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DA ALLEGARE AL MODULO DI DENUNCIA INFORTUNIO

SCHEDA DISABILITA’ FISICA

o 1) Tetraplegia con lesione midollare completa tra C5 e C6 o polio comparabile. 

o 2) Tetraparesi molto grave con modestissimo controllo della testa e del tronco, e limitati movimenti di tutti e quattro gli arti.

o 3) Grave artrogriposi dei quattro arti, con movimenti degli arti superiori gravemente limitati e limitata propulsione degli arti inferiori.

o 1a) Tetraplegia con lesione midollare completa tra C6 e C7 o lesione comparabile o analoga forma di poliomielite;

o 1b)Tetraplegia midollare completa al livello C7 o C8 o T1, con aggiuntiva paralisi del plesso brachiale o altre gravi limitazioni in un arto superiore. 

o 2) tetraparesi molto grave con modestissimo controllo della testa e del tronco, e limitatissimi movimenti propulsivi degli arti superiori. 

o 3) Grave invalidità muscoloscheletrica di tutti e quattro gli arti, con funzioni di spalla molto deboli, analoghe a una tetraplegia inferiore a C5.

o 1)Tetraplegia midollare completa con lesione fraC7 e C8 oppure tetraplegia midollare incompleta con lesione inferiore a C6 o C8 o T1, o analoghe forme di poliomielite.

o 2a) Grave tetraparesi spastica con modesto controllo della testa e del tronco, e movimenti asimmetrici degli arti superiori ai fini propulsivi; 

o 2b) grave tetraparesi atetosica con spasticità e/o atassia con modestissimo controllo della testa e del tronco e limitata coordinazione di tutti e 4 gli arti ai fini propulsivi. 

o 3a) Grave dismelia o amputazione dei quattro arti con monconi corti.

o 3b) Grave atrofia muscolare dei 4 arti. 

o 3c) Artrogriposi dei 4 arti, con propulsione dei soli arti inferiori da debole a moderata.

o 1) Tetraplegia midollare completa con lesione fra C8 e T1, con buona estensione delle dita oppure tetraplegia midollare incompleta con lesione inferiore a C7 o C8, o 
analoghe forme di poliomielite.

o 2) Grave paraparesi con modesto controllo della testa e del tronco, e limitata efficienza propulsiva delle spalle e dei gomiti. 

o 3a) Danno muscolo scheletrica comparabile ad una tetraplegia al di sotto di C8.

o 3b) Grave dismelia di 3 arti. 

o 3c) Artrogriposi dei 4 arti, con propulsione degli arti superiori da debole a moderata e possibile riduzione dei movimenti degli arti inferiori.

o 1) Paraplegia midollare completa con lesione D1-D8, oppure tetraplegia midollare incompleta con lesione inferiore a C8 o T1 con qualche funzione residua del tronco, o 
analoghe forme di poliomelite. 

o 2a) Grave paraparesi con modesto controllo del tronco e limitata efficienza propulsiva delle spalle e dei gomiti. 

o 2b) Grave emiplegia. 

o 2c) Da grave a moderata atassia/atetosi spasticità. 

o 3a) Danno muscolo scheletrica comparabile ad una tetraplegia incompleta inferiore a C8 o T1. 

o 3b) Acondroplasia: statura non superiore a 130 cm per le femmine e 137 cm per i maschi con handicap aggiuntivo che pregiudica gravemente la propulsione.

o 3c) Moderata dismelia di 3 arti. 

o 3d) Artrogriposi dei 4 arti, con propulsione degli arti superiori e inferiori da debole a moderata.

o 1) Paraplegia midollare completa con lesione D9-L1, o analoghe forme di poliomielite, senza funzioni utili per il nuoto negli arti inferiori  

o 2a) Moderata paraparesi con modesto controllo del tronco, con efficienza propulsiva delle spalle e dei gomiti da debole a buona. 

o 2b) Moderata emiplegia con gravi limitazioni dell' arto superiore colpito. 

o 2c) Moderata atassia e/o atetosi. 

o 3a) Amputazione sopra il gomito e sopra il ginocchio dallo stesso lato. 

o 3b) Doppia amputazione sopra il gomito. 
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o 4a) Amputazione congenita di 3 arti. 

o 4b) Dismelia con arti superiori pari a 2/3 del normale e amputazione al di sopra del ginocchio.

o 4c) Acondroplasia: statura non superiore a 130 cm per le femmine e 137 cm per i maschi. 

o 4d) Amputazione al di sopra del ginocchio associata a gravi limitazioni della spalla omolaterale.

o 1) Paraplegia midollare completa con lesione inferiore a L2-3, o analoghe forme di poliomielite senza funzioni utili per il nuoto negli arti inferiori   

o 2a) Moderata paraparesi con minimo coinvolgimento del tronco e della parte superiore del corpo. 

o 2b) Moderata emiplegia. 

o 3a) Doppia amputazione sotto il gomito. 

o 3b) Doppia amputazione sopra il ginocchio, moncone più corto di 1/2. 

o 3c) Amputazione sopra il gomito e sopra il ginocchio dal lato opposto. 

o 4) un arto superiore paralizzato con gravi limitazioni funzionali dell' arto inferiore omolaterale.

o 1) Paraplegia midollare completa con lesione inferiore L4-5 o analoghe forme di poliomielite.

o 2a) Minima paraparesi con minimo coinvolgimento del tronco. 

o 2b) Minimi segni di emiplegia. 

o 3c) Minima spasticità ai 4 arti. 

o 3a) Doppia amputazione sopra il ginocchio, moncone più lungo di della metà.

o 3b) Doppia amputazione sotto il ginocchio, non più lunga di 1/3.

o 3c) Singola amputazione sopra il gomito o lesione del plesso brachiale di analoga funzionalità. 

o 3d) Doppia amputazione delle mani, di 1/4 o comprendente il palmo. 

o 4) Gravi limitazioni articolari degli arti inferiori.

o 1) Paraplegia deambulante. 

o 1b) Poliomielite con arto inferiore non funzionale. 

o 2) Lievi problemi diffusi di coordinazione. 

o 3a) Singola amputazione sopra il ginocchio. 

o 3b) singola amputazione attraverso il ginocchio. 

o 3c) Doppia amputazione sotto il ginocchio con monconi più lunghi di 1/3. 

o 3d) Singola amputazione attraverso il gomito. 

o 3e) Singola amputazione sotto al gomito. 

o 4) Parziale limitazione articolare degli arti inferiori, con un lato interessato dell' altro.

o 1) Poliomielite con un arto inferiore non funzionale o paralisi della cauda equina S1-S2 con minimo interessamento degli arti inferiori. 

o 2) Lievi problemi di spasticità e/o atassia evidenziabili con test specifici. 

o 3a) Paresi di un arto inferiore. 

o 3b) Grave limitazione articolare di un'anca. 

o 4a) Singola amputazione sotto il ginocchio.

o 4b) Doppia amputazione di piede. 

o 4c) Amputazione con perdita di metà di una mano.

Data ____________________ Firma dell’Infortunato/a o di chi ne fa le veci o dell’avente causa _____________________________________________________


