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La rivista www.rachel.org informa spesso sugli argomenti scientifici che sono alla base di molte
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PER L'INQUINAMENTO ATMOSFERICO PIU’ PERICOLOSO MANCA LA NORMATIVA E PERSINO LE
MISURAZIONI

(Introduzione di Rachel: da venti anni studi medici e scientifici hanno dimostrato che le particelle
piu minuscole di fuliggine sospese in aria sono di gran lunga quelle piu pericolose. Ma il governo si
e costantemente rifiutato di regolamentare e persino di misurare questi killer invisibili. Adesso ci
sono evidenze che i regolamenti “piu severi” del governo stanno consentendo a queste particelle
di aumentare in numero.)
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Negli Stati Uniti, I'inquinamento atmosferico piu pericoloso non viene regolamentato e neppure
misurato, pur uccidendo decine di migliaia di persone ogni anno.

La responsabilita € delle particelle piu piccole di fuliggine nell’atmosfera, note come “particelle
ultrafini” che sono sistematicamente emesse da motori diesel, dal traffico veicolare, dagli
inceneritori di rifiuti e dalle centrali per la produzione di energia che bruciano carbone, olio
combustibile, gas naturale e biomasse. [1, 2]

Le particelle ultrafini uccidono in almeno una mezzo dozzina di modi diversi, tra i quali (ma non
soltanto) cancro, infarto del miocardio e ictus (innescando e aggravando I'aterosclerosi), mediante
il restringimento delle vie aeree (contribuendo alla malattia da ostruzione polmonare
cronica(COPD) e all’asma), causando una risposta infiammatoria sistemica e dando inizio a “stress
ossidativo” che altera in maniera drastica la chimica all'interno delle cellule e da il via ad una
cascata di problemi gravi. Rispetto ai polmoni sani, i polmoni danneggiati trattengono una
quantita maggiore di particelle ultrafini e questo causa ulteriori danni ai polmoni — un circolo a
feedback (retroazione) positivo con conseguenze negative. Nel corso degli ultimi venti anni, ogni
anno sono venuti alla luce pericoli nuovi derivanti dalle particelle ultrafini, e ancora non se ne
vede la fine. [3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13].

Gli abitanti di citta, specialmente gli anziani e chiunque sia affetto da una malattia cronica (ad
esempio asma, diabete, malattia da ostruzione polmonare cronica, cardiopatie) [14,15] sono le
persone a maggior rischio da particelle ultrafini, ma ci sono evidenze che anche i pendolari nelle
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loro macchine [16] e i bambini che giocano [17] possono essere danneggiati. | bambini
continuamente esposti a livelli bassi di particelle ultrafini possono diventare adulti con una
funzionalita polmonare ridotta e vite accorciate [18].

Inoltre ci sono crescenti evidenze che le donne siano un po’ piu colpite degli uomini [19], e che le
persone di colore siano colpite piu dei bianchi [20], le donne probabilmente a causa del loro
volume polmonare piu piccolo e le persone di colore perché stress viene aggiunto a stress nelle
loro vite [21,22].

Infine, non esiste un livello sicuro osservabile — in altre parole non c’e alcun livello di soglia al di
sotto del quale scompaiono i sintomi. Qualsiasi esposizione alle particelle ultrafini sembra causare
qualche danno [18]. L'unico livello di esposizione sicuro & zero.

Ricerche svolte negli ultimi 18 anni hanno piu volte rivelato che i danni maggiori da inquinamento
dell’aria vengono proprio dalle particelle piu piccole di fuliggine sospese in aria, tuttavia i
legislatori governativi continuano a concentrare I'attenzione sulle particelle piu grosse e meno
dannose, che sono piu facili da misurare. E come se un ubriaco cercasse le sue chiavi sotto un
lampione, pur sapendo di averle perse a molti isolati di distanza. “Qui ci vedo meglio” spiega.

Le particelle sospese in aria sono classificate in tre gruppi — grossolane, fini e ultrafini. Le particelle
grossolane sono quelle tra 10 micrometri fino a 2,5 micrometri in diametro. Un micrometro & un
milionesimo di un metro e un metro ¢ circa 39 pollici. Un capello umano tipicamente & di circa 100
micrometri in diametro, quindi le particelle pil grosse sono circa 1/10 dello spessore di un capello
umano. Queste particelle grossolane vengono di solito chiamate PMyq (particelle di materia 19) [1].

Queste particelle pil grossolane possono essere catturate dal tuo naso e dalla tua gola (ad
esempio su superfici appiccicose) per impedire loro di entrare nei tuoi polmoni. Dopo essere state
bloccate, prima o poi vengono eliminate.

Le particelle “fini” misurano tra 2,5 e 0,1 micrometri; vengono chiamate PM;s. Le piu piccole di
qgueste particelle sono abbastanza piccole da penetrare nelle parti inferiori dei polmoni. Da qui
possono essere rimosse da vari meccanismi di depurazione, ma molto lentamente. Il loro “tempo
di dimezzamento” nei polmoni umani e di cinque anni, in altre parole, una certa quantita presente
oggi nei polmoni sara dimezzata fra cinque anni [23]. A questa velocita di scomparsa, una quantita
di particelle fini che hai oggi, 'avrai ancora per 50 anni.

Alcune particelle fini possono causare danni gravi prima di essere escrete poiché le loro superfici
sono spesso rivestite da sostanze chimiche organiche e da metalli, che vengono cosi trasportate
nelle nostre vie respiratorie. E alcune di queste particelle PM; 5 possono passare direttamente nel
circolo sanguigno, portando con sé il loro carico di sostanze organiche e metalli per distribuirlo in
tutto il vostro corpo.

Il governo federale inizio a stabilire degli standard per i PMjg nel 1987 e per il PM;, s nel 1997, dopo
che parecchi studi avevano rivelato che queste particelle fini stavano uccidendo circa 60.000
persone ogni anno negli Stati Uniti [8] — molte di piu di quelle uccise in incidenti stradali. Un
numero molto maggiore di persone si ammalavano (e si ammalano) per problemi polmonari e
cardiaci. Le multinazionali contestarono le regole del 1997, che infine furono confermate dalla
Corte Suprema statunitense nel 2001 [18].



Ma molto tempo prima che il governo iniziasse a regolamentare le particelle “fini”, molti studi
avevano rivelato che i morti veri e propri erano dovuti alle particelle piu piccole di tutte, quelle
dette “ultrafini”, che il governo si & finora rifiutato di regolamentare o persino misurare [8].

Le particelle ultrafini variano da 0,1 micrometri fino a 0,001 micrometri (in altre parole da 100
nanometri fino a 1 nanometro in diametro; un nanometro € un miliardesimo di un metro). La piu
grande di queste particelle ha un diametro di 1/1000 dello spessore di un capello, mentre la piu
piccola ha un diametro di 1/100.000 di un capello umano. Sono relativamente poche le particelle
di questo tipo che si trovano in natura, per cui nei nostri corpi non si e evoluto alcun mezzo
efficace per proteggerci da esse [1].

Nella aria tipica di una citta, le particelle ultrafini rappresentano soltanto dall’uno al cinque per
cento di tutte le particelle sospese misurate in base al peso, tuttavia una tipica persona che respira
I'aria di Los Angeles inalera 200 miliardi (2E11) di particelle ultrafini al giorno e la meta di queste
resteranno nei suoi polmoni [26].

Mano a mano che le particelle diventano piu piccole, la loro area superficiale diventa maggiore
rispetto al loro volume ( un fisico potrebbe dire che mano a mano che il loro diametro diminuisce,
aumenta il loro rapporto superficie — volume). Le particelle pilt minuscole, che sono quelle
presenti in numero piu elevato, hanno un’area superficiale enorme rispetto a quella delle
particelle piu grandi. Questa vasta area superficiale fornisce un luogo perfetto al quale le sostanze
nocive sospese in aria possono aderire ed essere trasportate in modo efficiente nelle parti piu
profonde dei polmoni [1].

Naturalmente i tuoi polmoni hanno il compito di trasferire I'ossigeno dell’aria direttamente nella
tua circolazione sanguigna. Sfortunatamente, fanno la stessa cosa con le particelle ultrafini, i
polmoni sani trattengono circa il 50% di queste particelle ultrafini che introduci respirando [26] ed
un numero sostanziale di queste passano direttamente nella circolazione sanguigna. Nei polmoni,
queste particelle ultrafini provocano una risposta inflammatoria creando dall’ossigeno “radicali
liberi” che possono allora combinarsi con i tessuti polmonari in modi distruttivi [13, 4]. Le
particelle ultrafini presenti nel sangue provocano una risposta immunitaria che pud anche portare
a coagulazione (ispessimento) del sangue — il che porta in alcuni casi ad infarti del miocardio e ad
ictus.

Le attuali leggi governative non prendono in considerazione il numero delle particelle presenti in
aria — solo il peso totale delle particelle. Quindi, ad esempio, il governo dice che va bene se |'aria
contiene 35 microgrammi di PM; s in ogni metro cubo di aria, facendo la media per un ora, oppure
15 microgrammi di PM,s in ciascun metro cubo di aria facendo la media per un anno. Un
microgrammo e un milionesimo di in grammo e ci sono 28 grammi in un’oncia.

Questo approccio parte dal presupposto che il peso totale delle particelle sia correlato in modo
costante al numero delle particelle nell’aria. Sfortunatamente, nei pochi casi in cui questa
assunzione & stata sottoposta a test, € risultata falsa [15, 24,25,26]. Il numero totale delle
particelle nell’aria pud variare indipendentemente dal peso totale delle particelle in aria. Cio
significa che se vogliamo sapere il livello di pericolosita delle particelle fini nell’aria, dobbiamo
contare le particelle, non pesarle [9,15].



Purtroppo, la regolamentazione del peso delle particelle invece del numero delle particelle,
potrebbe addirittura rendere I'inquinamento dell’aria piu pericoloso. Se riduciamo il numero delle
particelle grossolane (che ¢ il modo piu facile di ridurre il peso dell’inquinamento, conformandosi
alla legge) questo pud portare ad un aumento nell’emissione di particelle ultrafini perché le
particelle piu grandi possono funzionare come un “magnete” per le particelle piu fini. Mano a
mano che vengono rimosse le particelle piu grandi dalle emissioni in aria, le particelle ultrafini
hanno un numero inferiore di “magneti” ai quali agganciarsi e in tal modo entrano nell’atmosfera
in numeri piu elevati, aumentando il pericolo per la salute umana.

Sulla rivista scientifica Science nel 2005 uno scrittore osservo che “ll controllo soltanto della massa
delle particelle sospese in aria, come fa adesso I'EPA (ente per la protezione ambientale
statunitense), potrebbe in effetti essere controproducente”. Ad esempio, se i livelli delle PM;s
diminuiscono, ma non diminuiscono quelli delle polveri ultrafini “questo potrebbe persino
peggiorare le cose” dice [Mark W. Frampton]. “questo avviene perché le particelle ultrafini
tendono ad aderire alle particelle PM,s piu grandi, per questo non rimangono sospese in aria
tanto tempo quando sono presenti particelle piu grosse”. [8]

Pertanto le forme piu pericolose di inquinamento dell’aria — le particelle ultrafini — che stanno
uccidendo decina di migliaia di persone ogni anno, non sono regolamentate e non vengono
neppure misurate.

Piu grave ancora, l'industria delle “nanotecnologie” sta ora potenziando i suoi impianti di
produzione con lo scopo di produrre deliberatamente tonnellate di particelle ultrafini. Fino a poco
tempo fa le particelle ultrafini erano un sottoprodotto indesiderato delle combustioni. Ma adesso
le particelle ultrafini vengono fabbricate deliberatamente per essere usate nei pneumatici, nelle
celle a combustibile, in elettronica, in prodotti per la cura della persona tipo crema di protezione
solare e in molti altri prodotti [1,2]. Questo sicuramente portera nuovi rischi occupazionali — e
certamente portera all’emissione di particelle ultrafini nell’ambiente, a causa dei prodotti di scarto
e delle fuoruscite, perdite e altre anomalie di funzionamento.

Sappiamo tutto quello che & necessario sapere riguardo ai pericoli delle particelle ultrafini? No,
non lo sappiamo. Sappiamo abbastanza per agire? Certamente si. Come ebbe a sintetizzare
Jocelyn Kaiser sulla rivista scientifica Science nel 2005: “I gruppi ambientalisti e quelli che lavorano
per la salute, come pure molti scienziati affermano che, come e avvenuto per il fumo da tabacco e
il cancro polmonare, chi prende le decisioni politiche non pud aspettare tutte le risposte della
scienza prima di agire per impedire le morti causate dall’aria inquinata” [8]. Si possono salvare
decine di migliaia di vite ogni anno agendo in modo energico per contenere le particelle ultrafini.
La prevenzione e possibile — e questa € la buona notizia [18].

Possiamo contare su venti anni di dati, quindi c’e un forte ritardo nel fissare dei regolamenti per il
controllo severo delle polveri ultrafini — e dovranno essere controllate in base al numero, non
soltanto in base al peso.

| cittadini preoccupati per i nuovi impianti di produzione di energia, per i nuovi motori diesel, o per
i nuovi inceneritori hanno il diritto di insistere per ottenere informazioni dettagliate sulle emissioni
di polveri ultrafini. Le nuove tecnologie peggioreranno la situazione con I'emissione di un numero
maggiore di particelle ultrafini pericolose, pur riducendo il peso totale delle emissioni? Date le
informazioni disponibili, € una domanda giusta.
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