
Le sostanze inquinanti emesse da una ciminiera si allontanano fino a migliaia di 
chilometri dal punto di emissione mandando “in fumo” il concetto di “aree 
vergini” . La formazione di solfati, da ossidi di zolfo emessi da ciminiere di 
altezza elevata, può avvenire a distanze superiori a 300 km appena 12 ore 
dopo l’emissione.

Il lungo ed insospettabile cammino delle sostanze inquinanti

Guidelines for Air Quality, WHO, Geneva, 1999. 





Anderson HR (2000). 
Phil. Trans. R. Soc. 
Lond. A 358: 2771-
2785



IL PROBLEMA DEL PARTICOLATO ULTRAFINE (PM 0.1)



LE PARTICELLE ARRIVANO AL CERVELLO DOPO   
INALAZIONE

Oberdarster G et al., 
Translocation of inhaled 
ultrafine particles to the brain. 

Inhalation Toxicology (Nature 
January 2004 )

http://www.nature.com/news/2004/040105/pf/040105-9_pf.html
Brain cells that pick up smell can carry nanoparticles inside 



Comunicato dell’ 11 giugno 2007 della Jhons
Hopkins School of Public Health:

ALZHEIMER
è una patologia in inesorabile aumento nelle 
aree industrializzate 

il maggior incremento è previsto in Asia. 

quadruplicherà dal 2006 al 2050

2006: 26 milioni di casi  
2050: 106 milioni di casi
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Effetti cancerogeni delle sostanze emesse da inceneritori secondo 
la IARC (Annnali Istituto Superiore Sanità 2004)

Agente Grado di 
evidenza IARC

Effetto cancerogeno

Arsenico 1 Pelle, polmoni, fegato, vescica,rene, colon
Berillio 1 Polmone
Cadmio 1 Polmone, prostata
Cromo 1 Polmone
Nickel 1 Polmone

Mercurio 2b Polmone, pancreas, colon, prostata, encefalo, 
rene

Piombo 2a Polmone, vescica, rene, gastroenterica
Benzene 1 Leucemia

Idrocarburi 
policiclici

2b Fegato, polmone, leucemia

Cloroformio 2b Vescica, rene, encefalo, linfoma
Clorofenoli 2b Sarcomi tessuti molli, linfomi Hodgkin e non 

Hodgkin
Tricloroetilene 2a Fegato, linfomi non Hodgkin

TCDD 1 Linfomi non Hodgkin , sarcomi 



CADMIO
Cancerogeno di classe I : 
Polmone e Prostata

Dosi “bassissime”
(inquinamento ambientale):
effetto inibitore sui meccanismi di riparazione del 
DNA
(Jin YH Nat Genet 2003 Jul; 34(3):326-9)

Azione di “endocrine disruptor”
(Takiguchi M Environ. Sci.2006;13(2):107-16)



ARSENICO

Cancerogeno di classe I  per: 
Polmone, Vescica, Cute 

INTERFERISCE CON LA FUNZIONE CARDIACA : 
alterazioni della ripolarizzazione
(Mumford Jl e coll. Env. Health Pers. May 115; 69-04 2007)

RIDUCE LA CAPACITA’ DELLE CELLULE DI 
UTILIZZARE GLUCOSIO: effetto diabetogeno
(Paul DS e coll. Env. Health Pers. May 115  734_42, 2007)





Studi Epidemiologici su popolazioni esposte alle 
emissioni di inceneritori per rifiuti : effetti segnalati

Sistema respiratorio: tosse persistente, bronchiti, 
allergie
Sistema riproduttivo: incremento dei nati 
femmine e parti gemellari
Incremento di incidenza di malformazioni 
congenite
Ipofunzione tiroidea
Diabete
Patologie cardiovascolari
Tumori



ESPOSIZIONE AD INCENERITORI E RISCHIO DI 
SARCOMI

incidenza + 44% Viel JF  Am. J Epidemiol. 
2000, 152 (1):13-9

incidenza OR = 31.4 P. Comba et al 
Occup.Environ.Med 2003; 
60: 680-683

incidenza dal + 9.1% al +22% Institut de la Veille
Sanitarie: 2008

mortalità RR = 10.97 enhance health
http:/www.arpa.emr.it/monit
er

incidenza OR = 3.30 Zambon P Environmental 
Health 2007, 6:19



ESPOSIZIONE AD INCENERITORI E 
RISCHIO DI LINFOMI NON HODGKIN

• 2005 : eccesso di mortalità per LNH nel  comune di 
Campi Bisenzio
Epid. e Prev. 2005:29(3-4)156-159

• 2006 : eccesso di mortalità per LNH in 17 comuni della 
Toscana specie nel sesso maschile
Epid. e Prev. 2006:30 (1)14-15

• 2006:  eccesso di mortalità nel sesso maschile (+8%) in 
25 comuni italiani ove sono stati  attivi impianti dal 1981 
al 2001
Epid. e Prev. 2006:30 (2 )80-81



Esposizione ad inceneritori : Rischio Relativo (RR) statisticamente 
significativo

Effetto indagato RR Fonte bibliografica

Carcinoma polmonare
(mortalità)

2         (small cell)
2.6     (large cell)
6.7

Barbone F., 
American Journal 
Epidemiology 1995

Biggeri A., 
Envirom Health Perspect 1996

Linfomi Non Hodgkin

2.3  (Incidenza)

2     (Mortalità)

Floret N.,
Epidemiology 2003

A Biggeri
Epidemiol. Prevenzione 2005

Sarcomi tessuti molli
(incidenza)

31.4 Comba P., 
Occupational Enviromental
Medicine 2003

Neoplasie infantili
(incidenza)

2.1  Knox E. G., 
International Journal of 
Epidemiology 2000





finalmente 
qualcuno ci 
ascolta....









Tipi di tumore

Risultati preliminari 
novembre 2006 Eccesso 
di rischio di tumori

Risultati definitivi marzo 
2008 Eccesso di rischio 
di tumori

Mielomi multipli (uomo)
Mielomi multipli 
(uomo/donna

+ 23%

+ 16%

Sarcomi dei tessuti molli 
(uomo/donna)

+ 12% +22%

Linfomi Non Hodgkin
(donne)

+18%

Linfomi Non Hodgkin
( uomo/donna) 

+8.4% +12%

Cancro del fegato 
(uomo/donna)

+ 9,7% +16%

Cancro al seno +6,9% +9%

Tutti i tumori femminili + 4% +6%


