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SUMMARY

«Italian translation and validation of the Nordic IRSST standardized questionnaire for the analysis of muscu-
loskeletal symptoms». Background: Data on self-reported symptoms and/or functional impairments are important
in research on work-related musculoskeletal disorders (WRMSDs). In such cases the availability of international
standardized questionnaires is extremely important since they permit comparison of studies performed in different
Countries. Objectives: Translation into Italian and validation of the Nordic Musculoskeletal Questionnaire
(NMQ), a tool which is widely used in studies on WRMSDs in the international scientific literature. Methods:
The extended Canadian version of the NMQ was translated into Italian. As per the current guidelines, the cross-
cultural adaptation was performed by translation of the items from French, back-translation by independent moth-
er-tongue translators and committee review. The resulting version of the questionnaire underwent pre-testing in 3
independent groups of subjects. The comprehensibility, reliability (internal consistency and reproducibility) and sen-
sitivity were evaluated. Results: After translation/back-translation and review of the items the comprehensibility
of the Italian version of the questionnaire was judged good in a group of 40 workers. The internal consistency was
evaluated using the Cronbach’s Alpha test in the same group and in another 98 engineering workers: the results
were on the whole acceptable. The reproducibility, which was tested with Cohen’s Kappa test in the 40 workers, was
good/excellent. In a preliminary evaluation, performed in 30 outpatients of a of Rehabilitation Service, sensitivity
was very good. Conclusions: The results show that the Italian version of the Nordic Musculoskeletal Question-
naire is valid for self-administration and can be applied in “field” studies on self-reported musculoskeletal symptoms
and functional impairments in group of workers.

Pervenuto il 8.4.2008 - Accettato il 13.5.2008
Corrispondenza: Prof. Fabriziomaria Gobba, Cattedra di Medicina del Lavoro, Università di Modena e Reggio Emilia, Diparti-
mento di Scienze di Sanità Pubblica, Via Campi 287, 41100 Modena - Tel +39 059 205 5463 - Fax +39 059 205 5483 
E.mail: f.gobba@unimore.it

Una versione parziale dello studio è stata presentata in forma preliminare al 70° Congresso Nazionale della Società Italiana di Me-
dicina del Lavoro e Igiene Industriale (SIMLII) tenutosi a Roma dal 12 al 15 Dicembre 2007

La Medicina ddel LLavoro

05-gobba  13-10-2008  8:08  Pagina 424



VERSIONE ITALIANA DEL NMQ 425

INTRODUZIONE

Le patologie muscolo-scheletriche (MSDs) co-
stituiscono attualmente una delle più frequenti
problematiche sanitarie nella popolazione (26):
episodi di dolore muscolo-scheletrico cronico sono
lamentati dal 30 al 50% della popolazione adulta
(3, 4), e costituiscono una delle più frequenti cause
di assenza dal lavoro (4, 29). Ma proprio il lavoro
rappresenta uno dei più importanti fattori in grado
di contribuire alla comparsa di queste patologie: le
MSDs indotte o aggravate da fattori di rischio la-
vorativi vengono definite Work Related Muskuloske-
letal Disorders (WMSDs), e sono attualmente ai
primissimi posti tra le malattie professionali in vari
Paesi, come negli USA, nei paesi Scandinavi ed in
Giappone (26, 10). Anche nel nostro Paese sono
state riportate prevalenze elevate di WRMSDs,
con significative associazioni tra entità dell’esposi-
zione ai fattori di rischio lavorativo e occorrenza
delle patologie (7, 29).

Una diagnosi clinica di WRMSDs presuppone
un esame clinico mirato integrato, al bisogno, da
accertamenti strumentali (8, 17, 22, 30, 31).

In varie situazioni, però, il fattore di interesse
specifico può essere la sintomatologia soggettiva
lamentata dai lavoratori e la disabilità correlata
(26).

Esempi di tali situazioni sono lo svolgimento di
ricerche sul campo in popolazioni lavorative, con-

fronti orientativi volti all’individuazione di priorità,
integrazioni alla valutazione dei rischi (soprattutto
laddove non sia in atto una sorveglianza sanitaria),
verifiche nel tempo dell’efficacia di interventi ergo-
nomici, anamnesi preliminare alla sorveglianza sa-
nitaria ed altri ancora.

In queste situazioni si può ricorrere all’utilizzo di
questionari autosomministrati, tra i quali sono cer-
tamente preferibili quelli che permettono la raccol-
ta dei sintomi in modo standardizzato e riproduci-
bile (26). Uno dei più utilizzati nella letteratura
scientifica è il Nordic Musculoskeletal Questionnaire
(NMQ), elaborato nel 1987 nelle lingue scandina-
ve ed in inglese da un apposito Gruppo di lavoro
riunito dal Nordic Council of Ministers (21), la cui
riproducibilità e validità sono state valutate e con-
fermate in più studi (12, 13, 16, 23).

Il NMQ è stato successivamente tradotto e vali-
dato in Francia (15), Giappone (20) ed in Brasile
(11, 24). Nel 2001 l’IRSST canadese, con la colla-
borazione di Kuorinka, coordinatore del Gruppo di
lavoro originale scandinavo (21), ne ha curato una
versione più estesa ed approfondita (18).

Il NMQ è stato largamente applicato per studi
condotti in differenti popolazioni lavorative in va-
rie nazioni ma, al momento attuale, non è disponi-
bile una versione validata nella nostra lingua. Ci
siamo pertanto proposti di tradurre tale questiona-
rio in italiano e testarlo. Qui di seguito presentia-
mo i risultati di questo lavoro.

RIASSUNTO

Abbiamo sottoposto a traduzione in lingua italiana la versione del Nordic Muskuloskeletal Questionnaire (NMQ)
proposta nel 2001 dall’IRSST canadese. lI NMQ è stato sottoposto alle procedure attualmente proposte per la tra-
duzione e validazione di questionari in ambito sanitario. In particolare, la prima traduzione del questionario è
stata retrotradotta da parte di traduttori indipendenti per verificare la rispondenza rispetto all’originale. In 40 la-
voratori è stato quindi condotto un pre-test volto a valutare la comprensibilità del testo, che è risultata buona, la
stabilità e la coerenza interna, anch’esse risultate complessivamente eccellenti o buone. In un ulteriore gruppo di 30
persone è stata valutata la sensibilità anamnestica, che si è dimostrata ottima. Infine la coerenza interna è stata ul-
teriormente confermata sul campo mediante una sperimentazione preliminare in 98 lavoratori addetti al montag-
gio in un’azienda metalmeccanica. Su queste basi si può concludere che la versione italiana del NMQ è appropriata
per l’autosomministrazione, e può essere considerata affidabile per studi sul campo sui disturbi muscolo-scheletrici in
gruppi di lavoratori e sulla percezione della disabilità correlata.
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