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Sorveglianza epidemiologica e ricerca scientifica. 
Eziologia e prevenzione delle malattie.

John Snow
Il colera a Londra, 1848.

Sorveglianza epidemiologica degli effetti 

Ricerca attiva, rete regionale, analisi 
anamnestica, esposizione occupazionale ed 
ambientale.
Dpcm 308/2002

Sorveglianza epidemiologica dei mesoteliomi

Sistema di registrazione dei tumori 
professionali.
Art. 244; D. Lgs 81/2008
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Modificata da S. Hertlich, M. Hamilo, S. Kuvalehti (FI), 
Journal Occ Env Hyg,11:326-337, May 9, 2014



Park EK, et al. Global magnitude of reported and 
unreported mesothelioma. Environmental Health 
Perspectives 2011, 119(4):514-8

ITALIA

Consumi di amianto e danni per la salute, quadro internazionale



FONTE: Marinaccio A et al. [IJC; 2005]; Oddone E et al. [Cancers; 2021]

Scenari di previsione, curva epidemica per mesotelioma in Italia

Le previsioni del 2005 sono confermate e 
rafforzate da questa analisi recente, sviluppata 
con modelli statistici più evoluti (DNLM models).



Il Dpcm 12 gennaio 2017, ha aggiornato i livelli essenziali di assistenza (LEA) 
inserendo l’implementazione dei registri dei tumori professionali all’interno del 
programma/Attività C6 per la sorveglianza degli ex esposti a cancerogeni dell’area 
di intervento C: «Sorveglianza, prevenzione e tutela della salute e sicurezza nei 
luoghi di lavoro».

Quadro normativo sorveglianza. Dpcm n. 308/2002; LEA; PNP. 
Il Dpcm m.308/2002 disciplina istituzione e compiti del ReNaM

Nel Piano nazionale della prevenzione (PNP) e in numerosi 
piani regionali, viene indicato l’obiettivo per il sistema 
sanitario nazionale della: «emersione del fenomeno 
tecnopatico, misurato mediante l’incremento delle 
segnalazioni e delle denunce di malattia professionale», 
con particolare riferimento a:
- …
- Rischio cancerogeno e chimico
- … 



La sorveglianza epidemiologica dei casi di mesotelioma ha 
consentito di identificare modalità di esposizione ad amianto 
sconosciute ed inattese. Fornendo un supporto rilevante 
all’attività di tutela e di prevenzione dei rischi.

Reciclo dei sacchi in juta
Tessile (non amianto)
Agricoltura
Meccanici di automobili
Lavoratori dello spettacolo
…
…

ReNaM
La sorveglianza epidemiologica e la prevenzione
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La sorveglianza epidemiologica dei casi 
di mesotelioma ha contribuito a stimare 
la dimensione dei casi con esposizione 
ambientale.

Familial exposure 4.4% 
Environmental exposure 4.3%
Leisure related exposure 1.6%

L’identificazione di aree come Biancavilla 
Etnea (CT), e le conseguenti attività di 
bonifica, e la definizione di un fondo di 
ristoro economico dedicato alle vittime 
per esposizione ambientale (FVA) sono 
vicende in connessione con i risultati 
della ricerca epidemiologica.

La sorveglianza epidemiologica e il sistema di tutele
ReNaM



La sorveglianza epidemiologica nei siti contaminati, 
connessioni e prospettive di sviluppo fra dati di natura 
epidemiologica ed assicurativa



Source: Marinaccio A. et al. Occup Environ Med 2018;75:254-62

Registro nazionale dei mesoteliomi (ReNaM). 
Rapporto di genere e casi nelle donne.



Source: Binazzi A. et al. IJERPH; 2022,19(1), 235

Registro nazionale dei mesoteliomi (ReNaM). 
Esposizione nel settore dell’edilizia.

Si sottolinea l’importanza della formazione in un
settore dove è ancora possibile un’esposizione
occupazionale non riconosciuta dai lavoratori nelle
attività di manutenzione, bonifica, demolizione di
fabbricati risalenti a prima del bando.



Registro nazionale dei mesoteliomi (ReNaM). 
Epidemiologia dei casi del pericardio e testicolo.

Source: Marinaccio A. et al. SJWEH 2020;46(6):609-17

Nell’ambito del ReNam è stato 
condotto il primo studio 
epidemiologico analitico per i 
MM del pericardio e della TVT. 

Documentando il rischio di 
malattia per esposizione a fibre 
di amianto per la prima volta 
nella letteratura scientifica.



Le esperienze di sorveglianza dei MM nel mondo

International Journal of Environmental 
Research and Public Health (IJERPH)

Special Issue «Epidemiological
Surveillance System of Asbestos-
Related Diseases»



ReNaM, contesto internazionale, impatto di sanità pubblica

«ReNaM is the most
comprehensive»



I Rapporto,    pubblicato 2001, dati fino al 1996
II Rapporto,   pubblicato 2006, dati fino al 2001
III Rapporto,  pubblicato 2010, dati fino al 2004
IV Rapporto,  pubblicato 2012, dati fino al 2008
V Rapporto,   pubblicato 2015, dati fino al 2012
VI Rapporto,  pubblicato 2018, dati fino al 2015
VII Rapporto, pubblicato 2022, dati fino al 2018

Registro nazionale dei mesoteliomi (ReNaM). 
Report periodici.



ReNaM.
Criticità.

Sono in atto difficoltà grandi in 
numerosi contesti regionali, non 
solo in relazione all’emergenza 
pandemica degli ultimi due anni di 
lavoro.

I COR della Campania e 
dell’Abruzzo hanno sospeso le 
attività.

I COR di Calabria, Sardegna e 
Molise mostrano una capacità di 
rilevazione non sufficiente.

La capacità di analisi anamnestica è 
ridotta nei COR di Liguria, Lazio  e 
Sicilia.



Lo sviluppo dei sistemi di sorveglianza per i tumori 
naso-sinusali ed a bassa frazione eziologica è una delle 
frontiere di sviluppo per i prossimi anni.

Sono disponibili gli strumenti e molti risultati di ricerca:
 Linee guida ReNaTuNS;
 Linee Guida Occam;
 Programmi di ricerca in collaborazione Inail-regioni;
 Numerosi risultati di ricerca pubblicati.

E’ necessario procedere con l’attuazione di quanto 
previsto all’art. 244 del D. Lgs 81/2008, comma 5 
per il consolidamento dell’intero quadro 
normativo. 

La sorveglianza epidemiologica dei tumori 
professionali (asbesto-correlati non mesotelioma). 



ReNaM.
Prospettive di sviluppo e rafforzamento.

Le prospettive e le azioni da intraprendere per il potenziamento
della rete di sorveglianza epidemiologica sono già contenute in gran
parte nel documento prodotto dal gruppo di lavoro di Epidemiologia
riunitosi a Casale per la III conferenza governativa nel novembre
2017.

• Rafforzamento dei COR in sinergia con le regioni anche
utilizzando le risorse disponibili nell’ambito del PNRR per i
servizi di prevenzione territoriali;

• Estensione della rete alle neoplasie amianto correlate
(progetti di ricerca già disponibili e molto promettenti);

• Accesso ai dati sanitari ed occupazionali. Interazione COR,
Inail, regioni;

• Sviluppo di progetti integrati di ricerca in sinergia con
l’analisi corrente di mortalità, gli studi sperimentali, di
coorte ed eziologici.



ReNaM.
Prospettive di sviluppo e rafforzamento. Passi operativi.

Valutare in modalità organica fra regioni ed enti centrali
le possibili azioni per:

 Garantire ai Centri Operativi Regionali una dotazione
organica e di risorse minima, in relazione alla
dimensione dei casi attesi;

 Rendere sistematico, agevole ed uniforme fra le
Regioni l’accesso da parte dei Centri Operativi
Regionali ai dati sanitari, occupazionali e
previdenziali dei soggetti di interesse per il Registro;

 Sviluppare progetti di ricerca per l’identificazione dei
soggetti ammalati di malattia neoplastica (non
mesotelioma) attraverso l’utilizzo del patrimonio
informativo già disponibile ai COR.



Improving awareness of risk

Providing dataset for analytical
studies

Supporting risk exposure
prevention policies

Increasing insurance system
effectiveness

Checking for effectiveness of 
remedation and risk control

No data, no problem 
No problem, no action. 

Michael Marmot

Etiologic research, risk prevention and welfare system 
efficiency could have real benefits from occupational diseases 
epidemiological surveillance, because ...

Sorveglianza epidemiologica. Rilevanza per la sanità pubblica.



IARC: ” … the most efficient way to eliminate asbestos-related 
diseases is to stop using all types of asbestos …”

Quito, Ecuadòr, Eternit shop



Grazie dell’attenzione
a.marinaccio@inail.it
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