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tali, che la compromissione funzionale & assai pilt marcata in caso di loca-
lizzazione monolaterale che non quando la lesione & bilaterale. Per contro,
in ambedue le localizzazioni diaframmatiche & presente una marcata dimi-
nuzione degli indici funzionali nei casi con localizzazione monolaterale, ri-
spetto ai casi indenni da anomalie pleuriche, e questa & ancor maggiore nel
caso di bilateralita.

Alla tavola 26 sono riassunte le alterazioni elettrocardiografiche di tipo
a destro » rilevate nella casistica: esse sono in genere assai poco frequenti,

TAv. 24 - Alterazioni pleuriche e localizzazione parietale. Funzionalitd respiratoria.

lapessimento Ne or | vews [(Cafeiticazioni Ne v | oyews
pariotale % del totale pariatali % del totale

Caei sanza 82.8 77,94 [ 74,81 - 95.8 n.onn
elterazioni

Casi con
alterazione 9.9 67.18 |B5.44 - 2.0 66.00 | 89.30
nonclaterale

Casi con
tlterazione 7.5 74,88 172,86 - 2.4 68,92 | 71.33
bilatarale

TAV. 25 - Alterazioni pleuriche e localizzazione diaframmatica. Funzionalith respiratoria.

Angole ke ov | veng [[Celeiticazioni L or | vEMs
coatofrenico |X del totals diaframeatiche | X del totale

Casi sonn 88.8 77.40 [14.18 - 94.8 78,93 | 13.57
alterazioni

Casi con

alterazione 9.4 70.52 |88.13 - 3.4 71,08 | 74,00

monolatersle

Casi con
altarazions 1.8 69.00 | 89,83 - 1.7 69.33 |r2.44
bilatersle

intorno al 2-3 %, per quanto riguarda la P polmonare e le turbe della con-
duzione intraventricolare destra.

Nelle tavole 27 e 28 si pud vedere che una asbestosi indennizzabile era
stata riconosciuta in quasi un terzo dei componenti dell’intera casistica, con
modesta prevalenza nei tessili rispetto ai lavoratori dei freni e frizioni, mentre
era assai minore la percentuale di operai del cemento amianto indennizzati.
Non vi sono peraltro differenze evidenti fra 'entita media di invalidita rico-
nosciuta. nei tre gruppi. Infine & singolare che non vi siano differenze fra la
frequenza di riconoscimento nelle tre fasi lavorative, pur essendovi un di-
screto decrescendo dell’entita media dell'invalidith riconosciuta procedendo
dalle fasi iniziali alle terminali di lavorazione.
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