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Codice sito: 4.10/2008/100

Al Prasidenta della Conferenza delle Regioni e
delle Province aulonome
c/o CINSEDD

AllAssessore della Regione Toscana
Coardinatare Commissione salute

All'Assessore della Regione Molise
Coordinatore Vicaric Commissione salute

Al Presidenti delle Regioni e delie Province
autonome di Tranto & Bolzano

&, p.c.
Alla Presidenza cel Cansiglio dei Ministrl
- Ufficlo del Sottosegretario di Stato
Sen. Carlo Giovanardi
- Dipartimento politiche antidroga

Al Ministero del lavoro, della salute & delle
poliliche sociali
- Gabinetto

Al Ministero dellinternc
- Gabinstto

Al Ministero della difesa
Gabinstio

Al Ministero delleconomia € dalle finanze
- Gabineiio

Al Ministara dallo sviluppo econamica
- Gabinetto

Al Ministero delle infrastrutture e dei frasporti
- Gabinetio

LORC SEDI
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SEGRETERLY DELLA CONFERERZA PERMANENTE

PER, | RAPFOIATI TRA LD STATO LE REGICH
E LE PROVINCE AUTONCME

Oggetto: Schema di Accordo tra il Governg, le Regioni e le Province autonome di Trerdo e di
Bolzano recante “Procedure per gli accertamenti sanilari di assenza di uso di sostanze
slupefacent! o psicotrope nei lavorator con mansioni che comportano particolar rischi per la
sicurazza, lincolumita e la salute di terzi®,

Accordo & sensi deli'aricolo 8, cormma 2, dellintesa in materia oi accertarnento of assenza o
tossicodiperidenza perfemonata nefla sedits della Conferenza Unificata ded 30 oftobre 2007
(Rep. Atll n.99/CLI).

L'Uflicio dal Sottosegratario di Stato alla Presidenza del Consiglio del Ministri, Sen. Carlo
Giovanardi, con fax in data 30 luglio 2008, ha qui Inviate, ai finj del perfezionamento del prescritio
accordo in sede di Conferenza Stato — Regioni, lo schema indicalo in oggetio.

La suddetta documentazione & disponibile sul sito www statoregion. it con # codice:
4102008100,
Il Direttore

Dr.ssq Emenegilda Sinlscalchi

el
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Schema di Accordo tra lo Stato, le reginni € le Provinee futonume di Trento e Bolzano

“PROCEDURE PER GLI ACCERT T1 SANITARIL D1 ASSEN7A DI USO DI 505TANZE
STUPEFACENTI O TSICOTRO NEl LAVORATORI CON MANSIONI CHE
COMPORTANO PARTICOLARI RISCHI PER LA SICUREZZA, L'INCOLUMITA' E LA
SALUTE DI TERZ]"

|
LA CONPERENZA PERMANENTE PER 1 RAPPORT] COM LO STATO, LE REGIONI ¢ LE
PROVINCE AUTONOME DI TRENTO{E BOLZANO

Visti ghi articoli 2, comma |, lett b) ¢ 4 comma 1, del de@ legislativo del 2% agosto 1997, n.
281 che affidano 2 questa Conferenza i| compito di prom & sancire accordi tra Governe o
regioni in attuazione del principio di ldale vollaborazione, o fine di coordinare |'esercizio delle
rispettive competenze a svalgere attivitd 4} interesse comund;

vista I'Intesa del 30 ottobre 2007, sancl
della legge 5 piugno 2003, n, 131;

visto I'articolo 41, comma 4, del decrelo |egislativo 9 aprile 2008, n. &1

in Conferenza Unilficqta ai sensi dell'articolo 8, comma 6,

ndividuazione, con Accaorde tra lo
stiche = medico legali, compress |=
campioni, nonché delle tecniche
le ooalisi gararwendo affidabilita ¢

Stato, le Regioni @ le Province auto
modalitd di prelieve, conservazlons e
analitiche pili specifiche con le quali
uniformita secondo metodiche di qualith

che il Ministero del lavoro, della salute
di richiedere alle altre Amministrazio
designazions di esperti per la costit
procedure disgnostiche ¢ medica legali|per 'accertamento df assenza di tossicodipendenza e di
assunzione di sostanze stupcfacent parte dei lavorutori| impegnati in attivita di trasporto
passeggeri e merci pericolose ¢ in alirp mansioni individuste nell*allegato T dell'Intesa del 30
oftobre 2007; ’

delle politiche socialij ha assunto |'iniziativa di attivarsi ¢
interessate al coorginamento tecnice delle regioni la

che il Ministero del lavoro, della salute ¢ delle ‘politiche sociafi, avvalendosi del contribuiv di wale
Gruppo Teenico, ha eluborato un docu che individeavy le procedure per gli eccertamenti
sanitari di assenza d'uso di sostanze ftupefacenti o psi nei lavoralori che comportanc
particolari rischi per la siourezza, I"inculymita e la salute di

che il citalo documento che :'ndiuiduwn!r: procedure per gli ti sanitari di assenza d'uso
di sustanze stupefacerti o psicotrope hei levoratori che portano particolari rischi per la
sicurezza, 'incolumitd e la sslute di wrei # stato trasmesaq alle Presidenza del Consiglio dei
Miuistri, Dipartimento per Je Politiche Antidroga per la valulagione tecnica di area a seguito della
quale sono state effettuate le necessaric igtegrazioni tecnico scigntifiche di propria competenza;

one di un Gruppo fecpico per I'individuazione delle -




werirali antivate per compelenza
Stato ¢ le Regioni e le province

Antidroga della residewa del
e, infine, approvato all’unanimité

che in data 30 luglio 2008 i rapprosentanti| detle Amministraziv
dulla Segreteria della Conferenza perman per i rapporti \a |
autonome, con il coordinamento del Dipagtimento per le Politi
Consiglio dei Ministri, hanno esaminato, teriormente integ

il documento cosi integrato; |

avvenire nes lirhit'
e & comundue s&
dall"articole 12 de

delle risorse Lmane, strumentali ¢
nuovi 0 maggion oner a carico
"Intesa del 30 otwobre 2007,

che "applicazione della presente Intesa
finanziarie disponibili & legislagone vi
della finanza pubblica, cosi come ghh previ

che il Gruppo Tecnico interregionale ha

i del le citate procedure
disgnostiche medico legali esprimendo favorevole; '




Relagione illustrativa
' : i

| programmi per git accertamenti sanjitar} di assenza di usd

i nei lavoratori, alle scopd di definire ad attiv
sicurezza rivalte s tutelare Vincolumith di erze perscne & d
essare finalizzali primariamente @ jprevenire incidentl cyllegali allo svolgimenta di
mansioni lavorative @ rischio. Pertanto, | principl generpli & cui ispirare e su cul-
strutturare e procedure operalive dpvranno essere deftaj da un indirizze di cautela
nedlirterasse della sicurezza del

di sostanze slupafacanti ¢
re procedure B misure di
| |avoratore sieeso, deveno

Cosi come rpoctato nelle premesas
‘rassungione of sostanze siupe
determinands afterazion! defl'eq
salide o la Sicwrelre
accertamenti deve essere levide
allo svolgimento di manslon! @ ris
sostanza slupsfacenti o psicolrops,:
condizione di dipendenza. ]

Ul sia evidenzlato Puso ¢

indipendeniemente dglla presenza o meno dl ura

Tale impostaziong tiene anche opportunaments conto del fivarsi effetll farmacologici di
alcune sostanzs stupefacantl che, lpur non inducendo boassanamants uno stato di
dipendenza, determinanc COMuNy intosslcazione altarando
forfemente be capacité o 18 i -

Di conseguenza, le procedure di
gd escluders o Identificare la
stupefacent! o psicolrope, &l fine d
[avorative a rischio

gravissime forme |di

psicofisiche del sogg

al presents documenio devono assere finalizzate
ndizlone ol uso a fualsiasi tiolo dl sostanze
assicurars il regolard svolgimento delle mansioni

glatore del decrelo lepisiative 9 aprile 2004, n. 81
e finalita detie visité di sorvaglianza sanitaria sul
gito riferimento alla semplice

in questa direzione va anche i ie
che, allart. 41, cemma 4, nelliind
lavorated In genere a cura del m
*assunzione df sosfanze psicotropede shipefecent’ | -

Vanno considerate inoltre je di di rilevazione e treflibile oggettivazions da parte
dal perscnale sanitaric addetio, delle modaltd e deffa frequenza di assunzione
{occasionale, speradica, frequentg, assidua, ecc) defle sostanze sy ]
psicotrope da parte del lavoratere| Partonto defti mcue antl, al fine di valutare la
necessitd di affivare la sospensio pautelativa dellinigresealo, non possono Lsare
come criterlo differenziante la jore, la dislinzionp ta usoc ocoasicnale, usy
regolare o presanze Ji dipendenza

Fer contry, |l rilevamentn di una
terapia o tramamenti specillcl dow
per indirizzare la persena toss
rabilitazione come, peradro, p
modificha.

ondizishe cilnica dl jdipendenza che necessili di
_essere praso obbligdloriamente In considerazione

perdente vermo sgecificl programmli i cura 8
isto daifart. 124 de] DPR 308/80 e successive
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Infine le procedure sanitarie ricomprgsse nel presente protpcolie, coerentemente con le
indicaziont contenute nefla nuova ngrmathua sulla si nel Woghi dl lavoro (L.igs
B1/2008) soprativito con rife al divieto di are visile mediche in fase

untiva (art. 41, co. 3, lett. a),jincludono gii accertamenti clinico-lossinniogic! ira
queli maedici preventivl effeliuutl ravvenuta as jone, per valutate guindi
esclusivamente la posslbilits di aunﬁ: o svoigere una minsione 2 rischio (ar. 41, co.
2, lett. a). -




PROCEDURE PER GLI ACCERTAMENTI SANITARI
DI ASSENZA Di USO 0l SOSTANZE $TUPEFACENTI O
PSICOTROPE NEI LAVORATOR! CON MANSIONI CHE
COMPORTAND PARTICOLARI RISCHI -
PER LA SICUREZZA, L'INCOLUMITA' E LA SALUTE Dt TERZ

{2 eyl ol Prov, 30 ofakes 2007, 5. GWC.U “Inokes, af sensi de¥pct 8, commuyl &, del legge 6 ghagno 2003, n 1347
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PREMESSE

k

| pregrammi per gli acceriamentl sanitari di assenza diluso di sostanze stupefacenti elo
psicotrope nei lavoratori, allo scope di definire ad attivarg procedurs & misure dl sleurezza
rivolte a tutelara lincclumitd del lavoratore atesso & di terzq persone. devono essere finalizzali
primanaments a prevenire incidentl follegati allo svolgimento di maneionl lavorative a rischio,
Pertanto, | principi generali a cul ispitare & su cui struthirade le procedure operatlive dovranno
exsere deitati da un indinzzo di B conservativa nellitaresse della sicurezza del singolo
e deila collettivitd, che prevedano| la non idoneitd .di [tall lavorator| alio svoigimente di
mansioni & rischin nel caso I cui usino sostange shupefacerti " efo psicotrope,
indipendentemente dalla presenza of meno di dipandenzal A guesto proposito &i ricarda che
esistono sostanze in grado di slterane forlemente lo capadith e le preslazioni psicofisicha dal
:ug_g}attn 2enza necessanaments indurre unc stato d dipgndenza (es. LSD, altt allucinogenl
ece.),

Wa inoitre sottolineato quanto aic nellntesa del 30 oitobre 2007 “Consideralc che
l'assunzione oi soslanze siupafacent] & psicotrape sia ealtdars sia alitudinana, determinando
oflcrazioni deilequilibno psicofisico, gomporta Il medesimo|rischio per (a salute o la sicurezza
dellcperatore stezso & dei berzi” ~ to in Gazz. UH. 15 novembre 2007, n. 266,

Oi conseguenza, i programmi di cfi al presente docu
escludere o identificare Ia / '

A tele scopo prevontivo, anche per e cggettive difficolia
delle modalita e della frequenza di lassunzicne delle sos
parte dei Ia\ruratnre, detti programml per le ﬁnﬂllt divut 8

nze slupafacenti @ psicolropa da
a, non possono fare distinzione
3 al ﬂnu di altivars |a sospensions
cautelativa. ’

Comunque, il rilevaments di condifioni cliniche che ssshano dl lerapia o tratament
specificl dovra essere preso obbligitoriemente in considerazione In modo da mdirizzare la
parsona varse specifiel pmgra‘rml curg e rinbilitaziope ¢ cul all'art. 124 del DPR 308/80 e
successive modifiche, ;

come finallizzate ad escludere o
pa, senZa contiderars le modalits
d dalle azloni praventive immadiate
snte ol pringiyio chiare e semplice

E' mecassario quindl considerare In pracedure prevenli
identificare fuse illecto di sostange ptupsfacent o psrm
d'uso riferite dal lavoratore In gradodi condizionare |'e
da applicere In caso di positivlta. In ditre parole. sl fa

© che non & peimesso ne accetiabile yvolgers attivita Imr Ive, sopratiutto se “sensibill per la

sicurgzza’, @ seguito di assunziond di soetenze stupefacenti o psicolrope (occaslonals o
abliuale che sia) dorumentata attraverso idunel accartamegl clinisl @ di laboratoric.

Qussto in quanto 'assunzione di sostanze slupelacenti o peicotrope, anuhu'u:-mnmlu, pud
causare effelli & condizioni nelfasslintore in grado di degerminare alterazionl dell'equilibrio

i 3
1
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psicofisico tall da renders sicuramedts rischioso lo svolgimento di paticotar attivita per Il

soggetio slesso e per 1erZe PETsone. .

8. A specifica di quants riportata nells; premesse dellintess C.U. del 30 oftobre 2007 ed in
coerenza con §l d.igs. n. B1/08 in majeria di sicurezza sul favero, relativamente al fatta che |
laverator debhane essers sottopest|ad accanamenio “prifna dell'assunzione in servizic', si
chiaisca che lale accertamento non|é da intendere come] accertamento “pre-assuntivo® ma
come “visita medica preventiva® post pssuntiva da eseguirel comunque sl lavorators prima dl
assere adibilo sl servizio iaveralivo ngila manslone a rischio,

mposizioni contenute piegll artt. 1, comma 2, & € della
teria di idoneita fisicd psichica e alfitudinale al servizio,
& relativa periodizia in retaziono ellimpiyo, previste
servizi o traspori dijeul a! decreto del Presidents delia
per qusilo dele Horze armate, delle Forze di pofizia

9, Ocecarra, infine, tenere conto dalle
citata Intesa del 30 ottobra 2007 in
nonché di specifici accertamenti sani

- par il personale delie feirovie e di @
Repubblica 11 iuglio 1880, n. 753 no!
e dal Corpo nazionale dei vigill dal fus

FROCEDURE PER'GLI ACCERTAME

L'ter pracedurale si compone di due mécrofasi in relaziona flla necessitd di istituire un primo
lvelle di sccertamentl da parte del medico compelente ad un $econdo livelio di approfondimento
diagnostico-accertativo @ carico deffe stfullyre sanitarie com di cui al'art, 2 e atfarl. &
dell'intasa G, U. 30 oitobre 2007 » fve eventuall integrajioni, ferma restando ['applicazione
dells qui riportate indicazioni metodologiche a cul i st uniforma.

Attivazione della procedura tulm#lom dall'elence lavorator) da sottoporre ad

accertament! da parte del datore df lavgre

1. 1 datore di lavoro (cosi come denti dalfart. 2, lettera|b, del D.lga n. B1/08) comunica &l
medico vumpetents, per fscritto, | ngminativi dei lavorator] da sottoparre ad accertamento i
assenza di uso di soslanze siu enli- o psicobrope fin base alla fista delle mansioni

i'intesa ©.U., 30 2007 & succassive evantual

i alla prima attivaziond delle precedure, d! cul al presents
documento, per tultl | lavoratord cop mansioni ¢he re nella lista e successivamente
0 @l nuovl assuntl ed ai soggett

3. La comunicazions dell'slenco com sivo dei lavoralor

svoigono le suddette manaioni
dovri sssere previsto, comungue, oon frequenza minima :

Bi seguilo vengono riportate le modafilaidl attivaztone ed uzione degl accertamenti sanitari,
nonché l'elenco di particolar condizieni che determinanc f'opportunita di eseguire tall accaramanti.

Accerlwinento pre-affidamento delffa mansione: la persona plene sottopesta ad accertamento
preventivo dellidonelta alla mansione prima delfaffidamento ajdello svolgimento della mansions &
rischio. E' necassario un risulists neg per confermars |'aseenza di controindicazioni, prima di
un eveniuale intzio dei'attivitd, Questa vilutazione non pud re considerata ed effetiuata come
accertamento pre-assuntivo, nte con quanto previgte dal D.igs. n. 21/08 In materle di
slounéeza SUl IaVoro. {




1
Accertamento perodive con iNdividuazione casuvele dei favoralod da inviare: |l lavoratore &
sottoposio ad scceramento periodico, di norma con frequenza anmuale, afin alla verifica
dell'idoneita alla mansions a rischic. In siiuazivne di elevata erositd del soggetii da soltopome
a controllo, va tencto conto, inolire, che nel rispetio del progdamm| di accertamento si devranno
garantire le caratteristiche di non prevedibilitd da partc dai lavoralon della data di effetiuaziene
dell'accer lamento e, :nniampormmrﬁm 8l dovra escludere Ja possibiitd di scefla velontarla dei
candidali agli acceramenti da parte del dl lavore. Pempnto, il datere dl lovere, subla base
[ palente, seleziona i lavoratorn da
invlare & sottoporre di volta in volla aglt|accartament] pravist] mediante l'ulilzze di un processo
casuals dl individuazions che escluda la olpmaria da parte del datora di lavoro

pmgranmazlum aziendala.
Accertamento per ragionevale sospetty: ll lavorators viane sottbposto ad accertamento di idonaitd
glla mansione anche (clre a! rontrollo) eonitaric perfudico) guando sussistanc indizi o prove
suficient! di una sua possibile i leclte. Le segnalazioni di ragionevole
sospalin, in via caulelativa e riservata, vehgano fatte dal datorel di lavore of medico cotnpetenta nel
cano in cul vi sie slata Fosservazione di i feghi che un individuo abbla fatio uso
0 sia In possesso di sostanze stupefacenti - j fed

tipici del'uso di tali sostanze, o compont
assunzione afo potenziaimente rischicsl
l'applicazione del D.lgs. n. 81 del 8 ap
di alterazione che costiuiscons palesa

Accerdamanis dopn un ine . I lavoratere
idoneid alla mansibnhe successivamente| ad un [ncidents
lassunzigne df spstanze stupefacent! o pa.

Acceriamenio of folow wp |

e sottoposto 3d accertamanto di
ward o un inforfunio pear escludens

per esito positivo per uso di sostanze sfupefacenti o psicotrape. Questo al fing di verificare nel
1 wi cauleiativa). Gli accertamentl

wndranno eseguiti con periodicitd almeno mensile con date norj programmakbiie dal lavoratore e da
stabilirs di volla in volta cosrentaments don guanto previsto dil D.ige. n. 81 del @ aprils 2008 nel
cazo di fatlispecie. La durals minima

seguila)

Accentamento af rientro &l lavorg, nella
@ precedenie asito positivo: il lavorators O
mansions per garantin: Il sup stato di no assuntore, prima di fprendere a svoigere la mansione a
rischio. |l medico competents, a scopq cautelativo, potrd decidere se applicare nel succersivi
ulteriori 12 mesi una ossarvazions con cventuall aucertameng con magglor frequenza rispatto &
quelle ardinarie previate,

Procadure accertative di primo fivello fia parte del medico sompetents

1. Entro tranta giomi dalla comunicazipne da parte del datgre di iavoro, Il medico competents

stabliisce i programma di accesso gd effettuazione deglii accerfamenti sanitad, definenda le
date ed il lupgo ¢i esecurione debll sicesi In sccordoi con il datore di lavoro, anche in

considerazione deila numerositd dei lavoralori da conirdilars, (rasmettends formalmente al
datore di lavoro il programma di accésso al servizio.
[

|
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2. gualora || laveratons non st presanti-agl| appuntamanti o rifiutigli acoertamenti, lo slesso (salvg
Vesistanza o valiide e documentabil justificazioni} verrd §convocalo @ dovra ripresentarsi
entro 10 giomi. In case di nen preseptazione It \avaratore Marra sospeso dalla mansione @
rischia in via precauzionale fino al chisfimenio delrassenza. | successivi accartamenti di primo
ilvelio, dovranno tanere conto di questa precedents presentazione, sottoponende I
lavoratore almena a qualiro cantralll & ssicologiol o sorpresd nei trenia giomi SUCCASENV ¢ ad
" osservazionl di maggior durata in bage al situazloni di ragonevele sospetio riscontrate dal
medico competente, In caso di ﬁﬂ% invecs, il lavoratqre sara dichiarato inidoneo pet
‘impossibilitd materiale 2 svolgera g i

4. 1| datore di lavoro comunica al lavoral la data & il luugo dplfefetuazione dell'accertamento
con un preawviso di non pidl di un giofo prima del'accertarjento. L'accertamento comprande
la visiia medica orientata allidentifichzions dl segni a sirgem| suggostivi di mssunzlona di
sostanze stupefacant o psicotrope. UR testualmente a visita, dovra essare effettuato un
rest tossicologico-analitico d primo [fiivello. Questo potra
struttura laboratoristiche abiitate dally Regione u Provincig Aulanoma o presso Il laboratori
delle sirutture sanitarie competenti di cui agh articoli 2 & 6 deil'intesa de! 30 oticbre 2007, a
tale specfico seapo, comportendo, peranto. la sola raccofta dal campione eantestualmente
alla visita, In @Narnaliva, sono consenfiti metodi analitic di sreening eseguibil in sede di visita
medica che si basano su lecniche | munochimiche rapide, pur che slano note & vengano
figpettats |2 concentrazioni di cul M swebifie nelie presenti lnee guida e sia forpita,
comungue, una regisiraziona oggdtiva a stampa dei fisultati, In entrambi i cas! gh
accartamenti analitici dovranmng Com e, 58 posiiivi, prevpdere (coma di seguito detaghato)

una conterma di risultati atoarafia accopplatd a spettromelria di massa.

4, In_raso di negathvite degh accertagentl di primo fivelly il medico competente conclude
laccertamenia con giudizio cerifgalo di “doneita~ @lo svolgimenio della mansione,
comunicandolo per scritto al lavoraloye e al datore di laverg.

5, |ncaso di positivitd deglf accertame | di primo kvello, si prgcedera eome di geguilo:

“amporansamante ifidonec alla mansicne”,

icazione al lavoraiofe e contestualmente al datore di
lavoro che provvederd, ngl ricpetio delia digrith e della prwacy della pérsona, a
sospenders lamporanaamens, in via cautelatia, 1l lavoratore dallo svoigimanto
della mansions a riachio.

e, “Wiwne comunicata al lavo
quale & stato espresso il giudizio di non ido
10 glomi dalla comunisazibne dall'esito Ji cul sopra. i

d. 1l lavoratore viene inviato hile strutture sanitarie competanti per Ieffetiuazione degli
ulteriori approfendimenti dlagnostici di secondo fuelio. L'invio & proviste in tuttl i cas!
in cul §# medico competente lo ritenga motivat mente necessario (dl cul allart. 6,
comma 3 deflintesa C.u. BO oftobre 2007).

s Contestuaimente & utile ¢he || miedico competpie dia comunicaziane anche allo
SPISAL del Dipartimento di Pravenzions| e alla ‘Commissione Patenti”
{Commissione medico docale) per il tramjite degl Utfici provinciall delia
Motanzzazione civile. l :

&, il lavoralure viene ghidical

ore |a possibilitd di Yna revisione del rauitato in base al
sitd, che dovrd essere richiesta enlro |

Procedure di laboratorio per Peffettuziona di accertamodti tossicologico-analitici di primo
Ivella 1 !

§ Fermo rectande la possibilitd di eskguire test analitici unochimict rapidl contestualmeante
alla visita medica ("on sile”) nel rispetio, comungue, dei terl dif sensibiita ed aggettivazione
del risultato sopra riportati, € da ra, da parte dcl|medico competente, |l ncorso ad un

laporatoric abillate dalla Regione ? Provingia Autonomsd © preseo il laboratori defle strutture




=anitarie competent! di cul apli articgll 2 & & deliinlesa d+l 30 cttebre 2007, a Laie specifico
srope. il laboretario, ricevute dal medico compstente e aliquole del campione prelevato,
provvede alla identificazions, al'esqcuzione delle analisl| per §i rilevamento relle sostanze
stupafacant| o pslcotrope slo dei loreimetabelili. '

2. Gli acteramenti analtic dowanho basarsi su melodi sulomatizzati di screening

immunochimivo, prevedendo, in di positivith, conferma medlanté tecniche
cromatografiche accoppiale alla spetromelria di massa (impiegande l'aliquota “B* del
camplone sucressivameanta 8p o). .

3. La comunicazione delleslto da parip dal laboratorio al me competente dovrd avvarire
entra un perlodo indicativamenta non|supericre al 10 giomi

4. In caso di positvith, & da preveders Ydonea conservazionst per un periedo minima di 90 glomi
{allqucta "C" del campione come sufcessivamente specifitato) del camplone per l'eventuals
lest di revisiona che pud sasers richfissto dal lavordtore efra 10 giornl dalla comunicaxione
deifesiio positivo del'acceriamento. | I

5. Il faveratore potra chiedere [a ripetizinne delanallsi sullo ktesso campiong precedentemente
prelevato [secondo la procedura di(seguite riportata) jallg struttura sanitaria competente. i
lavoratore ha facolla di richieders la ripetizione deil'analisi avvenga alla sua presenza o
alla presenza di un proprio consulentd tecnico con onere edonomico a suo carico,

f. le conoentrazioni urinarie di cutoff da adottarsi nelie procedyre di laboratorio del primo livello i
asceramenti sono ke madesime di qu.plle adottate anche ng secondo lvelke,

]

Procedure diagnostiche—accertative & gpecondo livelld a| carico delle strutiure sanitarie
competenti i

1. Il lavorglore risultato posiivo agly accertamentl dl prime [vello effefiuati dal medco
competente, viene imviato dafio alla strultura sanitagia competenie per la vislta medica
da effeluare in conformitd alle dure diagnoslico-medico hegali » chimico-tosslcologiche
di segulto riportate, & ricorda che || gudizlo di uso d sostanze &, quindi, ja possibile esictenza
di dipendenza da quaste sostanze, pi basa su una diagnosi mulli-criteriale (e quindi, come

© tele, diagnos| di probablitd) formulata sulla base di element anamnesticl riferill dalla persona
o acquisiti da! medico, dalle dichiargzioni del lavarators, dagli esami cliilcl @ dagh esami di
laboratorio, el caso in cui 1l laveor non sl sotloponga pgli eccertamenti 6i rimanda all‘ar.
5 di cul alfintesa C.L. del 30 2008. |

sostanze, anche la presenza ¢
secondo livello risuttine positivi,
sgstanze riferite dal lavoratore,
Quale, a sua voha, informerd il
e dalla mansione.

2 | Bert, in particolars, dovranng &
assenza di tosticodipendenza. Qualpra gli scoertsment! §
indipendentements dalla modalith & frequenza d'uso del
verra data comunicazione scritta al| medica competerite |
dators di lavoro & lavoraters, rconfdimande la sospensio

3. Qualora gt accertamenti dl  sscondo  livaelle  dimastring  Ineltre la  presenza  di
teasicodipendanza, al fine di poter attivare precocements Un percorso di riabllitazions alo
ur'idonea terapia, .dovrd essere garanttta la possibiiita |al lavoratore di acccdere a lale
trattamento con ls conservazicne posto di lavoro di cli al'art, 124 del D.P.R. n. 309, 3
olichre 1980 e successive modificagioni. Anche is presenza di stato di tossicodipendanza
andra comunicato per iscritto al madien éempelente.

4, Monjjorpgaio Caulelativa: i mg-mn i positivo, in nftnzl di tossicodipendenza, prima
di potar assers reintrodotto a sv la mansione a rischip pracadenlemenie soepesa, dovra
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essere monitorato da pane della stnjliura sanitarla eompetante per almeno 12 mesi riportando
risultati sumplstamente & costantembpnte negativi. Per be persone In cul & slato diagnosticato e
certificato uno stalo di tossfcod| a, tale periodo di psservazions Iniziers al termine del
periodo dl riabifilazione, dichiatato e certificato dal SerT, Ly modalila di monltoragglo dovranno
preveders almeno un test tossicologico mensie su malrics urinarla con raccolta del campions
senza preavviso (ciod non programinablle dal lavoratore) /e, allz conclusione del periode, un
tes| su matrice pikfera, eseguiti le medesime progedure & metodologie richieste per il
seconda livelio disgnostico accariatiyo.

Mota esplicativa 1. Bi ricorda che esigtono sostanze stupelace
impossibile datarminazione con | test di ening di primo vello (es. LSD & altri Hluc.imqanl} cha,
Iutlavia, 50N¢ in grade di alterare profon le condigioni jpsicofisiche del soggetto.

&' necessano che i riscontro la ito sia ecmpre cofmelato ad un risconiro r.llnll:ual'u
sirumentale specifico (valutarione d capacitd di reattivitd & cognitiva in generale), se
neceasario, teso a verificare o stato di i i s in assenza di posilivitd del teat
tﬂ!l]mhull:l ma in preasnza Ui Sugge segni o sintomi :Jinl | correlabill all'uso di sostanze non
faciimente rilevabili con i normalt test. I caso di fondalo sosgetts, ol fine del contenimento della
spesa, 8i potranno richedere test tnasi i al] alla determinazione delle sostanze
o cuf 51 Ipatizza 'uso da parte del laver

nola esphcative 2: Si rcorda, che o Lgi n. 8108 art. 4§ comma 4 pravede che le visite
preventive @ periodiche siano Mnalizzate anche alla verifica|di aseanza di condizion! di akcol-
dipendenzs e, quindl, & consigha {anche alla luce delfusy spesso contestuale di sostanze
stupsfacenti ad alcoliche) di ztuare iafl dontrolli in maniera codrdinata. A tale propeslto, sl ricorda,
pert, che Je mansioni ogpefio di & nza proviate dalla legge n. 125 del 30 maggio 2001 nan
gono caincldenti con quelie previste dalfintesa C.U. sadita 30 sttobra 2007.
: i

Matedologia dell'accertamento da Nr‘t del medico competent
Acretamenti cliniei |
Nell'ambito della visita medica il medice tente deve va_ﬂu Rre:

» Eventuali antecedent nerenti pregressi trattamenti Spclosanitan per lusspudlpandnnﬁ_l
presso sirutiure pubbliche o ata anche wtiravgrso lacqulsidons di informazioni
sanitare previo consenso dell'intpressato; : .

» Eventuali notizie relalive ad unl lavorativi e pfecadenti incidenti avvenud sia in
uccasione del iavord, sta al di fudd dell'ambito lavorat 0, ritiri di patents, ecc.:

s Assunzione di farmad psicoaliiviche possono sssera grescritli o non prescrifti;

Evantuall problemi psichlatricl o fi o terapie cormajate; : p

. Euu;muu sussisienza di segn| elo sintoml di assunzione di sestanze stupefacenti o
peicotrope anche suggestivi irtossicazione in lstw da sostanze siupefacanli ©

paicotrope.
Esame tossicologico df prim livello |
La visita medica deve eszare complatats mediants esame cologice di prima lvelio il cui esito,
s@ positvo, dovrd pssere canfermato’ con test cromatagrifi aocoppialo a spetirometria di

W: uﬂn+
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- B

Si Achiede una quantita di urina

il prefieve del campione di urina Heve wvvenire sotto controllo det medico competente o di
un operalore sanitanio qualificato, La produzione del campione deve avvenire garantende il
rispetto della dignita della intreducendo misure atte ad evilare la possibiitd di
manomfssicne del campione, anche pravedendo mei soggetio noh venga lasclato solo
durante |a raceoita, i
L'urina deve essars racuolia in

sia insufficiente, Il umphm 1

put assumere bevande anajcoliche ﬂ!ﬁﬂ‘tﬂ o non ga .
i di raccolta, I competante esegue 0 lesi df
screening immunochimica ra : i i
tre aliquole sigilate o de nnrnlna 20 mi ciascuna, al laboratori
individuato per tale firalita. \
Se il test di mnn!nn 4p _u.ilm I'urlnn fon deve conseivala, -

immunochimica rapidi da parte dal
o 20 ml cadauno.

. sul quale Il lavoratore e il medico
con latters B & C. Sui
a del lavoretors, del medico e ta

mplane.
ice per la spedizione, dotata dj
lvells, eia & ttelo di screening
etriv, che vafranno eseguitl
iglogici devono essere Inviata nal
e dal prefleve sl laboratorio per
ma & per Feventuake analsl di
vigenti con allegata copia del
il laboratorio divénta responsabile della cuslodia e
conservaziona del campiona. 54 le analisi vengono te dal laboratorio sntro le 24
ore il campione verrd consarvatolin frigo a + 4 ©°,
Qualora Il medico compatante 4l avvalga per gh accertamenti di prima livello di idoneo
laboratorio eslerno, provvede in'Concomitanza della vipita al prelievo del campions con b
modallta sopra ripontete, suddiidendolo in tre uiqudte, o cul Lna denominata con la
Illi.arn A verra utiltzzata per analiei di screening, con metodica immunochimica, e le altre
due aliguote B e C Hrarrnn utifizzale rispettivaments peor la conferma mediante
cromalogiafla spettrometria di mpasa & per I'eventualel analisi di revisione. Mel cass in cui
il Iaboratoria non fosse In grado di eseguire le di conferma e ravislons, sard suo
di eseguire tall analisi facendosi

e sigillati con un sigille adesive 3 naglre non fwvabl
appongone congiuntamente |a propfia l“lrma B oo
conteniton devono essere al
data & ora del pralievo.

Il madico competerie & reg

adeguatc slamenta refrigera
immunochimica che di conferma |

pili breve tempo possibile e
l'esseuzione dal test di screening efo delle analisi dl

s delle wiiquote residue secondo
medico competenta,

Il medico rompatente complla ciascun iavoratore il yerbale di prefevo in triplice copla,

Detlo verbale deve riporiara generalitd del lavoratare @ del medico competente, luogo in
cui & stato aseguito il prelievo, djta r ora del preliove, guant|lé di urina raccolta, esilo delle
eventush anakisi di screaning rapido.




« || verbale deve easere firmato J!II. prelevatore dal G
responsabiie Uel laboratorio) e coftrofirmato dal lavaraty
coreita esecuzione del prelieve.jil lavoratore pud ch
verbale eventuali dichiarazionl. I verbule ripornera I's

assunti negl uttimi sette giornl. |

+ Una copia del verbale viens copsegnate al lavorato
coinpetente @ lalira, in caso di wvita al tast, viene fas
arto dai gnml:hrll.

inserita nefla barsa termica per il
s [l trasporto per l'invio al labora
Alla consegna 'a struttura dhve
campioni.
= L'apertura della borsa lermica,

laborataric che esegue la analiel §i conferma. |k labarald
fievo. Redige un

e la corrispondenza al varpale di
riscontrate e ke comunica al med
+ [l campion= *A” (se (rasmesso)
"B viena usalo per ja conferma
viteriore aralist dl revislone
eseguite utiizzande metedica

pione (medico competente ©
¢ 1| quale, In tal modo, allesta la
sdere che vengano riportate sul
anco del farmach eveniualmente

, una copia rimane al medico
messa al laboratorie, di notma

i, avvieng presso la sede del
o accerta l'integritd dei campion
arbale par eventuall non conformitd

s¢ning immuncchimica, | campions

ll campione “C" viendq conservato a -20° per 'eventuale
inclibiie dal laveratoge. Le analis/ del campione B,

valori di soglia previsti In Tabella |, devono confermare|la presanza degli analili trovati nal

tesi di screcning o, coinungque,

non dievate nel test di s g velide per la

stupefacent o-psicotrope. La a devano oa3eny u auurlu entro 10 giomi € il risultato

» Leventuale test di revislona sul|campione “C” .pquﬁ

laboratorio o altre laboratorio pubblico, L'e

cesra eeeguilo presso (0 S183E0
ond delfanallsi sul campione C deve

avvanire entro 30 giorni dalla e la dala edsere comunicata el lavoratore @ al

medico compatents con un iclpa ol amena 1P

dallanalisi. I lavoratore ha facoltd di assisters

giomni rispetto all'effetiuazione
perponalmente o tramite un proprio

consulents lecnice assumendong l'onere econamice, h c290 dl risullsto discordania, la

tevisione complessiva andra jta da un tessicolopo
quanto possibile, di concarto | datore di lavoro P

struttura sanitaria compsatents.
» |l campione “C", qualera non
nomme vigentl.

Metodologla dellaccertamento da parte del SERT o da
sul lavorater) positivi alle analisi di sc ing © par pres

forense accreditato, scello, per
I} lavorators ¢ individuste dalla

slone, viere smaltito secondo 8

strutture sanitarie compatent
dl segnl & sintomi di sospetta

dipendenza rilevati nel corco della vis dal medico com te,

Accertament] climict |

| presupposii ¢ fe finaita medico-legal ddgli Accertament di sfsencza di tossicodipenderan
2 i

richiedana:

+ visita medica P

s ter analiico sccartativo tossicolofice analltica
Visita medica |

|
La visha medica si espleta mediante un esame medi
anamnastico, psicocomportamentale e dinicn-oblettive,

]
:
|
|
I
i

ale, clinico-documentale, clinico-




'5: ﬁnaml . ﬁgmmrt:h. mnduﬂlnlﬁﬂawl & vl sig o vi sia stal
ipologia di sostanze utilizzate, le m @ di assunziona e 1§ fmequenza (per guanto fle
ricostruire ﬂ[! base delle dichiarazioni di! sogpgetio solloposid ad mrtam:.ﬁﬁjl.:'mnn wwn
sara necessario definire se v iz o no dl dipenduenza, o fine di proporre @ lavorators un
;ﬂw percorso di cura e riabilitezipne seconds quante jprevisto dall’an. 124 del DPR n,

uso di sostanze, & Jf deflnime la

b sussistenza o l'esclusione di
s attesiante o comelpbii con condizioni di uso/abusol
abentl; la sussistenzaldi patclogie comelate affuse di
di gfati n condizioni giniche generall giustificanti terapia

dipandenza da sostanze stupe
sostanze siupefacenti o psicotrap
farmaculogiche in atto con poss
palologle in grado di interferire conlle funzioni neuro-cogiitive genarali. Sens  csaminale
eventuali cartificazioni Masciate Ja| Divisioni Ospedaliersl Unité dl Pronto Soccorse, SERT,
Unitd di ﬁbﬂlﬂﬂlﬂ. Comunita terapg
dl sostanze psicoattive, eventuala gomo paichistrica § intemisticodinfettivologica, esiti di
menitoraggl chimico-lossicologicl, [terapie mone. © mul§medall praticate, farmacologiche

gle foltre a quanto sopra ripariaio al
ridondanza di domanda, utitl lla
aqdiziond durante o svolgimento del
colloguio clinice. L'acquisizions |del dati anemnestd deve fondarsi su esperianza
specialistica clinica specialistica nefl'ambitc delle dipandgnze e medico-legale e su capacita
di instaurare un adeguato setting eriatiyo. ;

k'esame _pajco-comportamentale
dall'intomational Classlfication of
disturbo da uso dl sostanze
standardizzate volta a verificars {la preeenza ed il =
diagnostico.  °

o con ['applicazinne dei criter
izzati alla diagnosi multizesiale di
distrazions di una serie di domande
ddisfeuimanto o clascun criterio

acquraterza ed alevata specicita nel
osslcazione cronica; 3) astinenza, -
stanze swpafacent] elo psicolrope
naico ed imtemnistcolnfettivolegico:
i ehirurgiei, ecc.) 7) eventuall sagni
e

L'ssame clinico-oblativo, deve B
rilleva di segni e sintomi di: 1) |

4) siato di dipendenza; 5) pat
can particolare attenzione all'ambi
B) precedenti clinici di rilevo {es. dsil di traumi, interve:
di assunzione mediante iniezione § aspirazione endonas

Accartamenti lussicologic-anatitic

L'accertamerio chimico-tessicologico vigne sffettuats uliizzeddo entrambe le matrici blologiche
urinaria @ charatinica, in base alle nguuriu modallta;

: ¥ i
Matrice uripasia i L
La struttura sanitaria competents | provvedere al grelieva di nuovl campeent n numers
& per Ui periodo dl ossenazions idonaso a formulare uga cofrelia dugnu!ﬁ clifca secondo
le modallth gia previste, sseguendo preliminarmante pn test di screening e, in caso dl
posilivita, 1m test di conferma.

di_gcresning _
}['f:ull.ﬂi del test di scresning sssere conslderall posilivi, dovranno comspondere 8
concentrazioni superior ai valori goglia indicati In tabelly:

I
i
I
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Tmm Hmﬂ Concentratione soghia m«ﬂ1mﬂ MMHHII_IHM delle cfassi ol sostanze
i 1}
1
CLASSE Ol SOSTANZA 1 ICONCENTRAZIONE
CPPIACEI METABOLITI 300 pg/fmi
COCAINA METABOLITI £ 300 ng/mi
CANNABINGIDI [THC) 50 ngimi
#.MFEFN-HM&,METMFETMIM 1000 ngfml
NMDMA 500 ny!rrlﬂ
METADONE E 300 ng/m!
' |
Testdi conferma & di mvisione | .
I test di “conferma” vanno eseguiti kon metodi cromatogrpfici accoppiati alla spettrometria di

maesa con | saguanti valor di conpentraziom sogia (
di confermare f risuliato pesitivd rievate allo screen
postivitd non rlevata al test di ing.

Il test dif *revisione®. richiedibile d4) tavoratore al fine
di positivith, 8i svwale dai modeaim| metod] & fa rifarime

per e singoie sostanze al fine
o, comunque, di indicare una

varifica del precedsante risnontro
al medesimi cul-off.
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TABELLA 2: Concentrazione sogiia ;guwi;

nﬂhﬂﬂmﬁm:,‘prnpm;mmﬂ

gostanze nalle urine i
CONCENTRAZIONE
CLASSE Df SOSTANZA URINE
OPFIACEI METABOLITI [morfina, codeina, §- 100 ngfmi
acetimortina)
COCAINA @ METABOLITI 100 ng/mi |
CANNABINCIDN METABOLITI 15 ngfmi
METADONE ’ 100 ng/mi
AMFETAMINE ED ANALOGHI f
Amfetaming ; 250 ng/mi
Matamigtamina 1 230 ngémi
MOMA-MDA-MDEA 250 ngfmi
BUPRENORFINA 5 ng/ml
Matrice cheratinica
Modalita prellevo campiane

La strutiura sanitaria compelentejesegue detli accena
sulle urine, su un prelievo di fice pillfera che ver
afiquota denominata ‘A7, per priml accartamenti

fenaminata "B* coneenvata per svsntuale accerlamwito

Per f capell 1
Lunghezza raccomandata = §
{non sirappats - il bulbo non
regione deél vertice posteno
comispondente alio spessore di
tue aliquote di simile peso (7
prossimale. Egse vengone in
chiusura ermelica & sigillatl con:
matrice urinaria, @ conservati a td

maiita), che alka
& “B"} di ognuna
in asparat] co

Per | pell
E' necessario tagllare 200 mg
aiddiivisi in due aliquate "/\" & “BY.

|
|

ertl. in aggiunta agli accertamenti
suddiviso in due "aliquote; prima
analitici & la seconda abouota,
il revisiona,

ic (capeluto, Viene recisa una ciatta -

& dei presentl accersmentl) nalla
ene 200 mg (grossolanaments
nza del lavoralore viene divisa In
& quall viene fissata Vestramitd
fi non traspacent recanti lappl a
itali come indicate sopra per la

#i peti dafla regione publca; i pell cosl raccolti vengano
!




Verbale o prefisvo
Il verbale di prelisve segue le sime indlcazion della matrice winaria, con l'ulteriors
indicazione del colore dai capelli eld eventuall trattamengi cosmeticl.

Anaifsi of laboratorio i

Suflaliguota "A" viene effelluata| lindagineg analitica progedura di pre-fratiamento,
estrazicne & analisi strumentale cromatografica abbinata alla spatiromatria di massa alta
allindividuazione & dosagglo dei medesimi analiti di cuiplla Tabella 2, con | imiti di cut-off
indlcatl. ; i

Sull'aliquota B viene effeliuato il test di revisione a fchlesta del lsvoratore interassato,
che proceduralments seguirs le ingivazion| gia riporiate per la matrice urinarla.

Tast of conferma & hest su matrice
Concenirazione soglia par Je singdle scatanze (cul-off).
TABELLA 3: Congentragions soglia (cut-Gff) nei test su matrice dilffers
CONCENTRAZIIONE
CLASEBE DI SOSTAMNZA CAPELLI
COPPIACE] METABOLITI (morfing, codeina, §- 0.2 ngima
acatiimarfina)
COCAINA & METABOLIT! 02 ngimg
0,b5 ng/mg {Benzoilecgonina)
CANNABINOID| METABOLITI _ 0,1 ngimg
METADONE 0.2 ngima
AMINE ED ANALOGHI i )
HREE Amfetaming U ngimg
Metamietaming , 0Zngimg
MOMA-MDA-MDEA | 0.2 ne/mg
BUPRENORFINA . 0,06 ngimyg
Nota ssplicativa 3: Liilizzazione del isulfsti su matrice pilffera

lii (cella lunghezza definita di 5
| soggetts a soslunze aupefacent
il prelievo. Mentre I'analisi del pelo
ici mesi pur gon ampia varabilita

Deve essere pramesso che 'analisi del prevista campiona di
cm) fornisca indicazioni circa I'esposiziohe cmnica o ripetuta
o psicotrope in un periodo di circa 4, 6 mMest antecedentiemen
publca rifietie Fasposizione in un lasso gi tempo di aimeno d
gmd::;:h inoitre precisalo che la Ilertnamti ura Internazionale; ha chiarito che il riievo nel pelo di

concentrazionl significative di sostanze e falora di loro [metsbolti, pud riflellere non Soio
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ea affidabilita & dovrd essere
pionl ratcolti a sorpress in un

goatanze”. Al contrario un risultato positivo non potra avere la
invece confermato da una idonea serie di|16 analis! urinaric su
pariodo di almeno 4 mesl.

Nota espiicativa 4: utilzzezione df test

Por varificare un Ipotesi diagnostica di syolgimento di mansiorfe @ rischio in attualits di stato di
inossicazione da sostanze, potrd sssere pseguilo test tossicoldgico medianic matrice sakvare, A
questo scopo un campione di suliva sara brelevato a cura del pedico compelents & ragcolto, con
le modalits sopra riportate per il campione|urinario, In due aliqugte denominate "B’ e *C" di almano
5 ml ciascunc, da inviarsi per le anallsi metedologin cromatbgrafica mas speftrometrica ad un
\abaratonio di secando fivelle. L'aliquota "Bl sard ulilizzata per ja prima anallsi mentre I'aliquota “©"

sar4 conservata @ = 20 °C per Neventuale dl revisione
Si raccomanda prudenza nell'utiizzo di diratti Immunochimiti rapidi in raglone della segnalata
alla frequenza di risultat! falsl negativi & fasi positivi

1 Wvelll di cultoff da utlizzare sulle Indaginigan matrice salivare sbno | saguertl:

TABELLA 4: Concentrazione sogila (¢ ne.lmuuun:uhfumn
NS CONCENTRAZIONE

CLASSE DI SOSTANZA SALIVA

OPPIAGE! - . 40 ng/mi

COCAINA 20 ngiml

CANNABINOIDI ] 40 ngiml

N-;F_'EIAHINE E HET;MIFETNIIIM | S0 ng/mi -

5i ricorda che secondo Fart. § sollintoch deilla C.U. del 30 citopre 2008, il lavoratore di cui sia

accertata la tossicodipsndenza ha di di chiedere, entrd dieci giomi dalla comunicazione
dallesit, la ripelizione dellaccartamentg presso i Servizin par le loetlcodipandenze delfAdenda
sanitara locale.

Requisiti dl qualith dei laberateri di

Le Strutture Sanitarie Competant, per gil accertamenti tossidologlel analitil previsti nei secondo
fivello disgnostico accerfalive, possopo avvalersi delle $trutture Universtarie di maedicina
legalefioesicologia forense « delle Strutture Organizzative Df rimentali Ospedatiere di medicina

-f. ;
|




legale/tossicologia forense, ove dresenti sui territorlo Il-lhndn. | labovator! che eseguong le
identificati & accredifati, Tal iaboratori, iscrtti in un elenco

analigi devono comunaue e
nazionale, devono partecipare a
Superiore di Sanitd o altrf Ent| di J;

rarmmi di valuta

ziong esterna dl qualita orgarizzati dail'laiftute

lie reglonals, naziongle o Buropeo scientificamente accreditat.
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