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IN VIGORE LA NUOVA
Come per l’edizione 2018, anche la versione 2025 
della norma individua la necessità di definire un 
programma di protezione delle vie respiratorie. 
In tal senso, la nuova edizione non introduce par-
ticolari nuovi adempimenti per le imprese, se non 
la necessità di registrare, dopo ogni utilizzo, il li-
vello di autonomia degli APVR isolanti autonomi, 
tenendo traccia altresì della valutazione relativa 
a un loro eventuale riutilizzo. Per il resto, la 
norma introduce migliorie e piccoli cambiamenti 
di natura prevalentemente formale, fornendo in-
dicazioni più dettagliate sulle fasi e sul processo 
che il responsabile del programma deve seguire 
per una corretta implementazione.

PROGRAMMA DI 
PROTEZIONE DELLE 
VIE RESPIRATORIE

UNI 11719:2025
Lo scorso 20 novembre 2025 
è stata pubblicata la norma 
UNI 11719:2025, recante 

“GUIDA ALLA SCELTA, 
ALL’USO E ALLA 
MANUTENZIONE 
DEGLI APPARECCHI 
DI PROTEZIONE 
DELLE VIE 
RESPIRATORIE (APVR), 
IN APPLICAZIONE 
ALLA UNI EN 
529:2006”.
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La norma è da ritenersi immediata-
mente cogente ai sensi del Decreto 
Legislativo 9 aprile 2008, n. 81, per 
effetto dell’art. 79, comma 2-bis, il 
quale, nell’individuazione dei criteri 
di scelta e uso dei dispositivi di pro-
tezione individuale, rinvia al DM 2 
maggio 2001, aggiornato alle norme 
UNI più recenti. La nuova edizione 
abroga e sostituisce la precedente 
del 2018, lasciando inalterata buona 
parte del processo di implementa-
zione del programma di protezione 
delle vie respiratorie e di selezione 
degli APVR idonei, ma introdu-
cendo, al contempo, rilevanti novità 
in materia di formazione e adde-
stramento all’uso dei respiratori. Di 
seguito vengono analizzate diffe-
renze e analogie tra le due versioni.

• 
viene formalmente riconosciuta 
la possibilità che il datore di la-
voro possa ricoprire il ruolo di 
responsabile del programma di 
protezione delle vie respirato-
rie. Tale previsione rappresenta 
una semplificazione nell’orga-
nizzazione aziendale e nella ge-
stione del programma, in 
quanto consente di accorpare in 
un’unica figura due ruoli che ri-
sultavano distinti nell’edizione 
precedente. Resta fermo che, 
per ricoprire tale incarico, il da-
tore di lavoro deve comunque 
essere in possesso di specifici 
requisiti, individuati al punto 
10.2 della norma; 

• 
viene introdotta la figura del su-
pervisore, quale soggetto chia-
mato a verificare l’applicazione 
delle procedure previste nel 
programma di protezione delle 
vie respiratorie. Si tratta, tutta-
via, di una nomina non obbliga-
toria, che può risultare 
opportuna in determinate realtà 
organizzative e che, come spe-
cificato dalla norma, spesso 
coincide con la figura del prepo-
sto. Qualora nominato, il super-
visore deve disporre di una 
specifica formazione teorica e 
di un addestramento pratico, 
secondo quanto indicato nel-
l’Appendice B della norma.

Novità più rilevanti riguardano invece 
le figure coinvolte nel programma:
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Restano invariate le famiglie di APVR descritte 
nella norma, con la consueta suddivisione in re-
spiratori filtranti e isolanti e le relative sottoca-
tegorie. Anche il processo di selezione risulta 
sostanzialmente allineato a quello dell’edizione 
2018; tuttavia, nella nuova versione, esso viene 
reso più organico e articolato in tre fasi distinte:
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DESCRIZIONE, CRITERI DI SCELTA 
DEGLI APVR E FASE D’USO

Tra queste, la fase che risente 
maggiormente dell’aggiorna-
mento normativo è quella rela-
tiva all’identificazione dei rischi, 
con alcuni elementi dell’edi-
zione precedente che vengono 
ripresi e ampliati e altri intro-
dotti ex novo: 

• nella verifica della presenza di ossigeno 
viene eliminato il riferimento puntuale alla 
concentrazione in volume superiore al 17%, con 
la sola raccomandazione che tale valore sia 
coerente con le condizioni d’uso individuate dal 
fabbricante dell’APVR; 

• viene enfatizzata la necessità di conoscere i 
livelli di temperatura e umidità dell’ambiente 
di utilizzo, al fine di verificarne la compatibilità 
con gli intervalli dichiarati dal fabbricante; 

• viene introdotto un apposito paragrafo dedicato 
alla verifica della compatibilità tra l’APVR e gli 
eventuali dispositivi per la correzione della vista. 
 

Gli altri aspetti risultano so-
stanzialmente analoghi a quelli 
della versione precedente, tal-
volta leggermente riformulati o 
approfonditi per rendere più 
chiari alcuni passaggi. 
I processi di verifica di adegua-
tezza e di idoneità restano pres-
soché invariati: 
 
• per quanto concerne l’adeguatezza, la scelta 
continua a basarsi sulla verifica del Fattore di 
Protezione Operativo (FPO), che deve risultare 
superiore al Fattore di Protezione necessario 
(FPnec); i valori di FPO e le modalità di calcolo 
del FPnec restano immutati; 

• per quanto riguarda l’idoneità, resta centrale 
l’esecuzione della prova di adattabilità al volto. 
Viene inoltre suggerito un coinvolgimento di-
retto del medico competente nel processo, al 
fine di attestare l’idoneità clinica del portatore 
all’uso dell’APVR. 
 

Per la fase d’uso non si ri-
scontrano modifiche sostan-
ziali all’impianto della norma: 
viene descritta in maniera più 
puntuale la procedura di con-
trollo dell’adattamento (sia a 
pressione negativa sia posi-
tiva), viene chiarito che il li-
mite temporale di impiego del 
singolo APVR è demandato 
alle indicazioni del fabbricante 
e, come già anticipato, viene 
introdotto l’obbligo di registra-
zione, a ogni utilizzo, dell’au-
tonomia residua per gli APVR 
isolanti, nonché della segna-
lazione di eventuali difetti e/o 
malfunzionamenti da parte del 
portatore (utilizzatore).

1. IDENTIFICAZIONE DEI RISCHI 
2. VALUTAZIONE DELL’ADEGUATEZZA DEGLI APVR 
3. VALUTAZIONE DELL’IDONEITÀ DELL’APVR
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• Il responsabile del programma deve di-
sporre di competenze equivalenti a quelle ri-
chieste per il ruolo di ASPP (definite 
dall’Accordo Stato-Regioni) e possedere una 
specifica formazione teorica sugli APVR utiliz-
zati in azienda. Deve inoltre dimostrare la co-
noscenza dei criteri di selezione, delle 
caratteristiche costruttive dei respiratori asse-
gnati ai lavoratori, delle metodiche per verifi-
carne il corretto funzionamento e delle azioni 
da intraprendere in caso di malfunzionamenti, 
nonché delle corrette modalità di stoccaggio, 
oltre ad altri aspetti dettagliatamente elencati 
nella norma. Il responsabile del programma è 
tenuto a seguire corsi di aggiornamento, con 
frequenza variabile in funzione delle tipologie 
di APVR utilizzati e dell’emanazione di nuove 
norme tecniche. La cadenza tra un aggiorna-
mento e l’altro non deve comunque risultare 
superiore ai cinque anni. 

• L’addestratore deve possedere un curricu-
lum che evidenzi una formazione sia teorica sia 
pratica. A differenza del responsabile del pro-
gramma, al quale è richiesta una competenza 
teorica più estesa, l’addestratore deve dimo-
strare elevata operatività nell’utilizzo e nella 
gestione degli APVR. Anche per questa figura 
è previsto l’obbligo di aggiornamento periodico, 
con una frequenza analoga a quella del respon-
sabile e le nozioni di cui deve disporre sono op-
portunamente riportate nella norma. 

• Il portatore (utilizzatore) rappresenta la 
figura sulla quale la norma si sofferma mag-
giormente. Sono infatti elencati in modo pun-
tuale tutti gli aspetti che devono essere 
ricompresi nel suo percorso di formazione 
teorica e di addestramento pratico, tematiche 
che possono essere erogate sia dal respon-
sabile del programma sia dall’addestratore, 

purché in possesso delle competenze previste 
dalla norma. Lo standard dettaglia le nozioni 
che il portatore deve apprendere, distinguen-
doli tra APVR isolanti e filtranti, e definisce 
inoltre le durate raccomandate per la prima 
formazione e il primo addestramento, nonché 
per i successivi aggiornamenti, da effettuarsi 
almeno ogni cinque anni, salvo specifiche ca-
sistiche espressamente previste. Al fine di 
garantire continuità con l’edizione 2018, viene 
riconosciuta la validità della formazione e 
dell’addestramento svolti prima dell’entrata 
in vigore della nuova norma, che devono tut-
tavia essere integrati, qualora risultino non 
pienamente conformi ai nuovi requisiti posti 
dalla nuova versione della norma.

Il capitolo dedicato alla formazione e all’addestra-
mento per gli APVR rappresenta senza dubbio il 
principale elemento di novità introdotto dall’edi-
zione 2025. Si tratta infatti di aspetti specifici, di-
rettamente connessi all’utilizzo dei respiratori, 
che non si sovrappongono né devono essere con-
fusi con la formazione in materia di salute e sicu-
rezza disciplinata dall’Accordo Stato-Regioni. In 
particolare per quanto riguarda l’addestramento, 
la norma dettaglia in modo puntuale un ambito 
che, pur essendo già previsto a livello legislativo 
per i DPI di terza categoria, quali gli APVR, non è 
mai risultato definito opportunamente. 
Per ciascuna delle principali figure coinvolte nello 
sviluppo del programma di protezione delle vie 
respiratorie (responsabile del programma, adde-
stratore e portatore), lo standard elenca con pre-
cisione le conoscenze e le competenze minime da 
acquisire e mantenere nel tempo.

FORMAZIONE E ADDESTRAMENTO 
SPECIFICI PER APVR
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viene esteso a 30 minuti il periodo di asten-
sione da cibo, bevande e fumo prima dell’ese-
cuzione del “test di sensibilità”. Al termine di 
quest’ultimo, il fit tester deve verificare che 
l’utilizzatore non percepisca più la sostanza di 
prova prima dell’esecuzione del “test di tenuta” 
vero e proprio ed è chiamato ad effettuare una 
prova di “seal-break” per validare l’esito del 
test. In assenza di percezione della sostanza, 
l’esito della prova è da considerarsi nullo. Pro-
tocollo ed esercizi restano invariati.

Per quanto riguarda la prova di adattabilità al 
volto, le modifiche introdotte risultano di carat-
tere marginale. Alcuni paragrafi sono stati rior-
ganizzati e integrati rispetto alla versione 
precedente, rendendo più chiari ed espliciti al-
cuni concetti. I metodi di prova restano quelli già 
previsti nella precedente edizione, con un mag-
giore allineamento a quanto previsto dalla ISO 
16975-3 (Respiratory protective devices — Se-
lection, use and maintenance — Part 3: Fit-te-
sting procedures).

Per tutte le metodiche restano invariati i livelli minimi di fattore di tenuta, nonché la periodicità e le 
condizioni che rendono necessaria la ripetizione della prova.  
Nel rapporto di prova non è più richiesta l’indicazione della data di produzione della sostanza di prova 
né delle condizioni di esecuzione degli esercizi. Sono inoltre eliminati i riferimenti all’uso di cyclette, 
tapis roulant e step, il cui possibile utilizzo non viene più previsto durante l’esecuzione degli esercizi. 

PROVA DI ADATTABILITÀ DEI 
FACCIALI A TENUTA SULLO 
SPECIFICO PORTATORE (FIT TEST)

METODO 
QUALITATIVO:

METODO DEL 
CONTEGGIO DELLE 
PARTICELLE:

METODO QUANTITATIVO 
A PRESSIONE NEGATIVA 
(CNP E CNP REDON):

vengono meglio chiarite le modalità di preparazione 
del respiratore e di posizionamento del tubo di cam-
pionamento, specificando che in caso di maschera 
pieno-facciale deve essere collocato nella semima-
schera interna. L’astensione dal fumo prima della 
prova viene ridotta a 30 minuti, con i 60 richiamati 
nella precedente versione del 2018, mantenuti co-
munque come buona pratica. Il periodo di “valuta-
zione del comfort”, utile al portatore per valutare la 
comodità del respiratore e permettere al particolato 
di defluire dall’interno della maschera, viene esteso 
da 2 a 5 minuti. Viene inoltre modificato il paragrafo 
relativo all’esito e all’interpretazione dei risultati, 
dettagliato in base ai vari protocolli che è possibile 
adottare (HSE, ISO e OSHA).

non si riscontrano particolari modifiche, con il 
testo della nuova versione che ricalca fedel-
mente quanto contenuto nella precedente. 
Per tutte le metodiche restano invariati i livelli 
minimi di fattore di tenuta, nonché la periodi-
cità e le condizioni che rendono necessaria la 
ripetizione della prova.  
Nel rapporto di prova non è più richiesta l’in-
dicazione della data di produzione della so-
stanza di prova né delle condizioni di 
esecuzione degli esercizi. Sono inoltre eliminati 
i riferimenti all’uso di cyclette, tapis roulant e 
step, il cui possibile utilizzo non viene più pre-
visto durante l’esecuzione degli esercizi. 


