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Rivisitazione valutazione  

   Commissione Consultiva Permanete per la Salute e 

Sicurezza sul Lavoro  Comitato 9-  Sottogruppo Agenti 

Chimici 

• Individuazione di nuovi pericoli (ad es. nel caso di nuova 

classificazione di sostanze a seguito di revisione delle 

stesse ) 

• Individuazione di scenari di esposizione previsti nella 

eSDS che non comprendano le modalità di impiego degli 

agenti chimici presenti nelle condizioni operative di 

lavoro 



Cosa intendiamo per valutazione del  

rischio da agenti chimici per la salute? 

  



Definizione dei pericoli per la salute  

 

Pericolo : “ le proprietà o le qualità intrinseche di un 

determinato fattore avente il potenziale di determinare danni” 

                                       Quali? 



 

Che dipende da : 

 

1. Livelli di esposizione ambientali ( stimati o 
misurati) 

2. Carico di lavoro ( ventilazione, perfusione..) 

3. Assorbimento ed escrezione 

 

 

◦ Interazione fra più agenti 

 

 

Definizione della soglia a cui gli effetti sulla salute si 

producono 

 



Cobalto      

Per esempio…..  

+ Tungsteno  





 

 

  

Classificazione 

• Una parte delle sostanze ha una classificazione 

armonizzata europea 

 

• Una parte è autoclassificata dai produttori 

o consorzi degli stessi sulla base dei criteri 

CLP. 

 



Sono definiti agenti chimici 

sensibilizzanti per via respiratoria quelli 

in grado di determinare una 

ipersensibilità a carico dell’apparato 

respiratorio nell’uomo e/o per i quali 

sono risultati positivi appropriati test per 

gli animali 

 

 
Congiuntivite 

Rinite 

Asma 

Alveolite 



Meccanismo di danno : 

>Immunologico 

Non Immunologico 

Sorveglianza sanitaria 

Predisposizione Diagnosi precoce 



a) sostanze che hanno evidenziato una capacità di 

determinare un’alta frequenza di malattia nell’uomo, 

oppure sostanze per le quali tale capacità è stata 

dedotta da test sull’animale o di altro tipo. Deve 

essere anche  considerata la gravità delle reazioni. 

b) sostanze che hanno evidenziato una frequenza da 

bassa a moderata di malattia sull’uomo, oppure 

sostanze per le quali tale capacità è stata dedotta da 

test sull’animale o di altro tipo. Deve esse anche 

considerata la gravità delle reazioni. 

Sub-categorizzazione 

? 

DVR 



Sono definiti agenti chimici 

sensibilizzanti per la cute le 

sostanze/miscele che sono in grado di 

determinare una sensibilizzazione della 

cute in un notevole numero di soggetti 

e/o sono risultati positivi in appropriati 

test sull’animale 

Dermatite allergica da Contatto 

 

orticaria 



Per tossicità per organo bersaglio 

specifico in seguito ad 

esposizione singola si intende  la 

possibilità che, in determinate 

situazioni, si produca un danno ad 

un singolo organo di tipo non 

letale, diversamente dalla 

tossicità acuta che sottende 

la possibilità che in seguito ad una 

singola esposizione si verifichi un 

effetto letale 



H 335 –Possibili effetti a 

 lungo termine in seguito  

a  ripetute esposizioni 

Le esposizioni a polveri 

non rientrano in tale 

categoria 

H 336 -Esclusi 

effetti degenerativi 

a lungo termine 



Si intende un effetto tossico su 

uno specifico organo bersaglio 

dopo ripetute esposizioni ad 

una sostanza od a una 

miscela 

Sono presi in 

considerazione tutti gli effetti 

significativi che possono 

danneggiare una certa 

funzione, sia di tipo 

reversibile che irreversibile, 

immediati e/o ritardati 



Criticità 

• Non sempre è indicato l’organo bersaglio  

• Valutare a quale livello di esposizione si 

esplicita un certo effetto 

• Individuazione dei segni precoci ai fini 

della sorveglianza sanitaria 

• Nessun aiuto nell’individuazione degli 

effetti derivanti dalla presenza di più agenti  



Agenti cancerogeni 

Titolo IX capo II 

Titolo IX capo I 



Agenti cancerogeni 

Sostituzione 

Ciclo chiuso 

Livello più basso possibile 

Misura 

Rischio per la salute 

Sorveglianza sanitaria 

Registrazione esposti 



Agenti cancerogeni: 
Rischio per la salute art 242 comma 1 

• la necessità di individuare la presenza di un rischio per 

la salute a fronte della presenza di agenti cancerogeni /o 

mutageni ( art 242 comma 1 DLgs 81/08)  

• presenza di alcune di tali sostanze a livello ubiquitario 

• la definizione da parte dello SCOEL di 4 categorie di 

cancerogeni sulla base del meccanismo di azione, con 

particolare riguardo  alla possibilità di definire delle 

soglie di azione gli agenti chimici non reattivi con il DNA.  

 



Formaldeide 



AVIS 

de l’Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de 

l’environnement et du travail relatif à une demande d'avis sur un projet 

de décret relatif aux valeurs guides pour l’air intérieur pour le 

formaldéhyde et le benzène 

Più del 20% dei rilievi in ambienti di vita è > 30microg/mc 



La valutazione del rischio chimico rappresenta uno dei campi più 

complessi della valutazione del rischio  

 - molteplicità di agenti potenzialmente patogeni contemporaneamente 

presenti 

 - molteplicità delle azioni nocive possibili per ogni singolo agente 

 -differenti livelli di presenza e di effettiva possibilità di    

contatto/assorbimento 

- presenza contemporanea degli stessi agenti negli ambienti di vita 

Le nuove normative REACH e CLP hanno arricchito gli strumenti per  

la prevenzione,  ma non hanno sicuramente semplificato lo scenario 
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Scenario 

• Il 95% delle aziende italiane ha meno 10 

addetti 

• Il 98,5% delle aziende italiane ha meno di 

30 addetti 

• Il 55% degli addetti è in aziende con meno 

di 30 addetti .  



Ruolo RSPP 
• Nel 98% delle aziende può essere il 

datore di lavoro dopo corso specifico 

• Spesso il RSPP utilizza consulenze 

esterne  

• Fondamentale la capacità nel fornire 

informazioni sufficienti e corrette su 

sostanze/ preparati e processi 

• I consulenti   ?  



Ruolo del Medico Competente 
Il MC deve collaborare a : 

 
1) Identificazione agenti chimici pericolosi 

2) Definizione dei pericoli per la salute e la sicurezza 

3) Valutazione del rischio per la salute (non irrilevante) e la 
sicurezza (non basso) 

4) Necessità di sostituire l’agente chimico pericoloso con altri 
non o meno pericolosi 

5) Predisposizione monitoraggio dell’esposizione 

6) Collaborazione all’individuazione delle misure 
organizzative e di prevenzione collettiva  

7) Individuazione dei DPI 

8) Individuazione delle misure di primo soccorso 

 

 dopo … effettua la Sorveglianza Sanitaria 

 
 



Quindi 

Sviluppare il ruolo degli organismi paritetici in particolare 

nel ruolo di “ ..assistenza alle imprese finalizzata 

all’attuazione degli adempimenti in materia”  (art 2 

comma 1 lettera ee) 

Potenziare l’azione di coordinamento dei servizi Psal a 

livello nazionale sia per l’attività di  promozione, indirizzo 

che per l’attività di vigilanza 

Suggerire la presenza del Medico Competente all’inizio del 

processo di valutazione, comunque richiedendo che il 

suo parere sia formalizzato nel DVR 



 

 

  


