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Rischi per la salute provenienti dall’impiego di composti 
per- e polifluoroalchiliche nella sciolina 
 

 

Chi pratica lo sci di fondo, lo sci alpino e lo snowboard utilizza prodotti a base di cera 

per migliorare la scorrevolezza sul manto nevoso. Spesso vengono utilizzati prodotti a 

base di cera senza la consapevolezza del danno che i vapori e i fumi inalati possono 

provocare alla salute. La cera scaldata o nebulizzata sprigiona numerosi prodotti chi-

mici che possono penetrare nell’organismo attraverso le vie respiratorie. Soprattutto i 

composti per- e polifluoroalchiliche si accumulano nell’organismo e, sul lungo periodo, 

possono avere effetti negativi sulla salute.  

 

Componenti della sciolina 

Per migliorare la scorrevolezza sulla neve, chi pratica lo sci di fondo, lo sci alpino e lo snow-

board può contare su una vasta gamma di prodotti a base di cera per la manutenzione delle 

attrezzature sciistiche. Le scioline di scorrimento, in particolare, riducono l’attrito tra la soletta 

degli sci o degli snowboard e la neve. Per permettere una scorrevolezza ottimale in qualsiasi 

condizione climatica o d’innevamento, le scioline contengono diversi composti chimici. A 

causa dei segreti di fabbricazione, spesso i fabbricanti omettono di fornire tutte le informa-

zioni sui prodotti chimici contenuti nelle scioline. Le molecole di idrocarburi a catena lunga 

ricavati dal petrolio sono un componente importante di questi prodotti. Oltre alla paraffina, 

sono spesso utilizzati fluorocarburi sintetici, i cosiddetti composti per- e polifluoroalchiliche 

(PFAS, in inglese «per- and polyfluoroalkyl substances»). Nelle scioline sono in particolare 

utilizzati PFAS di una lunghezza pari a 4-25 atomi di carbonio (C4–C25).  

 

 

 

 

L’acido perfluoroottanoico (PFOA, C8) appartiene per esempio ai PFAS.  
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Infobox: Tossicologia dei composti per- e polifluoroalchiliche 

I PFAS sono idrocarburi i cui atomi d’idrogeno delle catene di carbonio sono sostituiti com-

pletamente o parzialmente da atomi di fluoro (F). Attualmente esistono oltre 4700 diversi 

PFAS, che sono dotati di un’elevata stabilità chimica e termica.  

Lo spettro di applicazione di queste sostanze è pertanto molto vasto. Oltre che nelle scioline, 

per le loro proprietà idro-, lipo- e sporcorepellenti, vengono impiegate anche in padelle con 

rivestimento antiaderente, indumenti antipioggia traspiranti e schiume ignifughe.  

Il legame fluoro-carbonio è uno dei più stabili conosciuti in chimica. La difficile degradabilità 

di questi composti, combinata con il loro continuo apporto, crea un accumulo di PFAS 

nell’ambiente e negli organismi viventi. Pertanto vengono denominati anche «forever chemi-

cals». Queste sostanze sono riscontrate nelle derrate alimentari e nell’acqua potabile, non-

ché nei luoghi più remoti della Terra, per esempio in pesci, foche e orsi polari (Smithwick et 

al. 2005; Bossi et al. 2005). I PFAS vengono generalmente assorbiti rapidamente dall’organi-

smo, soprattutto attraverso l’intestino e le vie respiratorie, e possono giungere nella placenta 

e nel latte materno. Dato che in pratica non possono essere degradati ed espulsi dall’organi-

smo umano, i PFAS vi si accumulano, in particolare nel plasma sanguigno, nei reni e nel fe-

gato. 

 

Esposizione ai PFAS 

Le fonti più frequenti di PFAS per le persone sono le derrate alimentari, l’acqua potabile e la 

polvere inalata (Trudel et al. 2008; Vestergren e Cousins 2009; Picó et al. 2011; Kato et al. 

2009; Sunderland et al. 2019).  

I PFAS sono presenti nelle persone in tutto il mondo e ne sono stati riscontrati, ad esempio, 

nell’organismo di oltre il 98 per cento della popolazione americana (Calafat et al. 2007). Oltre 

a questa contaminazione di base, l’impiego di prodotti a base di cera fluorurati rappresenta 

una fonte sostanziale di PFAS per le persone. Per poter applicare uniformemente la cera a 

caldo sulla superficie di scorrimento bisogna riscaldarla, con la conseguente formazione di 

una grande quantità di nebbia e in parte di fumo. I PFAS liberati nell’aria vengono assorbiti in 

gran quantità dall’organismo attraverso le vie respiratorie (Nilsson et al. 2010a, 2013). Ma 

possono giungervi anche impiegando prodotti spray a base di cera o rimuovendo la sciolina. 

 

Tossicologia dei PFAS 

Studi sugli animali e dati epidemiologici umani permettono di stabilire un nesso tra diversi pro-

blemi di salute e i PFAS.  

I lavori eseguiti con prodotti a base di cera possono provocare sintomi acuti come irritazioni 

agli occhi e alle vie respiratorie, oltre a una riduzione della funzione polmonare (Bracco e Favre 

1998; Dahlqvist et al. 1992).  

Tuttavia la maggior parte delle conseguenze sulla salute causate da un’esposizione ai PFAS 

si manifesta solo dopo un lungo periodo. Concentrazioni elevate di PFAS nel sangue sono in 

relazione con un cambiamento del metabolismo lipidico, tanto che presso le persone esposte 

ai PFAS è stato riscontrato un valore elevato del colesterolo totale (Nelson et al. 2010). Sono 
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stati individuati effetti negativi sulla funzione tiroidea, sul sistema ormonale e sullo sviluppo 

umano. Per esempio, un’elevata concentrazione di PFAS nel sangue della madre può provo-

care il parto di un neonato sottopeso e influenzare l’inizio dello sviluppo puberale (Apelberg et 

al. 2007; Lopez-Espinosa et al. 2011; Pinney et al. 2009; White et al. 2011; Ernst et al. 2019). 

PFAS, PFOA (acido perfluoroottanoico) e PFOS (acido perfluorottano sulfonato) sono consi-

derati immunotossici, poiché compromettono in modo comprovato la risposta immunitaria 

umorale durante l’infanzia (Grandjean et al. 2012; Yang et al. 2001). L’Agenzia internazionale 

per la ricerca sul cancro (International Agency for Research on Cancer (IARC)) classifica il 

PFOA e il PFOS come «potenzialmente cancerogeni per l’uomo». Per le loro proprietà persi-

stenti, bioaccumulabili e tossiche, i PFOA e alcuni altri PFAS sono stati identificati come so-

stanze estremamente preoccupanti (Substance of Very High Concern) (allegato 3 OPChim). 

 

Rischi derivati dai PFAS 

Oltre a un pericolo tossicologico esistente, per valutare un rischio per la salute è necessaria 

un’analisi dell’esposizione, per esempio attraverso il rilevamento del prodotto chimico nel 

sangue. Attualmente non si dispone di valori di PFAS del sangue misurati tra la popolazione 

svizzera, tuttavia questo tipo di dati viene rilevato nel quadro di un progetto di biomonitorag-

gio (https://www.schweizer-gesundheitsstudie.ch), sito in tedesco o in francese).  

La misurazione svolta nel 2016 di 158 campioni sanguigni di abitanti di Monaco di Baviera ha 

fatto riscontrare valori mediani di 1,1 ng/ml di PFOA e di 2,1 ng/ml di PFOS (Fromme et al. 

2017), mentre in un rilevamento svolto negli USA nel periodo 2013–2014 sono emersi valori 

mediani di 1,94 ng/ml di PFOA e di 4,99 ng/ml di PFOS (Agency for Toxic Substances and 

Disease Registry (ATSDR) 2018). Le esposizioni professionali, come ad esempio nel caso 

dei preparatori di sci, possono provocare concentrazioni elevate di PFAS nel corpo umano. 

In uno studio, infatti, nel sangue di preparatori di sci sono stati rilevati valori mediani di 112 

ng/ml di PFOA (Nilsson et al. 2010b). 

Per valutare i valori di PFAS misurati nel sangue e stimare i rischi per la salute vengono uti-

lizzati cosiddetti valori di biomonitoraggio umano (HBM). Questi valori HBM di valutazione 

sono derivati da studi scientifici. Per il PFOA il valore HBM-I si situa attorno ai 2 ng/ml e per il 

PFOS attorno ai 5 ng/ml (Umweltbundesamt 2018). Se i valori misurati nel sangue sono infe-

riori a questo valore HBM-I, secondo l’attuale stato delle conoscenze non vi sono prove affi-

dabili che attestino un pericolo per la salute. Se invece i valori sono superiori, dopo conferma 

della misurazione se ne devono ricercare le cause e ridurre o eliminare le fonti di esposi-

zione. 

 

Misure precauzionali 

Dato che alcuni composti sono già stati vietati, alcuni fabbricanti di scioline utilizzano per i 

loro prodotti PFAS non ancora regolamentati, come ad esempio composti fluorurati a catena 

corta (cosiddetti composti C6), nonostante anche questi PFAS costituiscano un pericolo per 

la salute e l’ambiente. Pertanto, la misura più efficace per evitare possibili esposizioni è l’uti-

lizzazione di scioline prive di composti fluorurati. 
 

https://www.schweizer-gesundheitsstudie.ch/
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Se si utilizzano comunque prodotti a base di PFAS, si devono in ogni caso rispettare e se-

guire le istruzioni d'uso e di sicurezza fornite dal fabbricante. Una delle misure più importanti 

è di arieggiare molto bene il locale di lavoro prescelto, in modo da impedire l’accumulo di va-

pori tossici. Conservare i prodotti fuori dalla portata dei bambini (in armadi chiusi a chiave a 

un’altezza superiore a 160 cm) e non gettare la cera contenente PFAS nel sacco della spaz-

zatura, ma consegnarla in un centro di raccolta o di smaltimento.  

 

Conclusione: 

 L’utilizzo di scioline fluorurate può portare all’assorbimento di PFAS nel corpo umano, 

in particolare attraverso le vie respiratorie.  

 I PFAS si accumulano nell’organismo e vi rimangono per anni. 

 I pericoli per la salute a lungo termine causati dai PFAS non sono ancora stati studiati 

sufficientemente; ma già oggi non vi sono dubbi sul fatto che possano influire negati-

vamente sulla colesterolemia, sul sistema immunitario e sullo sviluppo umano.  

 Oltre a costituire un rischio per la salute, i PFAS contribuiscono all’inquinamento 

dell’ambiente, poiché non sono degradabili e si accumulano in parte nella catena ali-

mentare.   

 Evitare un’esposizione inutile ai PFAS utilizzando scioline che ne sono prive. Le scio-

line a base di PFAS o i loro resti devono essere smaltite attraverso i centri di raccolta 

o di smaltimento. 
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Ulteriori informazioni 

 

Disciplinamento dei PFAS: 

SVHC: 

L’allegato 3 dell’ordinanza sui prodotti chimici (OPChim) contiene un elenco delle sostanze 

estremamente preoccupanti in cui figurano anche alcuni PFAS. Chi fornisce a titolo commer-

ciale un oggetto che contiene una sostanza estremamente preoccupante elencata nell’allegato 

3 OPChim in una concentrazione superiore allo 0,1 per cento del peso, deve informare l’utiliz-

zatore della presenza della SVHC nell’oggetto e delle misure necessarie per l’impiego sicuro. 

Agli utilizzatori professionali e ai commercianti questa informazione deve essere fornita in 

modo spontaneo, agli utilizzatori privati su domanda entro 45 giorni.  
 

Divieti 

Nell’ordinanza concernente la riduzione dei rischi nell’utilizzazione di determinate sostanze, 

preparati e oggetti particolarmente pericolosi (ordinanza sulla riduzione dei rischi inerenti ai 

prodotti chimici, ORRPChim) sono disciplinati alcuni composti per- e polifluoroalchiliche. In 

Svizzera sono già vietati l’acido perfluorottano sulfonato e i suoi derivati (PFOS, formula bruta 

C8F17SO2X). Dall’1.6.2021 saranno per principio vietati anche l’acido perfluoroottanoico e le 

sostanze correlate (secondo la definizione fornita all’allegato 1.16 n. 2.1 ORRPChim) (per in-

formazioni dettagliate). 
 

Inoltre, i PFOS, i PFOA e i loro composti precursori sono disciplinati a livello globale dalla 

Convenzione di Stoccolma sugli inquinanti organici persistenti. 

A partire dalla stagione invernale 2020/2021, la Federazione Internazionale Sci (FIS) ha vie-

tato l’uso di composti fluorurati nelle discipline agonistiche. 

 

Per maggiori informazioni: 

Ufficio federale della sanità pubblica: 

Divisione Prodotti chimici, Schwarzenburgstrasse 157, 3003 Berna, tel. +41 58 462 96 40, 

bag-chem@bag.admin.ch, www.bag.admin.ch/prodotti-chimici 

 

https://www.anmeldestelle.admin.ch/chem/it/home/themen/pflicht-hersteller/stoffe/besonders-besorgniserregenden-stoffe-svhc.html
https://www.admin.ch/opc/it/classified-compilation/20021520/index.html
https://www.admin.ch/opc/it/classified-compilation/20021520/history.html
https://www.admin.ch/opc/it/classified-compilation/20021520/history.html
mailto:bag-chem@bag.admin.ch
http://www.bag.admin.ch/prodotti-chimici
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