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Dichiarazione di interessi (Nessun conflitto)

Attualmente: 

• Professore Emerito (Medicina del Lavoro e Ambientale) - The 

University of Manchester

• Membro: Industrial Injuries Advisory Council (UK). Esempi: COVID-19 

and Occupation, & COVID-19 and Occupational Impacts

• Membro: Council, British Medical Association (BMA)

• Membro (ricentemente Co-Chair - ‘portafoglio Covid’) Occupational 

Medicine Committee, BMA

Nel passato (tra altre cose):

• Medico del lavoro in in vari ospedali e luoghi di lavoro

• Professore (Medicina del Lavoro e Ambientale) – Manchester

• Direttore “Centre for Occupational & Environmental Health” incluso del 

THOR:

The Health and Occupation Research Network

https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/964524/covid-19-and-occupation-policy-paper-48.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/964524/covid-19-and-occupation-policy-paper-48.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1119955/covid-19-and-occupational-impacts.pdf


Obiettivi di questa relazione

• Presentare una perspettiva del significato /razionale 

(ambiti e obiettivi) delle reti nel contesto del tema di oggi 

(ricerca ecc. nella Medicina del Lavoro)

• Dimostrare alcune metodologie (e risultati) delle reti

Utilizzando come esempio la rete (le reti) THOR nelle isole

Britanniche: 

(The Health and Occupation Research Network)



Obiettivi originali della rete THOR

• Misurare le tendenze delle malattie del lavoro 

• Trovare casi sentinella di ‘nuove' malattie / rischi 

emergenti nel lavoro

• Dunque: avvertenze, raccomandazioni per interventi preventivi, e 

valutazioni degli interventi

• Informazione, disseminazione, istruzione …

Metodi (riassunto molto semplice)

• Medici partecipanti segnalano ogni mese: 

(preferibilmente con un mezzo elettronico) 

• Nuovi casi di malattie cagionate o aggravate dal lavoro

• Con descrizione del lavoro, esposizione, eccetera

• {I medici danno anche (~ ogni anno) informazioni sul denominatore}

• Seguono analisi statistiche di diversi tipi









Sviluppo razionale degli ambiti delle reti THOR

• Reti centripete: raccogliendo segnalazioni di nuove diagnosi di casi di 

malattie professionali - «Occupational Disease Intelligence Network»

• Ma necessitavano legami orizzontali: Concordi e riunioni con i 

rappresentanti dei medici che facevano le segnalazioni - «stakeholders»  

• Reti anche centrifughe: ai medici erano dovute informazioni dai dati –

«reports» (tri)mestrali, risposte a richieste specifiche - «data requests» 

•  …..



The Health & Occupation Research Network

Le Reti attuali THOR sono quattro:

EPIDERM 1993
Occupational Skin Surveillance

Dermatologi

SWORD 1989 
Surveillance of Work-related 

and Occupational Respiratory Disease

Pneumologi

OPRA 1996 
Occupational Physicians Reporting 

Activity

Medici del Lavoro

THOR-GP 2005
THOR in General Practice

Medici Generalisti (di
Famiglia) + addestrati
nella Med. Del. Lav.



Medici  nelle reti THOR (Regno Unito & Rep. Irlandese)

Pneumologi, Dermatologi, Medici del Lavoro, Medici Generalisti

Pneumo

logi

SWORD

Dermatolo

gi

EPIDERM

Medici

Del

Lavoro

OPRA

Medici

Generalisti

(di Famiglia)

THOR-GP

Number 

UK

(core, 

sample)

344

(19, 325)

127

(18, 109)

184

(22, 

162)

166

(0, 166)

Number 

Republic

of Ireland 

(core, 

sample)

11 

(11, 0)

13

(13, 0)

27

(27, 0)

20 

(0, 20)

% UK* 

electronic 

returns

(2018)

28% 45% 58% 100%

n = 892

Pneumologi

Dermatologi

Medici del Lavoro

Medici Generalisti
(di Famiglia+)

*ROI reporting exclusively electronic



Casi di asma professionale attribuiti al ‘latex’ e 

segnalati da pneumologi (1991-2018)



Tassi relativi (IC: 95%) per anno di dermatite allergica da contatto 

segnalata dai dermatologi (in tutte le occupazioni) 

attribuita alle fragranze rispetto a quella non attribuita alle fragranze

Group Average annual percentage change and 95% confidence intervals p*

Attributed to fragrances Not attributed to fragrances

Health and social care 0.4 (-2.6, 3.6) -8.3 (-9.9, -6.7) <0.001

Beauty 3.1 (-0.2, 6.5) 1.4 (-0.5, 3.2) 0.193

Food 1.3 (-3.1, 5.9) -3.7 (-6.1, -1.3) <0.05

All industry 1.1 (-0.8, 3.0) -5.5 (-6.2, -4.7) <0.001

* Test to see if trends (fragrance v not fragrance) are statistically, significantly different



Tendenze nella dermatite da contatto irritante attribuita all’igiene 

delle mani negli operatori sanitari



Aiutare il contributo del Medico del Lavoro alla 

sorveglianza sanitaria nel «THOR»

Medici sono motivati con:

• 'Feedback' generico (rapporto trimestrale) oppure 

specifico (risposte a domande). Utile per:

• Essere consapevoli di problemi simili altrove

• Istruzione generale

• Redazione di rapporti per lavoratori / pazienti, 

aziende,  o anche medico-legali

• Consultazione: riunioni, sviluppo di linee guida ecc.



Agenti frequentemente segnalati

Dermatite

allergica da 

contatto 2014-

2018

Asma 2014-2018



Sviluppo razionale degli ambiti delle reti THOR

• Reti centripete: raccogliere segnalazioni di nuove diagnosi di casi di 

malattie professionali - «Occupational Disease Intelligence Network»

• Ma necessitavano legami orizzontali: Concordi e riunioni con i 

rappresentanti dei medici che facevano le segnalazioni - «stakeholders»  

• Reti anche centrifughe: ai medici erano dovute informazioni dai dati –

«reports» (tri)mestrali, risposte a richieste specifiche - «data requests» 

• Richerche collaborative: con gli «stakeholders»

• Valutazione esterna: dell’ «impact» delle richerche, dell’etica eccetera

• ....



Esempi di pubblicazioni realizzate in collaborazione con 

medici che partecipano nella rete THOR



Impatto:  Contribuzione alle enti statali, ecc



Le sfide includono ...

•  Motivare i medici che hanno tanto da fare

•  Utilizzare i mezzi pedagogici migliori per implementare 

le linee guida nell’ambito della sorveglianza sanitaria

•  Permettere un controllo della qualità ma che mantiene i 

medici a proprio agio

• Ricompensare i medici in un modo efficiente

• Mirando sempre ad una qualità abbastanza buona per la 

sorveglianza, per la ricerca e per la collaborazione 

internazionale



Sviluppo razionale degli ambiti delle reti THOR

• Reti centripete: raccogliere segnalazioni di nuove diagnosi di casi di 

malattie professionali - «Occupational Disease Intelligence Network»

• Ma necessitavano legami orizzontali: Concordi e riunioni con i 

rappresentanti dei medici che facevano le segnalazioni - «stakeholders»  

• Reti anche centrifughe: ai medici erano dovute informazioni dai dati –

«reports» (tri)mestrali, risposte a richieste specifiche - «data requests» 

• Richerche collaborative: con gli «stakeholders»

• Valutazione esterna: dell’ «impact» delle richerche, dell’etica eccetera

• Altri fili paralleli nelle reti,  e con la loro valutazione: Pedagogia per 

migliorare la qualità dei dati e per motivare i partecipanti - «EELAB»



Controllo di qualità nelle reti -

Il ruolo dei fili pedagogici nelle reti:

• Un innovazione tanto pedagogica quanto tecnologica

• Che utilizza l’esperienza clinica del medico del lavoro nella

sorveglianza sanitaria  dei lavatori

• Che è intesa per migliorare la qualità della sorveglianza

• Che permette un controllo limitato

• Che dà crediti* per lo sviluppo professionale dei medici

*Esempio 5 CPD credits  delle Royal Colleges of Physicians (di 

Londra e dell’Irlanda)



• Learning: apprendimento interattivo tra cui auto-riflessione e valutazione 

 ‘online’  con con un ‘record’ elettronico di certificazione

• Audit: controllo di qualità nel confronto linee guida (e ‘evidence base’)

• Benchmarking: confronto con i dati di altri medici nel ‘THOR database’

EELAB: 
Electronic, Experiential, Learning, Audit & Benchmarking



THOR database

Benchmarking vs

1000’s of cases

feedback

Rash
(Eruzione cutanea)

diagnosis?

proposed 
management…

quiz

learning 
resources

interaction

Audit
vs

Standards

keyword recognition

THOR database
Benchmarking vs  >6000 cases, 

from our THOR database of 
>30,000 cases

Imparando da casi reali nella 
Medicina del Lavoro:

Piano di gestione del medico
&

La pratica di centinaia di “pari”

In contrasto con
Linee guida basati sull'evidenza



EELAB: Esempi di risorse offerte **

*
*



EELAB : Esempi di apprendimento * e di autovalutazione *

*
*



EELAB 

Esempi di: 

diagnosi nei settori 

industriali*

e cause (agenti) *

*

*



EELAB: ‘Benchmarking’:  

Esempio di referenze specialistiche *

*

Confronto con 

linee guida 

permette un auto 

controllo della 

qualità,

Dunque: 

un ulteriore 

miglioramento 

della

qualità, 



*

*

EELAB: esempio di registrazione di auto-riflessione * 

e di certificazione elettronica *

Dunque:

Questi metodi 

permetteno un 

ricompenso 

efficiente con 

crediti per lo 

sviluppo 

professionale



Sviluppo razionale degli ambiti delle reti THOR

• Reti centripete: raccogliere segnalazioni di nuove diagnosi di casi di 

malattie professionali - «Occupational Disease Intelligence Network»

• Ma necessitavano legami orizzontali: Concordi e riunioni con i 

rappresentanti dei medici che facevano le segnalazioni - «stakeholders»  

• Reti anche centrifughe: ai medici erano dovute informazioni dai dati –

«reports» (tri)mestrali, risposte a richieste specifiche - «data requests» 

• Richerche collaborative: con gli «stakeholders»

• Valutazione esterna: dell’ «impact» delle richerche, dell’etica eccetera

• Altri fili paralleli nelle reti,  e con la loro valutazione: Pedagogia per 

migliorare la qualità dei dati e per motivare i partecipanti - «EELAB»

• Collegamento ai temi correlati: (non solo le malattie, ma .. Idoneità, 

tossicologia, ecc.) - «The Health and Occupation Research network»

• Collaborazione internazionale ..



.



Interazzioni con la tossicologia, 

per esempio:



L’aspetto internazionale

• La qualità della sorveglianza sanitaria, dei metodi utilizzati, e dei dati 

permettono una collaborazione  internazionale per il bene di tutti:

• Per confrontare le tendenze in comune

• Per tracciare nuovi rischi

• Per imparare le soluzioni comuni tanto per i mezzi di sorveglianza 

quanto per la prevenzione



Intervento per ridurre l'esposizione al 

cromato esavalente nel cemento

Direttiva Cromo esavalente (VI) 

(2003/53/EC)

UK France

COSHH regulations 17th

January 2005

Decree no. 2005-577 

26th May 2005

Vietato l'uso o la fornitura di cemento 

contenente >2ppm CrVI



Tendenze nella dermatite allergica attribuita al cromo o al cemento 

nell'edilizia in Francia e nel Regno Unito (Stocks, Bensefa et al)

UK RIRR:

0.48 (P=0.001)

France RIRR:

0.56 (P=0.001)

Cemento [linee continue] vs Controlli [linee tratteggiate]

RIRR = (incidence pre-directive/incidence post-directive) for cement workers

(incidence pre-directive/incidence post-directive) for control workers



MODERNET 

• “Monitoring Occupational Diseases and tracing New and 

Emerging Risks in a NETwork”

• Rete di collaborazione internazionale per la sorveglianza 

sanitaria di malattie del lavoro e per tracciare nuovi rischi

• Originariamente finanziato dal UE - COST (European 

Co-operation in Science and Technology)



MODERNET – Paesi partecipanti

UK

Republic of Ireland

Iceland

Spain

France

Norway

Finland

Italy

Belgium

Romania

The Netherlands

Germany

Czech Republic

Albania

Macedonia

Croatia

Bosnia & Herzegovina

Malta

Switzerland

Hungary



Le variazioni annue dell'incidenza di dermatite del lavoro (da contatto) come 

determinati dalla sorveglianza medica nell’Europa (Stocks et al 2015)



Conclusioni:
Riassunto ‘anatomico’ del ‘networking’ nelle reti del THOR

Dunque ci sono tanti «Legami strutturali» per permettere le funzionalità 

che abbiamo dimostrato:  

• Centri universitari <-> Medici nelle aziende / industrie

• Medici del lavoro <-> Altri specialisti (es. pneumologi, dermatologi)

• Medici del lavoro <-> Medici generalisti (di famiglia)

• Medici del lavoro specialisti <-> Specializzandi e altri partecipanti

• Ricercatori <-> Pedagogisti

• Ricercatori di Medicina del lavoro <-> Sanità pubblica / Epidemiologia

• Ricercatori di Medicina del lavoro <-> Tossicologia (disciplina di base)

• Reti THOR <-> altre entità pubbliche (es: 'Health & Safety Executive’)

• Rete nazionale THOR <-> reti internazionali (es: Modernet)



Conclusioni:
Riassunto ‘fisiologico’ del ‘networking’ nelle reti del THOR

Utilizzando questi reti:

• I casi segnalati sono più ampi e più rappresentativi

• La qualità dei dati segnalati, e delle analisi e dell'interpretazione 

dei risultati è migliore

• Si possono anche valutare gli interventi

• L’istruzione e la formazione vengono migliorati, e dunque aiutano 

la pratica professionale della medicina del lavoro 

• Servono da catalisi per altre collaborazioni tra discipline e al 

livello internazionale

• eccetera
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