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SUMMARY

In all developed countries mortality, morbidity and disability show a decreasing social gradient of risk from the less
to the more advantaged occupations. The health profile of an occupation is influenced  directly by the exposure to oc-
cupational hazards in the specific workplace and indirectly by the disadvantaged social position to which the occu-
pation belongs, that may severely limit the access to goods, services, opportunities, support, information, abilities
that promote health. Alternatively, illness or its predictors may influence the occupational trajectory of a person,
ending in a social segregation of unhealthy workers. How much relevant is each of these explanations of occupation-
al health inequalities? Few longitudinal studies have tried to disentangle such different mechanisms of occupational
health inequalities at the same time. In a Danish sample of 5000 workers two thirds of the social class gradient
with regard to worsening of self-rated health over time could be explained by differences in work environment fac-
tors (ergonomic factors and repetitive work in particular) (Borg & Kristensen, 2000). On the contrary, in the
Turin Longitudinal Study, occupational exposures were able to explain the male occupational class differences in
mortality only to a moderate extent, probably due to misclassification of exposure (measured by a JEM), together
with the fact that mortality is a less sensitive outcome for many occupational risk factors (Mamo et al., 2005). This
paper will examine and discuss the relative importance of occupational and non- occupational risk factors in ex-
plaining social class inequalities for different health outcomes, in the light of both indirect evidence coming from the
determinants of health inequalities and direct evidence coming from a review of adequate studies.

RIASSUNTO

«Differenze nella salute tra le professioni: hanno importanza i rischi professionali?». In tutti i paesi sviluppati
mortalità, morbilità e disabilità mostrano un gradiente sociale di rischio decrescente dai lavori meno a quelli più
avvantaggiati. Il profilo di salute di una professione è influenzato direttamente dall’esposizione a rischi professio-
nali presenti in uno specifico luogo di lavoro e indirettamente dalla posizione sociale svantaggiata a cui il lavoro è
legato, che può seriamente limitare l’accesso a beni, servizi, opportunità, sostegni, informazioni, abilità che promuo-
vono la salute. D’altra parte la malattia o i suoi indicatori predittivi possono influenzare il percorso professionale di
una persona, sfociando nella segregazione sociale dei lavoratori non sani. Quale peso hanno ciascuna di queste spie-
gazioni nelle differenze di salute tra le professioni? Pochi studi longitudinali hanno provato a districare meccanismi
così differenti di ineguaglianza nella salute tra le professioni presenti contemporaneamente. In un campione di
5000 lavoratori danesi due terzi del gradiente di classe sociale relativo al peggioramento nel tempo dello stato di
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