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Abstract
Introduction: Teaching is a high-risk profession for stress and burnout. International scientific
studies have highlighted multiple psychosocial risk factors that teachers are exposed to, leading to
various psychological and psychiatric disorders.

Methods: We conducted a comprehensive literature review using Pubmed/Medline and Google

"non "non

Scholar databases. The search strings included "burnout,” "work-related stress," "psychosocial risk
factors," "musculoskeletal disorders," and "voice disorders."
Results: Teachers face several occupational risks: work-related stress, technostress, workplace

violence, and musculoskeletal and voice disorders. These factors can interact and exacerbate teachers'
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mental and physical health, negatively impacting teaching quality. Additionally, ergonomic and
biological risk factors were observed, which were especially significant during pregnancy.

Discussion: Managing psychosocial and physical risks in teachers requires a holistic approach, as
suggested by ISO 45003. Implementing specific health surveillance protocols and prevention
strategies is crucial to mitigate risks and improve teachers' well-being. Collaboration between
occupational health physicians and employers is essential to implement effective prevention and

protection measures.

Riassunto
Introduzione: L'insegnamento e una professione ad alto rischio di stress e burnout. Studi scientifici
internazionali hanno evidenziato molteplici fattori di rischio psicosociale cui gli insegnanti sono
esposti, con conseguenti disturbi psicologici e psichiatrici.
Metodi: Abbiamo condotto una revisione approfondita della letteratura scientifica utilizzando i
database Pubmed/Medline e Google Scholar. Le stringhe di ricerca includono "burnout”, "stress
lavoro correlato", "fattori di rischio psicosociale", "disturbi muscolo-scheletrici" e "disordini vocali".
Risultati: Gli insegnanti affrontano diversi rischi lavorativi: stress lavoro correlato, tecnostress,
violenza lavorativa, disturbi muscolo-scheletrici e della voce. Questi fattori possono interagire e
peggiorare la salute mentale e fisica degli insegnanti, influenzando negativamente anche la qualita
dell'insegnamento. Inoltre, sono stati osservati fattori di rischio ergonomici e biologici,
particolarmente rilevanti durante la gravidanza.
Discussione: La gestione dei rischi psicosociali e fisici negli insegnanti richiede un approccio olistico,
come suggerito dalla norma ISO 45003. E fondamentale implementare protocolli di sorveglianza
sanitaria specifici e strategie di prevenzione per mitigare i rischi e migliorare il benessere degli
insegnanti. La collaborazione tra medici competenti e datori di lavoro e essenziale per attuare misure

efficaci di prevenzione e protezione.
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INTRODUZIONE
L’insegnamento e una professione ad alto rischio di stress e burnout. Numerosi studi in
letteratura scientifica a livello internazionale hanno evidenziato che gli insegnanti sono esposti a

molteplici fattori di rischio psicosociale [1] e che nel corso della loro vita professionale possono
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andare incontro a diversi disturbi psicologici e psichiatrici. In uno studio condotto da Weber e
colleghi tra il 1997 ed il 1999 e stato esaminato un campione di 408 insegnanti in pensionamento
anticipato: nel 45% dei casi la causa era un disturbo psicosomatico o psichiatrico, di tipo depressivo
e/o con una componente di esaurimento emotivo. In uno studio italiano, Lodolo d’Oria ha
confrontato la prevalenza di patologie psichiatriche in differenti professioni, evidenziando come il
rischio di sviluppare disturbi psichiatrici negli insegnanti fosse rispettivamente di 2, 2,5 e 3 volte
superiore a quello degli impiegati, dei sanitari e degli operai [2]. In tali studi, la prevalenza dei
disturbi della sfera neuropsichiatrica negli insegnanti era sempre superiore nei soggetti di sesso
femminile, dato probabilmente influenzato dal fatto che il lavoro di insegnante in Italia e nel mondo
e da sempre una professione scelta dalle donne [3]. Tra i vari fattori di rischio lavorativi che
rappresentano una possibile causa di disagio psicologico negli insegnanti, in letteratura viene
evidenziato non solo il ruolo rilevante delle “richieste” di tipo emozionale che provengono dalle
relazioni [4] a volte conflittuali [5] con gli studenti e i genitori, oltre che dal sovraccarico di lavoro [6]
e da aule eccessivamente rumorose [7], ma anche dalle pressioni che provengono dall’esterno, come
I'eccesso di burocrazia e compiti di tipo amministrativo che rallentano la didattica [8]. Tali fattori
rischio possono essere accentuati dallo scarso supporto ricevuto dal management e, pili in generale,
dalla societa nel suo complesso che contribuisce a creare un’immagine spesso negativa di tale
professione [9,10].

In letteratura e stata descritta una stretta relazione tra stress lavoro correlato e sindrome del
burnout che puo essere, come l'ansia e la depressione, una possibile conseguenza dello stress
lavorativo intenso e protratto, soprattutto nelle professioni di aiuto come quella dell'insegnante, dove
le richieste di tipo “emozionale”, a volte conflittuali, e il rapporto intenso con l'utente, ovvero lo
studente, sono particolarmente alte e portano a un elevato dispendio di risorse ed energie psico-
fisiche [4,11]. In uno dei primi modelli proposti di burnout, la sindrome del burnout é stata descritta
come l’esito di un mancato bilanciamento tra il dare e il ricevere, radicato nel processo di domande e
di risposte emotive causato dalla relazione interpersonale tra lavoratore e utente [12].

Il Burnout é stato descritto per la prima volta da Maslach e Leiter nelle professioni di auto [13]
come una sindrome caratterizzata da elevato esaurimento emotivo, depersonalizzazione e ridotta
realizzazione personale. Tale sindrome viene tradizionalmente misurata con un questionario, il
Maslach Burnout Inventory (MBI) [14] e, sebbene recentemente 'OMS I’abbia descritta come una
condizione individuale derivante da uno stress lavorativo protratto, Maslach e Leiter lo descrivano
come un fenomeno prettamente organizzativo, tanto che il Burnout non ¢ stato inserito nel DSM 5 e
I’'MBI non dovrebbe essere utilizzato per fare diagnosi clinica.

Il burnout & un fenomeno che in letteratura e stato oggetto di molti studi e acceso dibattito sui
modelli e gli strumenti di misura. Le conseguenze dello stress e del burnout negli insegnanti possono
determinare ripercussioni non solo a livello personale, con insoddisfazione lavorativa, intenzione di
lasciare il lavoro fino alla comparsa di vere e proprie patologie psichiatriche (ad esempio, il disturbo
dell’adattamento cronico con ansia e/o umore depresso) [15], ma possono incidere nel rapporto con
lo studente, in qualche caso con la comparsa di cinismo e perfino di violenza nei confronti dello
studente, inficiando la qualita della prestazione professionale e il percorso di crescita umana e
curriculare dello stesso studente [16,17]. Il rapporto stretto tra stress lavoro correlato e violenza

lavorativa é stato descritto anche negli insegnanti dove il burnout ¢ stato associato alla violenza agita
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da parte degli studenti e dei genitori nei loro confronti, confermando il fenomeno gia noto negli studi
sullo stress lavorativo, ovvero la circolarita nel rapporto esistente tra stress lavoro correlato e violenza
sul posto di lavoro. Il burnout puo determinare costi diretti e indiretti molto elevati non solo per le
organizzazioni lavorative ma anche per la societa nel suo complesso [11], per esempio, a causa della
ridotta performance ed efficacia del processo pedagogico, dell’aumento dell’assenteismo e
dell’aumento del contenzioso medico-legale.

Il rischio di stress, ansia e depressione negli insegnanti € cresciuto peraltro nel contesto
pandemico a causa dell'uso diffuso in contesti emergenziali delle nuove tecnologie digitali e
informatiche, e del fenomeno conosciuto come “tecnostress” [18], forma peculiare di stress connessa
all’'uso delle nuove tecnologie, che negli ambienti di lavoro puo accentuare il conflitto casa-lavoro, a
causa dell’utilizzo esasperato delle nuove tecnologie e della “iperconnessione”,

Durante il periodo pandemico sono stati riportati disagi di natura psicologia negli studenti ma
anche negli insegnanti, con alti livelli di burnout, dipendenza da internet, insonnia, depressione e
una ridotta qualita della vita, anche per la paura e I’ansia causate dalla stessa pandemia soprattutto
nel periodo di lockdown generalizzato [19-21].

Non vi sono, tuttavia, soltanto fattori di rischio lavorativo di natura psicosociale negli insegnanti,
ma possono essere evidenziati altri fattori di rischio, soprattutto di natura ergonomica, gia descritti
in letteratura. Secondo 1'Organizzazione Internazionale del Lavoro, gli insegnanti sono a rischio di
infezioni, disturbi respiratori, disturbi muscolo-scheletrici e disturbi della voce [22-27].

L’uso protratto della voce in ambienti rumorosi e con una qualita dell’ambiente indoor non
sempre adeguata, le posture fisse e protratte, la movimentazione manuale di bambini molto piccoli
(negli asili nido e scuole di infanzia) o con disabilita psico-motoria, rappresentano fattori di rischio
ergonomici che, se non opportunamente gestiti con idonee misure di prevenzione e protezione,
possono alterare il benessere psico-fisico degli insegnanti, accentuando il rischio di stress lavoro
correlato e di burnout e la comparsa di disturbi e/o patologie delle corde vocali e del sistema muscolo-
scheletrico [11].

Infine, la valutazione del rischio biologico in gravidanza, obbligatoria anche nelle scuole ai sensi
del D.Lgs. 151/2001, impone di informare la donna sui rischi per la gravidanza e il puerperio,
valutando la possibilita di eseguire, sulla base della valutazione del rischio, una specifica
sorveglianza sanitaria mirata alla tutela della lavoratrice in eta fertile. Esiste, infatti, la possibilita di
idonee vaccinazioni contro agenti biologici trasmissibili nel contesto scolastico (ad esempio, contro
rosolia, varicella e pertosse), che in caso di gravidanza, allattamento (o affido) di bambini, possono
mettere a rischio la salute del bambino e il buon esito della stessa gravidanza. La valutazione del
rapporto costo-beneficio e 'adozione delle misure di tutela previste nell’ambito della valutazione del
rischio comportano l'intervento del medico competente, che dovra collaborare anche per altri rischi
di natura biologica a trasmissione aerogena, presenti in ambienti comunitari, quali il virus SARS-
CoV-2 e i virus influenzali, o altri agenti biologici che si trasmettono per contatto cutaneo (ad
esempio, pediculosi) [28].

Anche il fenomeno infortunistico negli operatori scolastici e caratterizzato da proporzioni non
trascurabili con 14.937 denunce nel 2022, la maggior parte delle quali riguardano le donne (85,5%); i
dati relativi agli infortuni accertati positivamente dall'Inail nel 2022 mostrano, nell’ordine, contusioni

(37,9% del totale), lussazioni, distorsioni e distrazioni (32,6%), fratture (25,2%) e ferite (3,4%), mentre
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tra le sedi delle lesioni prevalgono gli arti inferiori (39,8% del totale), seguiti da arti superiori (20,9%),
colonna vertebrale (14,1%), testa (14,1%) e torace e organi interni (11,1%) [29].

Infine, la normativa italiana prevede il divieto di assunzione e somministrazione di alcolici
durante I'orario di lavoro negli insegnanti, in quanto questa professione considerata a rischio per la
salute e la sicurezza di terzi, ovvero gli alunni [11]. Il datore di lavoro dovra dunque disporre, per il
tramite del medico competente dei Dipartimenti di Prevenzione controlli alcolimetrici a sorpresa dei
lavoratori per verificare il rispetto di tale divieto. Dal canto suo, il medico competente, nel corso delle
viste di sorveglianza sanitaria (preventive, periodiche, preassuntive, di idoneita per cambio
mansione e al rientro al lavoro dopo lunga assenza per motivi di salute, indicate al comma 2, lettere
a), b), d), e-bis) e e-ter) dell’art. 41 del D.Lgs. 81/2008) dovra procedere alla “verifica di assenza di
condizioni di alcol dipendenza” come previsto dall’art. 41 comma 4 del D.Igs. 81/2008.

In questo studio, pertanto, passiamo in rassegna i principali fattori di rischio descritti in
letteratura nell’insegnante, affinché il medico competente possa collaborare attivamente con il datore
di lavoro nella fase della valutazione dei rischi e possa proporre un protocollo di sorveglianza
sanitaria mirato ai rischi specifici di questa peculiare categoria di lavoratori. Crediamo che i risultati
di tale ricerca possano essere utili agli stakeholder occupazionali per attuare una valutazione del
rischio specifico mirata e finalizzata all’adozione di efficaci misure di prevenzione e protezione per
tale categoria di lavoratori.

METODI

Per realizzare la nostra ricerca € stata effettuata una approfondita revisione della letteratura
scientifica di riferimento. Per ragioni di rapidita, in considerazione della enorme mole di materiale
pubblicato sull’argomento [11,30], si e scelto di non seguire tutti i punti delle linee guida per le
revisioni sistematiche della letteratura PRISMA, cercando in ogni caso di dare conto degli step
fondamentali e degli aspetti critici del problema. Per quanto riguarda lo studio sui fattori di rischio
psicosociale e dei fattori di rischio di altro tipo presenti in letteratura, la revisione della letteratura e
stata effettuata utilizzando i database Pubmed/Medline e Google Scholar e le stringhe di ricerca
“burnout” e “work-related stress”, “model”, “psychosocial risk factors”, “occupational”, “risk
factors”, “teacher”, “voic disordere”, “musculo-skeletal disorder”, “alcohol”, “indoor”, utilizzate con
diverse combinazioni di ricerca e selezionando i lavori scientifici pit1 interessanti pubblicati fino al
mese di ottobre 2022. La ricerca & stata effettuata nel mese di ottobre 2022. Le modalita di esecuzione
di tale ricerca e parte dei risultati sono stati oggetto di una precedente pubblicazione da parte di
alcuni degli Autori di questo studio [30].

RISULTATI
Il rischio psicosociale nell’insegnante: stress lavoro correlato, tecnostress, violenza lavorativa e
burnout

Lo stress lavoro correlato non rappresenta 1'unico fattore di rischio psicosociale esistente, ma
sono descritti altri fattori di rischio psicosociale in letteratura, soprattutto la violenza lavorativa e il
rischio di burnout, che possono interagire con lo stress lavoro correlato e/o essere con-causa di effetti
negativi da stress nell’insegnante [30-33].

Come gia evidenziato in precedenti revisioni di letteratura sui modelli di stress occupazionale
predittivi di stress-strain e burnout nei lavoratori [34], e negli insegnanti in particolare [35,36], i fattori

di rischio psicosociale lavorativo che possono causare sintomi di stress-strain, burnout o altri disturbi
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psicologici e psichiatrici negli insegnanti, possono essere raggruppati due macrocategorie: 1) fattori
“estrinseci” (di tipo interpersonale-relazionale, organizzativo, socioculturale) e 2) fattori “intrinseci”
che includono tutti i fattori favorenti una maggiore suscettibilita individuale. Tra i fattori estrinseci,
quelli di tipo interpersonale (“client related stressors”) che si riferiscono alle relazioni instaurate dagli
insegnanti con gli studenti, colleghi di lavoro, management e genitori degli studenti. Si possono
instaurare, infatti, dinamiche relazionali che possono essere causa di eccessivo dispendio energetico
a livello emozionale per l'insegnante (sovraccarico di lavoro, relazioni con bambini portatori di
bisogni educativi speciali, handicap o in realta sociali difficili, conflittualita con studenti e genitori) e
si possono verificare vere e proprie forme di violenza fisica, verbale o psicologica perpetrata da alunni
e/o da genitori che possono provocare anche disturbi dell’adattamento o vere e proprie forme di
disturbo post-traumatico da stress negli insegnanti interessati. La gestione di alunni difficili,
aggressivi, ostili, indisciplinati, gli episodi di bullismo e la mancata collaborazione con le famiglie
fino alle minacce sono le cause di stress piu citati in letteratura [11,30].

I fattori disfunzionali di tipo organizzativo sono stati descritti anche nel modello di burnout
descritto da Maslach e Leiter, e nei modelli di “stress lavoro-correlato” di Karasek e Siegrist con cui
sono stati condotti la maggior parte degli studi sui fattori organizzativi, predittivi di burnout. I
principali sono il sovraccarico di lavoro, la mancanza di autonomia decisionale e di supporto,
I’assenza di equita, la mancanza di riconoscimenti, lo scarto tra i valori dell’organizzazione e i propri,
la mancanza di supporto da parte della propria comunita e quindi le scarse relazioni sociali e
lavorative [37-39].

Sono stati infine chiamati in causa fattori sociali e culturali come le continue riforme scolastiche
che hanno portato a un eccesso di burocrazia, frequenti variazioni dei programmi ministeriali e del
percorso di carriera, precariato, discrepanza tra aumento delle richieste e aspettative da parte della
societa, calo del prestigio sociale e degli investimenti economici per questa categoria di lavoratori
(per una revisione vedi [11,30]).

Le criticita o “disfunzioni” organizzative, la violenza lavorativa, il tecnostress possono
determinare infine elevati livelli di stress-strain lavorativo, con ansia, depressione, burnout fino a
vere e propri quadri di disturbo dell’adattamento cronico da stress e/o a forme di disturbo post-
traumatico da stress, che possono determinare condizioni estreme di ideazione suicidaria o, piu
frequentemente, abbandono del lavoro per nuove esperienze professionali [40].

Il rischio di stress vocale

I disturbi della voce rappresentano uno dei problemi piti comuni per gli insegnanti, documentati
da molte ricerche. Uno studio statunitense ha evidenziato che la prevalenza di tali disturbi nell’arco
di vita dell’insegnante e circa 2 volte maggiore dei lavoratori impiegati in altre attivita (OR: 2,4
1C95%1,55-2,68) [27]. L'istituto assicuratore nazionale coreano ha riportato nel 2014 che il numero di
insegnanti con patologia nodulare delle corde vocali trattati chirurgicamente sono circa 4 volte
superiori rispetto alla popolazione generale [41]. In una revisione del 2014 si e concluso che gli
insegnanti sono soggetti a tali problematiche con una frequenza maggiore da 2 a 3 volte quella della
popolazione generale [42]. La salute delle corde vocali negli insegnanti € importante tanto per loro
quanto per i loro studenti. Tali disturbi possono esercitare un effetto negativo sulla loro abilita
lavorativa [43,44], la qualita della vita [45,46] e possono favorire la perdita del lavoro [44]. Gli

insegnanti con problemi vocali sono meno efficaci nel raggiungimento degli obiettivi scolastici da
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parte degli studenti e nelle relazioni con gli stessi [47,48]. Secondo alcuni studi, la proporzione delle
assenze per problemi di salute riguardanti la voce sono pari al 12-27% del totale, una frequenza che
e significativamente piu elevata delle altre categorie di lavoratori [43,49-51]. Inoltre, i costi stimati in
termini di giornate di lavoro perse e terapie mediche negli insegnanti statunitensi ammonta a circa
2,5 miliardi di dollari ogni anno [52].

In letteratura, e stata altresi osservata una associazione tra disturbi alla voce e fattori di rischio
psicosociale. Una revisione sistematica di letteratura sui disturbi alla voce negli inseganti ha mostrato
una relazione tra disturbi alla voce e fattori organizzativi ed ergonomici come il livello di rumore
nelle classi, 'attivita di docente come insegnante di educazione motoria, il numero di ore di lezione
settimanali, le pressioni lavorative, un tono di voce abituale alto [53]. La disfonia o raucedine e
caratterizzata da una irregolarita nelle vibrazioni delle corde vocali causate dal tono muscolare
alterato. Le cause della disfonia sono diverse: disfonia funzionale (30%); nodulo delle corde vocali
(10,7-31%), manifestazione di malattie di interesse internistico o neurologico, disfonia psicogena
oppure organica come la laringite (acuta 42,1%, cronica 9,7%), neoplasie benigne (10,7-31%) e maligne
(2,2-3%). Tranne che per le infezioni, le neoplasie maligne e il fumo di tabacco, una delle cause piti
importanti e il fonotrauma, trauma microvascolare con processi flogistico inflammatori ed edematosi
locali come risultato del cattivo uso della voce [54].

I disturbi muscolo-scheletrici

Gli studi generalmente mostrano in diversi gruppi di lavoratori una associazione tra lo stress
lavorativo e i disturbi muscolo-scheletrici in diverse categorie di lavoratori [55]. Gli insegnanti
rappresentano una categoria con alto rischio di disturbi muscolo-scheletrici di origine lavorativa
[55,57]. Un ampio numero di studi indica che la prevalenza di tali disturbi negli insegnanti scolastici
varia dal 12 all’84% [58].

Tuttavia, non sono molti gli studi che indagano sulle cause di tali disturbi. Diversi fattori negli
insegnanti contribuiscono alla comparsa di tali disturbi, come la mancanza di strutture scolastiche
appropriate, lo stile di vita degli insegnanti, la scarsa remunerazione e il sovraccarico di lavoro [59-
62]. Tali disturbi muscoloscheletrici sono stati inoltre associati negli insegnanti a fattori di rischio
psicosociali, ad esempio il conflitto di ruolo, un diminuito controllo sul lavoro e la mancanza di
attenzione da parte del management alla sicurezza sul lavoro [59] e a comorbidita psichiatriche e
disturbi mentali comuni [63-66] tra cui la depressione [64,66]. In generale, come evidenziato
dall’Organizzazione Internazionale del Lavoro, i disturbi muscoloscheletrici sono causati da fattori
di rischio lavorativo di tipo fisico, come i movimenti ripetitivi, il lavoro in condizioni stressanti, le
posture incongrue, estreme o statiche [66].

Collaborazione alla valutazione del rischio

11 D.Lgs. 81/2008 richiede al datore dilavoro la valutazione globale e documentata di tutti i fattori
di rischio lavorativo [67-69]. Nelle professioni di aiuto come quella dell’insegnante, la violenza
lavorativa, lo stress lavoro correlato e il rischio di burnout rappresentano rilevanti fattori di rischio
psicosociale che richiedono strategie di valutazione del rischio globali, come suggerito di recente
dalla norma ISO 45003 [69]. La normativa ISO 45003, integrante della serie ISO 45001 dedicata alla
salute e sicurezza sul lavoro, enfatizza la necessita di un approccio olistico per gestire i rischi
psicosociali in ambito lavorativo. Questa norma fornisce ai datori di lavoro un framework per creare

sistemi di gestione efficaci a tutela della salute mentale dei dipendenti. Implementando un sistema
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di gestione per la salute e sicurezza, i datori di lavoro possono adempiere agli standard minimi
stabiliti dal D.Lgs 81/08 e successive modifiche. La norma ISO 45003:2021 sottolinea “la gestione
integrata dei rischi psicosociali” come strategia per promuovere il benessere fisico e mentale dei
lavoratori. Cio include anche la prevenzione dello Stress Lavoro-Correlato (SLC), che puo avere
impatti positivi nella prevenzione di situazioni di violenza (mobbing, molestie, minacce, bullismo,
aggressioni fisiche, ecc.) in ambito lavorativo e nel supporto alla diversita di genere. Le recenti
normative, in particolare la Legge n.4/2021, richiedono esplicitamente la valutazione del rischio di
violenza lavorativa [70].

Ad oggi, non esiste un metodo consolidato e universalmente accettato che copra tutti i rischi
psicosociali menzionati. Tra gli strumenti pit riconosciuti per la valutazione dei rischi psicosociali in
ambito lavorativo troviamo il Copenhagen Psychosocial Questionnaire (COPSOQ) secondo quanto
riportato nella letteratura specialistica [71].

In letteratura esistono strumenti specifici proposti per la valutazione del rischio di burnout negli
insegnanti, come il “VA.RL.BO” (acronimo di Valutazione del Rischio di BurnOut), una strategia che
tiene conto di tutti i fattori di rischio psicosociale esistenti e descritti in letteratura negli insegnanti
(incluso la violenza lavorativa) divisi in richieste e risorse, per facilitare I'individuazione di strategie
di prevenzione e gestione del rischio specifiche ed efficaci rispetto al fenomeno del burnout, che
rappresenta una delle conseguenze piu importanti dello stress lavoro correlato [30,72].

Tale strategia si basa sul modello definito “Job Demand Resources”, proposto da Bakker e
Demerouti [34], testato in diversi studi pubblicati nella letteratura di riferimento. Secondo tale
modello, esistono due percorsi alternativi e opposti, uno “energetico” che porta al burnout (quando
vi & un eccesso di richieste) e I’altro “motivazionale” che porta al “work engagement”, attraverso un
percorso di crescita del lavoratore che si realizza quando vengano messe a disposizione del lavoratore
risorse individuali ed organizzative idonee. Il modello “Job Demand-Resources” ¢ stato applicato e
testato negli insegnanti [35,36] e puo rappresentare il modello di riferimento per realizzare strategie
di valutazione del rischio come il VA.RL.BO.

Nella strategia VA.RL.BO viene proposta la somministrazione di un questionario per misurare
nell’insegnante i livelli individuali di burnout e/o di work engagement. Cio naturalmente viene
effettuato attraverso il coinvolgimento del medico competente e comporta I'attivazione di un
programma di sorveglianza sanitaria per i fattori di rischio psicosociale lavorativi.

Tale strategia, peraltro, conferma l'importanza della sorveglianza sanitaria come strumento
necessario per “informare” il processo di valutazione dei rischi finalizzato all’adozione di
provvedimenti specifici che tengano conto degli effetti dei vari fattori di rischio psicosociali sul
singolo individuo. Il peso della suscettibilita individuale nella valutazione degli effetti dello stress
lavoro correlato negli insegnanti, seppure variabile, e rilevante, in quanto lo stress lavoro correlato,
secondo i modelli di stress lavorativo pitt conosciuti, come quello di Lazarus, deriva da una
discrepanza vissuta dal lavoratore in termini soggettivi tra le richieste che provengono dall’ambiente
e dell’'organizzazione del lavoro e la capacita dello stesso di farvi fronte [37]. Tale strategia,
naturalmente, consente di intercettare le problematiche individuali e integra, secondo il noto
principio di triangolazione della valutazione dello stress lavoro correlato proposto da Cox e Griffiths
[72], indicatori oggettivi aziendali di stress lavoro correlato (elevato turnover, assenteismo, lamentele

fatte al medico competente nel corso delle visite mediche su richiesta del lavoratore), la valutazione

106



G Ital Psicol Med Lav 2024, 4, 2, 99-113. Doi: 10.69088/2024/FTTR2

combinata dei fattori organizzativi predittivi di burnout dei modelli di stress di Siegrist (Effort-
Reward Imbalence” model) e di Karasek (“Job strain demands-control-support” model) [39],
attraverso i questionari “Job Content Questionnaire” ed ”Effort-Reward Imbalance Questionnaire” e
la somministrazione di questionari per rilevare il burnout a livello individuale (ad esempio, MBI) [73-
75].

Tale strategia di valutazione globale potrebbe essere utilizzata per valutare il rischio psicosociale
nel suo complesso, dai fattori organizzativi alla violenza lavorativa [76,77].

Il medico competente potrebbe adottare strumenti di screening come 1'MBI o il General Health
Questionnaire di Goldberg, per la rilevazione degli eventuali disturbi correlabili allo stress lavoro
correlato e al burnout, con ci6 contribuendo alla valutazione del rischio. Alcuni di questi strumenti
sono stati elencati e descritti da Magnavita e colleghi [78] con l'intento di rendere il medico
competente sempre pil attivo nella collaborazione con il datore di lavoro alla valutazione dei rischi.
In sede di riunione periodica annuale, la relazione sanitaria del medico competente con i dati anonimi
collettivi rappresenta un importante momento di verifica e di conferma della correttezza della
valutazione del rischio e dell’efficacia delle misure di prevenzione attuate.

Proposta di un protocollo di sorveglianza sanitaria nell’insegnante

Sulla base dei fattori di rischio cui sono sottoposti i lavoratori della scuola possono essere
proposti i seguenti protocolli di sorveglianza sanitaria preventiva e periodica riassunto in Tabella 1
[11,79,80-86]. Accertamenti integrativi e periodicita sono indicativi e possono essere variati in base al

giudizio del medico competente.

Tabella 1. Proposta di un protocollo di sorveglianza sanitaria nella scuola.

Mansione specifica Visita preventiva Periodicita
Insegnante Visita medica’ Biennale

Visita ORL? Triennale

Verifica assenza alcol-dipendenza? Biennale

Esame spirometrico* Biennale / triennale
Collaboratore Visita medica® Annuale
scolastico
Impiegato Visita medica Quinquennale®
Amministrativo Visita oculistica completa® Biennale”

Test ergoftalmologico®

! nel caso di insegnanti di scuola dell'infanzia / primaria la visita medica dovra essere completata da esame
morfo-funzionale del rachide

2 vista ORL completa di laringoscopia indiretta in caso di disturbi e/o sintomi specifici rilevati alla visita medica.
3 Come previsto dal punto 6 (“attivita di insegnamento nelle scuole pubbliche e private di ogni ordine e grado”)
dell’Allegato I del Provvedimento del 16/3/2006 della Conferenza Stato Regioni (Attivita lavorative che
comportano un elevato rischio di infortuni sul lavoro ovvero per la sicurezza, 'incolumita o la salute dei terzi).
*nel caso di esposizione ad agenti chimici

5]a visita medica dovra essere completata da esame morfo-funzionale del rachide

¢ soggetti con >50 anni risultati idonei (art. 176 c. 3 D.1gs. 81/2008)
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7 soggetti idonei con limitazioni prescrizioni e/o >50 anni (art. 176 c. 3 D.Igs. 81/2008)
8 nel corso della visita preventiva
°nel corso delle visite periodiche da integrare eventualmente con la visita oculistica completa
Vaccinazioni per gli operatori scolastici

I1 Decreto legge 7 giugno 2017, n. 73 (Disposizioni urgenti in materia di prevenzione vaccinale,
come modificato dalla Legge di conversione 31 luglio 2017, n. 119), ha riordinato la materia e ha
previsto le seguenti vaccinazioni obbligatorie per i minori di eta compresa tra zero e sedici anni: anti-
poliomielitica, anti-difterica, anti-tetanica, anti-epatite B, anti-pertosse, anti-Haemophilus influenzae
tipo b, anti-morbillo, anti-rosolia, anti-parotite, anti-varicella.

L'obbligatorieta per le ultime quattro (anti-morbillo, anti-rosolia, anti-parotite, anti-varicella) e
soggetta a revisione ogni tre anni in base ai dati epidemiologici e alle coperture vaccinali raggiunte.

Sono inoltre indicate ad offerta attiva e gratuita, da parte delle Regioni e Province autonome, ma
senza obbligo vaccinale, le vaccinazioni anti-meningococcica B, anti-meningococcica C, anti-
pneumococcica, anti-rotavirus.

La circolare del Ministero della Salute del 16/8/2017 prevede I'obbligo per gli operatori scolastici
di presentare agli istituti scolastici presso cui prestano servizio, una dichiarazione comprovante la
propria situazione vaccinale. A tale scopo € opportuno promuovere campagne di vaccinazione
soprattutto per le vaccinazioni contro morbillo, parotite, rosolia, pertosse, varicella, e influenza,
verificandone, laddove necessario, I'immunocompetenza [28].
Aspetti medico-legali

Si consideri che ai sensi del DM 10 giugno 2014 (G.U. 212 del 12.9.2014) la patologia “noduli alle
corde vocali” causati da “sforzi prolungati delle corde vocali” & inclusa nel gruppo 2 (malattie da
agenti fisici) della lista II (“malattie la cui origine lavorativa e di limitata probabilita”) e deve essere
oggetto di segnalazione da parte “... di ogni medico che ne riconosca 1'esistenza” agli organismi
competenti (Organo di Vigilanza, Ispettorato Territoriale del Lavoro e Inail) ai sensi dell’art. 139 del
T.U. 1124/1965.
CONCLUSIONI

I rischi professionali dei lavoratori che operano in ambito scolastico sono ben conosciuti e
ampiamente studiati dalla letteratura [81-86]. Ciononostante, nella pratica corrente non sempre sono
oggetto di opportune valutazione e gestione. In questo lavoro si e tentato di presentare lo stato
dell’arte delle conoscenze sul tema e d’individuare a beneficio del medico competente il protocollo

sanitario preventive e periodico per le principali figure professionali che lavorano nella scuola.
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