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Introduzione e scopo

La funzione principale di un olio lubrorefrigerante è
quella di contenere l’usura degli utensili che deriva dal
contatto con il materiale da lavorare e che genera elevate
temperature e pressioni. Da recenti revisioni della lettera-
tura emerge che proprio l’esposizione a lubrorefrigeranti
ha per anni rappresentato il più rilevante problema di tipo
igienico e sanitario nelle lavorazioni metalmeccaniche, in
particolare per gli effetti cutanei di origine chimica e mi-
crobiologica, per potenziali effetti sull’apparato respirato-
rio ed infine per il rischio cancerogeno-mutageno derivato
dalla presenza di IPA negli oli minerali (3,6).

Da anni è oggetto di ricerca il ricorso ad esteri di ori-
gine naturale in sostituzione degli idrocarburi come base
per la realizzazione di oli lubrorefrigeranti. In particolare
nel 2009 ha preso avvio il progetto “Studio, ottimizza-
zione e applicazione di fluidi lubrificanti ecocompatibili
nelle lavorazioni meccaniche”, promosso da Bellini Lu-
brificanti srl, con partner industriali utilizzatori attivi sul
territorio lombardo e realizzato con il contributo tra gli al-
tri del Politecnico di Milano e dell’Università di Brescia.
Fulcro del progetto è stata la valutazione delle perfor-
mance (prestazionali, ambientali e igienico-sanitarie) of-
ferte da una nuova generazione di oli lubrorefrigeranti in-
teramente a base estere di origine naturale (dunque senza
presenza di IPA), con aggiunta di additivi che hanno per-
messo di superare il problema della polimerizzazione e
dell’ossidazione. La ricerca, i cui risultati preliminari sono
di recentissima pubblicazione (5), ha permesso di mettere
in evidenza diversi vantaggi tecnologici (tra cui minore
usura degli utensili, contenimento dei costi energetici, au-
mento della qualità della lavorazione) e, di interesse per il
nostro lavoro, riduzione delle problematiche igienico-sa-
nitarie: abbattimento del particolato aerodisperso (al di
sotto del limite di rilevamento); abbattimento degli IPA
del 100% (dopo 6 mesi di lavorazione nel particolato ae-
rodisperso si riscontra un contenuto di IPA quasi nullo,
uguale a quello determinato nell’ambiente generale
esterno all’azienda); abbattimento dell’olio e degli IPA ri-
scontrato sull’epidermide degli operatori (minore esposi-
zione cutanea).

Scopo della nostra ricerca è studiare gli effetti di na-
tura irritativa e sensibilizzante per la cute e per l’apparato
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respiratorio in una coorte di lavoratori esposti ad oli vege-
tali di ultima generazione. Nel presente lavoro verranno
sintetizzati i dati preliminari emersi dalla prima fase del
progetto, in corso di ultimazione, che si è anzitutto artico-
lata in una indagine trasversale della popolazione esposta.
Verrà in seguito realizzata una seconda fase di studio lon-
gitudinale della coorte, a termine della quale sarà disponi-
bile una più completa raccolta di informazioni.

Materiali e metodi

Sono state individuate 3 aziende metalmeccaniche nel
territorio di Bergamo e Milano dove fossero già utilizzati
oli di derivazione vegetale. In accordo con il Servizio di
Prevenzione e Protezione e con il Medico Competente,
presso le infermerie delle imprese che hanno aderito all’i-
niziativa i lavoratori sono stati sottoposti ad interviste mi-
rate e valutazioni cliniche. In particolare sono stati som-
ministrati brevi questionari per disturbi respiratori e cuta-
nei, relativi all’uso di DPI ed infine sulla percezione sog-
gettiva delle condizioni igienico-sanitarie prima e dopo
l’introduzione di oli vegetali. I casi risultati positivi allo
screening clinico ed anamnestico sono stati indagati con
accertamenti di secondo livello presso la USC di Medicina
del Lavoro degli Ospedali Riuniti di Bergamo.

Abbiamo raccolto un campione di 81 lavoratori espo-
sti ad oli vegetali, 71 uomini e 10 donne, con età media di
34.5 anni (DS 8.9) ed anzianità lavorativa media di 17.4
anni (DS 9.5), di cui mediamente 14.5 trascorsi nel settore
metalmeccanico (DS 8.6). La durata media di esposizione
ad oli lubrorefrigeranti di origine vegetale è risultata di 2.8
anni (DS 2.4, minimo 30 giorni, massimo 7 anni).

Oltre la metà dei lavoratori, 41 in totale, sono operai
impiegati in produzione, dunque al carico-scarico dei
pezzi ed al controllo delle macchine (prevalentemente
torni). A seguire per numero gli attrezzisti ed i mecca-
nici manutentori (complessivamente 21), gli addetti al
controllo qualità (9 operatori) ed i rimanenti distribuiti
fra elettricisti, tecnici-collaudatori ed altre figure. L’in-
dagine è stata avviata e condotta durante la stagione pri-
maverile.

Risultati

Il 34.5% della coorte (21 soggetti in totale) è risultato
atopico. Nessun lavoratore intervistato ha riferito disturbi
respiratori correlabili all’utilizzo di oli vegetali. I soggetti
affetti da rinite allergica o asma bronchiale erano già in
possesso di un inquadramento diagnostico adeguato, che
in accordo con il dato anamnestico ha consentito di ricon-
durre la patologia di ciascuno a sensibilizzazioni verso
inalanti comuni non professionali. Non si è pertanto resa
necessaria l’esecuzione di approfondimenti di secondo li-
vello mirati a patologie respiratorie lavoro-correlate, risul-
tate del tutto assenti allo stato attuale.

Le valutazioni cliniche mirate alla cute hanno messo in
evidenza in 7 casi la presenza di lesioni dermatologiche in
atto, che di seguito andiamo a descrivere (Figura 1).

Un lavoratore è risultato portatore di un eczema disi-
drosico alla mano destra, con test arresto-ripresa negativo.
Nel caso specifico, per aspetto, sede e modalità di presen-
tazione, non si è resa necessaria l’esecuzione di testifica-
zioni allergologiche.

Un secondo lavoratore, già noto per sensibilizzazione
a resina p-ter-butilfenolformaldeidica antecedente al con-
tatto con oli vegetali, documentata con metodica patch in
occasione di approfondimenti per una dermatite ai piedi,
manifestava alla visita lesioni eczematose a focolai multi-
pli bilaterali all’avambraccio. Il disturbo è stato riferito a
ricorrenza stagionale già da alcuni anni, dunque non in
correlazione con l’impiego di oli. I patch test serie SI-
DAPA, a cui abbiamo deciso di sottoporre il lavoratore per
controllo, hanno confermato la sola sensibilizzazione già
nota. L’orientamento diagnostico finale è stato di eczema
a focolai multipli in soggetto atopico. È ad ogni modo in
programma, come per tutti i soggetti che hanno manife-
stato lesioni eczematose, l’esecuzione di un test d’uso con
olio vegetale nuovo ed usato (metodica patch, differenti
diluizioni).

Un lavoratore presentava al momento della nostra va-
lutazione una lesione eczematosa a margini netti all’a-
vambraccio destro, in via di quasi completa risoluzione
spontanea. Sono stati descritti episodi analoghi antece-
denti, sempre nella medesima sede e trattati con beneficio
con l’impiego di sole creme emollienti. Successivamente
alla nostra prima valutazione, risolta la lesione, non ci
sono state segnalate ulteriori recidive nonostante il persi-
stere della esposizione, pertanto non si sono resi necessari
approfondimenti ed abbiamo concluso per un fenomeno di
natura irritativa.

Analoga situazione è stata documentata in una giovane
lavoratrice, che manifestava una forma eritemato-desqua-
mativa localizzata all’avambraccio, di recente insorgenza
e già in via di guarigione, insorta a quanto riferito per il
mancato utilizzo di guanti. Nel caso specifico si è trattato
di un primo episodio di dermatite da contatto irritante,
senza notizia di successive recidive.

Abbiamo infine riscontrato 3 casi di lesioni eczema-
tose limitate ai piedi, tutte in lavoratori della medesima
azienda e per le quali, nonostante le testificazioni effet-
tuate con la serie SIDAPA, non abbiamo documentato nes-

Figura 1. Alterazioni dermatologiche riscontrate ed anam-
nesticamente riferite
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suna sensibilizzazione. La diagnosi per tutti è stata di ec-
zema da contatto irritante, provocato da impregnazione
delle calze e della tomaia della scarpa antiinfortunistica,
non prontamente sostituiti dall’operatore, creando dunque
un deleterio effetto occlusivo (Figura 2). Anche per questi
lavoratori è comunque in programma l’esecuzione di un
test d’uso con olio vegetale nuovo ed usato (metodica
patch, differenti diluizioni) per escludere eventuali sensi-
bilizzazioni.

Ai lavoratori è stato chiesto anche quali tipi di deter-
gente venissero adoperati per la pulizia della cute durante
ed alla fine del turno di lavoro, in quanto è noto il possi-
bile ruolo concausale nella genesi di dermatiti irritative da
parte di prodotti troppo aggressivi. L’80% degli intervi-
stati, nonostante la disponibilità di altri detergenti, ha rife-
rito di utilizzare ancora come prodotto principale la pasta
lavamani, ignorando che una eccessiva e reiterata azione
abrasiva potrebbe favorire l’insorgenza di dermatiti. Il
49.4% dei lavoratori inoltre ha ammesso di non utilizzare
abitualmente guanti.

Come da atteso, trattandosi di lavoratori esposti ad oli
vegetali, non abbiamo avuto riscontro di nessun caso di
follicolite, possibile conseguenza invece dell’esposizione
ad oli minerali.

Oltre alle lesioni cutanee documentate e descritte in
precedenza, occorre precisare che altri 7 lavoratori hanno
riferito in anamnesi almeno un episodio di dermatite di ve-
rosimile origine irritativa sulle superfici esposte, ricon-
dotto a loro giudizio al contatto con oli vegetali, pur
avendo clinica completamente negativa al momento della
visita. Vi sono stati al contrario 2 lavoratori che hanno se-
gnalato solo in anamnesi remota episodi di dermatite irri-
tativa, che non si sono più presentati dopo l’introduzione
degli oli di derivazione vegetale.

Alla coorte oggetto dell’indagine è stato infine chiesto
di esprimere un parere personale, soggettivo, in merito
alla condizione di igiene del lavoro percepita dopo l’intro-
duzione degli oli vegetali in sostituzione di quelli mine-
rali. In particolare sono stati invitati ad fornire un giudizio
che tenesse in considerazione la qualità dell’aria (forma-
zione di nebbie/aerosol), la impregnazione degli indu-
menti, la ricorrenza di anche semplici eritemi cutanei, la
difficoltà di detergere la cute a fine lavoro etc. Il 63% de-

gli intervistati ha manifestato incertezza, questo per non
avere notato significative variazioni o ritenendo di non es-
sere in grado di esprimere un parere in proposito (1 solo
caso). Il 26% dei lavoratori si è dichiarato favorevole al
cambiamento, in particolare per una minore presenza di
problemi cutanei e per una migliore condizione di pulizia
dei locali e delle superfici, oltre che per la percezione di
una migliore qualità dell’aria. L’11% dei lavoratori hanno
invece dichiarato di avere percepito un peggioramento
delle condizioni igieniche, in particolare motivato dalla
convinzione di una maggiore ricorrenza di disturbi cutanei
di natura irritativa (Figura 3).

Discussione

Nonostante la durata media di esposizione ad oli di ori-
gine vegetale nei lavoratori della coorte studiata sia già
prossima ai 3 anni, è certamente ancora prematuro espri-
mere un giudizio sulla possibile insorgenza di sensibiliz-
zazioni a questi nuovi prodotti. Per le patologie allergiche
si impone infatti uno studio longitudinale, pertanto è no-
stra intenzione proseguire l’indagine con osservazioni per
iniziare almeno a 12 e 24 mesi. Rimane tuttavia un dato si-
gnificativo, e confortante, che l’indagine trasversale con-
dotta non abbia per il momento rilevato alterazioni clini-
che attribuibili a dermatite allergica da contatto. Maggiori
dati in proposito verranno raccolti anche attraverso l’ese-
cuzione dei test d’uso attualmente in programma per i sog-
getti che hanno manifestato reazioni eczematose, appli-
cando con metodica patch olio nuovo e usato a diverse di-
luizioni.

Sicuramente di maggiore contenuto informativo
quanto osservato in merito ai fenomeni di natura irritativa.
Dei 5 casi clinici documentati di dermatite irritativa, 4
sono avvenuti per inadeguato utilizzo di DPI o per appli-
cazione di norme igieniche non corrette da parte degli ope-
ratori. Tra questi 5 lavoratori peraltro 3 sono risultati ato-
pici, ovvero soggetti per i quali è nota una ipersuscettibi-
lità alle forme di tipo irritativo, a causa di una cute mag-
giormente sensibile alle aggressioni chimiche (2). Per
quanto siano state a nostro parere in prevalenza le scor-
rette modalità di utilizzo del prodotto o dei DPI a favorire

Figura 2. Lesione eczematosa di origine irritativa da impre-
gnazione della calza, non sostituita tempestivamente dall’o-
peratore creando effetto occlusivo

Figura 3. Giudizio degli operatori sulle condizioni igienico-
sanitarie dopo introduzione di oli vegetali in sostituzione de-
gli oli minerali
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l’azione irritativa, rimane la constatazione che anche l’o-
lio di origine vegetale, nelle sue condizioni di utilizzo
(dunque con la presenza di possibili inquinanti quali me-
talli, particelle solide abrasive etc.) è dotato di una certa
aggressività per la cute. È dunque fondamentale la scelta e
l’assiduo utilizzo di adeguati dispositivi di protezione in-
dividuale da parte degli operatori, che devono essere in
proposito informati e formati perché non siano indotti ad
ignorare o sottovalutare il rischio.

Come era nelle aspettative, nessuna follicolite, possi-
bile conseguenza di esposizione ad oli minerali, è stata
riscontrata negli esposti ad oli di origine vegetale. Que-
sto rappresenta un sicuro vantaggio per la salute degli
operatori.

A conferma della minore dispersione del prodotto sotto
forma di nebbie o aerosol già documentata attraverso in-
dagini ambientali, nessun fenomeno irritativo è stato evi-
denziato o anamnesticamente riferito dai lavoratori per
quanto riguarda l’apparato respiratorio, nemmeno tra co-
loro già noti per forme di patologia respiratoria non pro-
fessionale, potenzialmente ipersuscettibili. 

Dai primi risultati ottenuti è possibile concludere che
l’utilizzo di oli vegetali per le lavorazioni meccaniche

sembra portare significativi vantaggi per la riduzione del
rischio per la salute dei lavoratori. Ulteriori risorse sa-
ranno comunque da dedicare per una sorveglianza longi-
tudinale, per confermare l’assenza di risposte allergiche
nel medio e lungo termine.
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