate delle
lavoratrici per paura di probabili infauste consergee sul lavoro. Un
esempio, a tal proposito, & stato dalle problematiconnesse
all'utilizzo dei dispositivi di protezione individle (DPI), spesso non
adatti alle caratteristiche fisiche delle operatrostrette ad indossare
dispositivi pensati esclusivamente per gli uomBono ancora pochi,
infatti, i DPI per i quali sono previsti versioni aaschile ed al
femminile considerato, altresi, che spesso le deiegpecializzate
producono DPI focalizzando le differenze piu suagpetto estetico che
ergonomico e funzionale (come, per esempio, comar@p a scarpe,
guanti, abbigliamento da lavoro) e che dispositndeguati possono
determinare condizioni protratte di malessere,tiaienento e scarsa
concentrazione durante lo svolgimento del lavoranemolti casi,
violazioni ripetute dell'obbligo di indossarli, espendo i singoli a
rischi per la salute e per la sicurezza propria guilla delle altre
persone presenti sul luogo di lavoro.

A tal proposito, prendendo come riferimento il vageum MSSLE)
per la sicurezza sistematica in azienda, adottatoSvizzera ed
approvato dalla EKAS (che viene consegnato dalinoyesecutivo in
occasione dei controlli svolti nelle aziende), sitrpbbe sottoporre
ciclicamente ai lavoratori ed alle lavoratrici dgiestionari (a cui dare
risposta affermativa o negativa) tra le cui vogieoicompresi: il posto
di lavoro (ergonomia); I'organizzazione del lavotoyrario di lavoro;
la tutela della maternita e dei lavoratori e delspaale in formazione;
il microclima (ventilazione); la protezione dei nofumatori;
lilluminazione; il rumore; il luogo di lavoro (sbfti, pareti e
pavimenti); il sollevamento ed il trasporto deiichr, le radiazioni
termiche (lavori in locali non riscaldati o all’'ap@); lavori in locali

(*) Consultabile  allindirizzo  internet  http://www.a&.admin.ch/index-
it.php?frameset=91, voce vademecum MSSL.
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freddi (celle frigorifero); la sorveglianza; gli pranti igienico sanitari;

la ristorazione (pasti ed altre bevande); la mamaitee e la pulizia dei
locali di lavoro; il lavaggio degli indumenti daviaro secondo la bozza
indicata nella seguente tabella.

Descrizione Note Interventi: SI NO

posto di lavoro (ergonomia) | posture forzate, attivita ripetitive,
sufficiente spazio per muoversi
postazioni al videoterminale

D

Organizzazione del lavoro | pause, ritmi estenuanti, definizio

del lavoro, regole su mobbing |e
molestie

Orario di lavoro rispetto dell'orario settimanale e dgi
turni di riposo

Tutela della maternita rispetto dei divieti di legge
possibilita di riposo

Tutela dei giovani | rispetto dell'orario di lavoro, de|

lavoratori dovere di assistenza

Microclima (ventilazione) sufficiente  ventilazione, correttp
funzionamento degli impianti

Protezione dei non| regolamento aziendale sul divieto [di

fumatori fumo, appositi locali per fumatori

llluminazione adeguata, locali con finestre,
lampade di emergenza

Rumore rispetto dei limiti di esposizione

Soffitti e pareti uso di colori chiari

Pavimenti antisdrucciolo, isolati termicamente

Sollevamento carichi adeguatezza di attrezzature e meZzi

Radiazioni termiche uso di indumenti adeguati per
proteggersi dal sole e dalle
intemperie

Lavori in locali freddi uso di indumenti adeguati per celle
frigorifere, rispetto delle pause

Impianti igienico sanitari adeguata areazione, accessi separati
per sesso

Ristorazione Uso di acqua potabile ed altre
bevande, adeguatezza dei locali|di
consumazione dei pasti
(microclima, ventilazione
protezione dei non fumatori,
illuminazione)

Manutenzione e pulizia dei| eseguita ad intervalli regolari e cgn

locali di lavoro attrezzature idonee

Consegna e lavaggio degli uso di adeguati indumenti per
indumenti di lavoro lavoro che sporcano molto o che
espongono ad odori intensi
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Considerato che, nel rispetto delle regole prestela valutazione dei
rischi, il datore di lavoro € chiamato non soldaalélisi, ma anche alla
realizzazione di interventi individuati ed adeguatosi come al
monitoraggio delle conseguenze e degli effetti desi, nel tempo,
dovendo, se necessario, intervenire a modificegdeolta e I'analisi dei
dati del personale per genere e per mansioni gdueretonfluire
nell’aggiornamento del DVR.

Potrebbero essere, altresi, canalizzate per gedeeventualmente, per
mansione e per sede, le informazioni riguardantistaveglianza
sanitaria, gli infortuni verificatisi, le assenzdistinguendo queste
ultime per infortuni, gravidanza, permessi paremahalattia.

In questo percorso possono trovare collocazionetli strategici
qguali il processo di analisi e valutazione del hiscdi genere come
requisito della qualita etico-sociale delle orgaamoni aziendali
(standard SA 8000, ISO 26000) nonché la formazidineompetenze
organizzative trasversali che coinvolgano tuttioggetti interessati
(gestione personale, C.P.O., formazione, OO.SSmitatw sul
mobbing, sistema qualita, consigliere di fiducia,

Tale piano di azione potrebbe, di fatto ridurrerguali disuguaglianze
di salute fra lavoratori e lavoratrici, a causalelsbttovalutazioni dei
rischi di genere.

3. Interventi in tema di parita di genere.

Nellambito del quadro delineato emerge la caretizzonoscenze e di
metodologie per una valutazione di genere dellatsa sicurezza sul
lavoro che determina la sottovalutazione dei rischi genere
riconducibile, in particolare, alla mancata andligierenziata per sesso
dei dati inerenti la sorveglianza sanitaria, allann puntuale
registrazione delle mansioni svolte dai dipendedtanche alla omessa
segnalazione o raccolta di disturbi o problemi ldeoratori e delle
lavoratrici.

In considerazione dell’obiettivo generale teso rdividuare e ridurre
le cause di eventuali disuguaglianze tra lavoradavoratrici in tema
di salute e sicurezza, a causa della sottovalutaziei rischi di genere,
si ritiene utile richiamare alcuni interventi adaita sostegno del
percorso intrapreso dal d.lgs. n. 81/2008.
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Nel sistema delle Agenzie Ambientaf)(é stato predisposto, nel corso
del 2010, un piano di azione che ha coinvolto eattori e strutture
delle Agenzie (Ispra, Arpa Veneto, Arpa ToscanapaABasilicata,
Arpa Campania, Arpa Lazio ed Arpa Piemonte) netkdigposizione
di informazioni e strumenti volti alladozione diinke guida
interagenziali ed alla raccolta ed analisi dei digl personale per
genere, per tipologia contrattuale (tempo indeteatw, tempo
determinato, atipici) e per eta, nonché alla ricogne puntuale,
almeno annuale, di attivita e mansioni per genemger attivita (di
ufficio, di laboratorio ed in esterno). Sono staliresi, condotti studi
pilota allo scopo di convalidare e implementare pilocesso di
valutazione del rischio, attivando azioni di sisteninteragenziali,
orientate al reperimento di risorse economichapggiti intersettoriali
e ad azioni positive. Tale piano di azione ha temmointo degli approcci
di genere presenti nel sistema ed espressi dai t&orper le pari
opportunita (CPO); dell’analisi e delle valutazigmiodotte da altri
organismi interni, quali il comitato sul fenomenel dnobbing e la
consigliera di fiducia per le molestie sessualijl’agportunita di
coniugare salute e sicurezza del lavoro con papodpnita e con
sostenibilita ambientale, attraverso lintegraziodelle politiche in
tema di salute, qualita ed ambiente con quelleedadri opportunita;
dell'approccio di genere non in funzione solo femihe, ma a
vantaggio di lavoratori e lavoratrici, in ragionelld composizione
“mista” per sesso degli addetti alle principalinath nelle Agenzie
Ambientali.

In alcune regioni italiane, a partire dal 2010, sasiati sottoscritti con
I'Inail, protocolli operativi per la salute e lacsrezza sul lavoro in
ottica di genere come, per esempio, nel Friuli Z@n&iulia. Con tale
protocollo d’intesd - sottoscritto il 30 aprile 2010 tra I’Azienda ger
Servizi Sanitari n. 6 “Friuli occidentale” di Porume, I'Inail ed il
Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali, darrealizzazione di
interventi nell’ambito della cultura della prevemze, della salute e
della sicurezza nei luoghi di lavoro, ex d.lgs8m/2008 e della tutela

(*% Ispra,Progetto Benchmarking. Linee guida sul rischio eéhgre nel Sistema delle
Agenzie AmbientaglManuali e linee guida, 58/2010, Roma.

(* Consultabile sul sito internet allindirizzo:
http://www.inail.it/repository/ContentManagementfi@dN2135569249/progettoTutel
aMaternitaPaternitaExD.L.151 2001.pdf.
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previdenziale della maternita e della paternitad 4gs. n. 151/2001 — si
e inteso rafforzare e sviluppare la cultura deltarezza negli ambienti
di lavoro, attraverso interventi concreti di divaigone della normativa
vigente in tema di tutela della maternita e patarioprattutto con
riferimento alla prevenzione dei rischi per la salwiproduttiva in
ambiente lavorativo e I'indicazione di modelli depenzione dei rischi
in generale nei medesimi luoghi.

In Toscana, invece, il 6 settembre 2010 e statoswitto tra I'lstituto
assicuratore e la Regione un protocollo operatfyogon il quale sono
state previste attivita di studio, di ricerca, dinsibilizzazione, di
informazione, formazione e comunicazione finaliezatalla
elaborazione di linee guida per la prevenzioneydhitazione e la
rimozione dei rischi in ottica di genere e modubrrhativi per i
responsabili della sicurezza e per tutti gli atel Sistema salute e
sicurezza che tengono conto dei rischi di genevmecprevisto dalla
normativa statale (art. 28 d.lgs. n. 81/2008). ibed guida elaborate
possono essere rilasciate dall'lnail, a livello dle; in relazione a
contesti lavorativi territoriali. Nella realizzazie del progetto di durata
triennale possono essere coinvolti soggetti conpetemze istituzionali
nel campo della salute e sicurezza e/o della pawtdao/donna nel
mondo del lavoro quali le Aziende U.S.L., le Diazi Territoriali del
Lavoro, la Rete delle Consigliere di parita, le Wmsita e le parti
sociali.

Nel 2011 ed, in particolare il 25 ottobre, I'In&i& sottoscritto con la
Consigliera di parita della Provincia di Perugia uymotocollo
provinciale d’intesaf) finalizzato a promuovere e realizzare iniziative
(come, per esempio, comunicazione mirate a favoro@mbiamento di
modelli di vita; attivita di formazione ed informame sulle pari
opportunita; ecc.) volte ad innescare un cambiamegnificativo
negli ambienti di lavoro con riferimento, sopratibtall’equilibrio di
genere sul lavoro ed ai requisiti di sicurezza.

(* Consultabile sul sito internet all'indirizzo:
http://www.inail.it/repository/ContentManagementdesN2136037091/PROTOCOL
LO_FIRMATO.pdf.

(*® Consultabile sul sito internet all'indirizzo:
http://www.inail.it/repository/ContentManage mentéiedP 981283865/ProtocolloBrac
CoINAIL.pdf.
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Piu di recente ed, in particolare, in data 1 o#oB012, e stato siglato
tra I'lnail e le Ferrovie dello Stato italiane unavo accordo quadrd
con il quale vengono prese in considerazione umig sk iniziative
congiunte per ridurre gli infortuni nel settore welare la salute e la
sicurezza dei lavoratori. | contenuti dell’acconehirano a valorizzare
gli strumenti die-governmentper il miglioramento del processo di
analisi di infortuni e malattie professionali. L&rdo prevede, altresi,
progetti di formazione ed informazione nonche ptohgatti a
migliorare i sistemi di gestione integrati di siemza sul lavoro e
dell’ambiente, attraverso studi e ricerche nel campidemiologico per
ridurre le malattie professionali e collaborazideenica in materia di
verifiche ed adeguamenti di attrezzature, impiaati macchine.
Attenzione particolare viene riservata, altresifuallo della donna nel
mondo del lavoro attraverso iniziative (quali atévdi informazione e
sensibilizzazione su temi come la salute e la sikaa sul lavoro, le
pari opportunita, gli stili di vita) volte a creale condizioni per una
piena partecipazione delle donne a tutti processlutivi.

Infine, il 31 ottobre 2012, é stato sottoscrittolagberia tra I'lnail e la
Consigliera di parita della Provincia un protocallintesa riguardante
la sicurezza sul lavoro in base alle differenzgetiere(). L'accordo
prevede la realizzazione e la condivisione di okered iniziative
riguardanti la sicurezza sul lavoro con particoldierimento alla tutela
del lavoratore nel rispetto di tutte le sue speitéi(di genere, di eta, di
provenienza, di contesto di vita, di esperienziafdirtunio e disabilita),
nonché la predisposizione di forme di incentivi ealimprese
particolarmente sensibili a tali differenze, daliezarsi nell’arco di un
biennio. Nel progetto sono coinvolte anche le psotiali e gli enti
bilaterali a cui € demandata la costruzione detgrso di tutela del
lavoratore che comporti il mutamento organizzatokelle imprese
finalizzato all'ottimizzazione della qualita e dellcultura della
sicurezza.

(** Consultabile sul sito internet all'indirizzo:
http://www.inail.it/repository/ContentManagementiesP 1341915895/Accordo%20
Quadro%20tra%20INAIL%20e%20Gruppo%20Ferrovie%2@8620Stato%20SpA.
pdf.

(*® Consultabile sul sito internet all'indirizzo:
http://www.inalil.it/repository/ContentManagementérmation/N1045972483/Imperi
aaccordo.pdf.
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4. Contrattazione collettiva e buone prassi in matéa di sicurezza
di genere

La promozione di logiche partecipative piu che ddoali nella
rappresentanza degli interessi dei lavoratori imaedi tutela della
salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro hstitgto laratio della
disciplina europea del 1989 che ne rimetteva ldiges delle fasi
salienti (dalla valutazione dei rischi alla riung@nperiodica di
prevenzione) ai rappresentanti dei lavoratori soghi di lavoro.

Il ruolo della rappresentanza dei lavoratori pesitaurezza, introdotta
dal d.lgs. n. 626/1994 (artt. 18-19), e stato mafito dal d.lgs. n.
81/2008 che I'ha articolata in tre figure (RLS, Rte#ritoriali ed RLS
di sito produttivo) per assicurare una presenza gfficace in quei
luoghi di lavoro caratterizzati da particolare cdoesgita e pericolosita
(porti, grandi cantieri, ecc.).

Alla contrattazione collettiva, invece, il d.lgs. 81/2008, ha rinviato
alquanto sporadicamente (come nel caso di cuirallld@5 che rimette
alla contrattazione collettiva, appunto, la deifioie degli standard di
tutela per i lavoratori addetti a videoterminaldelle modalita delle
prescritte interruzioni periodiche dell’attivita roe le pause ovvero i
cambiamenti di attivitd) nonostante la previsiocatenuta nella legge
delega n. 123/2007, di valorizzare gli accordi adadi, territoriali e
nazionali. Il ruolo della stessa é stato limitalta a&laborazione di
proposte (accordi) finalizzate ad implementare deilb gestionali di
prevenzione virtuosi e di sistemi migliorativi degstandard si
prevenzione in azienda (buone prassi).

Tuttavia, seppur non appaia semplice individuaré melo della
contrattazione collettiva quello di definizione Hegtandard di
prevenzione che possano essere suppletivi dellaativa, gli si puo
comunque riconoscere una funzione complementarmtedrativa e,
addirittura, migliorativa degli obblighi di tuteldnfatti 'autonomia
collettiva puo ricoprire spazi lasciati vuoti dalleorme tecniche
affiancandosi a buone prassi e codici di condotiaafldirittura,
producendoli essa stessa), soprattutto se operiivarsd livelli
(nazionale, territoriale, aziendale). Aspetti suialj la stessa puo
incidere sono quelli, per esempio, della definigiodi standard di
sicurezza che concretino i livelli di prevenziona daggiungere
secondo il criterio della “massima sicurezza teogigia”’, andando a
riempire gli spazi lasciati dalle norme di tipo tlao (anche penali);
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della pianificazione concordata, soprattutto a lloveaziendale, di
investimenti in prevenzione; della definizione dodalita e strumenti
per affrontare al meglio rischi e patologie emetgemon
sufficientemente tutelati in quanto neanche prewsila normativa
come il mobbing ed, in generale, le patologie p$siche, anche
connesse allo stress lavoro-correlato; della daéine di percorsi
mirati di inserimento e di supporto per categoti¢adoratori a rischio
come, in particolare, i lavoratori flessibili, gktracomunitari, le donne
ecc..

Soprattutto alla luce della trasformazioni nei @pp di lavoro
registrata a partire dagli anni '90, si ritiene daecontrattazione di
secondo livello possa essere occasione di anahsilgazione delle
politiche di genere e di accertamento dell’attuaeiaella normativa
nazionale. Tale strumento, infatti, in quanto divten sussidiario
rispetto alla contrattazione nazionale, si prediaeasere fonte di
arricchimento per la tutela del lavoratore e dddeoratrice e per
I'esercizio dei loro rispettivi diritti. A tal prapsito basti considerare
come relativamente alla retribuzione (premio diltego), all’orario di
lavoro, alle condizioni delle stesso, allambieet® alla sicurezza ed
alla formazione la contrattazione di secondo livelbbia provveduto
ad integrare i contratti collettivi nazionali diviao incidendo nelle
forme di regolamentazione del rapporto di lavoro.

Guardare alla contrattazione collettiva aziendal@o poffrire
I'opportunita di conoscere buone prassi da valanez scoprire punti
di debolezza sui quali intervenire.

Le iniziative intraprese a livello aziendale hariimora riguardato due
tipi di azioni: da un lato, tentativi finalizzati ereare condizioni di
accesso al mercato e, dall’altro, interventi palizgare condizioni di
permanenza nel mercato, agendo sui punti di debmldelle donne, a
partire dalla formazione, riqualificazione, orga@zione del lavoro e
conciliazione e la prevalenza degli accordi hanigoardato il tema
delle “Pari opportunita” e delle “molestie”.

In tema di sicurezza sul lavoro, tuttavia, si pargaina serie di
problemi che rendono difficoltoso I'investimento guesto tipo di
contrattazione dovuti prevalentemente alla scarsaepza delle donne
in azienda, alle resistenze culturali al loro asoes determinati posti e
mansioni verso le quali la contrattazione si mogitavivace solo a
fronte dell’organizzazione dell’'orario di lavoro.eanto, risultando
scarsa la concentrazione della contrattazione dorsl® livello su
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misure che possono imprimere un cambiamento ne#étg di vita del
lavatore e della lavoratrice, sarebbe auspicahileaee un lavoro di
sensibilizzazione verso una contrattazione di genke dia sostanza ad
intenti legislativi che restano inapplicati.

Tuttavia per realizzare tale obiettivo occorrerebéiéettuare una
pianificazione lontana dai requisiti dell'urgenzadiecontingenza ma
piu rispondente ad un’ottica dinainstreamingorientata a nuove
previsioni ed attuazioni, come auspicato dal d.tgs81/2008 che ha
posto i presupposti normativi per una piu vigilatpeipazione degli
attori sindacali e delle parti sociali nonché saperla comprensibile
tradizionale difficolta di individuazione nella doattazione collettiva
di una possibile fonte di definizione di standard pdevenzione,
suppletiva rispetto alla legge ed alle altre noteomiche.

Se si considerano, infatti, le recenti tendenzeevalla ricerca di
modelli organizzativi orientati alla massima prdoita attraverso
soluzioni normative volte alla riduzione di vincslill'organizzazione e
sulla disciplina del lavoro, pud intuirsi come giaspropendendo
maggiormente per la “monetizzazione” del rischiotjaisto che verso
sistemi di tutela della salute e della sicurezzdaswro.

Infatti, se si fa riferimento all’art. 8 d.l. n. 82011 ed ai nuovi sistemi
di organizzazione del lavoro introdotti in alcunarnyi aziende (come,
per esempio, la FIAT), la flessibilita organizzatie la tendenza alla
massimizzazione dei ritmi produttivi, pur rappreasedo fattori di
rischio, non sono compresi nell’area di tutela ratiwa di prevenzione,
in quanto incidono solo indirettamente sulla salatesicurezza sul
lavoro.

E’ proprio a quest’area grigia che occorre prestaaggiore attenzione
considerando sia il disposto normativo che impanealutazione dello
stress lavoro-correlato sia il ruolo della contraittne collettiva che
diventa essenziale per controbilanciare la fleb&ibiorganizzativa,
I'elasticita delle mansioni, I'articolazione degliari (e dei riposi) e la
tutela del benessere psico-fisico dei lavoratamfatrici sui quali
possono ripercuotersi negativamente, in termini ridchi per la
sicurezza, le scelte concordate nell’'ottica dellassimizzazione dei
risultati produttivi del lavoro.

In questa ottica andrebbero attentamente rivisteofaposizioni delle
rappresentanze dei lavoratori per la sicurezzauinsc rinviene una
duplice criticita: la prima relativa alla loro p&le specializzazione e la
seconda attinente alla sovrapposizione della furezinegoziale dei
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rappresenti sindacali sui luoghi di lavoro con landione di
partecipazione e controllo per la sicurezza sujtiidi lavoro.

Tale commistione di ruoli e funzioni - dovuta prigpal combinato
disposto del d.lgs. n. 81/2008 e della contrattezi@ollettiva che
individua i rappresentanti per la sicurezza traomponenti delle
rappresentanze sindacali - puo essere produttiyaaidilogie quando
occorra calmierare gli interessi aziendali (di origaazione del lavoro)
con quelli economici dei lavoratori (aumenti occzipaali e
retributivi) e quelli di sicurezza sul lavoro.
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LITERATURE REVIEW

Forme di tutela delle lavoratrici e dei lavoratoriin tema di
salute e sicurezza nei luoghi di lavoro
La sottostima dei rischi
e la sottorappresentazione del genere femminile sul lavoro

Daniela Cervellera
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Contrattazione collettiva e buone prassi.

Premessa e posizione del problema.

Obiettivo dell'elaborato € indagare lo stato detBadelle forme di
tutela delle lavoratrici e dei lavoratori in magedi salute e sicurezza
con un focus sulla sottostima dei rischi legatgahere femminile ed
evidenziare le difficolta di attuazione di una sogiale “parita di
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genere” sul lavoro e dei consequenziali rischi essn alla
discriminazione tra i sessi.

Seppur la Costituzione italiana sancisca la patitarattamento tra
uomini e donne e ne garantisca l'uguaglianza sotiEn di tutti i
cittadini (art. 3), riconoscendo, altresi, alla daravoratrice gli stessi
diritti e le medesime retribuzioni che spettandaabratore, a parita di
lavoro (art. 37), nonché I'accesso agli uffici plitibed alle cariche
elettive in condizione di uguaglianza (artt. 511 In ambito di potesta
legislativa regionale), tali principi formali norpaiono trovare, allo
stato, una effettiva tutela sostanziale.

Sono emerse, infatti, nel corso delle presenteraicaina serie di
difficolta oggettive che non rendono adeguatamiiuree le tutele per
le donne, rispetto agli uomini, soprattutto coruago all’esposizione
delle stesse ai rischi lavorativi, presi in consdene dal decreto
legislativo n. 151/2001 solo per le lavoratrici mad

Sebbene con il decreto legislativo n. 81/2008 gidkatore abbia
introdotto un nuovo approccio nella valutazione risxhi alla salute ed
alla sicurezza nei luoghi di lavoro, consideranttceca quelli gia noti
(chimico, biologico, fisico, ergonomico, ecc.), &ra rischi di carattere
organizzativo e psicosociale, la valutazione dillquéeriori connessi
alle differenze di genere ha mantenuto, sostanei@en una posizione
neutrale, nonostante la previsione delommissione consultiva
permanente con il compito di promuovere la consziene della
differenza di genere in relazione alla valutaziale rischi ed alla
predisposizione delle misure di prevenziongeé Sistema informativo
nazionale per la prevenzione, con la finalita dinfiee dati utili per
orientare, programmare, pianificare e valutarefitatia della attivita
preventiva.

Fornire uno strumento applicativo nei contesti fawwi che tenga
conto dei rischi legati al genere e differenziaéir mattivita svolte
costituisce la finalita della presente ricerca blaepreso le mosse dalla
analisi del quadro retrospettivo storico, politieo culturale della
condizione della donna, per evidenziare la diseramione femminile
nell’ambiente di lavoro e la consequenziale ditardi esposizione ai
rischi per la salute delle donne e degli uomini.

Nella disamina dei rischi si é tenuto conto dei gtistici (fonti: Inail,
Ispels, Eurostat, Osservatorio europeo dei rischil’EUJ-OSHA,
Osservatorio sicurezza sul lavoro di VEGA Enginegrie, in
particolare, Agenzia europea per la sicurezza salate sul lavoro,
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Rischi nuovi ed emergenti in materia di sicurezzakite sul lavorp
2009; Rischi e tendenze relative a salute e sicurezzie deinne sul
lavoro, 2011;Una sintesi di quattro relazioni su analisi seconda
Comprendere la gestione sul luogo di lavoro del@LSdei rischi
psicosociali e la partecipazione dei lavoratori raiterso ESENER,
2012) disponibili sugli infortuni sul lavoro delledonne, -
prevalentemente nell’ultimo quinquennio, proprio ¢onsiderazione
delle modifiche della normativa in materia - il cdocremento si e
rivelato direttamente proporzionale alla maggioesenza nel mondo
del lavoro delle stesse, in relazione ai settoattlvita, soprattutto del
terziario (della sanita, del commercio, dei seralté imprese e degli
alberghi e ristoranti), nonché sulle malattie pssfenali accertate e
denunciate e sulle evidenze epidemiologiche. Ti#tfgwoiché a livello
di rischi lavorativi i dati in materia si sono rlaé carenti e, soprattutto,
non estraibili in modo disaggregato per uomini argg vanificando la
possibilita di effettuare una analisi di generegreate con il concetto di
maintreaming tale da poter individuare eventughkp rilevanti per la
salute delle lavoratrici e dei lavoratori, I'analdelle differenze di
genere ha tenuto conto, nella presente ricerdautttli rischi, non solo
di quelli conosciuti, ma anche degli emergentiei&irlavoro correlato)
e sottostimati (disturbi psichici).

L’individuazione delle prospettive di studio e dagterventi in tema di
parita di genere, non ha potuto prescindere dallisincomparata della
normativa sovranazionale e dal suo recepimentoPa&si membiri
dell’'Unione, tenendo altresi conto dei modelliwtieta adottati anche in
ambito internazionale in cui le politiche formati materia di salute e
sicurezza sul lavoro appaiono essere maggiorméinte aelle imprese
di piu grandi dimensioni ed in paesi quali I'lrlagdl Regno Unito, i
Paesi Bassi e la Scandinavia piuttosto che negdti Sturopei
meridionali anche in ragione delle diverse tradizion materia.
(Agenzia europea per la sicurezza e la salute awdrd, Indagine
europea tra le imprese sui rischi nuovi ed emerg&t10; Eurofound,
Quinta indagine europea sulle condizioni di laver&WCS$ 2010).
Fornire una metodologia paritaria di trattamentdl’'amalisi delle
differenze di genere diviene, pertanto, l'obiettieo cui & tesa la
presente ricerca che suggerisce, innanzituttojatensa di valutazione
dei rischi della salute e della sicurezza che ol tali differenze non
solo quelle di natura biologica ma anche di nasgeaale, culturale o
determinate dal vissuto individuale. Se infattdigersita biologica puo
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spiegare alcune differenze, altre cause di disdguag@ sono da
ricercare nelle specifiche condizioni ambientadj luoghi di lavoro e
negli stili di vita.

Un approccio strutturalmente attento alla soggédtivcomporta non
solo il coinvolgimento dei lavoratori nell’azionegwentiva, attraverso
'acquisizione di competenze volte ad individuargess, fatica,
stanchezza, rischi lavorativi, prima che questitofat agiscano
cronicamente, ma anche la partecipazione del medaropetente
all'effettuazione della valutazione dei rischi dadividuarsi ad
personamoltre che su gruppi omogenei (per esposizionessainpio,
ad agenti biologici, cancerogeni e mutageni). heofelaborazione dei
rapporti periodici che quest’ultimo e tenuto acetfiare potrebbe tener
conto dell'analisi per genere dei risultati dellan&glianza sanitaria
tale da fornire un quadro esaustivo dei risultai dati sanitari e di
rischio (a partire da quelli legati alle condiziomialle modalita di
lavoro delle donne) nella specifica organizzazioc@nparabili con
quelli di organizzazioni simili.

Opportuna sarebbe anche la previsione di un aggieento del D.V.R.
in un “ottica di genere” che tenga conto della gimaione puntuale
delle mansioni delle lavoratrici e dei lavorat@mnche in relazione alle
rispettive tipologie contrattuali (tempo determmai indeterminato,
lavori atipici o c.d. flessibili) ed all’eta e ndrascuri i dati relativi alla
sorveglianza sanitaria, agli infortuni verificatigd alle assenze,
differenziate per infortuni, malattia, gravidanzpegmessi parentali.
Potrebbero altresi riconoscersi requisiti di gaa(gtandard SA 8000,
ISO 26000) a quelle organizzazioni che propongdnpracesso di
analisi e la valutazione del rischio di genereinafrilevante, seppur
non nuovo, € il ruolo della contrattazione collgttianche decentrata e,
soprattutto, aziendale nel rapporto tra tutelaadedllute e sicurezza dei
lavoratori ed organizzazione del lavoro, intesa stjukima non
soltanto come revisione delle forme e dei metodswlgimento del
lavoro tesa alla razionalizzazione dei tempi di doione ma,
soprattutto, come efficace gestione della prevemzion azienda.
L’autonomia collettiva a livello nazionale, ternitale ed aziendale puo,
infatti, colmare le lacune delle norme tecnicheaattrso la previsione
di buone prassi e codici di condotta ed incidemeparticolare, sulla
definizione degli standard di sicurezza che inding i livelli di
prevenzione da raggiungere; sulla pianificazionglidavestimenti in
prevenzione da concordarsi a livello aziendalelasdEefinizione di
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strumenti volti ad affrontare i “nuovi rischi” (emobbing e patologie
psico-fisiche) ed, infine, sulla definizione di persi di inserimento e
supporto a particolari categorie di lavoratorig#bili, extracomunitari,
donne, ecc.).

Sezione 1

Legislazione in tema di salute e sicurezza nei lubigdi lavoro

1. Criteri di tutela del lavoro.

La prima dottrina giuridica sul diritto del lavorba affrontato il
rapporto fra sviluppo del lavoro subordinato nelteieta capitalistica
industriale italiana, prevedendo, da un lato, Emmento del contratto
di lavoro nell’'ambito del diritto civile e, dall’ab, demandando allo
Stato di intervenire con una legislazione socialéema di sicurezza.
(L. Barass), Il diritto del lavoro, Giuffré, Milano, 1957; L.
CASTELVETRI, Il diritto del lavoro delle originj Giuffre, Milano, 1994;
G. VaDARO, La rivista di diritto commerciale e la dottrina
giuslavoristica delle originiin Quaderni Fiorentini, 1987, 16, 441; G.
PINO, Modelli normativi del rapporto di lavoro all’inizialel secolpin
Politica del diritto, XV, 2, 1984, 208).

A tal proposito il primo intervento in Italia a &l& della salute e contro
gli infortuni dei lavoratori si € avuto con la lega. 80/1898 con la
guale si imponeva ai datori di lavoro dell'induated, in particolare, di
imprese di rilevanti dimensioni, I'obbligo dell’assrazione per la
responsabilita civile dai danni da infortuni suvdao occorsi ai loro
dipendenti. In questo modo IBtato unitario rivelava una posizione
attiva sul problema degli infortuni sul lavoro, laulscia del filone
legislativo e culturale degli “Stati Sociali”, quala Germania, la
Francia e I'Inghilterra. (GRITTER, Storia dello Stato Sociald.aterza,
Bari, 1996; U.Bors) Elementi di legislazione sociale del lavpro
Zanichelli, Bologna, 1936; A.CABRINI, La legislazione sociale,
Bontempelli, Roma, 1914).

Superato il periodo successivo alla prima guerradiae - nel corso
del quale la normativa lavoristica, seppur condiata dal regime
fascista, si € preoccupata di disciplinare il laverle condizioni dello
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stesso, anche attraverso la regolamentazione ttolaleg riducendo al
minimo il protagonismo delle parti sociali — il istatore del ‘42, con
I'art. 2087 cod. civ., si € preoccupato di impoure rinvio alle misure
necessarie a tutelare [lintegrita fisica e moralel davoratore
subordinato. (AARANGUREN, La tutela dei diritti dei lavoratori in
Enc. Giur. Lav., (diretta da) @4Aazzoni, VI, Padova, 1981, 44; R.
MARRA, Aspetti dell’esperienza corporativa nel periododata in
Annali della Facolta di Giurisprudenza di GenovaI¥%-1.2, 1991-
92).

Con I'avvento della Repubblica e I'entrata in vigalella Costituzione,
nel 1948, superato il regime corporativo, Si conano a muoversi i
primi passi in materia antinfortunistica. (EARNELUTTI, Studi sulle
energie come oggetto di rapporti giuridion Riv. Dir. comm., 1913, |,
382; G.CHIARELLI, Lo stato corporativoPadova, Cedam, 1936, 79 ss.;
T. ASCARELLI, Su un diritto comune del lavgron Studi di diritto
comparato e in tema di interpretazign&iuffré, Milano, 1952; F.
MANCINI, Costituzione e movimentperaio, Il Mulino, Bologna, 1976;
M. VILLONE, Interessi costituzionalmente protetti e giudizitiesleggi,
|, Milano, 1974, 267 ss.).

Nell’accezione moderna degli interventi legislatiaiti a prevenire gli
infortuni, il d.P.R. n. 547/1955 e il successiv®.®R. n. 164/1956, per
la prima volta, pongono le premesse per i modestersi garantistici a
tutela dell’incolumita dei lavoratori, prevedendpauserie di obblighi
comportamentali o di fare ed insieme sancendo tili@ecarico dei
datori di lavoro. (F.SANTORO PASSARELLI, Nozioni di diritto del
lavoro, lovene, Napoli, 1977; RAMERUSI— M. PASSARQ Le autorita
indipendenti Il Mulino, Bologna, 2003).

Tutta la legislazione del secondo dopoguerra eydjutesa alla tutela
della salute e della vita dei lavoratori, attraeels regolamentazione
dei principi programmatici della Costituzione, @rdo di introdurli
nel campo del diritto del lavoro. (BiaNco, Costituzione economica e
ordine pubblico economicdJtet, Torino, 2008).

Altro punto di riferimento storico e costituito tapromulgazione dello
Statuto dei diritti dei lavoratori (legge n. 300709 che, all'art. 9,
attribuisce un ruolo di protagonisti ai lavoratoattraverso le loro
rappresentanze specifiche, nel controllare che tathorme, legislative
e contrattuali, volte a prevenire infortuni e maéaprofessionali siano
rispettate e nello stimolare le innovazioni, cuture pratiche per
tutelare la salute e lintegrita fisica degli siedavoratori. (U.
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RomAGNOLI, Lavoratori e sindacati tra nuovo e vecchio dirjtto
Zanichelli, Bologna, 1974).

Negli anni '90, dopo un lungo periodo di quiescersiaé assistito ad
una fase attiva di intervento del legislatore, @rirmon il decreto
legislativo n. 277/1991 e poi con quello n. 626A498he ha
profondamente innovato e regolato la materia findeareto legislativo
n. 81/2008. (B.MaGGI, Analisi e progettazione per la tutela della
salute. L’orientamento innovativo del d.lgs. n. 6@él 1994 in L.
MONTUSCHI, Ambiente, salute e sicurezza. Per una gestiongrimtie
dei rischi di lavorg Utet, Torino, 1997, 325 ss.).

Le disposizioni del decreto legislativo n. 626/1%4vano creato un
sistema generale di prevenzione che, nel campa datlrezza del
lavoro, avrebbe dovuto cautelare ed evitare gbriohi attraverso una
serie di comportamenti ed azioni. In tal modo lavenzione degli
infortuni veniva articolata in due momenti: il pontonsistente nella
previsione dei rischi (la cosiddetta mappa deihijse il secondo nella
predisposizione di misure preventive. (M.\BALLESTRERO, Le
“energie da lavoro” tra soggetto e oggettan WP C.S.D.L.E.
“Massimo D’Antona, 99/2010; GVENETO, Sicurezza nei luoghi di
lavoro, (a cura di) A.BELSITO, Cacucci, Bari, 2008; FBACCHINI,
Commentario al «testo unico» sulla sicurezza neghi di lavorq |l
Sole 24 Ore, Milano, 2011; Annali della FondazioBeiseppe Di
Vittorio (2009-2010).Lavoro, salute e sicurezza. Uno sguardo lungo
un secolp Ediesse, Roma, 2011; Braiano, Tutela della salute e
della sicurezza nei luoghi di lavardaggioli, Milano, 2011; MLAI,
Diritto della salute e della sicurezza sul lavpi@iappichelli, Torino,
2010).

Notevole importanza viene attribuita da questoriseto legislativo
alla cultura della sicurezza sul lavoro, intendet@lstessa come un
processo continuativo cui deve essere informata ogmportamento
datoriale e degli stessi lavoratori, in una atiivdziendale volta a
prevenire rischi o a eliminarli per quanto possitml ancora, a ridurne
la valenza nociva.L(Inali e la Sicurezza sul lavoralalla tutela alla
prevenzionga cura del Censis, Atti del Convegno Cnel, Roh®®9;
N. LEONE, La cultura della sicurezzeScorpione, Taranto, 2010; Be
CESARE — L. VIRDIA — G. FIORAVANTI (a cura di),La cultura della
sicurezza sul lavoro oltre la norm&ranco Angeli, Milano, 2008; G.
Natullo, Brevi note su datore di lavoro e obbligo di sicu@zin
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Aidlass,La figura del datore di lavoro. Articolazione e sfarmazionj
Atti del XVI Congresso nazionale di diritto del @o, Milano, 2010).
Tutto il sistema antecedente al decreto legislativd81/2008, come
configurato nell'intervento legislativo, si reggellsmprescindibile
nesso tra obblighi di sicurezza e conoscenze tegiuble, cosicché le
norme pongono specifici obblighi in capo ai dafmer la protezione dei
lavoratori, attraverso la valutazione e [leliminaz® dei rischi
imponendo insieme programmazione e prevenzioneavatso un
sempre costante adeguamento delle condizioni dilaitorativa e di
sicurezza nei luoghi di lavoro al progresso scimatie tecnologico.
Nonostante il corposo sistema normativo abbia plis@to e garantito
il lavoro “sicuro” la sicurezza sul posto di lavor®l nostro paese
appare, tuttavia, un problema a cui si € dedicataattenzione relativa,
specialmente in termini di sensibilizzazione cudtar al rispetto
dell’apparato giuridico protettivo e sanzionatoriogcaso di violazione.
(R. CasTEL, L’insicurezza sociale Che significa essere protetti
Einaudi, Torino, 2004; C.A.STrRAzzZERI, Guida completa alla
formazione per la sicurezza sul lavpprodotta da 231 il Portale, 2012;
E. CosTANZI FANTINI, La sicurezza sui luoghi di lavor®edalo, Roma,
2012; M.LEPORE— M. PeRsIANI, II nuovo diritto della sicurezza sul
lavoro, Utet, Torino, 2012; AGIULIANI - L. FANTINI, Salute e sicurezza
nei luoghi di lavoro. Le norme, l'interpretazionela prassj Giuffre,
Milano, 2011; M.GATTUSO, La sicurezza sul lavordAsepsi, 2010; L.
ZoPPOLI- P.Pascuccl- G.NATULLO (a cura di)Le nuove regole per la
salute e la sicurezza dei lavorato@iuffre, Milano, 2010).

2. Legislazione vigente ed individuazione dell'imp#o di genere.

La direttiva europea 89/391/CEE, del 12 giugno guardante
I'applicazione di provvedimenti volti a promuoveitemiglioramento
della sicurezza e della salute dei lavoratori sagb di lavoro, in tutti i
settori sia pubblici che privati, ad eccezione sivizi di protezione
civile e di alcuni ambiti della pubblica amministi@ne - ha fornito una
nuova definizione al concetto di salute e sicurex#davoro, legato ad
un’analisi preventiva del rischio, disancorandolal dmodello
risarcitorio. L’intento del legislatore europeo ¢eso alla promozione
di una maggior presenza di rappresentanti dei &wdrsui luoghi di
lavoro affinché questi ultimi, in ragione delladospecifica funzione di
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rappresentanza degli interessi dei lavoratori sédisstutela della salute
e sicurezza sul lavoro, potessero intervenire, ina ulogica
maggiormente partecipativa e meno conflittualelendiverse fasi della
gestione aziendale, da quella preliminare dellaitaalone di rischi a
quella periodica delle riunioni di prevenzione. (f0 FARO, Azione
collettiva e tutela dell’ambiente di lavoro in Eyr& in Giornale di
diritto del lavoro e di relazioni industrigliFranco Angeli, Milano,
1991, 179; GNATULLO, Sicurezza del lavoro e rappresentanze dei
lavoratori nella prospettiva del diritto comunitai in Diritto delle
relazioni industrialj Giuffre, Milano, 1993, n. 1, 205 ss.).

In recepimento di tale direttiva il decreto legisla n. 626 del '94 ne
estendeva il campo di applicazione tatti i lavoratori’, rimanendo
tuttavia indifferente rispetto all’appartenenzagahere.

E’ solo con il decreto legislativo n. 81/2008 chéegislatore italiano,
seguendo le indicazioni dell’'Ue, interpreta la fzardi trattamento
«garantendo l'uniformita della tutela delle lavoradr e dei lavoratori
sul territorio nazionale attraverso il rispetto divelli essenziali delle
prestazioni concernenti i diritti civili e socialanche con riguardo alle
differenze di genere, di eta e alla condizione elddivoratrici e dei
lavoratori immigratik (art. 1). Il testo unico, infatti, si colloca im
panorama normativo piu attento alle problematiclegate alla
differenza di genere (d.lgs. n. 216/2003, per latgpali trattamento in
materia di occupazione e di condizioni di lavoronl 903/1977 sulla
parita di trattamento tra uomini e donne in matafidavoro; |. n.
125/1991 sulle azioni positive per la realizzaziole#ia parita uomo-
donna nel lavoro; d.lgs. n. 151/2001 sulla mataraipaternita; d.lgs. n.
198/2006 sulle pari opportunita tra uomo e donf) TIRABOSCHI- L.
FANTINI (a cura di),ll Testo unico della salute e sicurezza sul lavoro
dopo il correttivo (d.lgs. n. 106/20Q9Giuffre, Milano, 2009; M.
RAITANO, Differenze di genere nel mercato del lavoro deispakella
UE 15 in La rivista delle Politiche SocigliEdiesse, Roma, n. 2/2009;
S.GHERARDI, Il genere e le organizzazigriRaffaello Cortina, Milano,
1998; A. TAURINO, Psicologia della differenza di gener€arocci,
Roma, 2005; SMoscovicl, Le rappresentazioni socialil Mulino,
Bologna, 2005; WMISCHEL, A social learning view of sex differences
in behaviour in E.E.MAccoBy, The Development of Sex Differences
Stanford (CA) Stanford University Press, 1966).

La garanzia di tale tutela viene resa effettivaladdCommissione
consultiva permanente per la salute e sicurezzadasalo, istituita
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presso il Ministero del lavoro e della previdenpaiale, a cui viene
attribuito anche il compito di promuovere la considerazione della
differenza di genere in relazione alla valutaziode rischi e alla
predisposizione delle misure di prevenzierart. 6, comma 8, lett),
nonché dal Sistema informativo nazionale per lagmeione nei luoghi
di lavoro (SINP) — disciplinato dall’art. 8 come dificato dal decreto
legislativo n. 106/2009 (c.d. correttivo al decrisgislativo n. 81/2008)
— con la finalita di fornire dati utili per oriems® programmare,
pianificare e valutare l'efficacia della attivitid grevenzione degli
infortuni e delle malattie professionali (anche um’ottica di
benchmarkiny e per indirizzare le attivita di vigilanza, attesiso
I'utilizzo integrato delle informazioni disponibilnegli attuali sistemi
informativi, anche tramite l'integrazione di speaif archivi e la
creazione di banche dati unificate che devono ripre il quadro dei
rischi anche in un’ottica di genere e quello diusale sicurezza dei
lavoratori e delle lavoratrici. Infatti il decretegislativo n. 106/2009 ha
da ultimo introdotto disposizioni in tema di valm@ne dei rischi da
differenza di genere e da tipologia contrattualehann considerazione
dei dati emersi da studi effettuati in specifiditge produttivi (indagine
del EWCS del 2005 condotto dalla Fondazione Eurap&aublino per
il miglioramento delle condizioni di vita e di lan@ come, in
particolare in quello tessile/manifatturiero chenma rilevato nella
manifattura di abiti tessili, vestiario e del cuain’alta percentuale di
lavoratrici femminili pari al 64,9%, del tutto supme rispetto alla
media degli altri settori pari al 44,5%. (BARBONI - G.BUBOLA - P.DE
VITA - S. FOFFANO - S. FERRUA - M. GIOVANNONE - G. IPPOLITO- R.
RAFFAELE - Y. Russo - S. SiLDORO (a cura di), Il settore
tessile/calzaturierpin Il testo unico della salute e sicurezza nei luoghi
di lavoro nell'ottica del cambiamento dei modelli produzione e
organizzazione del lavoyoLiterature riview, cap. X, sez. E; M.
MILITELLO, Principio di uguaglianza e di non discriminaziome
Costituzione italiana e Carta dei diritti fondamaht dell’'Unione
Europea, artt. 3 Cost.; art. 20 e art. 21 Carta Nizzg in WP
C.S.D.L.E. “Massimo D’Antong”77/2010).

2.1. | principi fondamentali della Costituzione itdiana.

Il principio di parita fra lavoratrici e lavoratgrinteso come non
discriminazione della condizione della donna, puovdre piena
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effettivitd solo con la previsione di una legistam differenziata.,
come quella a tutela dello stato di gravidanza.ah groposito la
Costituzione italiana assicura alla lavoratrice madna protezione
“speciale” ed “adeguata” tutelando la condiziorsch della donna in
stato di gravidanza e nel periodo di puerperioostduplice profilo
della compromissione dello stato di salute e dillqueel diritto al
lavoro, riconosciuto dall’art. 4. (LAzzeNa, Divieto di discriminazione
e posizione dei soggetti “deboli”. Spunti per unaotia della
“debolezza’”, in C.CALVIERI (a cura di),Divieto di discriminazione e
giurisprudenza costituzional&iappichelli, Torino, 2006, 50;
Attraverso poi la predisposizione di una legislaeioche vieta il
licenziamento e di adibire la donna al lavoro nedfimi mesi della
gravidanza e nei primi successivi al parto, nonatenosce il diritto ad
un trattamento economico durante il periodo di rastme e la
computabilita a tutti gli effetti dei periodi di sgedo nell'anzianita di
servizio, si garantisce alla lavoratrice madrefégiva parita dei diritti
sancita dagli artt. 3 e 37, comma 1, della Costne

In particolare I'art. 37, comma 1, Cost., dopo asaamncito il principio di
parita di trattamento tra i lavoratori di entrannlsiessi, attribuisce alla
condizione della donna lavoratrice un connotatspdicialita, ritenendo
“essenziale” la funzione familiare, distinguendosiaa situazione da
quella degli altri lavoratori. (TTREU, Lavoro femminile e uguaglianza
Cacucci, Bari, 1977, 52; M\\BALLESTRERQ, Dalla tutela alla paritg

[l Mulino, Bologna, 1979, 118 ss.).

Le norme di sui agli artt. 3, comma 2, 35, comma2 &,3, 36 e 37 della
Costituzione, che tutelano la dignita personale ldebratore ed Il
lavoro in qualsiasi forma e da chiunque prestatmché garantiscono
allo stesso una retribuzione sufficiente ad asareuuna vita libera e
dignitosa, consentono e, nel contempo, impongontegklatore di
emanare norme tese ad incidere sui rapporti dirtavénche nel
campo della rappresentanza politica il principio ugjuaglianza tra
uomini e donne viene sostanziato attraverso la ficadilegli artt. 117
e 51, comma 1, della Costituzione, per effettopaisvamente della
legge costituzionale n. 3/2001 e di quella n. 1R0@. GHERA, Il
principio di eguaglianza nella Costituzione italne nel diritto
comunitarig Cedam, Padova, 2003, 20).

Da quanto detto si evince come l'applicazione dengpi di
eguaglianza e non discriminazione vada elaboratansiderazione dei
mutati contesti storici e sociali in modo da svpape la tutela
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antidiscriminatoria in armonia con la situazionditpma, economica e
sociale del Paese. Infatti, come dimostra la lagishe ordinaria di
attuazione, i fattori di rischio per porre divieli discriminazione sono
stati presi in considerazione a prescindere dalsosesd in
considerazione della sola necessita di garantirébédro esercizio
dell'attivita sindacale, della liberta di manifestane delle opinioni
politiche e della fede religiosa che erano i probl@ominanti nel
momento storico in cui e stato adottato l'art. 1&llal legge n.
300/1970. In pratica il legame esistente tra tuggladiscriminatoria e
connotazione sociale e storica dei divieti conrlateatio degli stessi
divieti di discriminazione, volti ad impedire chetdrminate qualita
soggettive si traducano in distinzioni produttivedeguaglianze. (L.
BAassq, A proposito di discriminazione tra uomo e donna lagbro,
Cleup, Padova, 2009; SSARTORI, Differenze e disuguaglianze di
genere Il Mulino, Bologna, 2009; InailSalute e sicurezza sul lavoro,
una questione anche di geng€@uaderno dell&ivista degli Infortuni e
delle Malattie Professional{a cura di), PConTI - A. NINCI, Milano,
2011, Vol. 2).

In tale quadro si innestano anche gli interventtidi, a fronte dei
fenomeni migratori di massa, contro le discrimioaziai danni dei
cittadini extra-comunitari e quelli come la legge 8/1999 per
linserimento nel lavoro dei portatori di handicagyl solco della
disciplina adottata con riferimento alle differenoe genere. (R.
SANTUCCI - G. NATULLO - V. ESPOSITO- P. SARACINI (a cura di),
Diversita culturali e di genere nel lavoro tra tlgee valorizzazioni
Franco Angeli, Milano, 2009).

2.2. Lanormativa a tutela delle donne lavoratrici.

Con legge del 17 luglio 1910 n. 520 fu predispdatarima forma di
protezione economica della lavoratrice madre attiso l'istituzione di
una assicurazione obbligatoria e la costituzionka d&assa nazionale di
maternita (finanziata con i contributi posti a caridelle lavoratrici e
degli imprenditori), che provvedeva all’erogaziodieun sussidio in
cifra fissa di carattere assistenziale, non raggatagal salario ed
anticipato dal datore di lavoro. Fino a quel moroela normativa
seppur prevedeva il divieto di adibire la donndagbro, nelle quattro
settimane successive al parto (c.d. legge Carcan@48/1902) e
durante l'ultimo mese di gravidanza e nel primoadgarto (R.D. n.
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635/1907, c.d. T.U. sulle leggi sanitarie), non@sava alla lavoratrice
in congedo né la retribuzione né le garanzia atlaservazione del
posto di lavoro. Il sussidio, inoltre, era limitatmlo alle categorie
contemplate dal R.d. n. 818/1907 (c.d. T.U. subtawdelle donne e dei
fanciulli), ovvero alle operaie negli opifici indugli con piu di cinque
addetti, con esclusione del lavoro impiegatiziogdello agricolo ed a
domicilio).

Nel corso del periodo corporativo il precedenteémegassicurativo fu
progressivamente esteso a diverse categorie didtia, tanto che nel
1943 fu riconosciuto alle lavoratrici madri occupat alcuni settori di
produzione il diritto a ricevere, durante il pemodli astensione
obbligatoria, una indennita pari al 60% della tirione, innalzata al
70% per il settore tessile per intervento dellatiaitazione collettiva.
Con legge n. 860/1950, di attuazione dell’art. 37stC fu ampliato
'ambito di applicazione della tutela assicuratidella normativa
precedente ed estesa la tutela alle lavoratricsetgbre agricolo ed alle
dipendenti di enti pubblici e societa cooperativer e quali non
vigesse una diversa, e non deteriore, disciplimamché disposto la
corresponsione di una indennita giornaliera pati8@¥ della
retribuzione per tutto il periodo di assenza oldibgia dal lavoro.
(V.M. PersIANI, La disciplina del lavoro femminijen Giurisprudenza
italiana, 1968, IV, 110).

La legge del 1950 é stata implicitamente abrogatha degge n.
1204/1971 che ha ricompreso tra i soggetti bersfité apprendiste e
le lavoratrici a domicilio (art. 18), le addette servizi domestici e
familiari (art. 19), confermando la misura del t@atento economico
(art. 15). La stessa misura percentuale dell’indandi maternita e
stata mantenuta per le lavoratrici autonome eberdi professioniste
alle quali tale forma di tutela fu estesa dallagkeq. 546/1987 e dalla
legge n. 379/1990.

Infine il d.lgs. n. 151/2001 (c.d. T.U. in mateda tutela e sostegno
della maternita e della paternita), recependo eesee della C. Cost.
n. 310/1999 e n. 361/2000, ha previsto anche pemf@enditrici
agricole a titolo principale o le c.d. lavoratrisocialmente utili, la
corresponsione della indennita di maternita, neldisura dell’80% del
loro normale trattamento economico. In tal modo niésura del
trattamento economico della maternita ha rapprasent riscontro
effettivo della clausola di adeguatezza contenuilant. 37
Costituzione.
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Con la legge n. 903/1977 si e sancita definitivaimda parita tra
lavoratori e lavoratrici, affermando il divieto discriminazioni. Tale
legge, tuttavia, non ha dato una definizione cedrtaiscriminazione
delle condizioni di lavoro e non abrogava il digieti lavoro notturno
delle donne. La normativa che ha sancito il cooceit‘differenza” tra
lavoratori e lavoratrici € stata quella di cui alegge n. 125/1991,
modificata dalla legge n. 196/2000 che, di fatta Fhavorito
I'occupazione femminile.

Con la legge n. 151/2001 (c.d. T.U. delle dispasizilegislative in
materia di tutela e sostegno della paternita dedk@rnita), modificata
dal d.Igs. n. 115/2003, armonizzo la normativa ateria di maternita e
paternita, abrogando le disposizioni precedenttararte nel d.lgs. n.
645/1996, di recepimento della direttiva europea8h.del 1992 e,
parzialmente quelle previste dalla legge n. 53/2€H¥ rimase vigente
per le parti non richiamate dal testo unico.Sgaw, Law, Gender and
the Internal Marketin Sex Equality Law in European Uniofa cura
di) T. HERVEY - O'KEEFEE 1996, Wiley, 1996: 283 ss.).

Nel nuovo testo di riordino della materia in temasalute e sicurezza
nei luoghi di lavoro (d.lgs. n. 81/2008), con ciene abrogata tutta la
legislazione esistente in materia, a partire dagti ‘50 e fino al d.Igs.
n. 626/1994, viene posta una attenzione particafieedifferenza di
genere nella valutazione dei rischi. Tale previgi@nstata poi ripresa
dal d.Igs. n. 106/2009 che ha inserito, tra lenmfazioni da raccogliere
nei flussi informativi (gestiti dal SINP), il datdei rischi «anche in
ottica di genere» ed il quadro della salute e sz dei lavoratori «e
delle lavoratrici».

3. Ambiente ed organizzazione del lavoro.

Negli ultimi 25 - 30 anni si € assistito nella séiindustriale evoluta,
ad una radicale trasformazione. Non solo il merciblavoro e dei
prodotti ma anche il modo di organizzare il lavetesso e, quindi, di
produrre, ha trasformato la societa portandolaadi@ée industriale a
guella post-industriale, con la richiesta di unmgee migliorequality

of life. In particolare nella societa post-industriale ideo appare
sempre meno regolato da rapporti stabili e definitha si svolge
attraverso percorsi e forme sempre diverse, spemsmti di adeguata
regolamentazione e tutela. (GeNETO, Il nuovo Manuale di Diritto del
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Lavoro, (a cura di) A.BELsITO, Cacucci, Bari, 2012; WTAYLOR,
L’organizzazione scientifica del lavorafas, Milano, 1911).

Le imprese cambiano facilmente i propri dipendenuhordinazione ed
autonomia in alcuni casi sono scelte non definiiygossono alternarsi
nell’arco lavorativo degli individui. Si parla dfléssibilita” in entrata
ed in uscita dalle aziende (o piu in generale nelcato) e si tenta di
prevedere una flessibilita piu protetta, in modo duitare la
“precarieta”. Infatti la “flessibilitd” sembra egse diventata una
necessita per le aziende e per i lavoratori al dinadeguarsi al rapido
ritmo evolutivo di tecnologie, contenuti produtteviprodotti stessi. Per
tale ragione lavoratori ed aziende devono essesatipa frequenti
cambiamenti con conseguenti trasformazioni dei rhiodielavoro. (L.
ANGELINI, Lavori flessibili e sicurezza nei luoghi di lavorana
criticita da governarein P.Pascuccl (a cura di),ll testo unico sulla
sicurezza del lavoro. Atti del convegno di studirigiici sul disegno di
legge delega approvato dal Consiglio dei MinistrilB aprile 2007
(Urbino, 4 maggio 2007), Ministero della salutespdls, Roma, 2007,
103 ss.).

Il fenomeno diventa particolarmente importante amsiderazione dei
cambiamenti delle strutture e delle dimensioni radadi.

Per quanto concerne la struttura produttiva e deosale delle
imprese e dei conseguenti processi produttivi, skkbrano essere |
modelli che appaiono piu vincenti negli ultimi teimga un lato la
smaterializzazione dei processi produttivi e dtail decentramento
(ovvero I'esternalizzazione). In entrambi i casytamdo le dimensioni
aziendali, si modificano i ruoli e le responsahilill'interno delle
nuove aziende in cui si riducono le forme di tutetadizionale dei
lavoratori. In questo modo, con la cessione a telizisegmenti
aziendali, insieme ad impianti, macchin&mow howe dipendenti, si
disarticola il modello precedente a cui era degtifiassetto normativo
posto a protezione dei lavoratori e si allentanellguforme di tutela,
sindacali e non, in quanto ci si trova ad operaremodo piu
“atomizzato” e con minori garanzie. (RENGA, Modello sindacale di
tutela della salutein Lavoro e dirittg 1994, n. 4, 615 ss.).

Con questi nuovi modelli organizzativo-produttigl, assiste ad una
sempre maggior diffusione di forme di appalto, coenporta, non a
caso, 'aumento netto di infortuni sul lavoro epmstutto, di “morti
bianche” in imprese appaltatrici operanti dentro iro funzione
dell'impresa appaltante. (BoPrAN, Il sistema degli appalti tra Testo
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Unico e decreto correttiyan Igiene e sicurezza del lavqra009, 477
SS.).

Si ravvisa, pertanto, una stretta correlazione drganizzazione
aziendale e sicurezza del lavoro, soprattutto leezrene al ruolo delle
relazioni sindacali e della contrattazione colettche diventa rilevante
guando il quadro normativo delle fonti e degli stenti di tutela della
salute e sicurezza negli ambienti di lavoro congie@sappare alquanto
insufficiente. (A. TAMPIERI, Azione sindacale e contrattazione
collettiva nel tutela delle condizioni di lavqrim Rivista giuridica del
lavoro e della previdenza social2001, I, 551 ss.; (ZoLl, Sicurezza
del lavoro: contrattazione e partecipazign@ Rivista giuridica del
lavoro e della previdenza sociale2000, |, 625; G.SANTORO
PASSARELLI (a cura di),La nuova sicurezza in azienda. Commentario
al decreto legislativo 9 aprile 2008, n.,8&iappichelli, Milano, 2008).
Tuttavia se, da un lato, la contrattazione coilatinon ha mai assunto
un ruolo determinante nel sistema delle fonti delu della salute e
della sicurezza nei luoghi di lavoro, dall'altrazoorre considerare che
la stessa materia non ha mai offerto margini di om&gione,
soprattutto in riferimento al carattere indispol@bdel bene della
salute, costituzionalmente tutelato.

A questo si aggiunga che, su impulso comunitaro legislazione
dell'ultimo ventennio (dal d.lgs. n. 626/1994 algd. n. 81/2008),
introducendo specifici obblighi di prevenzione aica dei soggetti
garanti della sicurezza - in aggiunta al princigienerale di tutela
dell'integrita fisica e della personalita morald geestatore di lavoro
sancito dall’art. 2087 cod. civ. - tesi a tutela@n solo la salute dei
lavorati subordinati (dell’azienda o altrui) ma hadi quelli autonomi,
come nel caso dei c.d. appalti interni all'azienida,ridimensionato il
ruolo della contrattazione collettiva, limitanda@tba mera previsione di
pratiche virtuose, qualiseluzioni organizzative o procedurali coerenti
con la normativa vigentefart. 2, lett. v del d.lgs. n. 81/2008). (M.
GIOVANNONE, Le nuove forme di organizzazione del lavoro e taléu
della salute e sicurezza dei lavoratom dossier Adapt n. 4 del 25
maggio 2009Nuovi lavori, nuovi rischi3-17; L.MONTUSCH|, Diritto
alla salute ed organizzazione del lavpFranco Angeli, Milano, 1986;
G. ARRIGO, La tutela della sicurezza e della salute dei lavora
nell’ordinamento comunitarioin M. RUSCIANO - G. NATULLO (a cura
di), Ambiente e sicurezza del lavora F. CARINCI (dir.), Diritto del
lavoro, CommentaripVIll, 2007, Utet, Torino, 13 ss.).
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Proprio le recenti tendenze ad introdurre nuovitesis di
organizzazione del lavoro e della produzione (sispead esempio,
all'introduzione, con gli accordi aziendali del gpo Fiat (accordo di
Pomigliano del 15 giugno 2010 e accordo di Mirafoel 23 dicembre
2010) del sistema Ergo-UAS sulla razionalizzazictedla pause
lavorative in funzione del ritmo di lavoro), hanngroposto la
guestione, facendo emergere la diretta correlazi@nerganizzazione e
processi di lavoro, da un lato e salute e sicuredea lavoratori,
dall’altro ed evidenziando il ruolo della contraitane decentrata ed, in
particolare, di quella aziendale nella determinazidi tali aspetti. (Atti
del convegno organizzato dalla Societa Nazionaler@pri della
Prevenzione (SNOP) shccordo Mirafiori: aumento della produttivita
e caduta della tutela dei lavoratori?Pisa 20 maggio 20116.
NATULLO, “Nuovi” contenuti della contrattazione collettiva,
organizzazione del lavoro e tutela della salute ieurezza dei
lavoratori, in | Working Papers di Olimpy$/2012).

Gia gli accordi interconfederali del 2009 (sulleugura contrattuale) e
del 2011 avevano fatto emergere le possibile ryssioni del ruolo
della contrattazione decentrata su aspetti direttéen incidenti
sull’'organizzazione del lavoro e dei lavori e, dinseguenza, anche
sulla salute e la sicurezza dei lavoratori, ultenente potenziato dalla
previsione dell’art. 8 d.l. n. 138/2011 (sulla caitazione collettiva “di
prossimita”) che ha introdotto la possibilita dit@orealizzare a livello
aziendale (o territoriale) specifiche intese vohe regolamentare
I'organizzazione del lavoro e della produzione caferimento
all'introduzione di nuove tecnologie ed agli impiaaudiovisivi, alla
determinazione delle mansioni del lavoratore, alkssificazione ed
inquadramento del personale, alla stipula dei attnta termine, a
orario ridotto, modulato o flessibile, alla defilmme del regime della
solidarieta negli appalti ed ai casi di ricorsaalbmministrazione di
lavoro, a disciplinare l'orario di lavoro. (APERULLI - V. SPEZIALE,
L’articolo 8 della legge 14 settembre 2011, n. B4 “rivoluzione di
Agosto” del Diritto del lavor¢g in WP C.S.D.L.E. “Massimo
D’Antona”, 132/2011). Tuttavia, nonostante il ruaiconosciuto dal
d.lgs. n. 81/2008 agli attori sindacali (RLS edamgmi bilaterali) di
contribuire al sistema di prevenzione, non apparepdice individuare
nella contrattazione collettiva (o nel ruolo di plgnza degli organismi
bilaterali rispetto alla funzione propria degli arg pubblici di
vigilanza) una possibile fonte di definizione darstlard di prevenzione
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in funzione suppletiva della legge, potendo lasstagcoprire, ai diversi
livelli (nazionale, territoriale, aziendale), soffii spazi lasciati vuoti
dalle norme tecniche, attraverso elaborazioni dnleuprassi e codici di
condotta. Inoltre, avendo i rappresentanti dei datayi della sicurezza
la funzione negoziale e, nel contempo, quella ditmdlo per la
sicurezza del lavoro, il loro ruolo commistionafgpare piu produttivo
di patologie che di soluzioni come e avvenuto redocdell’accordo
Fiat di Pomigliano in cui le nuove modalita di angazazione del
lavoro (sistema Ergo-UAS), risultando piu gravoss p lavoratori,
profilerebbero rischi sul piano della sicurezzaldebro. (G.NATULLO,
Sicurezza del lavoro e rappresentanze dei lavoratella prospettiva
del diritto comunitario in Diritto delle relazioni industriali Giuffre,
Milan0O, 1993, n. 1, 205 ss.; BALDASSARRE, Le rappresentanze dei
lavoratori per la sicurezza e il rilancio della ‘losofia partecipativa;
in M. TIRABOSCHI (a cura di)]l testo unico della salute e sicurezza nei
luoghi di lavoro. Commentario al decreto legislati9 aprile 2008, n.
81, Giuffré, Milano, 2008, 519).

3. Tipologie e forma di impiego delle donne.

Il graduale allontanamento dal lavoro rurale e’igallstria pesante
nonché dal settore manifatturiero per il terziarin, cui si sono
sviluppate nuove tipologie e forme di impiego, hadfficato il mondo
del lavoro il cui ingresso delle donne nel merdadarappresentato uno
dei cambiamenti piu significativi.

La maggiore partecipazione delle stesse al medsttavoro, tuttavia,
soprattutto negli ultimi anni, non ha modificatapproccio culturale ai
ruoli di genere, collocando ['ltalia ai livelli pibassi della classifica
europea relativamente al tasso di occupazione faitl@niTale dato
negativo € dovuto non solo all’alta percentualeditivita delle donne
meridionali ma anche alla segregazione che le estsgbiscono in
professioni meno qualificate ed alla scarsa prditabii assumere
posizioni di vertice nelle imprese private e neisituzioni. (M.
TIRABOSCHI, Gli incentivi non risolvono il problema dell'occupane
femminile in www.adapt.it 23 novembre 2011).

Inoltre 'occupazione maggiore delle donne si regisel settore di
servizi (82,9%), con una piccola percentuale nettose delle
costruzioni (1,1%) ed il rimanente (17%) in quetlell'industria e
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dell’'agricoltura dove, in particolare, maggiore a presenza di
lavoratrici autonome. (Istat,a situazione del Paese nel 2009, 2010 e
2011, Rapporto annuale).

Seppur il conseguimento di un alto titolo di studansente alle donne
una maggiore occupabilita, il rispettivo tasso dtupazione risulta il
piu basso tra tutti i paesi europei (inferiore Wieo7 punti percentuali
rispetto alla media dei 27 stati membri) soprattutbn riferimento a
nazioni come il Portogallo e la Lituania in cui@stnzialmente uguale
a quello degli uomini con lo stesso titolo di studi(European
CommissionFlexible working time arrangements and gender eigyal
A comparative review of 30 European countri€09;European
Commission Access to healthcare and long-term care: equal for
women and men2009. Inoltre circa il 47% delle donne italiane ha un
lavoro part-time, seppur tale forma contrattualgprasenta una
condizione obbligata dallimpossibilita di trovaum lavoro a tempo
pieno. (ltalia Lavoro,ll part time tra condizionamenti di genere e
caratteristiche territorialj Il Monitor, 2011).

Una maggiore presenza delle donne si registra neltdessioni
esecutive ed impiegatizie (60%), del commercioiesdrvizi (58,7%) e
nelle professioni non qualificate (52,5%) e si fieai a quella maschile
nelle professioni intellettuali, scientifiche eealevata specializzazione,
nonche nelle professioni tecniche. Sono, tuttas@tiorappresentate
nelle professioni piu qualificate ed, in particeldra i dirigenti generali
e superiori (31,7%) e tra i docenti universitarb,@%6), costituendo
un’eccezione solo in magistratura (59,4%) e tiadrcatori ed i tecnici
laureati (56,6%). In particolare solo il 12,9% detlonne ricopre una
gualifica dirigenziale nel settore delle costruzian nel comparto
dellistruzione, mentre solo il 7% delle stesseréspnte nei consigli di
amministrazione delle societa quotate.

Seppur, in ltalia, tale percentuale € aumentatgudisi 3 punti nel
periodo tra il 2004 ed il 2011, la stessa rimangshg5%) - insieme a
quella del Portogallo, di Cipro, del LussemburgalieMalta - nel
confronto della media dei paesi europei ed, ini@adgre con la
Finlandia e la Svezia (26%).(European Commissi&eport on
Equality between women and me2010; European Commission
Report on Progress on Equality between Women andiiM2010 The
gender balance in business leadershi@g011; L. RosTl, La
segregazione occupazionale in Italim A. SIMONAzzI (a cura di)
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Questioni di genere, questioni di politica. Trasf@zioni economiche e
sociali in una prospettiva di gener€arocci, Milano, 2006).

La sottorappresentazione del genere femminile ailamche nei ruoli
legislativi e di governo, nazionali, regionali ecédi (12,7%) e, se si
prende come riferimento la percentuale di depwthéeCamera italiana
(21%), il confronto con la media dell’Unione eurapevidenzia che la
stessa e inferiore a quella del Regno Unito (22#&l)a Svezia (46%) e
di Olanda Belgio e Finlandia (40%), con la solaezgune della

Francia, seppur di poco inferiore (19%).

(World Bank, Gender Equality and Developmen2012 World

Development Report, 2011).

La crisi economica, inoltre, ha accentuato la cadigll'occupazione
femminile nelle professioni piu qualificate, tedméc ed operaie,
aumentandola, al contrario, in quelle non qualiBcacome servizi di
pulizia, collaborazioni domestiche ed assistenzailf@re - nei ruoli

impiegatizi e del commercio, evidenziando, altrd$ncidenza del

lavoro precario come quello a termine e di collazane a progetto Le
donne che in Italia hanno una occupazione a termaséituiscono il

14,5% del totale delle dipendenti e sono concentaevalentemente,
nel Mezzogiorno (20,1%), a fronte della percentua#e regioni del

Nord-Ovest (11,5%). Tale percentuale, seppur atmea quella che
della media dei paesi europei (14,6%), € inferiarguella che si
registra in Francia (16%), in Olanda (19,9%) e ratiptto, in Spagna
(26,1%). (Inps, Istat, Ministero del lavoro e depelitiche sociali,

Rapporto sulla coesione sociaknno 2010).

Alguanto diffuso tra le lavoratrici nelle impreselderziario e, in

particolare, nei settori dell'istruzione, della gane dei servizi alle
imprese e il contratto di collaborazione a progel#ocui incidenza
percentuale sul totale delle donne occupate (1®%4ari al doppio di
qguella degli uomini (0,9%). (EREYNERI (a cura di),ll lavoro delle

donne in Il lavoro che cambia, Cnel, 2009).

Non deve trascurarsi anche il dato legato al lawwowmmerso delle
donne che si concentra, prevalentemente nei seteiziestici per le
famiglie (45,2%), nonché nelle attivita professibea imprenditoriali,

immobiliari e di noleggio (11,7%), nel commercid(8%), nel settore
dell'istruzione, sanitario e di altri servizi sokia(9,3%) e

nell'agricoltura (8,9%). In particolate la percesits delle donne
occupate nel sommerso € pari al 14,5% del totalyi deccupati

(regolari e irregolari) ed arriva al 35,4% nel gettdell’agricoltura ed
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al 15,4% nel settore dei servizi, diventando espoiaée (70,5%) con
riguardo ai lavori domestici presso le famiglienamncentrazioni pari
al 50,1% nel Nord del paese, al 22% al Centro ed®8% nel
Mezzogiorno dove, tuttavia, il tasso di irregolaritsoprattutto in
agricoltura (30,8%) e notevolmente piu alto (17,39%petto a quello
del Centro (14,4%) e del Nord (13,4%). (Isldimensione di genere e
lavoro sommerso. Indagine sulla partecipazione femdenal lavoro
nero e irregolare 2007).

[l tipo di attivita in cui sono impegnate le dontegcondizioni di lavoro
a cui sono sottoposte e lo stesso ambiente di dagono indicatori
importanti sull'impatto antinfortunistico la cui almsi preventiva non
puo prescindere da fattori quali i tempi di lavdemodalita e gli stili
dello stesso, i riconoscimenti, i benefici, le e e la cultura. (A.
BRuscq Mestiere donnadati Inail n. 2 febbraio 2008; LFERRQ
Salute e sicurezza al femminil&nalisi sulla prevenzione dei rischi
attinenti alle differenze di gener€oop. Libraria Editrice, Universita di
Padova, 2010; ABARBONI - G. BUBOLA - P.DE VITA - S.FOFFANO- S.
FERRUA - M. GIOVANNONE - G. IPPOLITO- R. RAFFAELE - Y. RUSSO- S.
SILIDORO, (a cura di),Lavori atipici e gestione della sicurezza Il
testo unico della salute e sicurezza nei luogHadoro nell’'ottica del
cambiamento dei modelli di produzione e organizzazidel lavorp
Literature riview, 2009, cap. |, sez. B;).

3.1. La segregazione di genere nelle mansioni.

A fronte del principio di parita costituzionalmente&onosciuto le
donne subiscono ancora le principali discriminazioel mondo del
lavoro seppur in maniera meno evidente rispetto ulle che

caratterizzavano la societa fino agli anni '60 in, ¢n particolare, era
riconosciuto dai contratti collettivi I'inquadramenseparato per gli
uomini, con la previsione, a parita di lavoro efpssionalita, di una
retribuzione inferiore per le donne (c.d. gabbitarsai “di genere”

oggi abolite).

Alla discriminazione retributiva di genere - checemune all'intero

sistema retributivo e professionale sia pubblice grivato (come
attestano le indagini statistiche e qualitativeynpreso il terzo settore
e le produzioni per il welfare sociale - si assodiadisvalore

riconosciuto | soggetto femminile caratterizzatoi denomeni di

aumento della precarizzazione, dei maggiori intop@i entrare nel
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mondo del lavoro ed effettuare percorsi di carridedl’alta percentuale
del lavoro irregolare).

Da alcune ricerche effettuate presso il Centro @s#dell’'Universita
del Quéebec e emerso che, nello stesso posto diolavengono spesso
differenziate le mansioni degli uomini da quellelleledonne che
ricoprono la stessa funzione con il conferimentld @gmini di cariche
di maggior prestigio (CimbiogMigliorare la salute delle donne nel
lavoro, Piano d’Azione sviluppato da ricercatori e rappreanti elle
lavoratrici, 26-28 marzo 1998, presso I'Universii@l Québec di
Montreal; K.MESSING- L. DUMAIS - J. COURVILLE - A.M. SEIFERT- M.
BoucHER Evaluation of exposure data from men and woman thigh
same job titlejn Journal of Occupational Medicing)niversity press
of British Columbia, 36, 913-918, 1994).

Questa segregazione occupazionale concentra leedoanparticolari
professioni e mansioni in ragione degli stereotipé condizionano il
sistema aziendale e sociale di riferimento, sialaia dell’offerta di
lavoro (preferenze sociologiche, indotte dall'estere determinate
biologicamente), che da quello della domanda (peetee espresse da
datori di lavoro, da colleghi, da clienti, ecc.,nohé da barriere erette
dalla societa).

Le decisioni e le azioni delle organizzazioni conéno ad essere
orientate verso una diversa assegnazione dei dongnendosi
alcune attivita maggiormente appropriate per gining.

Tale connotazione di genere al lavoro influenzaségnazione dei ruoli
e, soprattutto, la concentrazione di uomini e dommearticolari e
distinte aree occupazionali (segregazione orizientavidenziando le
statistiche una maggiore concentrazione delle ddnndeterminati
settori come quello tessile ed alimentare e delpmamanifatturiero.
(Lavoro femminile e ambiente sociale. Salute e sixza sul lavoro in
una prospettiva di generegruppo di lavoro E.FERRARI - M.
MELLONCELLI, Bologna, novembre 2007).

La discriminazione e I'esclusione dell'offerta @vbro femminile e,
altresi, particolarmente evidente in determinateupazioni $ex
toping), in cui si riservano agli uomini migliori valutani (male-
intensive, rispetto ad altre attribuite alle donn&enjale-intensive
Infatti gli uomini tendono ad essere maggiormerdiiesti rispetto alle
donne in professioni a carattere tecnico-sciemtifiingegnere,
geometra, tecnico-informatico) o in occupazioni darattere
commerciale (agente di commercio e/o rappresentartenendosi le
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donne piu congeniali ad occupazioni inerenti I'amaministrativa
(segretaria) o in attivita di assistenza e curait@aa (professioni
infermieristiche). Le donne, infatti, sono occupgtevalentemente,
oltre che nel pubblico impiego, in settori, comecodmmercio, Il
turismo ed i servizi alle persone, con livelli fettivi inferiori alla
media. Proprio nellambito dei lavori di cura si mifastano casi
particolari di segregazione occupazione attraversay solo una
discriminazione salariale ma anche I'attribuzionerdvalore inferiore,
riconosciuto dagli stessi contratti collettivi plibb e privati, a
mansioni tipicamente femminili.

A ci0 si aggiunga che questo tipo di scelta praoéesde non sempre e
libera, ma dettata dal tipo di formazione ricevetadall’'offerta del
mercato.

La segregazione sussiste anche a livello verticai@prendo spesso gli
uomini posizioni piu elevate in scala gerarchica,frante delle
competenze skills) possedute dalle donne che restano vincolate a
situazioni lavorative segreganti e stereotipate.

La minor presenza delle donne nei livelli dirigeizi infatti, non
dipende dalla minore capacita delle stesse a lireoproli apicali, ma
dalla cattiva qualita organizzativa del lavoro cbentinua a non
assumere come pre-requisito il carico di lavororodpttivo. (A.
FRANCO, K. WINQVIST, Women and men reconciling work and family
life, Statistics in Focus, Theme 3: Population andasompnditions,
9/2002, Eurostat, Office for Official Publicatiorsf the European
Communities, Luxembourg).

In alcuni casi sono le difficolta di informaziond aggiornamento sulle
situazioni lavorative, sulla normativa e sull'ocabgita che
costituiscono un ostacolo al miglioramento dellsipione lavorative
delle donne anche con riferimento a percorsi dii@a. In altri casi la
carriera e frenata dal minor utilizzo da parte elalbnne di reti di
relazioni e conoscenze. Tale dato & confermatdati@ che le donne
hanno una crescita professionale piu rapida quaedgano preferite
logiche d’avanzamento meritocratiche.

Per valorizzare la posizione della donna nel lavasocorre
sensibilizzare una cultura di geneempowermeitvolta a combattere
pregiudizi e stereotipi e, soprattutto lo stampadizionale della
distribuzione dei ruoli che, a lungo termine, ircitegativamente sulla
carriera, sul sistema previdenziale e sulla segrega occupazionale
(orizzontale e verticale) e, di conseguenza, dteréinziali retributivi.
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Inoltre la segregazione occupazionale e oltremodmndsa per
I'economia perche riduce 'efficienza del sistema sue prospettive di
sviluppo in quanto sottoutilizza la forza-lavorenii@inile, irrigidisce |l
mercato del lavoro, limitandone la capacita di tzhaénto ai
cambiamenti ed impedisce agli individui di maggitalento di
raggiungere posizioni apicali a beneficio dellaistac (L. RosT, La
segregazione occupazionale in Italiam A SIMONAzzI (a cura di)
Questioni di genere, questioni di politica. Trasf@zioni economiche e
sociali in una prospettiva di gener€arocci, Milano, 2006).

3.2. Disagi lavorativi delle donne.

L'attenzione alla differenza di genere riveste igatare importanza
relativamente ai fattori di rischio psico-fisiciiv@rsi studi effettuati a
tal proposito hanno individuato conseguenze di datinerse per le
donne lavoratrici.

Se la diversita biologica pud spiegare alcuni déggudati - come nel
caso dell’assorbimento, del metabolismo e dell’glamione degli
agenti chimici o di esposizione a rumore di basgensita che provoca
danni extra-uditivi localizzati a carico dellapp&r riproduttivo
femminile - altri sono da ricercarsi nelle spediBc condizioni
ambientali, nei luoghi di lavoro e negli stili dta. Infatti la flessibilita
dell'orario a fronte di uno stipendio ridotto, laom disponibilita a
trasferte a danno delllavanzamento di carriera;oihtratto a tempo
determinato, 'impegno a non fare figli per manteniéposto di lavoro,
la difficolta di fare straordinario, delineano iadro di una situazione
di disagio lavorativo con eventuali conseguenzgaino.

L’elevato grado precarieta del lavoro, la vulnelitibied il basso grado
dei occupabilita sono, senza dubbio, fattori clemeo impatti negativi
sulla salute ed insorgenza dello stress, talveljatb anche a fenomeni
di mobbing risultando essere il genere femminile il piu dolpda
episodi di violenza psicologica e da continui didagorativi, seppur
nella letteratura scientifica esiste ancora oggnumero esiguo di studi
sulle diversita di genere tra le vittime dnobbing e stress
occupazionale. (Ispel®rospettive di genere applicate alla salute e
sicurezza sul lavoro. Stato dell’arte2004).

Alcuni tangibili riscontri al riguardo sono datildaumento dei tumori
al seno, determinato anche dal ritardo della pgnaaidanza o del non
allattamento. Tali cause sembrano essere correlat®ndizioni di
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lavoro inadeguate ed a modelli organizzativi adtteelle realta
lavorative che non consentono di coniugare agevaiengome in altri
Paesi europei) scelte di vita e di lavoro. (Forib@cumenti della
L.I.LT. - Lega italiana per la lotta contro i tunfoAgenzia Europea sul
lavoro di Bilbao - FACTS, 2008, nn. 42, 43, 54, 84).

Non di meno anche la tensione e la fatica fisicaentale, sempre
crescenti, hanno fatto registrare un aumento ddileazioni di danno
per le lavoratrici. Infatti, seppur il legislatol@ posto una maggiore
attenzione alla tensione ed alla fatica fisica entale nei confronti di
entrambi i sessi, la sotto-valutazione del risahicata a tali fattori, ha
determinato conseguenze alquanto gravi sul pianb disagio
lavorativo, particolarmente incisivo sulla popota® lavorativa
femminile, relativamente alla quale € stata regiatnegli ultimi tempi
un aumento consistente di affidamento a soluzianipobne quali il
consumo non regolato di ansiolitici, barbituricintidepressivi e
stimolanti, con conseguenze deleterie sia sul pidathequilibrio
psico-fisico che su quello delle complicazioni etate, come
'abbassamento delle difese immunitarie, causa rdiorgenza di
patologie, anche croniche, come tumori, disfunzicaidiovascolari,
malattie legate all’apparato digerente e quelleladglelle (fonte:
Manuale di diagnostica dei disturbi mentali, DSM:IV

La sottovalutazione dei danni da lavoro nei rigudella popolazione
lavorativa femminile e stata determinata, nel catsgli anni, non solo
dalla maggiore debolezza contrattuale da parte delhne nei riguardi
del mondo e mercato del lavoro, ma anche dalladi@ta valutazione
delle fonti di rischio in ambiente di lavoro mencette e tipiche. Infatti
'aver da sempre ritenuto che alle donne fosseegmsati lavori
ritenuti “leggeri” ha determinato che si trascueaBanalisi dei possibili
rischi derivanti dalle mansioni svolte. Tale datosgontrabile nel caso
delle insegnanti il cui lavoro - pur ritenuto “n@nrischio” - ha fatto
rilevare casi di insorgenza di tensioni, stress aticd mentale
conseguenti alla crescente aggressivita degli alualthe difficili
relazione con i genitori, alla mancanza di regdleam®@ sui confini di
responsabilita. (HSELYE, Stress in Heath and Disead@utterworth,
Boston, 1976).

Inoltre in taluni lavori di precisione, ordine e tigelosita in cui
vengono impiegate le donne - come quello dell'@taldel laboratorio
chimico - il piano della valutazione rischi si énitato solo a quello
delle di natura meramente fisico-meccanica (evéntuavimentazioni
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manuali dei carichi), trascurando ulteriori e detieanti fattori quali la
ripetitivita dei gesti, la monotonia, la posturaitmi, 'usura degli arti,
la tensione, la responsabilitd dei responsi, nonthesolitudine
prolungata, la possibilita di poter determinareiangicare il proprio
lavoro, la scarsa considerazione sociale della maesla limitata
valorizzazione da parte dei superiori gerarchici, edfine, la
retribuzione non equiparata a quella maschile. (WIS®ategy for
integrating gender analysis and actions into thekaaf WHO,A60/19,
29 march 2007).

Diverse forme di tutela sono state offerte dallanmativa italiana
(d.Igs. n. 81/2008) che ha previsto nel process@lditazione dei rischi
il dato delle differenze di genere e delle variabdollegate
all'organizzazione del lavoro (stress lavoro-cate), in linea con la
Strategia comunitaria in materia di salute e szaesul lavoro 2007-
2012.

Ma significativi passi avanti erano stati gia coatpicon il d.m. 27
aprile 2004 riguardo all’elenco delle malattie peguali € obbligatoria
la denuncia, che prevedeva tre liste contenergpettivamente, le
malattie la cui origine lavorativa fosse dievata probabilita, di
limitata probabilita o di possibile origine lavorativa. L'elenco delle
malattie per le quali & obbligatoria la denunciapdate del medico e
stato poi aggiornato, da parte del Ministero debta, della salute e
delle politiche sociali, con il d.m. del 14 genn&@08, che ha inserito
tra le malattie la cui origine lavorativa fosselidiitata probabilita,le
disfunzioni della organizzazione del lavon@ le quali quelle psichiche
e psicosomatiche derivanti da costrittivita orgaatwa quali il
disturbo dell'adattamento cronico da stress.

L’inserimento delle conseguenze di danno da inaakegu
organizzazione del lavoro tra le patologie lavooorelate, ha
determinato un grande passaggio culturale, riteméadcondizioni di
lavoro, il clima e le regole organizzative, potatizcause di rischio
lavorativo e quindi oggetto, di una necessariatezione dei rischi e di
una conseguente azione di prevenzione e protezéongguardo,
confermata anche dalla legislazione vigente quialdigo in materia di
tutela della salute e sicurezza in tutti gli ambieh lavoro (art. 28,
d.lgs. 81/2008).

In quest’ottica le iniziative di salute pubblicalbresponsabilita sociale
di impresa diventano determinanti per fornire cetezza alla
considerazione della differenza di genere.



Sezione 2
Disamina dei rischi
1. Infortuni sul lavoro al femminile.

La maggiore presenza delle donne nel mondo lavegt nltimi anni e
stata tuttavia accompagnata dal proporzionale atovaeygli infortuni
sul lavoro accertati nel numero di 245.468 2010, nella percentuale
del 31,6% del totale, del 29,2% di quelli avvenmti occasione di
lavoro e del 50,7% di quelli in itinere. (BRusco Parita tra i sessi
I'ltalia puo fare di piu, in www.adapt.if indice A-Z, voce Pari
opportunitd.

Seppur nell'ultimo quinquennio gli infortuni sul viaro denunciati
all'lnail dalle donne lavoratrici hanno subito ufiassione dell'1,6%
rispetto a quelli nel 2006 (249.493), il calo etst@iu contenuto
rispetto a quello del 16,4% rilevato per gli infort sul totale dei
lavoratori e la loro riduzione é stata disomogeneavari settori di
attivita, con una percentuale del 28% in agricaltudell’l,3%
nell'industria e nei servizi, a fronte dellaumendel 13,9% per le
dipendenti, registrandosi l'incidenza infortunistipiu alta tra |l
personale domestico, nella sanita e nei serviziaBo¢F. CIPOLLINI,
Donne: infortuni in calo ma moderatamenitewww.adapt.if indice A-
Z, vocePari opportunitd.

La fascia di eta maggiormente colpita € quella cesgtra i 35 ed i 49
anni e le zone del corpo interessate dagli infortisultano essere gl
arti inferiori e superiori (soprattutto mani e agli#) nonché la colonna
vertebrale e la testa.

Rispetto al valore medio degli infortuni delle denm Italia - la cui
percentuale e pari al 31,6% - diversa appare gadiizllo territoriale,
rispettivamente, del 32,6% nel Nord-Ovest, del 3@t Nord-Est, del
34,6% al Centro, del 29,3% nel Sud e del 30,9% enddiole.
L’incidenza dei casi mortali si assesta all'8% Nekd-Ovest, al 10,7%
nel Nord-Est, al 9%, al Centro, al 5,8% al Sud k8% nelle Isole.
(fonte: Osservatorio infortuni Inail, dati al 3ltaire 2011).

Un sondaggio svolto nel 2009 da parte dellAgeraigopea per la
salute e sicurezza sul lavoro (EU-OSHA) ha rilevadme in Italia gli
uomini siano maggiormente informati sui rischi plr salute e
sicurezza sul lavoro rispetto alle donne (i pririlan misura del 77% e
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le seconde in quella del 62%) seppur queste ultiftegano in
prevalenza che i danni alla salute possano ess&arinati dal lavoro
svolto. (M.R.Fizzano, Uomini e donne: diversita di genere, parita di
tutela sul lavoro di in www.adapt.if indice A-Z, voce Pari
opportunitd. Analizzando gli infortuni nell'ottica di genelle stime
preliminari dell'Inail indicano come, nel 2010 cilo degli infortuni sia
avvenuto esclusivamente per gli uomini - ancheamiane della crisi
economica del 2009 che ha determinato una flessaeikattivita
soprattutto industrialeLeé donne e gli infortuni sul lavoran Salute e
Sicurezza n. 8, giugno 2010, ed. Il Sole 24 Ore spa;) - oA
variazione percentuale del -2,9% rispetto al 2088 gii infortuni in
complesso (da 545.744 a 529.986) e del -8,2% pasii mortali (da
981 a 901) a fronte di un incremento di quelli lgedonne nella misura
percentuale del +0,4% (da 244.368 a 245.388) %&b (da 72 a 79)
per i casi mortali, tenuto conto del fatto che l&tandei decessi
femminili &€ avvenutaon itinere (fonte: Inail,Rapporto annuale. Analisi
dell’andamento antinfortunistico 201&oma, luglio 2011). Nel 2011,
invece, il calo degli infortuni femminili rispetta quelli dell’anno
precedente, é stato pari a -3,4% a fronte del dalgli infortuni
maschili pari a -5,0%, rispettivamente 174.551 ami3{78.649. (fonte
Inail, Rapporto annuale. Analisi dellandamento antinfoiiico
2011,Roma, luglio 2012Inail, infortuni in calo nel 201lin Sicurezza
e Prevenzion&). 7, luglio/agosto 2012, Il Sole 24 Ore).

In ossequio agli obiettivi prefissati dall’Unione urepea e,
parallelamente alla evoluzione della normativaiate, I'Inail ha
provveduto ad integrare le proprie banche datissiette degli infortuni
e delle malattie professionali dividendo per sassasi denunciati e/o
indennizzati, fino a creare, negli ultimi anni umanca dati al
femminile nuova rispetto a quella istituita neglnna '90 su
sollecitazione del Comitato per le pari opportur@thindice di buone
prassi nel campo della pubblica amministrazione.

Tale banca dati rappresenta il punto di partendantegrazione della
dimensione legata al genere sia nella valutazioae rschi che
nell’attivita preventiva.

2. Criteri di valutazione dei rischi.

Il d.Igs. n. 81/2008 ricomprende nella valutazidineischi anche quelli
collegati alla presenza di lavoratori e lavoratdon eta differente - al
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fine di eliminare o ridurre il rischio connesso’etth del personale in
relazione allo svolgimento delle rispettive mansiora di lavoratrici e
lavoratori immigrati in ragione della loro diffiddl di comprensione
della lingua e delle differenze culturali dei pagisorigine. (L.VOGEL,
La salute delle donne nei luoghi di lavoro in Euao&on sei saggi sul
caso italiano Edizioni Lavoro, 2006).

Individuare le differenze biologiche e quelle atiti alla situazione
lavorativa del genere, diventa prodromico per defiprogrammi ed
azioni di prevenzione. A tal fine occorre procedgneliminarmente,
alla classificazione ed alla definizione di risdlll’attivita lavorativa,
di natura infortunistica ed igienico ambientalBofine e sicurezza sul
lavoro, in Sicurezza e prevenzione, ed. Il Sole 240re, miugno
2010). Le cause dei primi - potenzialmente respuafisdel verificarsi
di incidenti o infortuni (danni o menomazioni fieE) nelle varie
attivita lavorative, in conseguenza di un evensutnatico di diversa
natura (meccanica, elettrica, chimica, termica,) etsono da ricercarsi
in un non idoneo assetto delle caratteristicheidirezza strutturali
degli ambienti di lavoro (macchine e/o nelle appenéature utilizzate,
modalita operative, organizzazione del lavoro,)etc.

| rischi per la salute sono, invece, quelli resadnils della possibile
compromissione dell’equilibrio biologico a causa ditivita che
comportano I'esposizione ad agenti chimici, figidbiologici, ovvero a
condizioni di lavoro inadeguate (movimenti ripefiti posture,
movimentazione carichi, etc.). Infatti, ad ecceeiah alcune attivita
lavorative, tra cui quelle volte nel settore saiotal rischio biologico é
spesso poco conosciuto ed alquanto sottostimatooiti ambienti di
lavoro come quellindoor non industriali (uffici, scuole), della filiera
agroalimentare (allevamenti, trasformazione di pthdalimentari,
mangimifici, ecc.), del comparto dei rifiuti solidirbani e della
depurazione di acque reflue civili nei quali divefattori possono
favorire la diffusione di agenti biologici quali tipo di attivita, il
processo o la fase lavorativa, le materie utiliezatcontatto con fluidi
biologici umani o animali potenzialmente infetd,gresenza di polvere,
la scarsa igiene, il cattivo funzionamento e la wtenzione degli
impianti aeraulici, la presenza ed il numero diugati, il macroclima
ecc.. (La promozione della salute sul lavoran Sicurezza e
prevenzione, ed. Il Sole 240re, n. 1, gennaio 2012)

Non altrimenti trascurabili sono i rischi trasvdrsad organizzativi
individuabili all'interno della complessa articolame aziendale e
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dovuti all'organizzazione del lavoro (programmi diontrollo;
manutenzione degli impianti e delle attrezzatursidirezza; procedure
adeguate per far fronte agli incidenti e a situaizi emergenza), a
fattori psicologici (intensita, monotonia, solitndi ripetitivita del
lavoro; carenze di contributo al processo decideomasituazioni di
conflittualita; complessita delle mansioni e cagendi controllo;
reattivita anomala alle condizioni di emergenzajattori ergonomici
(sistemi di sicurezza e affidabilita delle inforrad; conoscenze e
capacita del personale; norme di comportamento;uodrazioni e
istruzioni corrette in condizioni variabili), a adzioni di lavoro
difficili (condizioni micro-climatiche; ergonomiaetle attrezzature, del
posto di lavoro e dei dispositivi di protezione iinduale; carenza di
motivazione alle esigenze di sicurezza da part@eisionale).

Di rilevante interesse sono, altresi, i c.d. risetmergenti, come quelli
potenzialmente presenti in attivita quali aeropatitrasporti e nel
mondo professionale, in crescita esponenziale ndgini anni, che
riguarda l'assistenza familiare ad anziani, disabdiimalati. (H.EGE,
Cos’e il terrore psicologico sul posto di lavor®itagora, Bologna,
1998).

Tra i rischi emergenti devono considerarsi quéllnatura psico-fisica
come lo stress lavoro-correlato che consiste naléazione
dell’organismo umano di fronte a stimoli che turbdequilibrio della
persona (HSELYE, A syndrome produced by diverse nocuous agents
Nature, London, 1936; C.FRASCHER| Stress sul lavoro. | rischi
emergenti nelle organizzazioni pubbliche e priydaggioli, Bologna
2006).

2.1. Analisi per genere, mansioni e tipologia contrattuke.

A fronte degli obiettivi dell’Unione europea tesllaa promozione

delluguaglianza di genere anche in tema di satiteicurezza sul
lavoro e considerati primari dalla strategia d€llamunita europea per
il quadriennio 2002-2006 (Commissione europea 202 stato

effettuato uno studio per il 2002 da parte dell’Agia europea per la
salute e la sicurezza sul lavoro con lo scopo whife un quadro delle
differenze di genere sul lavoro idoneo ad indivigueamodi in cui le

stesse sorgono ed in cui possano essere prevdrutspettive di

genere applicate alla salute e sicurezza del lavomicerca Ispels -

Agenzia europea per la sicurezza e la salute goitda2003).
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Lo studio parte dalla considerazione che la segregea di genere delle
mansioni costituisce un fattore decisamente rilevarell'esposizione
ai rischi lavorativi caratterizzati da una maggiareidenza degli
infortuni per gli uomini e nella manifestazione stress e di disturbi
agli arti superiori correlati a lavori altamentepeiitivi come, ad
esempio, le catene di montaggio “leggere” athiia entryper le donne.
Questo ha comportato lo spostamento della sogliatténzione del
legislatore verso quei rischi ai quali gli uominartmo maggiori
probabilita di esposizione - essendo prevalenteenémipegnati in
attivita dimanagementlavori manuali o tecnici e di funzionamento di
impianti e macchinari - con la predisposizione dsure atte alla loro
prevenzione, sottovalutando quelli a carico detlarge le cui mansioni
sono prevalentemente legate ad attivita di asziateaducazione e
servizi per le persone o, comunque prevalentememeentrate nei
settori pubblici o in piccole imprese con contrattermine ovvero, con
contratti part-time. (CFAGAN - B.J. BURCHELL, Gender, Jobs and
Working Conditions in the European UnjoBuropean Foundation for
the Improvement of Living and Working Conditionsyiin, 2002).
Altra differenza di genere attiene al sistema deldkennita per malattia
e lesioni professionali in cui sono meglio copertschi che occorrono
con maggior frequenza nelle occupazioni con predanaa maschile
ed indennizzate in misura minore le donne rispagio uomini, seppur
interessate da analoghi problemi. Tale disparitéadiamento si riflette
anche nel settore delle assicurazioni private inidivelli di rischio
assicurato, classificati per categorie su basésstat, risultano essere
differenti per le donne e gli uomini, in contrastan il «principio della
parita di trattamento, sancito dagli artt. 21 ed2Ba Carta dei diritti
fondamentali dell’'lUnione europea» e con «il nuovb @& del TUE -
Trattato dell’lUnione europea». (RARAGNANO, La Corte di Giustizia
interviene sulla parita di trattamento tra uomini donne e sulla
rilevanza del genere quale fattore di rischio nelfgestazioni
assicurative,in Diritto delle Relazioni Industria)i Giuffré, Milano, n.
4/2011).

A seguito dell’entrata in vigore del d.lgs. n. 8168 viene imposto,
nella valutazione del rischio, I'obbligo di individre i diversi tipi di
rischio in rapporto diretto con i gruppi di lavasetche sono esposti,
soprattutto in considerazione delle caratteristidifierenti degli stessi,
a partire dal genere, essendo diverso il modo inuomini e donne
(non solo le lavoratrici in gravidanza) reagiscabesposizione ad
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agenti tossici 0 nocivi, a vibrazioni, a radiazi@d ai fattori fisici e
organizzativi.

La valutazione del rischio differenziata per geneatella donna
lavoratrice deve tener conto non solo della saipteduttiva ma anche
di quella in senso generale, distinguendo il rigcim relazione alla
diversita del danno in rapporto al genere.

Poiché gli agenti di rischio a cui sono espostédene sono analoghi a
qguelli a cui sono esposti gli uomini (agenti chime fisici quali
rumore, vibrazione, microclima, alte e basse tegaipee,
movimentazioni manuale dei carichi, campi elettrgn#dici, agenti
biologici e ritmi di lavoro), la valutazione dekdhio deve basarsi sulla
differenziazione del possibile danno in considemagi alle diversita
morfologiche e biologiche del lavoratore.

Attesa la difficolta di individuare ed elaborareaudeclaratoria di
specifiche fonti di rischio e tenuto conto che &aiabile di genere non
e stata quasi mai oggetto di rilevazioni statigidinalizzate ad un
nuovo approccio nella gestione e organizzazione peisonale,
all'interno delle aziende, sarebbe opportuno irdliare, nel documento
unico di valutazione dei rischi, tra i possibiltttai di rischio legati alle
differenze di genere quelli correlati alle discm@zioni
nell'attribuzione di mansioni e di qualifiche, edttamento retributivo,
nella progressione di carriera, nella partecipazioa corsi di
formazione; alla flessibilita nell'orario di enteated uscita, alla
concessione di forme dpart-timg telelavoro, etc.); alla mancata
collocazione delle lavoratrici nella stessa unité@dpttiva e nelle
mansioni svolte al rientro dai congedi di matereifgarentali.

2.2. Classificazione dei rischi e definizione.

| rischi lavorativi negli ambienti di lavoro, possm essere divisi in:
rischi per la sicurezza (di natura infortunisticadchi per la salute (di
natura igienico-ambientale), rischi per la salutla sicurezza (di tipo
c.d. trasversale).

Tra i rischi per la sicurezza rientrano quelli denerano incidenti o
infortuni, danni 0 menomazioni fisiche. Le causeddii rischi sono da
attribuirsi ad un non idoneo assetto delle caiattehe di sicurezza
strutturali dellambiente di lavoro (impianti eleti, sostanze
pericolose), nelle macchine e/o nelle apparecctaaitilizzate, nelle
modalita operative (pericolo di incendi o esposidiocecc..
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| rischi per la salute sono quelli responsabililalelompromissione
dell’equilibrio biologico per lo svolgimento atttéi che comportano
I'esposizione a fattori di rischio di natura chimjdiologica e fisica,
questi ultimi determinati da condizioni di lavornadeguate (ad es.
movimenti ripetitivi 0 movimentazione manuale dairichi, posture,
esposizione a radiazioni ionizzanti, utilizzo digolinari e/o utensili
pericolosi, ecc.) ovvero alla mancanza di idoneivige igienici,
spogliatoi in particolari condizioni di lavoro, cenfe attivita in esterno.
| rischi di tipo trasversale sono da individuardiirderno della
articolazione aziendale e sono essenzialmente idanuprevalenza,
allorganizzazione del lavoro, a fattori psicolaged ergonomici, a
difficili condizioni di lavoro. | rischi emergengono, sostanzialmente,
guei rischi professionali considerati “nuovi” dallequisizioni tecnico-
scientifiche e/o in “aumento” nel caso in cui siarentato il numero
dei pericoli che inducono al rischio o la probahildell’esposizione,
oppure si stia aggravando leffetto del pericoldlasusalute dei
lavoratori e lavoratrici. Tra i rischi emergenti vd@eo considerarsi
anche quelli collegati alla presenza di lavoratedavoratori stranieri
con eta differente ed immigrati.

Lo studio delle cause e dei relativi interventi mlevenzione nei
confronti delle predette tipologie di rischio dewérare alla ricerca di
un idoneo equilibrio bio-meccanico e bio-ambientze tenga conto
delle interazioni di tipo ergonomico, psicologiab @ganizzativo.

La valutazione dei rischi collegati con la presemizalavoratori e
lavoratrici con eta differente, infine, deve essefi@alizzata
all'attuazione di procedure per eliminare o riduitréschio connesso
all'eta del personale in relazione allo svolgimed#dle attivita stesse.
(S. MocHI, Lavoro e infortuni: le differenze di genemati Inail n. 2,
febbraio 2008).

La provenienza da altri paesi, invece, deve essdtgata non solo con
riferimento alle difficolta di comprensione deliadua, ma anche alle
differenze culturali derivanti da abitudini o connfgamenti sociali che il
lavoratore e la lavoratrice stranieri abbiano intgiar.

2.3. Procedure di identificazione dei rischi (identificaione,
individuazione e stima).

La metodologia di valutazione del rischio deve \gwilarsi secondo le
fasi sequenziali della identificazione delle sotgeh rischio, della
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individuazione dei potenziali rischi da esposizianalella stima dei
rischi di esposizione.

L’identificazione delle sorgenti di rischio € esd#guattraverso la
descrizione e l'analisi del ciclo lavorativo cononell’ambiente di
lavoro a cui dovrebbero partecipare anche lavarariavoratori al fine
di poter determinare la presenza di eventuali sdrgdi rischio di
genere per la sicurezza e la salute del persomal@iealmente presenti
nella attivita lavorativa.

Attraverso I'individuazione dei rischi di esposia®eé possibile definire
se la presenza di sorgenti di rischio e/o di pévigmssa comportare
nello svolgimento dell’attivita lavorativa una dtiga esposizione e se
la stessa e differenziata per genere in riferimedito sicurezza ed alla
salute del personale. La stima del rischio di ezpwse ai fattori di
pericolo residui, ovvero di quelli che permangopal gli interventi di
diminuzione e mitigazione successivi allesame alellasi di
identificazione delle sorgenti di rischio e delladividuazione dei
potenziali rischi di esposizione puo essere ese@aih una verifica del
rispetto dell’applicazione delle norme di sicurezmaa valutazione
dell’ambiente e del clima lavorativo in riferimen#b rischi di natura
psicosociale ed una verifica dell’accettabilita q@bessiva delle
condizioni di lavoro.

Con il d.lgs. 81/2008 la valutazione dei rischiakguprocesso di analisi
obbligatorio in ogni contesto lavorativo, & stateyisto un intervento
volto non soltanto a cogliere le potenziali fonti rischio presenti
nellambiente di lavoro, ma anche ad analizzareslazione tra il tipo
di lavoro, 'ambiente in cui si svolge e le cardtteche peculiari del
lavoratore o della lavoratrice. (BARBATO - C. FRASCHER| Salute e
Sicurezza sul Lavoro. Guida al D.Lgs 81/08 integrabn il D.Lgs,
106/09 Edizioni Lavoro, Roma, 2009).

Per quanto riguarda l'esposizione al rischio, oltee differenze
nell'apparato riproduttivo, tra uomo e donna possoimfluire
significativamente sull’esito dell'analisi, la dim&one e il volume
della struttura corporea, il peso, la superfi@gpércentuale di acqua, la
composizione ossea.

Una tutela poco attenta alle tipicita di genere pig€terminare
conseguenze di rischio o di danno rilevanti, saptiat per il mondo
femminile, dal momento che le schede di rischiospné negli
ambienti di lavoro sono ancora tarate su un lagoegaimaschio di
media costituzione. (H.SELYE, Stress in Heath and Disease,
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Butterworth, Boston, 1976; IsprBrogetto Benchmarking. Linee guida
sul rischio di genere nel sistema delle Agenzie idntali, Manuali e
linee guida, 58/2010, Roma).

3. Rischi connessi alle differenze di genere.

Nonostante la diversita dei lavori svolti dagli uome dalle donne
comporta una loro diversa esposizione ai rischipstrgenza di
determinate malattie, quali le neoplasie, e ineisu entrambi i sessi.
Tuttavia, mentre negli uomini € piu comune l'insemga di tumori
correlati al lavoro, il tasso maggiore di incidendella malattia e
riferibile alle donne occupate nei servizi aliment nelle industrie
manifatturiere. Inoltre sembra essere correlatinatleguatezza delle
condizioni di lavoro e dei modelli organizzatividato in aumento dei
tumori al seno dovuti al ritardo della prima granda ed al non
allattamento per la difficolta delle donne lavoiatrdi riuscire a
coniugare, come invece avviene in altri paesi eeitdp vita familiare
con quella lavorativa (fonte: L.I.L.T. - Lega itatia per la lotta ai
tumori; Agenzia Europea sul lavoro di Bilbao - FART2008) nn. 42,
43, 54, 64, 81 €rospettive di genere applicate alla salute e staua
sul lavoro. Stato dell’artelspels, 2004).

L’esposizione agli agenti chimici puo avere effelitrersi tra uomini e
donne. Infatti, il corpo delle donne ha una maggipercentuale di
grasso (e piu a rischio rispetto all'esposizionde akostanze
bioaccumulative) ed il loro organismo presenta leicessi ormonali
diversi che fanno si che sia diversa anche la sispall’esposizione a
determinate sostanze.

Le sostanze bioaccumulative si accumulano nei tiegsassi degli
organismi viventi e, pertanto, sia nel grasso dedesone che in quello
degli animali che consumiamo, provocando potenzaber gravi danni
alla salute. Inoltre, ogni anno si scoprono nudtetg sulla salute e
'ambiente, come I'alterazione del sistema ormonglerturbazione
endocrina).

Occorre, altresi, considerare la diversa rispostagdi individuo ai
prodotti tossici e la sensibilita specifica di aleupersone agli stessi. Il
rischio delle donne di contrarre dermatiti &, itifahaggiore in alcuni
lavori, tra cui le produzioni elettriche, I'accoatira dei capelli, le
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attivita in campo sanitario, le lavorazioni meccéie e quelle
metalliche.

Attenzione particolare dovrebbe deve essere rigervalle
caratteristiche antropometriche della popolazioasrhinile ai fini
dell'assegnazione dei posti e degli strumenti diota nonché alle
controindicazioni legate all’esposizione degli ageendocrini, che
posSsono essere causa o0 concausa dell’endometriosi.

Seppur il d.Igs. n. 81/2008 abbia disciplinato titelo VI la materia in
tema di movimentazione manuale dei carichi, atteab® le
disposizione tecniche in materia di determinazidekepeso del carico
per uomini e donne sono contenute nellISO 11228 tdne conto
della diversita di genere riguardo ai valori di peaccomandati pari a
25 Kg per gli uomini e 20 Kg per le donne. Dettloralimiti - che
devono essere introdotti nell’equazione del Metbidmsh per il calcolo
dell'indice di sollevamento valutato in rapportopaso sollevato ad al
peso limite di riferimento — evidenziano come l&utazione del rischio
da movimentazione non potra assumere carattegstpdr gruppi
omogenei ma dovra essere diversificata in ragiaile daratteristiche
proprie del soggetto (eta, altezza, peso corp@ted, (I.NIEDHAMMER

- M.J. SAUREL-CUBIZOLLES - M. PICIOTTI - S. BONENFANT, How is sex
considered in recent epidemiological publications occupational
risks?, in Occupational and Environmental Medicine $Q00, 521-
527).

Tra i fattori antropometrici, per i quali esisteaugorrelazione con
percentuali piu elevate di lesioni causate dalleazgioni, figurano la
bassa statura e la necessita di sforzi piu infegisafferrare gli oggetti.
Le donne che usano utensili a vibrazione con aarstiche
ergonomiche inadeguate sono forse piu a rischidi degmini di
manifestare disturbi indotti dalle vibrazioni eatdintrarre affezioni agli
arti superiori.

L’esposizione a vibrazioni meccaniche puo causiEenaeffetti nocivi
sull’apparato riproduttivo femminile. Infatti distu del ciclo
mestruale, processi inflammatori e anomalie deltopaono stati
riportati in donne esposte a vibrazioni con frequetra 40 e 55 Hz.
(E.N. MYERS - J.M. BERNSTEIN Salicylate ototoxicityin Archives of
Otolaryngology 821965, 483-493).

Disturbi all’apparato respiratorio, quali asma kergjie, si manifestano
maggiormente nelle donne a causa del contatto otwend nei settori
tessile e dell’abbigliamento e con agenti puleagienti sterilizzanti e
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guanti protettivi, contenenti polvere di latticetilimzati nel settore
sanitario. (M.FERNANDEZ - G.E. SCHWARz - |.R. BELL, Subjective
ratings of odorants by women with chemical sensjtivn Toxicology
and Industrial Health 15(6)1999 577-581).

Le stesse inoltre sono piu esposte alle malattia gelle conseguenti
allo svolgimento di mansioni svolte con le mani ietg in settori
lavorativi come il catering, 0 a causa del contd#ttha pelle con agenti
chimici utilizzati dai parrucchieri. Health and Safety Executivén
Priorities for health and safety in catering acties, HSE Books,
Sudbury, 1997 UK).

3.1. Ricognizione dei rischi nelle diverse attivita lavaative.

L’analisi dei fattori per i quali puo essere neeessla valutazione dei
rischi dei lavoratori e delle lavoratrici deve basagulla individuazione
preliminare della differenze fra i generi connessa, particolare,
all'esposizione, agli effetti ed ai risultati ed laal diversa
regolamentazione dei rischi riconducibile al genere

L’esposizione ad elevati livelli di rumorosita pwomportare per le
donne che lavorano nel settore tessile ed alimentar perdita
dell’udito, seppur allo stato attuale non esistataii a conferma
dell’'esistenza di differenze di sensibilita alleieantensita dei rumori
presenti negli ambienti di lavoro, in quanto unat@aonsistente delle
analisi utilizzate per [I'elaborazione degli attualstandard
sull’esposizione al rumore € basata su studi imagmrevalentemente
sugli uomini. (T.C.MORATA - D.E. DUNN - L.W. KRETSHMER- G.K.
LEMASTERS- R.W. KEITH, Effects of occupational exposure to organic
solvents and noise on hearingh Scandinavian Journal of Work,
Environment and Health 19(4), 1991, 245-254).

Le persone impegnate nel lavoro notturno possondiresu
un'alterazione dei livelli notturni di melatonina @ei profili degli
ormoni riproduttivi: questi due fattori congiungrabrano aumentare |l
rischio di malattie correlate agli ormoni, fra cili tumore della
mammella. La riduzione della produzione di melatarsarebbe quindi
associata ad alterazioni dei principali ormoni ipafi che stimolano
poi la produzione di estrogeni, androgeni e pragese da parte
dell’ovaio, con possibili ripercussioni anche suti@logia dei tumori
ormonodipendenti. (BCosTA, Lavoro a turni e rischio di cancro alla
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mammellain Giornale Italiano di Medicina del Lavoro edgnomia,
Pavia, 2010, 454-457).

Nel settore sanitario come in quello didattico dmge sono piu esposte
alle malattie infettive e, seppur gli uomini risuib essere
maggiormente occupati nel sollevamento di carigsanti, i disturbi
collegati al sollevamento e al trasporto deglistesno comuni anche
alle donne dedite alle pulizie ed alle cure samitafP.BUCKLE - J.
Devereux, Work-related neck and upper limb musculoskeletal
disorders,European Agency for Safety and Health at Work, c@ffior
Official Publications of the European Communities]999.
Luxembourg).

La sottostima dei disturbi cardiaci di natura camca delle donne
correlati al lavoro, ad esempio, rappresenta uganka nella ricerca
concentrata essenzialmente sugli uomini in quantiohne sviluppano
tali patologie piu tardi rispetto all'altro sessd, én particolare, dopo
I'eta del pensionamento.

Oltremodo opportuno sarebbe condurre un’attivita adalisi sulla
correlazione tra le problematiche relative allaisabelle donne quali i
disturbi mestruali e la menopausa e [lattivita Iativa, nonché
esaminare, ai fini di ricerca, le ore lavorate elalbnne e dagli uomini
in relazione alle mansioni specifiche rispettivateesvolte ed alla
esposizione al rischio.

A tal proposito interessante potrebbe rivelargtiVaa di ricerca mirata
sui rischi a carico delle lavoratrici finalizzatteadonne ed ai lavori
con predominanza femminile sulla scorta del prognandi ricerca
statunitense dell’Occupational Safety and Healgtitine (OSH).

3.2.  lrischi per le lavoratrici in gravidanza.

Non minore attenzione deve essere dedicata airbistucarico del
sistema riproduttivo femminile — avendo alcuni stexidenziato come
solventi ed idrocarburi policiclici aromatici dargggno il sistema
endocrino femminile ed il feto - comprendendo quedati ai problemi
mestruali e di menopausa, essendosi limitata Hiattee del legislatore
ai soli rischi lavorativi a cui sono esposte le @@ gravidanza ed in
allattamento. A tal proposito infatti I'art. 28, mona 1, del d.lgs. n.
81/2008 prevede tra gli obblighi del datore di l@vaella valutazione
dei rischi per la sicurezza e la salute dei lawsrain collaborazione
con le specifiche figure aziendali della preveneiodi considerare,
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nella scelta delle attrezzature (rumore, vibrazieoc.), delle sostanze
o dei preparati chimici (solventi, vernici, polveecc.) o biologici
impiegati e nella sistemazione dei luoghi di lavgesposizione ad
agenti fisici, quali radiazioni, ecc.), anche queliguardanti le
lavoratrici in stato di gravidanza, in ossequideitato di cui al d.Igs. n.
151/2001, ronché quelli connessi alle differenze di geneiketa,
alla provenienza da altri Paesi e quelli connedia apecifica tipologia
contrattuale attraverso cui viene resa la prestagiali lavoro».

Le linee direttrici sui fattori di rischio sul lav@ per le donne gestanti
puerpere o in periodo di allattamento, adottate dttobre 2000 dalla
Commissione Europea per favorire I'attuazione ddilattiva 92/85,
contengono l'avvertimento che, inducendo la gravidauna serie di
cambiamenti nell'organismo della donna, deve essesa necessaria
I'assunzione di provvedimenti temporanei di ordorganizzativo per
migliorare le condizioni di lavoro.

La valutazione dei rischi per le lavoratrici intstali gravidanza deve
essere ripetuta ed aggiornata anche in consideeaziella gestazione
come processo dinamico e differenziata per I'ahatnto.

Deve inoltre essere garantita, da parte del medelolavoro e del
datore di lavoro la garanzia alla riservatezzaesodindizioni di salute
personali e sullo “stato” della lavoratrice.

L’analisi dei fattori di rischio deve consideranme,maniera sistematica,
anche i possibili effetti sul periodo di allattart@ne consentire
I'attuazione in tempi brevi delle misure di prot@ze in considerazione
del fatto che il primo trimestre di gravidanza epamiodo di particolare
vulnerabilita. (C.FAGAN - B. BURCHELL, Gender, jobs and working
conditions in the European Uniorkuropean Foundation for the
Improvement of Living and Working Conditions, O#idor Official
Publications of the European Communities, LuxemgoR002).

4. Lavoro e stress correlato.

Non altrimenti trascurabili sono i rischi di stresgrrelato al lavoro
relativamente ai quali le donne sembrerebbero noagginte esposte a
causa dello svolgimento di mansioni di basso livelldelle molestie
sessuali che subiscono in ragione del maggior ttontan il pubblico.
Altrettanto incidente nell'insorgenza dello strésgorativo o deburn-
out é I'elevato impegno lavorativo sul piano emotivgd® alle attivita
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di assistenza alla persona in condizione di norosafficienza in
ambito domestico le cui criticita sono individualiéll'orario di lavoro
ovvero nel rischio biologico e da movimentazione darichi. (C.
FRASCHER| Stress sul lavoro. | rischi emergenti nelle orgaazoni
pubbliche e privateMaggioli, Bologna, 2006).

Se piu complesse sono le problematiche giuridicheseenzionali che
interessano gli operatori sanitari nelle struttaspedaliere e di cura
esposti «non solo ad agenti chimici, fisici e bgid, ma anche allo
stress che sorge dalla tensione legata alla nadetalavoro e
all’'organizzazione dell'orario di lavoro», il prayha della sicurezza
delle donne assume particolare rilievo in ragioe#edproblematiche
collegate alla organizzazione dei tempi della damone,
dell’ergonomia, delmainstreaminge del work-lige balance (A.
BARBONI, G. BuBoLA, P. DE VITA, S. FOFFANO, S. FERRUA, M.
GIOVANNONE, G. IPPOLITO, R. RAFFAELE, Y. Russq S. SILIDORO (a
cura di),l “nuovi” lavoratori, in Il testo unico della salute e sicurezza
nei luoghi di lavoro nell'ottica del cambiamento idmodelli di
produzione e organizzazione del lavokdterature riview, cap. I, sez.
C; R.CARAGNANO - M. GIOVANNONE, Differenze di genere e work-life
balance: valutazione dei rischi e prospettive din@bazione in
bollettino ordinario Adapt, 6 marzo 2012).

In tale ottica si inserisce I'Accordo Interconfealer concluso il 9
giugno 2008, di recepimento dell’Accordo quadroopeao sullo stress
da lavoro correlato concluso dell’8 ottobre 2004n da finalita di
“offrire ai datori di lavoro e ai lavoratori un quad di riferimento per
individuare, prevenire o gestire problemi di strdasoro-correlatd
che prende in considerazione la c.d. “variabile gginere” poco
analizzata nell'organizzazione del personale, atirpardai dati
differenziati per genere (ad eccezione dell’obbligposto alle aziende
pubbliche e private che occupano oltre 100 dipemdéelaborare ogni
biennio un rapporto sulla situazione del personaschile e femminili
cosi come previsto dall’art. 46 del d.Igs. n. 198&). (V.NOTKOLA -
S. VIRTANEN, Occupational mortality differences among women and
the role of workin Women at work, Proceedings of an international
expert meeting, Finnish Institute of Occupationakakh, 1998,
Helsinki).

La presenza del fattore di rischio stress lavoroetato potrebbe essere
rilevato dall’analisi dei dati statistici differelati per genere relativi
alla ricorrenza di assenze dal lavoro per malatiarichieste di
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trasferimento, al numero ed alla tipologia di itdoi, alle richieste di
part-timee di flessibilita non concesse. (MOHREN, Results from the
NWO research programme “Fatigue at work’Department of
Epidemiology, Maastricht University, Reported invigetter 14 of the
European Agency for Safety and Health at Work, g@fffor Official
Publications of the European Communities, 2003 enofzourg).
Nonostante le lacune nei dati di cui si disponetkio di conoscenza
scientifica consente di formulare interventi speciper prevenire i
rischi lavoro-correlati a carico delle donne a dsvdivelli, primo tra
tutti allinterno dellimpresa che deve garantiren’adeguata
informazione e formazione sulle problematiche re¢atlle differenze
tra uomini e donne in tema di salute e sicureztéasaro. (K.MILLER

- M. GREYLING - C.L. COOPER- L. LU - K. SPARKS, Occupational stress
and gender: a cross-cultural studiyn Stress Medicine 1000, 271-
278).

La fase valutativa dello stress correlato al lavpotrebbe essere ben
affiancata da una preventiva volta ad includerédleratiche come le
molestie sessuali e I'equilibrio lavoro-vita prigathe tenga conto di
ulteriori aspetti quali la flessibilita ed il migiamento delle mansioni e
dell'orario di lavoro. (M.J. DAVIDSON - C. L. COOPER- V. BALDINI,
Occupational stress in female and male graduate agars - A
comparative study, iBtress Medicine 11,995 157-175).

Opportuna sarebbe anche la previsione di una maggertecipazione
delle donne ai processi decisionali e consultigatealla salute ed alla
sicurezza sul lavoro che tenga anche conto dei icamnenti all'interno
della struttura lavorativa. (TCox - E. RIAL GONzALEZ, Workrelated
stress: the European pictyren Working on stresdVlagazine 5 of the
European Agency for Safety and Health at Work, @@ffior Official
Publications of the European Communities, 2002 enozourg).

4.1. Salute mentale e disparita di genere.

Differenze significative tra uomini e donne emergoanche con
riguardo alla salute mentale.

A partire dall’'800, infatti, gli studi psichiatricannoverati nella storia
della psichiatria, segnalavano come le donne fosseggiormente
affette da disturbi psichici.

Le ricerche sul tema, approfondite dal neurologgndese Charcot,
hanno successivamente evidenziato che i casi @lidastonnotavano



164

I'80% di quelli femminili a fronte del 20% di quellmaschili,
dimostrando le ragioni eziologiche dello sviluppp tdle patologia
dovute ad eventi biologici (gravidanza, parto, ngsa) nelle donne
ed a fattori traumatici attinenti alla sfera solzigerativa negli uomini.
Gli studi psichiatrici si sono limitati, tuttavia,valutare la differenza di
genere considerando solo le variazioni ormonaliategal corpo
femminile, a cui e rimessa l'attivita riproduttivea attribuendo a tali
variazioni il prevalente fattore di rischio dell@ptessione e di altri
disturbi psichici, trascurando di adottare una mekogia paritaria nel
trattamento della differenza tra i sessi. (J@HARCOT, La donna
dell'isteria. Inversione del senso genitale e alfrerversioni sessuali.
L’isteria femminile traduzione di M.GAMAT!I, Spirali, 1989, Milano).
In quest’ottica, pertanto, maggiore attenzioneatastlata al problema
della depressione degli uomini, solo a favore dealiqvengono
sperimentati trattamenti farmacologici e predisposervizi di
prevenzione e cura. (REALE, Il posto della donna nella storia della
psichiatria, in Devianza ed Emarginazionanno 1V, n. 8, Editiemme,
Milano, 1985).

Di conseguenza le donne risultano essere pocoas@mate ndrials
clinici o farmacologici, che presentano, cosi, texwell’evidenziare
differenze di risposta al trattamento e comportaio rischio
dell'insorgenza di effetti collaterali quali disk@gzioni endocrine e
discinesie tardive nel caso di assunzione di doappropriate. (S.
FREUD, Sessualita femminil@oringhieri, Torino, 1970).

Inoltre alquanto limitata risulta I'offerta di ttatmenti mirati alla
osservazione del sistema e degli stili di vita gliaha, anche
lavorativa, diminuendo la possibilita di poter ahe esaustivamente i
fattori eziologici e di rischio anche di naturaqussociale. (SARIETI -
J.BEMPORAD, La depressione grave e lieveeltrinelli, Milano, 1981).
Infine, nonostante l'alto fattore di rischio di depsione e di disturbi
psichici per le donne di eta compresa tra i 15 44 anni, i servizi non
producono statistiche differenziate per sesso estssi operatori
sanitari non tengono conto di particolari indicatdr vulnerabilita
legati a determinati gruppi di individui quali adetenti e post-
adolescenti e madri lavoratrici (WHO, DepartmentMéntal Health
and Substance Dependencgender Disparities in Mental, Health,
2002 in http://www.who.int/mental_health/media/etdf).
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Sezione 3

Disposizioni dell’'Unione europea

1. Quadro di riferimento comparato.

Il principio di non discriminazione nei rapporti @voro, trova tutela
non solo nella Costituzione italiana (art. 37, caant), ma soprattutto
in ambito internazionale ed, in particolare, neQarta dei diritti
fondamentali dell’'Unione europea (art. 23 dellat€ati Nizza), nel
Trattato sul funzionamento dell’Unione europea.(d%7) e nella
Convenzione ONU sulla eliminazione di tutte le fermdi
discriminazione nei confronti della donna (art. ,1ladottata
dal’Assemblea generale delle Nazioni Unite il li8ednbre 1979 e
ratificata e resa esecutiva dall’ltalia con leggé32/1985.

Le citate disposizioni impongono di predisporrebaitdifferenziate tese
ad assicurare obiettivi di uguaglianza sostanzel&pnte del rispetto
del principio di uguaglianza formale dei lavoratdirentrambi i sessi.

In effetti seppur gia la direttiva n. 76/207/CEH @»nsiglio, del 9
febbraio, sull’'attuazione del principio della pardi trattamento fra gli
uomini e le donne per quanto riguarda l'accessolaabro, alla
formazione ed alla promozione professionali e ledaoni di lavoro,
dichiarava illegittimi gli atti ed i trattamenti eh discriminano
direttamente o indirettamente mediante il riferiboerallo stato
matrimoniale o di famiglia, si deve solo alla gimiudenza della Corte
la precisazione della nozione di discriminazionalirgita, come
«discriminazione rilevabile negli effetti, cioé chasulta dalle
conseguenze sproporzionalmente sfavorevoli, in capdavoratori
dell'uno o dell'altro sesso, di criteri di valutame apparentemente
neutri e non essenziali al lavoro svolto». (RDCCELLA - T. TREU,
Diritto del lavoro della Comunita EuropeaCedam, Padova, 2002,
248). Tale orientamento € stato recepito dal letpsé comunitario,
con la direttiva n. 97/80 sull’onere della provdlaeliscriminazione e
dalla direttiva n. 2002/73, di riforma della dire&t n. 76/207/CEE, che
ha incluso la punibilita delle molestie sessuali.

Allo stato la definizione di discriminazione indit& € contenuta
nell’'art. 2 della direttiva n. 2006/54 sull’attuane del principio delle
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pari opportunita e della parita di trattamento @i@mini e donne in
materia di occupazione ed impiego.

1.1. Forme di tutela della donna lavoratrice in ambito
internazionale.

Nella dimensione internazionale e comunitariagma della protezione
della salute della donna lavoratrice si prestasagre affrontato in una
prospettiva dinamica ed evolutiva.

A partire dal primo dopoguerra l'allora neonata &nvgzazione
Internazionale del Lavoro (OIL) comincia a riseevalla salute della
donna un’attenzione particolare al suo stato biotodlistintivo di
madre e di puerpera, con la Convenzione n. 3 d&9,16he contiene
un’elencazione, tassativa, dei lavori ai quali Ppleca (lavori
industriali, non industriali e agricoli) ed i prirembrionali interventi a
tutela della salute della donna lavoratrice collagdla maternita.

Tale Convenzione unitamente a quella n. 103 de2 1@ ottengono il
rilievo dovuto (I'ltalia ratifica la Convenzione B.nel 1952 e la n. 103
nel 1971,in coincidenza con I'emanazione della legge n. 1204
L’elemento di svolta e dato solo dall’adozione ‘@¢tb Unico Europeo
del 1986 che indica tra le competenze del Consiglél’allora
Comunita economica europea, il miglioramento delbmdizioni di
lavoro attraverso [I'armonizzazione delle legislazionazionali,
rappresentando la base giuridica in materia dingjie sicurezza nei
luoghi di lavoro.

L’approccio integrato alla tematica della salutédaddonna lavoratrice,
che coniuga la tutela della sicurezza sui luoghadoro e la garanzia di
adeguati periodi di astensione dalla prestazionerédiva, viene
recepito dall'OIL attraverso la revisione della @enzione n. 103, da
parte della Convenzione n. 183 del 2000 e con Yenhe della
Raccomandazione sulla maternitd dello stesso dnnparticolare la
Convenzione n. 183, oltre ad introdurre wuna clausol
antidiscriminatoria generale da applicarsi ed astesi a tutte le forme
di lavoro, anche atipico, introduce una norma chguarda
espressamente la protezione della salute delladtiee madre con la
guale gi Stati membri sono chiamati ad adottare le misuoessarie a
evitare che le lavoratrici siano costrette a prestattivitd ritenute
pregiudizievoli della loro salute o del figlio odte in ambienti nei
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guali, a seguito di una valutazione, sia stataficata I'esistenza di
potenziali rischi.

Con la finalita di considerare le caratteristicpedfiche delle donne in
termini di igiene e sicurezza sul lavoro venne @tav- dalla Strategia
Comunitaria per l'igiene e la sicurezza nei luodihiavoro per il 2002-
2006 (COM(2002) 118 final) predisposta dalla Consioise Europea
nel 2002 nellambito dell'obiettivo generale di mementare il
benessere nei luoghi di lavoro - tra i vari obigttomplementari,
quello dell'inserimento della dimensione di geneedla valutazione
dei rischi, nella definizione delle misure di prezmne e nella
determinazione delle tecniche di compensazionealaho.

A partire da questa indicazione sono state condictteche dai due enti
comunitari dedicati allo studio delle condizioni davoro: la
Fondazione di Dublino e I'Agenzia di Bilbao, spdicizata nell'igiene
e sicurezza sui luoghi di lavoro oltre che dall’'@ngzazione Mondiale
della Sanita (OMS) e dalla stessa Oai rapporti elaborati dalle
citate organizzazioni, tra il 2002 e il 2004, e esnecome elemento
comune la coincidenza della problematica tra dinoeesdi genere e
fenomeno della segregazione di genere nel lavoeostigmatizza la
sovra-rappresentazione delle donne in lavori dirsscaqualita e di
grande stress, che producono un impatto piu negatilta salute di chi
li svolge rispetto ai lavori di qualita media o\eéa, appannaggio degli
uomini.

La dimensione di genere dell'igiene e sicurezza laubro appare,
quindi, un aspetto particolare della mancanza da wguilibrata
distribuzione delle opportunita tra uomini e donmel mondo del
lavoro. Tuttavia nonostante sia stata data maggtenzione alla salute
ed alla sicurezza delle donne lavoratrici i ridelioro-correlati a carico
della loro salute vengono ancora sottostimati iango non sempre
inseriti nellambito della ricerca e del monitoragai fini statistici.

A tal proposito infatti & opportuno rilevare comeltndegli infortuni
derivanti dalla violenza correlata al lavoro nomans inclusi nelle
statistiche nazionali.

2. Gli obiettivi prefissati dall’'Unione europea.

In tema di salute e sicurezza il primo interventonmativo da parte del
legislatore comunitario risale alla direttiva quad@9/391/CEE del 12
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luglio 1989 che ridisegna completamente I'approggiadottato dalla
Comunita rispetto alla stessa tematica con le tdiestlei primi anni
ottanta. In tale direttiva, infatti, viene data tpaolare rilevanza alla
prevenzione dei rischi attraverso la valutazionemmessiva
dell'attivita svolta nel luogo di lavoro e della assupotenziale
pericolosita per i lavoratori. A tale direttiva egsiita la 92/85/CEE,
concernente I'attuazione di misure volte a promueviemiglioramento
della sicurezza e della salute sul lavoro dellaodatrici gestanti,
puerpere o in periodo di allattamento, recepitétaha con il d.lgs. n.
645 del 25/11/1996, aveva configurato forme di leutdel lavoro
femminile ma soltanto relativamente ai periodi legda gravidanza ed
ai primi mesi di allattamento, «senza pero portenaione a tutti quei
fattori di rischio legati alla diversita biologiagomo-donna nonché ai
cosiddetti rischi psico-sociali» (invww.adapt.it indice A-Z, voce
Sicurezza sui luoghi di lavordonti internazionali e comunitarjeR.
CARAGNANO, Il T.U. in materia di tutela della salute e sicuzeznei
luoghi di lavoro in una prospettiva di geners www.adapt.if 19
luglio 2011).

Se gia con la direttiva comunitaria 2000/78/CEnggiiviene in tema di
parita di trattamento in materia di occupazionerdzioni di lavoro e,
in sua attuazione, viene promulgato in Italia ilgsl. 216/2003, in
aderenza alla normativa a tutela della discrimir@idelle donne (I. n.
903/1977 sulla parita di trattamento tra uominio@rte in materia di
lavoro; I. n. 125/1991 sulle azioni positive perréalizzazione della
parita uomo-donna nel lavoro; d.lgs. n. 151/200inateria di tutela e
sostegno della maternita e della paternita), e sel@002, tuttavia, che
nell'ambito della strategia comunitaria per la sale sicurezza sul
luogo di lavoro, la Comunita introduce per la privata il tema della
differenza di genere ritenuto prioritario rispeto propri obiettivi,
fissando i criteri per lindividuazione dell’impattdi genere nella
incidenza degli infortuni e delle malattie professili e delineando un
approccio unitario finalizzato al benessere sulgtuodi lavoro
(Commissione Europea (2002chdattarsi alle trasformazioni del
lavoro e della societa: una nuova strategia comanmt per la salute e
la sicurezza 2002-2006Comunicazione della Commissione COM
(2002) 0118, 11 marzo 2002, Bruxelles).

Tale tematica viene confermata dal Piano stratedt@®7-2012
(Migliorare la qualita e produttivita del lavojo«nel quale si afferma
espressamente che per migliorare [lattitudine oazigmale delle
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donne e degli uomini e la qualita della vita prsfesale, occorre fare
progressi nel settore della parita tra i sessiuanto le disparita, sia
allinterno che all’esterno del mondo del lavoropspono avere
conseguenze sulla sicurezza e la salute delle deuliriaogo di lavoro
e quindi incidere sulla produttivita». (AlNCI, Le differenza di genere
e I'impatto su salute e sicurezza in ambito lavim@talcune riflessioni
allindomani della presentazione del Rapporto aneudnail 2008
sull’andamento infortunistican Working Paper Adapt, 28 luglio 2009
n. 92). In particolare si stigmatizza la necesditaonsiderare i rischi
connessi ad ogni attivita produttiva in relaziorlke guali le donne
possano subire un qualche pregiudizio, finalizzanckrche ad ampio
spettro che tengano conto, ad esempio, degli agggtinomici nella
realizzazione dei posti di lavoro, degli effettill@sposizione agli
agenti fisici, chimici e biologici, nonche della lvtzione delle
differenze fisiologiche e psicologiche nell’'orgarazione del lavoro.
(G.GALLI, La strategia comunitaria 2007-2012 per l'igieneaegualita
sul lavorg in Ambiente & Sicurezzdl Sole 24 Ore, Pirola, 22 maggio
2007 n. 10).

L’analisi di tali aspetti diventa prodromica noricsoelativamente alla
prevenzione dei rischi (anche sociali) ma soprattuiguardo ai
meccanismi compensativi e risarcitori per i darv@rgualmente patiti.

2.1. Dal c.d. “approccio neutrale” verso il mainstreaming di
genere.

Il considerevole aumento negli ultimi 25 anni dehtributo della forza
lavoro delle donne nei paesi dellUe, in aderenzBobgettivo
prefissato dal Consiglio Europeo di Lisbona deeZ&} marzo 2000 del
raggiungimento del tasso di occupazione femminde6®% nel 2010
ed a quello ulteriore del 75% per uomini e donrene fissato nella
strategia europea 2020 ha spostato I'attenzionéedellatore europeo
dal mero ambito attuativo delle misure volte a puonere il
miglioramento della sicurezza e della salute deodatori durante il
lavoro (Direttiva del Consiglio n. 89/391/CEE) wersquello
promozionale delluguaglianza di genere in ogniset ed a tutti i
livelli (in www.adapt.it indice A-Z, voceSicurezza sui luoghi di
lavoro, fonti internazionali e comunitar)e

Viene superato, in questo modo, il c.d. approc&atrale rispetto al
genere in tema di prevenzione, gia anticipato cdorfrattato di
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Amsterdam del 1997 che aveva individuato, tra dlietiivi primari
della Comunita europea, quello del raggiungimendtiadparita tra
'uomo e la donna attraverso mhainstreamingdi genere, ovvero, la
promozione delluguaglianza in ogni settore ed i tulivelli da
attuarsi da parte della Comunita e degli Stati nrerobn interventi
legislativi, provvedimenti attuativi e regolamenmtaazione pubblica,
ovvero definizione delle politiche, attraverso tgee globali e
trasversali. (JBENACH - D. GIMENO - F.G. BENAVIDES, Types of
employment and health in the European UniBoropean Foundation
for the Improvement of Living and Working ConditmnOffice for
Official Publications of the European Communitie2002,
Luxembourg; A. CANCEDDA, Employment in household services,
European Foundation for the Improvement of Livingd aVorking
Conditions, Office for Official Publications of theEuropean
Communities, 2001, Luxembourg).

Attraverso successive direttive europee fino algu2006/54/CE viene
meglio definito il concetto di discriminazione inglita come ka
situazione che consegue a una disposizione, uaricrib una prassi
apparentemente neutri, che mettono, o0 possono meite una
situazione di particolare svantaggio le persone uti determinato
sesso, rispetto all’altro, a meno che tale dispiosie, criterio o prassi
siano oggettivamente giustificati da una finaliggittima»> e, con la
Roadmapper l'uguaglianza tra uomini e le donne 2006-28il@elinea
un percorso strategico per conseguire I'eguagliaing@nere attraverso
interventi mirati a realizzare un’uguale indipenzigneconomica tra
uomini e donne, migliorare la conciliazione traaMévorativa, privata e
familiare, promuovere l'uguale partecipazione dmirm e donne nei
luoghi decisionali, combattere la violenza basateagioni di sesso e la
tratta di esseri umani, eliminare gli stereotipigéinere presenti nella
societa e promuovere l'uguaglianza di genere dudii dell’'Unione
europea. (D.BARBIERI, B. BITTARELLI, F. PESCE L’introduzione
dell'ottica di genere nei processi di sviluppo ltea Modello Europeo
e Linee Guida per il progetto internazionale Wonmerbevelopment
IRS Istituto per la Ricerca Sociale, settembre 2@®logna.

Tuttavia gli obiettivi fissati da norme ed accosdino ancora lontani in
guanto le donne sono discriminate non solo nelrigveella politica e
nella societa, ma anche nella salute, nonostgmiadipi costituzionali
e le copiose leggi successive anche di recepindirdettive europee.
(C. FrRASCHER} Primi commenti sui punti centrali dell'intervento
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modificativo al d. Igs. 81/2009 previsti dal dearekegislativo n.
106/2009 Giuffré, 2009). Infatti il superamento dell’appoio c.d.
neutrale rispetto al genere non tiene ancora inogonto il fatto che
gli standard riguardanti la salute e la sicureaddas/oro ed i limiti di
esposizione alle sostanze pericolose si basanestudt laboratorio,
ovvero sono effettuati solo su popolazione maschbilealtrimenti,
attengono a settori lavoratori prettamente maschiiscurando del
tutto settori di lavoro con predominanza femminié®me il lavoro
domestico remunerato.

3. Stato dell’arte nei paesi membri dell’Unione europa.

Per effettuare una adeguata stima dei rischi adrral lavoro a carico
delle donne sarebbe pertanto opportuno che I'dtidi ricerca e
monitoraggio in tema di salute e sicurezza sulrdaJyosse integrata da
una serie di dati che tengano conto innanzituttte ddifferenze
esistenti tra i sessi.

In tale prospettiva sarebbe utile il riferimentorgearato all’'esperienza
di altri Paesi europei in cui sono stati sperimgntastrumenti di
valutazione del rischio stress lavoro-correlato ghelano attendibilita
scientifica oltre che una grande utilita sotto itofgo pratico-
applicativo», nonché intrapresi percorsi rivoltilaal formazione
specifica, ai cambiamenti nellorganizzazione delvoro, alla
riprogettazione dell’area lavoro ed all’assistendservata per i
dipendenti, come, in particolare, in Irlanda, Reddnito e Paesi
Scandinavi (MGIOVANNONE (a cura di)] rischi psicosociali: un focus
sullo stress lavoro-correlatoLiterature riview, in bollettino Speciale
Adapt, 26 aprile 2010; Ispeldndagine europea sui programmi di
finanziamento per la ricerca sulla salute e sicaeerel lavorg Roma,
2009; Agenzia europea per la sicurezza e la salltavoro,Indagine
europea fra le imprese sui rischi nuovi ed emerge@estione della
sicurezza e salute sul lavorgiugno 2010).

L’ordinamento spagnolo, per esempio, riconoscendw futti i
lavoratori, indipendentemente dal loro sesso,rittdia una protezione
efficace in materia di salute e sicurezza sul ludglavoro, impone di
prestare particolare attenzione a circostanze pecyfattori fisici,
mentali e sociali) delle lavoratrici, relativameratiée quali, un’efficace
attivita preventiva consisterebbe nell'adeguarkavbro alla specifica
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persona del lavoratore che lo svolge. (IBIOVANNONE - M.
TIRABOSCHI- A. CORVINO (a cura di)Prospettive di benchmarking. Lo
stato dell’arte nei paesi membin Organizzazione del lavoro e nuove
forme di impiego. Partecipazione dei lavoratori eobe pratiche in
relazione alla salute e sicurezza sul lavagparte lll, Literature riview,
Ricerca del Ministero del lavoro e delle Politic®ciali, maggio
2008).

In paesi come Belgio, Danimarca e Francia la navaati e limitata
alla adozione, solo per la lavoratrice madre, diure di interdizione da
alcune attivita lavorative pericolose o insalutspd@stamento carichi,
esposizione ad agenti chimici, biologici ed a raiai), come pure
guella della Germania, che ne ha esteso la tutelaeaalle lavoratrici
domestiche e della Grecia, piuttosto restia adhedlisi con le norme
della direttiva 92/85, analogamente ai Paesi Baksn diverse sono le
previsioni normative in paesi come llrlanda, il 4aemburgo ed il
Portogallo. La tutela della salute della donna nel mondo debla, in
http://www.ondaosservatorio.it/allegati/Progettiatd/Pubblicazioni/q
uaderni/La%?20tutela%?20della%?20salute%20della%20au2Onel%?2
Omondo%20del%?20lavoro.pdf ).

Sezione 4

Prospettivede iure condendo

1. Metodologia paritaria di trattamento nell’analisi della
differenza di genere.

Sul piano metodologico mancano ancora strumentiidatal
scientificamente e, soprattutto, condivisi per poere all’analisi ed
alla valutazione dei rischi legati al genere nedlalta lavorative. Infatti
sono basati su riferimenti solo maschili i paramedr ricerca
specialistica della salute del lavoro come nel cdstlie sostanze
chimiche e nel campo dei farmaci. Riguardo alle¢at=e chimiche si
privilegiano i riferimenti ai rischi da tossicitac#a o ai pericoli
immediati per la vita mentre, trascurandosi defotlg valutazioni dei
rischi a lungo termine e da basse dosi, si riducaumero delle
sostanze classificate tossiche per la riproduziendo sviluppo,
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consentendosi l'interferenza endocrina di moltedast= in uso anche
tra le organiche persistentK. MESSING et al.,Be the Fairest of Them
All: Challenges and Recommendations for the Treatroé Gender in
Occupational Health Researchn American Journal of Industrial
Medicine, 43, 618-629).

| parametri per decidere quali e quante prestazpmssono essere
svolte in sicurezza dovrebbero fare riferimenta alpacita individuale
del lavoratore/lavoratrice a cui concorrono norod@ta ed il sesso ma
anche i meccanismi biologici e le variabili ambane culturali, che
determinano i comportamenti.

Le conoscenze che sarebbe necessario valutare pentaoe
correttamente i programmi di prevenzione spessmeano in flussi di
dati diversi e manca la loro integrazione con I®rimazioni sulla
salute e sicurezza al lavoro essendo sviluppaspegifiche indagini e
solo occasionalmente in alcuni paesi (ad esempanidpn Germania,
Finlandia, Svezia, Francia).

La valutazione della dimensione di genere nellaslagione sulla
salute e sicurezza sul lavoro deve pertanto teoatocdei rischi
professionali specifici a carico della salute pnéisén determinati
settori, occupazioni e mansioni particolari e degsere parametrato
con il lavoro delle donne nel settore informalell’agricoltura ed in
casa, anche attraverso I'impiego di metodologidideandagini sugli
impieghi del tempo e ilrecord linkagein studi longitudinali per
individuare e valutare i rischi professionali pardalute. (LROMEO,
Metodologia di valutazione dei rischi psicosocialiambito lavorativo
Semiario di medicina del lavoro, 2008).

Un primo importante passo verso la valutazioneridehi correlata al
singolo, ovvero della sua elaborazione secondopjrtgmogenei” é
stato compiuto dal legislatore italiano con 'emaoae del d.lgs. n.
81/2008 che, all’art. 28, ne ha esteso il campmdigine ai rischi per
le lavoratrici in stato di gravidanza, a quelli cessi alla differenza di
genere, all’eta ed alla provenienza da altri pa€sitavia, nel caso
particolare della gravidanza, sarebbe opportunolzh&lutazione dei
rischi fosse effettuata a monte, per controllarisahi per la funzione
riproduttiva che interessano lavoratori e lavocatin eta fertile e poi,
caso per caso, a gravidanza dichiarata, in relazala soluzione di
problemi specifici che coinvolgono la lavoratrice, risposta alle
sollecitazioni esterne(C. FRASCHER} Stress sul lavoro. | rischi
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emergenti nelle organizzazioni pubbliche e privMaggioli, Bologna,
2006).

Inoltre potenziare il ruolo del Medico competentall'affettuazione
della valutazione dei rischi puo essere determenaetla prevenzione
della salute del singolo, in quanto il suo contiiballa sorveglianza
sanitaria, volto non solo verso specificita indivdi, ma anche a
gruppi omogenei (es. esposizione ad agenti bialogancerogeni e
mutageni), potrebbe estendersi anche ad un’anpéisi genere dei
risultati della sorveglianza sanitaria riportata n&pporti periodici,
fornendo un quadro d’insieme dei dati sanitari eridchio nella
specifica organizzazione. (ERASCHER| Salute e sicurezza sul lavoro
in ottica di generekdizioni lavoro, Roma, 2009).

2. Interventi in tema di parita di genere.

In alcune regioni italiane, a partire dal 2010, sastati sottoscritti con
I'Inail, protocolli operativi per la salute e lacsrezza sul lavoro in
ottica di genere come per esempio in Toscana, aowe listituto
assicuratore € stato sottoscritto un protocollaajpe per la salute e la
sicurezza sul lavoro in un’ottica di genere chevede attivita di studio,
ricerca, sensibilizzazione, informazione, formaeia comunicazione
finalizzate alla elaborazione di linee guida per pigevenzione, la
valutazione e la rimozione dei rischi in otticagéinere - che potranno
essere rilasciate dall'lnail a livello locale inlagone a contesti
lavorativi territoriali - e moduli formativi per responsabili della
sicurezza e per tutti gli attori del Sistema sakugcurezza che tengano
conto dei rischi di genere, come previsto dallanmadiva statale (art. 28
d.lgs. n. 81/2008). Nella realizzazione del pragelit durata triennale
potranno essere coinvolti soggetti con competestéuzionali nel
campo della salute e della sicurezza e/o dellagpaomo/donna nel
mondo del lavoro quali le Aziende U.S.L., le Diai Territoriali del
Lavoro, la Rete delle Consigliere di parita, le msita e le parti
sociali. Protocollo operativo per la salute e la sicurezzi Isvoro in
ottica di generelnail, Dir. Reg. Toscana e Regione, 6 settemBad}
Altresi nella Provincia di Pordenone, nel corsol'aeho 2010, la
Direzione provinciale del lavoro, di concerto c@ndede provinciale
Inps e la Sede provinciale Inail, nonche le strettoperative dell’Asl
del Friuli Occidentale hanno elaborato e sottocritn Protocollo



17¢

d’intesa per la realizzazione di interventi nelltaito della cultura della
prevenzione, della salute e della sicurezza ngHudi lavoro, ex d.lgs.
n. 81/2008 e successive modifiche ed integrazienidella tutela
previdenziale della maternita e della paternitaddgs. n. 151/2001 e
successive modifiche ed integrazioni, con la ftaalli rafforzare e
sviluppare la cultura della sicurezza negli ambidntavoro, attraverso
interventi concreti di divulgazione della normativigente in tema di
tutela della maternita e paternita soprattutto cdarimento alla
prevenzione dei rischi per la salute riproduttimeambiente lavorativo
e l'indicazione di modelli di prevenzione dei risdh generale nei
medesimi luoghi.

In Piemonte, invece, la Direzione regionale insiealBlnail, ha
sottoscritto a dicembre 2009 un protocollo d’'intesa la Consigliera
di parita Regionale, le OO.SS Cqil, Cisl e Uil, $gessorato alla Sanita
regionale e l'azienda sanitaria locale torinese ghrevede la
realizzazione del progett®onne e Salute e sicurezza sul lavoro
finalizzato a fornire un quadro dettagliato su deiwhi di lavoro,
prevalenza di esposizione a rischi e stato di salat lavoratori e delle
lavoratrici occupati nei settori prescelti, inforoi@ni essenziali per
programmare interventi preventivi nei luoghi didav che confluisca
in una banca dati di buone prassi di contrattazio@ionale,
territoriale e aziendale in merito al tema delllutgae sicurezza delle
lavoratrici in Piemonte da cui attingere per sviage relazioni mirate
alla valutazione dei rischi e al miglioramento deltondizioni,
compresa l'elaborazione delle mappe di rischioraiaé, e finalizzare
la contrattazione stessa a tale miglioramento.MSRCONI - M. DE
LORENZI, Maternita, paternita e lavoro. Il progetto di svipo della
cultura e della sicurezza nei luoghi di lavorm www.adapt.it, 19
luglio 2011; R.VAIA, Donne salute e lavoro, Ricerca sulle condizioni
delle donne divenute invalide a seguito di inforbuisul lavoro o
malattia professionaleGruppo donne salute e lavoro, 2009).

Ulteriori accordi sono stati sottoscritti nel coxdal 2012 come il nuovo
accordo quadro tra I'lnail e le Ferrovie dello Staaliane con il quale
vengono prese in considerazione una serie di ingiadongiunte per
ridurre gli infortuni nel settore e tutelare ladal e la sicurezza dei
lavoratori ed il protocollo d’'intesa tra I'lnail la Consigliera di parita
della Provincia riguardante la sicurezza sul lavano base alle
differenze di genere.
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3. Prospettive di studio.

Da un sondaggio sulle donne vittime di incidentilaworo pubblicato
nel marzo 2003 e relativo alla condizione dellardomfortunata sul
lavoro nella societa, condotto dall’Anmil in coltafazione con I'Inail e
con i patrocini del Ministero del Lavoro e delleliRche sociali e del
Ministero per le pari Opportunita, con il titolbka condizione della
donna informata nella societa. Un sondaggio sultenrte vittime di
incidenti sul lavorg su un campione di 750 donne italiane trai 19e 5
anni infortunate sul lavoro, sono emersi risvolsicplogici molto
interessanti legati alla vita affettiva e di retaz. In particolare anche
a distanza di molto tempo dall'infortunio permangdra le donne al di
sotto dei 50 anni, soprattutto del Sud e delleeisdisturbi psicologici
(incubi, senso di angoscia) ed il persistere, peellg che hanno
superato tale limite di etd, del senso di colpa lperesponsabilita
dellevento dovuto alla scarsa conoscenza dellemaorper la
prevenzione degli infortuni sul lavoro. Di conteodituazione si riflette
anche in ambito familiare e nella vita di relaziaen la difficolta di
mantenere ancora solidi i rapporti dopo I'eventdirdortunistico
(Fonte: Punto SicurcAnmil e Inail per la sicurezza sul lavoro delle
donne anno 13, n. 2581, 8 marzo 2011).

Affrontare la problematica della dimensione di gengell’ambito della
sicurezza e della salute sul lavoro significa, mamatto, migliorare la
progettazione dei luoghi e dei posti di lavoro, ciwd 'organizzazione
dello stesso lavoro e delle attrezzature. Non neindlevanza deve
essere data capacita di anticipare i rischi nugaiche si tratti di quelli
legati alle innovazioni tecniche o di quelli dovatie evoluzioni sociali
(obbligo di ottenere risultati e di dar prova diggeore flessibilita, che
comportano un incremento di malattie quali stresslepressione,
nonché di molestie, intimidazioni o violenze). Altanto importante si
rivela I'analisi delle esigenze legate all’'ergonandiei posti di lavoro,
alla necessita di tenere conto dei disturbi detesia muscolo-
scheletrico ed al trattamento specifico dei riselmergenti (quali
mobbing e violenza sul posto di lavoro).

Pertanto obiettivi raggiungibili possono esserellgui integrare la
dimensione di genere nella valutazione dei risciglle misure di
prevenzione, nei meccanismi di riparazione e corsgEone e nella
prevenzione dei rischi sociali con particolare aglo a molestie
psicologiche e violenza sul lavoro. QCcMIN, Le donne fanno un passo
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avanti, in C. FRASCHER| Salute e sicurezza sul lavoro in ottica di
genere Roma, Edizioni lavoro, 2009).

Una ipotesi operativa di lavoro per valutare ilisa modo non neutro
potrebbe essere quella di articolare le fasi detgsso di valutazione
dei rischi emergenti da interazione con pericoSicfi chimici e
biologici in ragione delle differenze di sesso, ciod tenendo conto di
fattori psicosociali in ragione delle differenzegdinere.

Nel considerare i fattori d rischio chimico, fisic® biologico si
potrebbe, per esempio, considerare se le carattbadisiche siano tali
che il pericolo si presenti in modo diverso perplersone di sesso
diverso e se queste eventuali differenze riguardingrobabilita o
I'intensita del danno, nonché se possano rilevaohe con riferimento
alle misure di prevenzione (es. la forma e le disiem dei DPI).

Con riferimento, invece, ai fattori di rischio psiogici e sociali, si
potrebbe considerare se gli indicatori di manifastee (eventi
sentinella), di rischio generico (fattori del camiéo e dell’ambiente di
lavoro) e di contrasto, si distribuiscono differamente tra i lavoratori
di sesso diverso e se queste eventuali differeon® siferibili ad
ipotesi di aspettative sociali di genere (lavom&o extralavorative).
Un piano di azione potrebbe riguardare la racoeltanalisi dei dati
del personale per genere, per tipologia contratugtempo
indeterminato, tempo determinato, atipici) e pex et tendere alla
ricognizione puntuale delle mansioni e delle aiv{di ufficio, di
laboratorio ed in esterno). Tali dati potrebberdresi confluire
nell'aggiornamento del DVR. Inoltre si potrebberanalizzare per
genere e, se rilevante, per sede e per mansion&fdemazioni
riguardanti la sorveglianza sanitaria, gli infoituwerificatisi, le
assenze, distinguendo queste ultime per inforgmavidanza, permessi
parentali e malattia.

In questo percorso possono trovare collocazionethi strategici
qguali il processo di analisi e valutazione del liscdi genere come
requisito della qualita etico - sociale delle oligaazioni aziendali
(standard SA 8000, ISO 26000) nonché la formazdineompetenze
organizzative trasversali che coinvolgano tuttioggetti interessati
(gestione personale, CPO, formazione, OOSS, cangat mobbing,
sistema qualita, consigliere di fiducia, etc. ).leT@iano di azione
potrebbe, di fatto ridurre eventuali disuguagliande salute fra
lavoratori e lavoratrici, a causa di sottovalutazidi rischi di genere.
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4. Contrattazione collettiva e buone prassi.

Alla luce della trasformazioni nei rapporti di lawaregistrata a partire
dagli anni '90, in conseguenza delle quali la cadzione di secondo
livello ha assunto un ruolo sussidiario rispettta atontrattazione
nazionale ed é divenuta sempre piu decisiva neliegzione di forme
di regolamentazione del rapporto di lavoro, intedm il contratto
collettivo nazionale di lavoro relativamente allaterie riguardanti la
retribuzione (premio di risultato), I'orario, le mdizioni di lavoro,
'ambiente e la sicurezza, la formazione, si réieshe la stessa possa
essere occasione di analisi e valutazione delléighe di genere e dei
suoi effetti nelle aziende e di accertamento déliazione della
normativa nazionale. Tale strumento, infatti, @gpa ad essere fonte di
arricchimento per la tutela del lavoratore e dddeoratrice e per
I'esercizio dei loro rispettivi diritti.

Guardare alla contrattazione collettiva aziendaleo poffrire
I'opportunita di conoscere buone prassi da valangzo scoprire punti
di debolezza sui quali intervenire.

Le iniziative intraprese a livello aziendale harfimora riguardato due
tipi di azioni: da un lato, tentativi finalizzati ereare condizioni di
accesso al mercato e, dall'altro, interventi palizgare condizioni di
permanenza nel mercato, agendo sui punti di debmldelle donne, a
partire dalla formazione, riqualificazione, orga@zione del lavoro e
conciliazione e la prevalenza degli accordi hanigoardato il tema
delle “Pari opportunitd” e delle “molestie”.

In tema di sicurezza sul lavoro, tuttavia, si pamgauna serie di
problemi che rendono difficoltoso l'investimento guesto tipo di
contrattazione dovuti prevalentemente alla scarssepza delle donne
in azienda, alle resistenze culturali al loro asoes determinati posti e
mansioni verso le quali la contrattazione si mogirtavivace solo a
fronte dell’'organizzazione dell’orario di lavoro.

Pertanto, risultando scarsa la concentrazione dmterattazione di
secondo livello su misure che possono imprimerecambiamento
nella qualita di vita del lavatore e della lavoiay sarebbe auspicabile
avviare un lavoro di sensibilizzazione verso unatmtazione di
genere che dia sostanza ad intenti legislativirek&&ano inapplicati.
Tuttavia per realizzare tale obiettivo occorrerebdiettuare una
pianificazione lontana dai requisiti dell'urgenzadiecontingenza ma
piu rispondente ad un’ottica dnainstreamingorientata a nuove
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previsioni ed attuazioni, come auspicato dal d.lgs81/2008 che ha
posto i presupposti normativi per una piu vigiletpapazione degli
attori sindacali e delle parti sociali nonché saperla comprensibile
tradizionale difficolta di individuazione nella doattazione collettiva
di una possibile fonte di definizione di standard pdevenzione,
suppletiva rispetto alla legge ed alle altre notemmiche.

L’autonomia collettiva potrebbe infatti svolgere aunfunzione
complementare ed integrativa rispetto alle fonticdapromanano gli
standard “obbligatori” di tutela, anche in chiaveorpozionale e
migliorativa, ricoprendo, ai vari livelli (naziorgl territoriale,
aziendale), gli spazi lasciati vuoti dalle normeniehe, affiancandosi a
buone prassi e codici di condotta, o addiritturepdpcendoli essa
stessa.

Aspetti sui quali la stessa potrebbe incidere squelli, per esempio,
della definizione di standard di sicurezza che oetioo i livelli di
prevenzione da raggiungere secondo il criterio adélimassima
sicurezza tecnologica”, andando a riempire gli sfzdara lasciati dalle
norme anche penali; della pianificazione concorda@prattutto a
livello aziendale, di investimenti in prevenziordgella definizione di
modalita e strumenti per affrontare al meglio riseh patologie
emergenti come il mobbing ed, in generale le pagiel@sico-fisiche,
anche connesse allo stress lavoro-correlato; deéénizione di
percorsi mirati di supporto per categorie di lavoraa rischio come, in
particolare, le donne.

Infine, con riferimento all’art. 8 d.I. n. 138/20%H ai nuovi sistemi di
organizzazione del lavoro introdotti in alcune glaraziende, le
guestioni della flessibilita (dei rapporti di lawoe) organizzativa, da un
lato e la ricerca della massimizzazione dei ritmoduttivi, dall’altro,
pongono fanno emergere una serie di criticita imiei di rischi per la
salute. A tal proposito sarebbe opportuno ridefinie figure dei
rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza,o sphrzialmente
“specializzate” cercando di evitare la sovrappasiei tra le funzioni
negoziali dei rappresenti sindacali e le funzionipdrtecipazione e
controllo per la sicurezza del lavoro, in ragiongl ¢atto che dal
combinato disposto delle norma di legge (d.lgs812008) e della
contrattazione collettiva, i rappresentati per ileuizza sono per la
quasi totalitd individuati “tra” i componenti delleappresentanze
sindacali o delle RSU, cosi determinando una totalamistione di
ruoli e funzioni.
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