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DPR 30 giugno 1965 T.U.1124 tabella di legge a fini
assicurativi lista chiusa/presunzione legale d’origine

-Art.3commal ... La tabella puo essere modificata o
integrata su proposta del Ministro del lavoro e previdenza
sociale, di concerto con il Ministro per la sanita, sentite le
organizzazioni sindacali nazionali di categoria piu
rappresentative

- Art.139 comma l... e obbligatoria per ogni medico che ne
riconosca l’esistenza la denuncia delle malattie professionali,
che saranno indicate in un’ elenco . . . La denuncia deve essere
fatta all’Ispettorato del Lavoro competente per territorio . . .il
quale ne trasmette copia all’Ufficio del medico provinciale



Passaggio della tutela dalla lista chiusa al
sistema misto

eArticolo Unico DM 18 aprile 1973 introduce I'elenco delle

malattie per le quali e obbligatoria la denuncia ai sensi
dell’art.139 T.U.

*Sentenze della Corte Costituzionale n° 179 e 206/1988 . ..
.malattie di cui sia comunque provata la causa di lavoro(onere
della prova a carico del lavoratore)

*Art.10 4°comma D.Lgs 38/2000 . . . fermo restando che sono
considerate malattie professionali anche quelle non comprese
nelle tabelle delle quali il lavoratore dimostri I'origine
professionale. . .



Tutela con finalita oltre che assicurativa anche
epidemiologica e preventiva

e Art. 10 DLgs 38/2000

e commile 2 istituzione della Commissione ministeriale
scientifica per |a revisione periodica dell’elenco di cui
all’art.139/T.U. e delle tabelle di cui agli articoli 3 e 211 T.U.

e commi3ed latrasmissione della copia della denuncia di cui
all’art.139 comma 2 del testo unico e successive modificazioni
e integrazioni e effettuata,oltre che all’azienda sanitaria
locale,anche alla sede dell’Istituto assicuratore competente
per territorio. . .I’'elenco . . . Conterra anche liste di malattie di
probabile e di posssibile origine lavorativa da tenere sotto
osservazione ai fini della revisione delle tabelle delle m.p. di
cuiagliart.3e 211 T.U.



Aggiornamento dell’elenco delle malattie di cui
all’art.139 T.U.

DM 27 aprile 2004 aggiorna |’elenco di cui all’articolo unico
DM 18 aprile 1973 con l'introduzione delle liste

- Lista | malattie la cui origine lavorativa e di elevata probabilita

- Lista Il malattie la cui origine lavorativa e di limitata probabilita

- Lista Ill malattie la cui origine lavorativa é possibile

DM 10 giugno 2014 aggiornamento delle tre liste solo per

- Gruppo 6 Tumori professionali

- Gruppo 2 Malattie da agenti fisici con particolare riferimento
alle patologie muscolo-scheletriche



DM 10 aprile 2008 nuove tabelle MP

sistema di codifica ICDX

modifica del numero delle voci (58 si passa ad 85 per
I"industria e da 27 a 24 per |'agricoltura)

oltre a malattie nosologicamente definite e introdotta la voce.
.. .altre malattie causate da esposizione a

malattie muscolo-scheletriche da sovraccarico biomeccanico
e WBV
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Difficolta operative del medico INAIL nella trattazione
delle malattie muscolo-scheletriche

multifattorialita;
eelevata incidenza nella popolazione generale;

*innalzamento dell’eta pensionabile da cui popolazione di
lavoratori anziana, con eta media compresa nella fascia 55-64;

ediscontinuita e cambiamenti dell’attivita lavorativa.



Strumenti operativi del medico INAIL nella trattazione
delle patologie muscolo-scheletriche per
I’accertamento della valida concausa lavorativa

- valutazione del rischio attraverso DVR(ove
possibile)

- questionari
- accurata anamnesi

- cartella sanitaria aggiornata (allegati 3A e 3B
adeguatamente compilati)

- criteri scientifici validati ( OCRA, indice di
sollevamento)



