
RISCHI EMERGENTI IN AZIENDA: 
LA VALUTAZIONE DELLO STRESS LAVORO CORRELATO

CULTURA , METODOLOGIE E STRUMENTI 

Quali i ruoli critici per un’efficace valutazione?
Il ruolo del medico competente

Dott . Riccardo Salano – Medico Competente 1 luglio 2010



STRESS = squilibrio percepito tra un eccesso 
di sollecitazioni e la capacità della persona a 

Reazione utile in 
quanto adattativa

di sollecitazioni e la capacità della persona a 
farvi fronte

Condizione patogena se lo 
stressor agisce con particolare 
intensità e per periodi di tempo 
sufficientemente lunghi



• lo stress lavoro correlato è la condizione in cui l’individuo non si 
sente in grado di corrispondere alle richieste dell’ambiente di lavoro

• non tutte le manifestazioni di stress sul lavoro sono da considerarsi 
stress lavoro correlate

• la scarsa adattabilità individuale allo stress costituisce condizione di 
ipersuscettibilità del lavoratore



G . Costa - La valutazione del rischio stress lavoro correlato a i sensi del D.Lgs 81/08: 
una sfida rinnovata per il Medico Competente - 28 novembre 2008 - Arenzano



DECRETO LEGISLATIVO 9 aprile 2008, n. 81,
coordinato con 

DECRETO LEGISLATIVO 3 Agosto 2009 n. 106

STRESS LAVORO-CORRELATO: IL RUOLO DEL MC

Partecipazione attiva alla valutazione dei rischi

Valutazione di tutti rischi, 
compresa la valutazione 
dello stress lavoro-correlato 

art 28, 1, bis

Articolo 25: Obblighi del medico competente
1. Il medico competente:
a) collabora con il datore di lavoro e con il 
servizio di prevenzione e protezione alla 
valutazione dei rischi



Dirigenti

AGGIORNAMENTO DEL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI

Datore di lavoro

Preposti

SCELTA CONDIVISA
DI UN APPROCCIO ALLA VALUTAZIONE DEL 

RISCHIO STRESS LAVORO CORRELATO

RLS

Psicologo del 
lavoro

Medico 
competente

RSPP



gruppi omogenei
di lavoratori

partizioni organizzative 
con rischi comuni

Gli strumenti e le iniziative saranno valutati 
secondo le specifiche realtà produttive

Step 1

Scelta attenta di chi 
deve rilevare i dati

Indicatori oggettivi di rischio

misure gestionali e di 
organizzazione aziendale

indicatori di stress 
lavoro-correlato *

*  Da segnalazioni del medico competente



Step 2

Indicatori soggettivi di rischio

questionari

focus group

fotografia dello stato di benessere
o malessere del lavoratore in 
relazione all’organizzazione

la valutazione della percezione dello stress lavoro-correlato da parte dei lavoratori va 
introdotta solo nel caso in cui la valutazione degli indicatori oggettivi determini 
un’evidenza di rischio non basso

Guida Operativa Coordinamento Tecnico Interregionale della Prevenzione dei Luoghi di Lavoro - marzo 2010

Interviste 
semi strutturate 

raccolta di informazioni in un gruppo  ristretto
di lavoratori  da parte di un moderatore

lista base di domande e successiva 
variazione  gestita dall’intervistatore



Concetto dinamico della gestione del rischio e del DVR

SISTEMA DI GESTIONE DELLA SICUREZZA

VALUTAZIONE

AGGIORNAMENTO

PREVENZIONE



Concetto dinamico della gestione del rischio

miglioramento 
continuo

POLITICA SALUTE  E SICUREZZA

PIANIFICAZIONE

ATTUAZIONE E 
FUNZIONAMENTO

CONTROLLI 

ED AZIONI 
CORRETTIVE

RIESAME

Schema del Sistema secondo la   BS OHSAS 18001



STRESS LAVORO-CORRELATO: IL RUOLO DEL MC

Aspetti clinici: la sorveglianza sanitaria



Articolo 41
Sorveglianza sanitaria
1. La sorveglianza sanitaria è effettuata dal medico competente:

a) nei casi previsti dalla normativa vigente (stress – art. 28, comma 1)

Può essere attuata una sorveglianza sanitaria, qualo ra la 
valutazione dei rischi ne evidenzi la necessità. La n orma 
prevede  obbligo di valutazione, gestione e prevenzio ne dello 
stress (art. 28, comma 1)stress (art. 28, comma 1)

Si può ritenere giustificata (non elettiva) la sorv eglianza sanitaria 
per quei lavoratori per i quali i risultati della v alutazione hanno 
evidenziato un rischio “stress” non basso (e non riduc ibile con 
diversa organizzazione del lavoro)



E’ indubbio che, durante l’effettuazione delle visit e preventive e 
periodiche effettuate per altri fattori di rischio,  l’attenzione del MC 
sarà focalizzata anche mettere in evidenza condizioni d i 
“ipersuscettibilità individuale” allo stress

• anamnesi mirata per disturbi della sfera neuro psic hica e uso 
abituale di farmaci ansiolitici o neurolettici

• rilievo, al colloquio, di aspetti psicosomatici o p articolare • rilievo, al colloquio, di aspetti psicosomatici o p articolare 
conflittualità in ambiente di lavoro 

• abitudini di vita (abitudine al fumo, alcol e stupe facenti)

• stati patologici correlabili a stress



Articolo 41
Sorveglianza sanitaria
1. La sorveglianza sanitaria è effettuata dal medico competente:

c) visita medica su richiesta del lavoratore , qualora sia ritenuta dal 
medico competente correlata ai rischi professionali  o alle sue 

Accertamenti sanitari obbligatori con altra motivazione

medico competente correlata ai rischi professionali  o alle sue 
condizioni di salute, suscettibili di peggioramento a causa 
dell’attività lavorativa svolta, al fine di esprime re il giudizio di 
idoneità alla mansione specifica;

e-ter) visita medica precedente alla ripresa del la voro, a seguito di 
assenza per motivi di salute di durata superiore ai sessanta 
giorni continuativi, al fine di verificare l’idoneità alla  mansione.



Nei casi non adeguatamente documentati o qualora so rgano 
dubbi sulla certificazione di idoneità alla mansione  specifica, il 
MC si riferirà alla consulenza di specialisti 

Psicologo del lavoro

La certificazione di idoneità alla mansione

Psicologo del lavoro

Psichiatra

Neurologo

Giudizio di idoneità, 
inidoneità o idoneità 
con prescrizioni alla 

mansione
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Gli aspetti medico legali

Richieste di riconoscimento di malattia professiona le per cause psichiche
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485 486
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Disurbi psichici

La maggioranza correlati a mobbing o altre forme vessatorie



Qualora il medico, dopo necessari approfondimenti, 
diagnostichi una patologia stress correlata, provve derà a 
denunciarla agli Organi Competenti.

La Tabella delle malattie professionali (D.M. 9 apr ile 2008) non 

Obbligo di denuncia o referto 

La Tabella delle malattie professionali (D.M. 9 apr ile 2008) non 
prevede le patologie da stress lavoro correlate. L’ onere della 
prova è quindi a carico del lavoratore

L’elenco prevede nella lista 2 “malattie professiona li la cui 
origine lavorativa è di limitata probabilità” solo i l disturbo 
dell’adattamento cronico da stress e il disturbo po st traumatico 
da stress, con riferimento alla costrittività organ izzativa 



Conclusioni

�,�Q�W�H�U�Q�D�W�L�R�Q�D�O���&�R�P�P�L�V�V�L�R�Q���R�Q���2�F�F�X�S�D�W�L�R�Q�D�O���+�H�D�O�W�K�������������,�Q�W�H�U�Q�D�W�L�R�Q�D�O���&�R�P�P�L�V�V�L�R�Q���R�Q���2�F�F�X�S�D�W�L�R�Q�D�O���+�H�D�O�W�K�������������,�Q�W�H�U�Q�D�W�L�R�Q�D�O���&�R�P�P�L�V�V�L�R�Q���R�Q���2�F�F�X�S�D�W�L�R�Q�D�O���+�H�D�O�W�K�������������,�Q�W�H�U�Q�D�W�L�R�Q�D�O���&�R�P�P�L�V�V�L�R�Q���R�Q���2�F�F�X�S�D�W�L�R�Q�D�O���+�H�D�O�W�K������������

�7���8������ �$�U�W�������������F���������V�Y�R�O�J�L�P�H�Q�W�R���G�H�O�O�¬�D�W�W�L�Y�L�W�¢���G�H�O���0�&���V�H�F�R�Q�G�R���L��
�S�U�L�Q�F�L�S�L���G�H�O�O�D���0���G���/�����H���G�H�O���F�R�G�L�F�H���H�W�L�F�R���G�H�O�O�¬�,�&�2�+

1. Obiettivo della Medicina del Lavoro è quello di proteggere e 
promuovere la salute dei lavoratori, sostenere ed incrementare 
le loro capacità lavorative, contribuendo ad istituire e a 
mantenere un ambiente di lavoro salubre e sicuro per tutti, 
promuovendo altresì l’adattamento del lavoro alle capacità dei 
lavoratori, tenendo in dovuto conto il loro stato di salute.

Grazie


