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EDITORIALE

Mentre l’Oncologia ufficiale e il
mercato della salute conti-
nuano a proclamare vittorie e

trionfi sulla malattia in virtù delle
cure sempre più efficaci, i dati epi-
demiologici presentano una realtà
ben diversa e di segno opposto, spe-
cie a riguardo dell’incidenza, di fat-
to in costante aumento e ormai fuo-
ri dal controllo di qualsivoglia ritro-
vato di ultima generazione, proto-
collo sperimentale e cure consolidate. 

Perché è così difficile avere la me-
glio sui tumori? E, in particolare, per-
ché è difficile curare i tumori ? La ri-
sposta è da sempre sui manuali di
Medicina e ha a che fare con l’ete-
rogeneità cellulare, ovverosia con il
fatto che le cellule tumorali sono “di-
verse”, non solo rispetto a quelle
proprie dell’organismo, ma anche tra
loro stesse, per cui le cure persona-
lizzate, i farmaci intelligenti e mirati
ai recettori delle cellule sortiscono
un risultato parziale, in quanto col-

piscono ed eliminano solo parte
delle cellule malate.

All’eterogeneità si aggiunge poi
un’altra caratteristica, l’instabilità ge-
netica cellulare che, nel tempo,
contribuisce a far assumere alla cel-
lula tumorale altri connotati, ad
esempio divenire refrattaria a mole-
cole di farmaci alle quali era prima
sensibile.

Questi meccanismi insiti nella pa-
togenesi dei tumori spiegano ipso
facto come le strategie che si pro-
pongono la lotta alla malattia non
possono incentrarsi solo ed esclu-
sivamente sull’approccio farmaco-
logico, che innesca una sequela in-
finita di studi e di ricerche per nuo-
ve molecole dalla vita breve in
termini di risoluzione del problema.
La malattia continua ad  espander-
si, i costi materiali e umani crescono
a dismisura. Soprattutto per ri-
spetto della Qualità di Vita delle
persone con tumore, la Scienza

Dr. Giuseppe Serravezza
Presidente LILT 
Sezione Provinciale di Lecce

La strategia basata quasi
esclusivamente sulla ricerca 
di nuove cure si è rivelata
fallimentare. 
Intanto l’incidenza di malattia
avanza inesorabilmente,
colpendo sempre più persone 
e fasce di popolazione sino 
a tempi recenti protette 
e immuni

Tumori: l’enciclica più efficace
delle cure e degli screening?
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non può accontentarsi della so-
pravvivenza e della cronicizzazione
della malattia – tendenza che pare
affermarsi sempre più nel settore –
e rivolgere in toto il suo impegno a
nuovi ritrovati e a nuove metodiche
diagnostiche. Qui lo iato tra le
aspettative d’azione e terapeutiche
del mondo accademico-scientifico e
quelle del mondo dei malati e dei
sani è abissale: gli uni inseguono
(senza riuscirci) la cura del secolo,
gli altri chiedono che si preservino
le generazioni e che si sconfigga il
male alla radice. In questa seconda
opzione, si pone la strategia più su-
scettibile di riuscire a ridurre i ma-
lati e a frenare l’esplosione dell’in-
cidenza, invertendo così la ten-
denza di perdita di salute che, ne-
gli anni e nella realtà geolocale, è
notevolmente cresciuta anche per fa-
sce di popolazione un tempo pre-
servate dalla malattia oncologica
(donne giovani, bambini).

I meccanismi della patogenesi tu-
morale, quali l’eterogeneità e l’in-
stabilità cellulare – da sempre co-
nosciute  –  i dati epidemiologici e
la crescita dell’incidenza, obbligano
la scienza ad allargare il proprio rag-
gio di intervento, includendo pro-
grammi e azioni volti alla rimozione
delle cause di malattia come, del re-
sto, la Medicina ha sempre attuato
per fronteggiare le grandi emergen-
ze (vedi malattie infettive ed epi-
demie).

Di fronte a questa moderna epi-
demia che è la diffusione del tumo-
re nella popolazione, è tempo di ri-
pensare al modello di vita umana che
si è costruito e di mettere in di-
scussione tutti quegli sviluppi e
conquiste che, invero, decennio
dopo decennio, sono in buona par-
te causa del peggioramento di vita e
di perdita della stessa. Un richiamo
auspicato anche da Papa Francesco e
dalla sua enciclica Laudato si’, af-
finché l’Uomo salvi se stesso.

Dice infatti il Papa : “Se qualcuno
osservasse dall’esterno la società
planetaria, si stupirebbe di fronte a
un simile comportamento che a vol-
te sembra suicida (§ 55). E ancora :
“Questa sorella [la Terra] protesta per
il male che le provochiamo, a causa
dell’uso irresponsabile e dell’abuso dei

beni che Dio ha posto in lei. Siamo
cresciuti pensando che eravamo suoi
proprietari e dominatori, autorizza-
ti a saccheggiarla. La violenza che è
nel cuore umano ferito dal peccato
si manifesta anche nei sintomi di ma-
lattia che avvertiamo nel suolo, nel-
l’acqua, nell’aria e negli esseri viventi
(§ 2).

Il destino dell’uomo è legato a
quello della Terra : salvaguardare la
salute di quest’ultima vuol dire sal-
vaguardare la salute dell’uomo.

Ecco perché l’enciclica papale Lau-

dato si’ può essere, in termini di vite
umane salvate, più efficace di qual-
siasi cura e di qualsiasi screening.

Ed ecco perché la nostra sfida al
cancro deve essere anzitutto quella
di far acquisire a tutti la giusta con-
sapevolezza, basata sulla conoscen-
za vera, libera ed indipendente. Solo
così avremo speranza di farcela.

S. Francesco scriveva: “Cominciate
col fare ciò che è necessario, poi ciò
che è possibile. E all’improvviso vi
sorprenderete a fare l’impossibile”.

EDITORIALE

Proseguono i lavori di edificazione del Centro ILMA, ad opera della Ditta Ni-
colì di Lequile, vincitrice della gara d’appalto. Quello a cui si sta mettendo
mano è il vero e proprio “cuore” del complesso, dedicato ai settori della ri-
cerca, prevenzione e riabilitazione, cui si è data priorità per la strategicità
di questi settori. Si pensi infatti all’importanza della prevenzione primaria,
ossia la lotta ai fattori di rischio ambientale presenti nel territorio. E ciò in
un contesto sempre più compromesso, data purtroppo la crescente presen-
za della malattia oncologica nel Salento, con tassi di incidenza e mortali-
tà sempre più preoccupanti. Si è appena completato il Piano elevato ed il
corpo della piscina, che rientra nel settore riabilitativo della struttura. Su-
perati importanti problemi tecnici, derivanti dal fatto di costruire in una ex-
cava, i lavori subiranno ora un’accelerazione. E’ previsto il compimento del-
la struttura in poco meno di due anni, coronando così un sogno a lungo col-
tivato e cui hanno concretamente contribuito tanti cittadini e pazienti.
Ringraziamo intanto tutti coloro che continuano a sostenerci con concreti
gesti di solidarietà. Così come pubblicamente ringraziamo i tanti tecnici (in-
gegneri, architetti, geometri) che lavorano gratuitamente, e con grande sen-
so di responsabilità civile e umana solidarietà.

Centro ILMA, 
lavori in corso
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AMBIENTE E SALUTE

Un forte incoraggiamento e un gran-
de conforto a chi si occupa dei pro-
blemi dell’ambiente e della salute,

siano essi singole persone o Associazio-
ni ed Enti, è venuto dalla recente enci-
clica di Papa Francesco, significativa-
mente intitolata “Laudato si’”, sulle
orme della spiritualità francescana.

Il documento, pur nella sua ovvia am-
pia inquadratura e contestualizzazione
teologica, offre comunque a tutti molti
spunti di riflessione, e adotta un lin-
guaggio e delle posizioni consonanti, al-
meno dal punto di vista dell’agire prati-
co e della quotidianità, con quello che
potremmo definire in senso lato “am-
bientalismo”.

Ecco l’incipit del documento, che ne
costituisce, si potrebbe dire, il fonda-
mento : “« Laudato si’, mi’ Signore », can-
tava san Francesco d’Assisi. In questo bel
cantico ci ricordava che la nostra casa co-
mune è anche come una sorella, con la
quale condividiamo l’esistenza, e come
una madre bella che ci accoglie tra le sue
braccia: « Laudato si’, mi’ Signore, per sora
nostra matre Terra, la quale ne sustenta

et governa, et produce diversi fructi con
coloriti flori et herba ». Questa sorella pro-
testa per il male che le provochiamo, a
causa dell’uso irresponsabile e dell’abu-
so dei beni che Dio ha posto in lei. Sia-
mo cresciuti pensando che eravamo suoi
pro prietari e dominatori, autorizzati a sac-
cheggiarla. La violenza che c’è nel cuore
umano ferito dal peccato si manifesta an-
che nei sintomi di malattia che avvertiamo
nel suolo, nell’acqua, nell’aria e negli es-
seri viventi. Per questo, fra i poveri più
abbandonati e maltrattati, c’è la nostra
oppressa e devastata terra, che « geme e
soffre le doglie del parto » (Rm 8,22). Di-
mentichiamo che noi stessi siamo terra
(cfr Gen 2,7). Il nostro stesso corpo è co-
stituito dagli elementi del pianeta, la sua
aria è quella che ci dà il respiro e la sua
acqua ci vivifica e ristora”. 

L’invito pertanto è quello di prendersi
cura della “terra” (che ci è stata dona-
ta, di cui non siamo padroni e di cui pure
siamo fatti) e non di dominarla o sfrut-
tarla, con la presunzione di una tecnica
che si crede onnipotente e non conosce

Un forte, autorevole “incoraggiamento” alle battaglie della LILT di Lecce viene
dal recente documento di Papa Francesco, dedicato al tema della custodia del creato

L’enciclica Laudato si’
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limiti, spesso legata com’è ad interessi for-
ti, su scala planetaria.

Ogni creatura, fauna e flora comprese,
rappresenta un valore e un fine in sé nel-
la creazione. E la natura non è una mate-
ria bruta a nostra disposizione, un ogget-
to di sfruttamento.

Da qui, il richiamo, attingendo alla tra-
dizione del Magistero, ad uno stile di vita
più sobrio, ad abbandonare l’esasperazio-
ne consumistica, a correggere squilibri am-
bientali e sociali sempre più insostenibi-
li, ad invertire la rotta.

Noi, della LILT di Lecce, da sempre im-
pegnati nella difesa del nostro ambiente e
della salute delle nostre popolazioni, ci ri-
conosciamo pienamente, ad esempio, in un
passaggio dell’enciclica, che è una vera e pro-
pria lezione, che sprona a concentrarsi, nel-
la lotta al male, su quella che definiamo “pre-
venzione primaria”, o lotta ai fattori di ri-
schio presenti nell’ambiente : “Esistono for-
me di inquinamento che colpiscono quoti-
dianamente le persone. L’esposizione agli in-
quinanti atmosferici produce un ampio
spettro di effetti sulla salute, in particola-
re dei più poveri, e provocano milioni di mor-
ti premature. Ci si ammala, per esempio, a
causa di inalazioni di elevate quantità di
fumo prodotto dai combustibili utilizzati per
cucinare o per riscaldarsi. A questo si ag-
giunge l’inquinamento che colpisce tutti,
causato dal trasporto, dai fumi dell’industria,
dalle discariche di sostanze che contribui-
scono all’acidificazione del suolo e dell’ac-
qua, da fertilizzanti, insetticidi, fungicidi,
diserbanti e pesticidi tossici in generale. La
tecnologia che, legata alla finanza, pretende
di essere l’unica soluzione dei problemi, di
fatto non è in grado di vedere il mistero del-
le molteplici relazioni che esistono tra le
cose, e per questo a volte risolve un pro-
blema creandone altri”.

E’ un monito questo per chi, nella lot-
ta ai tumori (cui siamo istituzionalmente
interessati) continua a concentrare la sua
azione esclusivamente sul fronte della te-

rapia, pure importante, ma non decisivo,
perché, come spesso ci è capitato di dire,
è come voler rimediare ad una perdita d’ac-
qua, immettendo nuova acqua in un reci-
piente difettoso, trascurando di occupar-
si del danno “a monte”.

Come ben sa chi ci segue sulle pagine
di questa rivista, ormai ci occupiamo da
vent’anni di questi temi, avendo avuto sem-
pre cura di informare sui fattori di rischio
oncologico, pervasivamente presenti ormai
nella nostra vita quotidiana.

All’inizio, sembravamo “predicare nel de-
serto”, perché l’orientamento culturale
prevalente delle riviste scientifiche, ma an-
che della stampa a carattere divulgativo,
era (e, purtroppo, spesso continua ad es-
sere) quello di spingere la popolazione ad
effettuare sempre più controlli, sempre più

esami, ai fini della diagnosi precoce, rite-
nuta la sola “vera” prevenzione, col risul-
tato, da un lato, di ingenerare nelle per-
sone una spasmodica richiesta di presta-
zioni, e, dall’altro, di alimentare un lucro-
so “mercato”.

Ma ora ci conforta constatare che una
nuova sensibilità sta crescendo e che tan-
ti temi e problemi salgono alla ribalta del-
la pubblica opinione e divengono oggetto
di decisioni politiche e di direttive anche
a livello europeo, ad esempio. Ricordiamo,
solo per citare quelli più recenti, i prov-
vedimenti restrittivi per i pesticidi, che sono
peraltro argomento all’ordine del giorno nel
nostro Salento.

E più di tutto accogliamo con gioia il do-
cumento pontificio, che si pone come un
vero e proprio gesto profetico.

I Francescani si faranno guidare dall’Enciclica Laudato si’ per un impegno concreto
che coinvolga non solo i cristiani, ma anche tutti coloro – credenti e non – che guar-
dano a San Francesco con attenzione. Per diffondere l’Enciclica, hanno pensato a una
serata speciale, il 25 settembre, all’interno di una iniziativa, “Nostra Madre Terra”,
che la comunità organizza da anni sui temi ambientali. Si confronteranno i più gran-
di esperti, come è sempre stato, in modo che le parole non restino sulla carta, ma
si possano tradurre in gesti concreti in difesa del Creato. D’altra parte, ricordano che
Giovanni Paolo II, il 29 novembre 1979, ha proclamato San Francesco patrono dei
cultori dell’ecologia. E con piacere fanno notare che al Santo si rifanno anche colo-
ro che non sono cristiani o non sono credenti, in quanto la responsabilità per quel-
la che il Papa definisce “casa comune” è di tutta l’umanità. Per i credenti, la bel-
lezza del Creato è un rimando a Dio, per i non credenti un rimando ai valori del ri-
spetto delle cose che ci circondano. Un compito, quello della custodia, che appar-
tiene a tutti, anche se i cristiani dovrebbero sentire ancora di più la responsabilità.
E l’Enciclica di Papa Francesco va proprio in questa direzione : la Chiesa prende pie-
namente coscienza dell’importanza di salvaguardare l’ambiente e le sue creature.

“Energia pulita” : questo il nome del
progetto per l’ambiente del presi-
dente americano Barack Obama.
L’obiettivo dichiarato è quello di ri-
durre del 32% (rispetto al livello del
2005) le emissioni di carbonio en-
tro il 2030, riducendo del 90% le
morti premature legate alla CO2. 
Insomma, auspica una svolta nella
tutela dell’ambiente. Per questo,
Obama punta ad un taglio aggiun-
tivo delle emissioni mediante un’ul-
teriore sostituzione del carbone con
energia eolica e solare, anziché con
il gas.
“Abbiamo l’obbligo – ha affermato

Obama – di intervenire sui muta-
menti climatici, come sostiene an-
che Papa Francesco nella sua enci-
clica. E siamo l’ultima generazione
in grado di farlo: non ci possiamo ti-
rare indietro. Non possiamo conse-
gnare ai nostri figli un pianeta di-
venuto ormai incurabile: il momen-
to di agire sul clima è questo”.
Il messaggio agli americani sulla lot-
ta all’inquinamento e all’effetto
serra il presidente USA Barack Oba-
ma l’ha messo anche su Facebook,
un video di tre minuti zeppo di dati
allarmanti e immagini della nostra
Terra ferita.

I Francescani 
e l’enciclica

Obama: “non lasciamo ai nostri figli un pianeta incurabile”
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AMBIENTE E SALUTE

Gli studiosi di cinque Università –
Stanford, Barkeley, Princeton, del-
la Florida e del Messico – sostengono

che è in atto la più grande perdita di spe-
cie della storia, cento volte più veloce del
tasso previsto: “I nostri calcoli molto pro-
babilmente sottostimano la gravità” –
spiega uno dei ricercatori, il professor Paul
Ehrlich – e l’uomo ne è il responsabile con
l’inquinamento, i cambiamenti climatici
e la distruzione degli habitat come la de-
forestazione, l’acidificazione dei mari, la
cementificazione. 

Questi fatti hanno già causato ingen-
te perdita di biodiversità: molti tipi di uc-
celli, anfibi e mammiferi, come il dodo,
il lupo delle Isole Falkland, il quagga, il
leopardo di Formosa, l’orso Atlas, la tigre
del Caspio, la giraffa di Rothschild e il leo-
ne del Capo; oppure hanno comportato al-
terazioni indirette negli ecosistemi, come
quanto avvenuto alla fauna del mar Nero
distrutta da un celenterato portato non
intenzionalmente dal nord America.

Dopo che nel corso degli ultimi 500 mi-
lioni di anni la vita sulla Terra è stata qua-
si spazzata via per cinque volte a causa
del cambiamento climatico, dell’era gla-
ciale, dell’attività vulcanica, dell’esplo-
sione di una supernova nello spazio e del
meteorite schiantatosi nel Golfo del
Messico 65 milioni di anni, molti indi-
catori evidenziano l’avvio della sesta
estinzione di massa che mette a rischio
anche la specie umana.

La responsabilità dell’Uomo è altissi-
ma e dovuta a fenomeni quali la sovra-
popolazione, gli insediamenti urbani, lo
sfruttamento dei suoli in agricoltura, l’in-
troduzione di specie invasive, l’emissio-
ne di CO2 nell’atmosfera e nelle acque e
delle tossine che danneggiano e altera-
no gli ecosistemi.

Già la catena alimentare è fortemen-
te minacciata dalla progressiva scomparsa
delle api e dal venir meno della loro pre-
ziosa attività di impollinazione.

La letteratura scientifica abbonda di
studi che documentano i danni dell’Uo-
mo sull’ambiente così come fornisce
raccomandazioni e interventi suscettibili
di migliorare la situazione. Si prenda ad
esempio le zone morte negli oceani a
causa della mancanza di ossigeno de-
terminata dalle immissioni di grandi
quantitativi di azoto provenienti dai fer-
tilizzanti impiegati in agricoltura. Il ri-
torno a buone pratiche di coltivazione in-
sieme all’uso di molecole biocompatibi-
li ristabilirebbero la qualità degli habi-

tat e delle specie ivi presenti. A diffe-
renza delle precedenti estinzioni questa
volta anche la specie umana è a rischio
di scomparsa a causa proprio delle sue
stesse attività antropiche che distruggono
la biodiversità e intaccano le naturali
connessioni sulle quali gli equilibri tra le
specie si reggono. Le massicce alterazioni
dell’ambiente renderanno infine impos-
sibile o estremamente difficile all’Uomo
la sua sopravvivenza. Conclude Gerardo
Ceballos dell’Universidad Autonoma de
Mexico: “Se questo trend continerà, la
vita avrà bisogno di milioni di anni per
riprendersi e la nostra specie nel frat-
tempo sarà scomparsa”.

Sesta estinzione di massa 
A rischio non solo gli animali, 
ma anche la specie umana

Un recente studio, che ha coinvolto cinque importanti Università, sostiene che è in atto la più grande
perdita di specie della storia, cento volte più veloce del tasso previsto. L’uomo ne sarebbe 
il responsabile con l’inquinamento e i cambiamenti climatici, ma potrebbe anche esserne la vittima
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Èdello scorso mese di giugno la let-
tera aperta “Stopping breast can-
cer before it starts” che accreditate

organizzazioni britanniche del settore
nonché studiosi della materia hanno in-
dirizzato al Breast Cancer Now per chie-
dere maggiore incisività e diffuso im-
pegno nelle politiche di prevenzione sa-
nitaria contro il cancro al seno, invi-
tando ad occuparsi fattivamente del
ruolo che i fattori di rischio ambienta-
le e lavorativo rivestono nell’incidenza
e nel concausare la malattia.

A fronte della rilevante letteratura
circa i risultati della recente ricerca in-
ternazionale la lettera aperta sottolinea
l’insufficiente presa di posizione e di
contrasto, in particolare sul grande ca-
pitolo degli Interferenti Endocrini.
L’appello si sofferma su alcune neces-
sità: a) riconoscimento dei nessi deri-
vanti dall’ambiente e dai luoghi di la-
voro nella cancerogenesi del tumore al
seno; b) immediata e urgente azione sui
fattori di rischio ambientale e occupa-
zionale; c) inderogabilità del principio
di precauzione da far valere in ogni stu-
dio concernente la malattia; d) aderenza
rigorosa alla letteratura aggiornata per
qualsiasi comunicazione pubblica uffi-
ciale inerente i rischi per il cancro al
seno; e) citazione delle fonti scientifi-
che complete in ogni documento pub-
blico d’informazione.

I firmatari richiamano le parole di
Maria Neira, Direttrice per la Salute Pub-
blica e l’Ambiente dell’OMS, quando af-
ferma che “nel cancro non ci sono solo
l’uso di tabacco, il consumo di alcool,
la dieta erronea e l’inattività fisica a
rappresentare fattori di rischio preve-

dibili e controllabili, lo sono anche i fat-
tori nocivi di natura ambientale e da
esposizioni professionali, quest’ultimi
anch’essi prevedibili e controllabili”.

La lettera aperta precisa che agen-
do in termini di prevenzione primaria
sui rischi derivanti dall’ambiente e dai

luoghi di lavoro l’incidenza e la mor-
talità per malattia diminuiranno. Il van-
taggio non è solo economico (meno ma-
lati, minori costi sanitari) ma soprat-
tutto umano, nel risparmiare a tante
persone i disagi e le sofferenze che am-
malarsi comporta.

OTTOBRE ROSA

Fermare il cancro al seno
prima che inizi

L’esposizione del feto ai pesticidi
può avere effetti per tutta la vita
L’esposizione ai pesticidi è stata chiaramente documentata durante una delle
fasi più vulnerabili di un organismo umano: lo sviluppo fetale.
I pesticidi che si sono accumulati per anni nel corpo di una donna incinta -
nel sangue e nei tessuti grassi - possono essere mobilitati durante la gravidanza
e attraversare la barriera placentare. Ulteriori esposizioni di una madre ai pe-
sticidi durante la gravidanza si aggiungono a questa miscela chimica nel grem-
bo materno. Molti studi hanno documentato il carico di pesticidi che i neonati
portano con sé alla nascita. I ricercatori di New York documentato pesticidi e
loro prodotti di degradazione nel sangue del cordone ombelicale di oltre il 80
per cento dei neonati testati. Uno studio del 2001 ha trovato metaboliti di pe-
sticidi organofosforici nel 100 per cento dei campioni di sangue prelevati dal
cordone ombelicale. Anche uno studio pilota sul liquido amniotico ha trovato
metaboliti organofosforici, fornendo un’ulteriore prova dell’esposizione fetale.
Uno studio canadese ha dimostrato che quando le donne in gravidanza han-
no consumato semi di soia, mais e patate che erano stati geneticamente mo-
dificati per l’utilizzo di particolari diserbanti, metaboliti di uno degli erbicidi
sono presenti nel sangue del cordone ombelicale del 100 per cento dei loro bam-
bini.
Lo sviluppo del feto è quasi interamente controllato dagli ormoni della madre
in attesa, che agicono  a livelli molto bassi per innescare e controllare la cre-
scita dei vari organi del corpo. Alcune sostanze chimiche - tra cui molti pesti-
cidi – hanno effetti simili a quelli degli ormoni e possono così interferire con
i processi evolutivi naturali. Questo disturbo della funzione ormonale può por-
tare a effetti irreversibili per tutta la vita, tra cui difetti alla nascita o diffi-
coltà di apprendimento durante l’infanzia, o, più tardi, in età adulta, ad in-
fertilità o all’insorgenza di tumori.
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OTTOBRE ROSA

“Nonostante decenni di ricerca, il numero di donne con dia-
gnosi di cancro al seno continua ad aumentare; nel 2014
si stima che 233.000 donne e 2.400 uomini negli Stati Uni-

ti sono stati diagnosticati con cancro al seno, e circa 40.000 don-
ne ne sono morte”.

Partendo da queste evidenze, un gruppo di ricercatori del National
Institute of Environmental Health Sciences (NIEHS) si è interessato
ai fattori ambientali che incidono sul rischio del cancro al seno per
approfondire la ricerca, sempre più mirata, sugli Interferenti En-
docrini e sul loro ruolo nello sviluppo di tale patologia.

Le loro osservazioni e i dati raccolti convengono sul fatto che
la ghiandola mammaria presenta una suscettibilità specifica alle espo-
sizioni ambientali a seconda delle fasi di sviluppo e di crescita del-
l’organismo, e che le fasi più a rischio sono precocissime, a parti-
re dall’epoca gestazionale.

Le sollecitazioni che il sistema endocrino nelle finestre tempo-
rali di massima suscettibilità riceve - nelle ipotesi dei ricercatori
- sono la spiegazione delle pubertà anticipate e dello sviluppo pre-
coce del seno, eventi sempre più osservabili nel mondo.

Gli studiosi, sulla base di questi cambiamenti indotti sull’orga-
nismo umano da parte della chimica, ritengono urgente orientare
la ricerca sui fattori di rischio ambientale unitamente a migliora-
re le conoscenze sulle epoche di maggiore suscettibilità e, per que-
sto, più vulnerabili a sviluppare, nel tempo, la malattia.

L’Istituto Nazionale 
di Sanità americano (NIH)
su “Fattori Ambientali 
e Cancro al Seno”

Ricerca condotta dall’Istituto Nazionale 
di Scienze Ambientali e della Salute (NIEHS) 
pubblicata nell’agosto 2015
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Sulla base dei dati dei Registri Tumori dell’AIRTUM, il tumore del-
la mammella è la neoplasia di gran lunga più frequente, rap-
presentando circa il 29% di tutte le diagnosi oncologiche nel-

le donne. Si stima che nel nostro Paese ogni anno siano diagnosti-
cati oltre 48.000 casi. L’incidenza presenta alcune differenze tra aree
geografiche, con livelli maggiori nelle aree centro-settentrionali e
inferiori nel Meridione.  Ma quel che più preoccupa è l’aumento del-
l’incidenza soprattutto tra le più giovani : nelle donne tra i 25 e 44
anni, infatti, negli ultimi 6 anni vi è stata una crescita di casi del

29%. E’ la principale causa di mortalità oncologica femminile (12.500
decessi l’anno) e rappresenta il 17% di tutti le morti per cancro tra
le donne italiane. Se si guarda il fenomeno in prospettiva tempo-
rale, i tassi grezzi di incidenza per 10.000 residenti nel 1990 era-
no pari a 10,1 in Italia (29.200 nuovi casi) e al 6,1 in Puglia (1230
nuovi casi); nel 2010 erano saliti al 13,3 in Italia (40.000 nuovi casi)
e all’8,9 in Puglia (1800 nuovi casi).

Dati più analitici sono disponibili per la mortalità (fonte ISTAT):
i decessi in Italia erano 10.900 nel 1990 (tasso grezzo del 3,7), 12.000

nel 2011 (tasso grezzo del 3,9). In Puglia l’incremento è stato mag-
giore, con progressiva riduzione del divario favorevole rispetto alla
media nazionale : dai 555 decessi del 1990 (tasso grezzo del 2,7)
si è passati ai 710 del 2011 (tasso grezzo del 3,4). Lo stesso dica-
si per la provincia di Lecce : dai 115 decessi del 1990 (2,7) si è giun-
ti ai 150 del 2011 (3,4). E tutto depone purtroppo per un trend co-
stantemente in crescita.

Questi numeri destano un giustificato allarme, quando si pensi
che da due decenni si assicura che “basta la prevenzione”, intesa
solo come diagnosi precoce, ad arginare il fenomeno : parola d’or-
dine ribadita spesso acriticamente dai media.

Preoccupa invece il trend di incidenza (numero di donne che si
ammalano in un periodo fisso) : nelle donne sopra i 45 anni si è ar-
restato, anzi si assiste a una iniziale riduzione; al contrario, al di
sotto di questa età, si registra un aumento di incidenza nelle 30-
40enni, fenomeno ancora più evidente nelle giovanissime (al di sot-
to dei 30 anni).

L’arma della diagnosi precoce, nel caso delle donne più giovani,
perde in buona parte di efficacia, soprattutto perché in queste fa-
sce d’età, in particolare sotto i 40 anni, il tumore tende ad essere
più aggressivo, con stime di sopravvivenza decisamente meno fa-
vorevoli rispetto alle diagnosi precoci nelle donne sopra i 50 anni,
che sono quelle di cui si parla abitualmente. La stragrande mag-
gioranza delle giovani scopre il cancro al seno con l’autopalpazio-

OTTOBRE ROSA

Tumore al seno, 
in crescita 
nelle più giovani
Gli studi sul cancro al seno confermano che è in atto
una tendenza all’aumento dei casi in donne giovani,
anche al di sotto dei 30 anni. Per affrontare 
e contrastare questo fenomeno, vanno riviste 
le strategie, non puntando solo sulla diagnosi
precoce, quanto piuttosto sulla prevenzione
primaria, per individuare e rimuovere le cause 
che portano alla malattia

Il tumore al seno nel mondo (in rosso le aree a più alta incidenza).

Mortalità per tumore del seno (tassi grezzi per 10.000 residenti)
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ne (“facendo la doccia”) e spesso si tende pregiu-
dizialmente a ritenere questa lesione di natura be-
nigna, motivo per cui si verificano ritardi diagno-
stici, che possono avere notevoli ripercussioni dal
punto di vista prognostico. 

Bisogna pertanto cambiare l’approccio al pro-
blema, certo promuovendo l’autopalpazione e sen-
sibilizzando le donne e i medici che anche una don-
na giovanissima può sviluppare un cancro, e che tut-
ti i casi in cui non sia certa la natura benigna di un
nodulo devono essere inviati a centri senologici di
qualità. Ma va ribadito che ciò non è sufficiente a
contrastare efficacemente il grave fenomeno cui sia-
mo costretti ad assistere. Se fino ad alcuni anni fa,
la “buona prevenzione” contemplava, quali fattori
protettivi contro il cancro al seno, la gravidanza, l’al-
lattamento naturale, la dieta mediterranea, il con-
trollo del peso corporeo, il non fumare, oggi tutto
ciò non spiega l’insorgere del cancro in una ventenne
senza familiarità (evento un tempo eccezionale).

Per questo, dovrebbe diventare obiettivo priori-
tario della ricerca lo studio delle cause ambienta-
li, a carico delle quali (vedi l’ampio capitolo degli
interferenti endocrini, presenti nei prodotti di lar-
go consumo, come alimenti, cosmetici, ecc.) si van-
no accumulando le evidenze scientifiche dell’impatto
sull’aumento del numero di casi di cancro al seno.

Tali cause ambientali agiscono certo su tutta la
popolazione, ma le loro nefaste conseguenze si ve-
rificano soprattutto in quei soggetti, come le
donne giovani, che, per motivi fisiologici, legati a
fattori ormonali, sono interessate da una intensa at-
tività di riproduzione cellulare a carico della ghian-
dola mammaria. La conoscenza di queste cause ren-
derebbe possibile pertanto la prevenzione primaria,
ovvero la riduzione reale dello sviluppo dei tumo-
ri, grazie alla riduzione o eliminazione di questi fat-
tori di rischio ormai pervasivamente presenti.  

Le autorità competenti in materia sanitaria
non possono pertanto non porsi questo problema,
tanto più che l’aumento di incidenza del tumore al
seno riscontrato nelle giovani è un campanello d’al-
larme da non sottovalutare, in quanto destinato a
ripercuotersi drammaticamente in futuro sulle fasce
di età successive. Dovrebbero quindi prendere ade-
guate misure per incentivare la ricerca scientifica
sulle cause. A questo va aggiunto che la inedita
emergenza di questo preoccupante fenomeno del
cancro al seno nelle giovani, richiede urgentemen-
te, nel campo della ricerca, un cambio di paradig-
ma. Lo studio eventuale di singoli casi o gruppi di
casi, ovvero il risalire alla storia personale delle pa-
zienti, alla loro familiarità, ai loro stili e abitudini
di vita, per individuare eventuali criticità, dovreb-
be essere integrato da quello del territorio, del-
l’ambiente in cui quelle donne hanno vissuto e vi-
vono. Se, come ormai appare sempre più evidente,
esposizioni precoci ed esterne a fattori di rischio
ambientale giocano un ruolo importante nel con-
correre alla comparsa della malattia, ecco allora che
ricercare, studiare e approfondire anche la qualità
dell’ambiente, nei suoi vari aspetti (aria, acqua, suo-
lo e sottosuolo) significa appunto contestualizza-
re ulteriormente la genesi dei tumori che insorgo-
no nella popolazione nata e cresciuta in un deter-
minato territorio. Ciò evidentemente va ben oltre
la semplice ricerca clinica tradizionale.

Cancro al seno: diamo i numeri
AFFERMAZIONE VERO FALSO

Le nuove diagnosi di
tumore al seno aumen-
tano di anno in anno. �

Il rapporto AIRTUM-AIOM in-
forma che nel 2014 si sono
avuti in Italia 48.200 nuovi
casi; la stima per l’anno 2020
è di 51.500.  

Il cancro al seno, fra i
tumori, è la prima cau-
sa di morte per le don-
ne. � 

I dati ISTAT (2011) riportano
che  11.959 sono morte per can-
cro al seno.  

I decessi per cancro al
seno sono, tra i tumori,
la prima causa di morte
a prescindere dall’età
della donna.

Le percentuali di morte varia-
no a seconda dell’età ma, per
ogni fascia temporale, il can-
cro al seno è la prima tra le
cause oncologiche: 
<50 anni/29%; 
50-60 anni/23%; 
>70 anni/16%.  

Sottoporsi regolarmente
allo screening mammo-
grafico mette al riparo la
donna dallo sviluppare il
cancro al seno.

La mammografia è un in-
dagine per diagnosticare
precocemente un tumore
già esistente e non a pre-
venirlo.

I dati di incidenza di
malattia e di mortalità
indicano che, annual-
mente, sono le donne
sopra ai 50 anni ad am-
malarsi di più.  

Ad ammalarsi di più sono le
donne sotto i 50 anni; i
casi di donne sopra i 50
anni sembrano diminuire. 

Le donne sotto i 30
anni sono naturalmente
protette dalla malattia.
�

Il trend di diagnosi di can-
cro al seno per donne di
età sotto i 30 anni è in co-
stante aumento. 

La maggior parte di
donne che si ammala di
cancro al seno è su base
genetica. 

Il fattore genetico è re-
sponsabile per il 5-10%
dei casi totali di cancro al
seno. 

Corretti stili di vita ga-
rantiscono contro il ri-
schio di sviluppare il
cancro al seno.

Il cancro al seno è causa-
to da una combinazione di
fattori ormonali, genetici,
dipendenti dagli stili di
vita e dall’ambiente che ci
circonda.
I fattori ambientali sono
considerati responsabili di
quella frazione di casi in
costante aumento che non
trova spiegazione nei fat-
tori noti o accertati.  

E’ consigliato ridurre
l’esposizione alle so-
stanze chimiche dotate
di azione endocrino-mi-
metica per ridurre il ri-
schio di sviluppare il
cancro al seno. 

Il documento OMS/Nazioni
Unite “Lo Stato della Scienza
verso gli interferenti endocri-
ni 2012” rileva evidenti nessi
a danno della salute, quali: au-
mentato rischio per alcuni
tumori (mammella, prostata),
sistema riproduttivo (difetti
genitali maschili), sistema
neurologico (compromissione
a livello di sviluppo del cer-
vello).

Talune molecole chimiche sono
responsabili di alterare neo-
plasticamente il tessuto mam-
mario (distruttori o interferenti
endocrini con azione estroge-
no mimetica), tra queste: pil-
lola contraccettiva, terapia
ormonale sostitutiva, pestici-
da DDT, policlorobifenili (PCB),
bisfenolo A (BPA), filtri anti-
UV come il benzofenone e il 4-
MBC, alchil-fenoli tra cui il no-
nilfenolo (NP) e l’octilfenolo
(OP),  dietilstilbestrolo (DES).
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Numerose sostanze presenti nel-
l’ambiente possono avere degli ef-
fetti sul nostro equilibrio ormo-

nale: esse vengono definite i “pertur-
banti endocrini”. I principali imputati:
gli ormoni steroidei, che intervengono
nella crescita e nelle funzioni sessua-
li. Le conseguenze: in particolare, di-
sturbi della fertilità e malformazioni ses-
suali. Delle osservazioni su rane maschio
che si sono femminilizzate, su cocco-
drilli sterili e altre vittime di inquina-
mento accidentale hanno indotto gli
scienziati a porsi la questione dell’im-
patto sugli esseri umani, poiché l’effetto
degli inquinanti può prodursi anche a
concentrazioni minime.

Il tributiletano (composto antiscivolo
utilizzato per dipingere gli scafi delle
imbarcazioni), ad esempio, ha provo-
cato la sterilità dei murici nel Mare del
Nord a concentrazioni equivalenti a una
goccia d’acqua in una piscina olimpio-
nica. 

Sono però pochi gli studi che han-
no dimostrato l’effetto dei perturban-
ti endocrini sull’uomo: il solo caso re-
almente certo è quello del famoso di-
stilbene che, è importante ricordarlo, ha
degli effetti estesi su numerose gene-
razioni. Sono stati inoltre osservati dei
casi di infertilità in operai agricoli che
manipolavano vari fitofarmaci. In ge-
nerale, inoltre, fenomeni come la di-
minuzione del numero di spermatozoi

nell’uomo o l’aumento dei problemi di
infertilità fa pensare a un fattore am-
bientale, in particolare i perturbanti en-
docrini, che si celano in vari ambien-
ti: alimenti di origine animale o vege-
tale, imballaggi alimentari, prodotti di
combustione… Quali sono quindi le
principali sostanze sotto accusa? La Co-
munità Europea ha stilato nel 2005 una
lista di più di 66 perturbanti endocri-
ni, che comprende un notevole nume-
ro di composti. I perturbanti più noti
sono stati distinti in varie categorie.

Le materie plastiche oggi sono sul
banco degli imputati: numerosi com-
posti sono sospettati di essere dei po-
tenti perturbanti endocrini. Vanno ri-
cordati ad esempio:

Il 4-n-nonilfenolo: composti come il
4-n-nonilfenolo vengono utilizzati nel-
la produzione di numerose materie
plastiche (come agente “antinvecchia-
mento”) e nei detergenti, e lo si può
trovare inoltre nei fitofarmaci (come
surfattante), ma è noto che ha un ef-
fetto estrogenico sui mammiferi.
Il bisfenolo A: il bisfenolo A  è nella
“top ten” dei prodotti chimici di sintesi,
ed è utilizzato nella produzione delle
materie plastiche e delle resine. Lo si
ritrova in particolare nei rivestimenti in-
terni delle scatolette di conserva, in cer-
ti biberon, nei CD e DVD e persino in
certe resine utilizzate dai dentisti.
Questo composto, oggetto di contro-
versie, ha dimostrato nel ratto e nel

ATTUALITÀ

I nuovi nemici della fertilità
I disturbi della fertilità sono sempre più diffusi e alcuni specialisti ritengono di aver trovato 
i colpevoli: i perturbanti endocrini. Alcune sostanze chimiche passerebbero infatti
nell’alimentazione alterando i nostri equilibri ormonali. Quali sono questi prodotti? 
Dove si nascondono? Come evitarli? 
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topo un effetto deleterio sulla qualità
dello sperma e un aumento del rischio
di aborti.
Gli ftalati: si sente parlare sempre più
spesso di ftalati: si tratta di composti
utilizzati nel PVC (policloruro di vini-
le), nei giocattoli, nelle vernici, negli
adesivi, nelle colle, negli inchiostri, in
certi farmaci e cosmetici… Sembra però
che questi composti risultino tossici per
gli embrioni, soprattutto quelli di ses-
so maschile, provocando delle anoma-
lie degli organi genitali.
I PCB: I PCB (policlorobifenili) sono dei
prodotti utilizzati nelle materie plasti-
che o nei trasformatori (piralene), che
hanno un impatto sul sistema immu-
nitario e sui genitali.
Gli ftalati, il nonifenolo e il bisfenolo
A sono spesso presenti negli imballaggi
plastici alimentari; questi composti,
però, passano negli alimenti: secondo
uno studio americano, il bisfenolo A è
addirittura presente nelle urine del 95%
della popolazione.
Bando ai fitofarmaci. Gli effetti dele-
teri dei pesticidi sono noti da lungo
tempo, e molti di essi sono ora eti-
chettati come “perturbanti endocrini”.
Alcuni di essi sono ovviamente proibi-
ti, sull’esempio del DDT. Il caso del di-
bromocloropropano è celebre: questo
prodotto, destinato a eliminare i ver-
mi dal terreno, è stato utilizzato in nu-
merosi campi di banane, provocando
un’esplosione di casi di sterilità; esso
è stato quindi tempestivamente vieta-
to nei paesi del nord, ma continua ad
essere impiegato in Africa o in Ameri-
ca Latina. Oggi altre sostanze sono sot-
to accusa: è il caso del clordecone, so-
spettato dal 1996 di provocare una ri-
duzione del numero di spermatozoi e di
diminuirne la mobilità. Il vonclozolin
(destinato a lottare contro le malattie
fungine) provocherebbe delle alterazioni
delle funzioni riproduttive e potrebbe

inoltre causare delle modificazioni ge-
netiche nella discendenza (fenomeni os-
servati nei ratti). Ricordiamo inoltre
l’atrazina, un erbicida abitualmente
utilizzato, che è stato riconosciuto come
perturbante endocrino.
Fitoestrogeni: vizi e virtù. I pertur-
banti endocrini, però, non sono solo
prodotti dall’uomo: ne esistono di “na-
turali”. È il caso dei fitoestrogeni: le
principali fonti alimentari di queste so-
stanze sono i prodotti a base di deri-
vati della soia. Va ricordato gli studi
condotti su queste sostanze riguarda-
no soprattutto i benefici sulla salute,
tra l’altro controversi, e l’azione contro
il cancro o le malattie cardiovascolari.
Alcuni scienziati, però, si sono allarmati
rispetto all’eventuale tossicità di alte
dosi di fitoestrogeni, in particolare nei
neonati e nei bambini piccoli. La que-
stione resta al centro di dibattiti, e nel
frattempo l’Agence française de Sécu-
rité des Aliments (Afssa) ha comunque
pubblicato un rapporto in cui racco-
manda di non somministrare “latte” di
soia ai bambini al di sotto dei tre anni
e di ridurre le quantità di fitoestroge-
ni nei prodotti a base di questo vege-
tale. 
Cosa sono i POP? Alcuni perturbanti
endocrini vengono raggruppati sotto il
termine di inquinanti organici persi-
stenti (POP, persistent organic pollu-
tants); si tratta di una classe eteroge-
nea, che raggruppa elementi di diver-
sa origine: prodotti industriali come
i policlorobifenili (PCB), pesticidi
organoclorurati (DDT) o le dios-
sine. Il loro tratto in comune
è la loro lunga persistenza
nell’ambiente, e l’azione al-
tamente perturbante nei con-
tìfronti delle funzioni ormo-
nali estrogeniche e soprat-
tutto tiroidee. Nota bene: si
sospetta che i “ritardanti di
fiamma “ utilizzati nei tessuti,

nelle poltrone, nei televisori ecc. per
evitare gli incendi siano dei POP.

È possibile oggi controllare le so-
stanze prodotte, con lo scopo di evitare
i rischi? Risulta purtroppo difficile co-
noscere la tossicità delle 70.000 so-
stanze prodotte e vendute dall’industria
chimica: mentre i fitofarmaci sono
soggetti a specifici controlli (gli studi
di tossicità sono obbligatori ai fini del-
l’immissione sul mercato), avviene lo
stesso per gli altri composti? È possi-
bile tentare di individuare tra di essi le
sostanze che con maggiore probabili-
tà sono dei perturbanti endocrini?

Il problema è che la loro struttura
chimica non ha nulla a che vedere con
l’ormone “imitato”! Operare una sele-
zione sulla base della “somiglianza chi-
mica” non garantisce quindi l’innocui-
tà. Esiste poi un altro problema, illu-
strato dall’esempio del DDT: a volte non
è il composto ad essere nocivo, ma le
sostanze derivanti dalla sua degrada-
zione all’interno dell’organismo. È quin-
di difficile individuare le molecole a ri-
schio partendo solo dalla loro formula
di base. È infine necessario prendere in
considerazione le interazioni: due so-
stanze inoffensive che si ritrovano a
contatto possono formare un composto
deleterio, ma risulta alquanto difficile
poter definire tutte le interazioni pos-
sibili tra sostanze chimiche o tra que-
ste e i prodotti naturali! Come fare al-
lora? Un tentativo di risposta è dato
dall’Unione Europea Européenne attra-
verso il regolamento REACH (Registra-
tion, Evaluation and Autorisation of
Chemicals), adottato nel 2006: questa
nuova legislazione in materia di prodotti
chimici impone alle industrie una va-
lutazione tossicologica di ogni prodotto
chimico immesso sul mercato.
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Èsalito alla ribalta delle cronache un
fatto inquietante : il notevole e
continuo aumento dell’inciden-

za di neoplasie nell’isola della Marti-
nica, nelle Indie Occidentali Francesi. 

Infatti, negli ultimi decenni si è os-
servato un aumento dell’incidenza di di-
versi tumori (prostata, mammella, co-
lon-retto, linfomi) sia nei maschi che
nelle femmine. Il cancro della prosta-
ta, in particolare, presenta un’inci-
denza fra le più alte al mondo nell’isola
della Martinica.

I pesticidi utilizzati particolarmen-
te nelle colture intensive della bana-
na sono stati implicati da numerosi ri-
cercatori nella patogenesi di tale neo-
plasia. In particolare, il clordecone, un
insetticida organoclorurato, che fu
usato estensivamente nelle pianta-
gioni di banane della Martinica e del-
la Guadalupa, per circa vent’anni dal
1973 al 1993.

Le proprietà di questo pesticida
(estrogenicità, elevata stabilità e per-
sistenza nell’ambiente) sono simili a
quelli di altri interferenti endocrini so-
spettati di provocare cancro alla pro-
stata e hanno determinato la conta-
minazione diffusa e permanente di suo-
li, delle acque superficiali, della fauna
selvatica e dei vegetali coltivati sui ter-
reni inquinati. Le verdure contamina-
te rappresentano la fonte principale di
contaminazione della catena alimentare
e sono una delle principali fonti di

E’ salito alla ribalta delle cronache un fatto inquietante: 
il notevole e continuo aumento dell’incidenza di neoplasie
nell’isola della Martinica, nelle Indie Occidentali Francesi. 
Grave anche l’incremento delle malformazioni congenite 
e del fenomeno della sterilità. Gli studi condotti hanno
individuato una relazione con l’impiego massiccio di pesticidi,
soprattutto il clordecone, nella coltura delle banane. 
Pesticidi già banditi dal mercato statunitense

Martinica
epidemia di cancro, malformazioni 
e sterilità da pesticidi
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esposizione permanente per i residen-
ti.

L’analisi dell’incidenza di cancro dal
1981 al 2005, compiute sui dati del re-
gistro tumori della Martinica, ha con-
sentito di rilevare 5693 casi valutabi-
li per lo studio.

Suddividendo l’arco temporale in
periodi di cinque anni, il numero dei
casi di cancro prostatico aumentò da
252 a 2281 nel periodo dello studio, con
un’incidenza standardizzata per l’età au-
mentata da 36,9 × 100.000 maschi nel
periodo 1981-1985) a 164 × 100.000
nel quinquennio 2001-2005.

Di fronte a questi dati epidemiolo-
gici di rara drammaticità, è stato quin-
di condotto uno studio, con l’obietti-
vo di determinare se gli estrogeni am-
bientali siano associati a rischio di car-
cinoma della prostata.

Lo studio ha analizzato la relazione
tra esposizione a clordecone e rischio
di tumore della prostata, coinvolgendo
623 uomini con la malattia e 671 con-
trolli.

L’esposizione è stata analizzata in ac-
cordo allo status caso-controllo, uti-
lizzando la concentrazione plasmatica
attuale o un indice di esposizione cu-
mulativa basato sugli anni di esposi-
zione.È stato osservato un incremento
significativo del rischio di carcinoma
prostatico con l’aumento della con-
centrazione plasmatica di clordecone e
dell’indice di esposizione cumulativa.

Associazioni più forti sono state os-
servate in caso di storia familiare po-
sitiva per tumore prostatico, e tra i pa-
zienti che avevano vissuto in un Pae-
se occidentale.

In conclusione, queste osservazioni
avvalorano l’ipotesi che l’esposizione a
estrogeni ambientali aumenta il rischio
di carcinoma prostatico. 

In definitiva, questa storia raccon-
ta di come un paradiso possa trasfor-
marsi in un inferno a causa delle azio-
ni dell’uomo.

Il paradiso in questione, come det-
to, sono le isole di Guadalupa e Marti-
nica, delle Antille Francesi.

Il diavolo in questione, capace di ri-
durre ad un inferno questi luoghi di rara
bellezza, ha un nome: clordecone, un
pesticida utilizzato per la prima volta
verso la fine degli anni sessanta del No-
vecento negli USA, introdotto in que-
sto mercato dai produttori di pesticidi,
salvo poi essere ritirato dal commercio
nel giro di pochi anni, in quanto ban-
dito dal governo americano per la sua
pericolosità.

Nonostante ciò, nelle isole di Gua-
dalupa e Martinica poste sotto l’egida
del governo francese, il clordecone è
stato impiegato nelle piantagioni di ba-
nane a partire dalla seconda metà de-
gli anni settanta per circa 30 anni, fino
ai primi anni duemila.

Cosa ha comportato tutto ciò? La ri-
sposta è ovvia quanto drammatica;

che ad oggi i contadini della Guadalu-
pa vedono i loro terreni inutilizzabili a
causa dell’utilizzo del pesticida.

Inoltre risulta che nel 90% degli abi-
tanti di queste isole siano stati trova-
ti residui di clordecone, visto che an-
che le falde acquifere risultano conta-
minate da queste molecole invisibili.

Il riscontro su tale pericolosità è nei
dati di incidenza di patologie neopla-
stiche, di cui si è detto. Ma aumenta-
te sono anche a dismisura le malfor-
mazioni congenite, le patologie del si-
stema nervoso, ed il fenomeno della ste-
rilità di coppia.

Naturalmente i produttori di pesti-
cidi negano anche davanti all’eviden-
za che ci possa essere un nesso dal-
l’aumento di malattie che un tempo
avevano una presenza quasi inesi-
stente su quelle isole.

Molti potranno pensare che questa
storia non ci appartenga, visto che è av-
venuta in luoghi lontani e che sia an-
che lontana nel tempo, ma sono proprio
questi ragionamenti che ci portano a ri-
durre i nostri territori in un inferno.
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La catena di supermercati svizzera
Coop ha ritirato dai propri scaffali tutti i
prodotti da giardinaggio contenenti gli-
fosato, l’erbicida più diffuso sul mercato,
che è stato dichiarato probabilmente
cancerogeno dall’Agenzia internazionale
per la ricerca sul cancro (Iarc) dell’Orga-
nizzazione mondiale della sanità. Coop ha
preso questa decisione “anche se i prodotti
sono autorizzati per l’hobbistica e nono-
stante il fatto che l’Ufficio federale del-
l’agricoltura (Ufag) continui a ritenere in-
nocuo il glifosato”.
La decisione è stata assunta dopo una pe-
tizione lanciata dall’Associazione dei con-
sumatori della Svizzera italiana (Acsi) e
da quelle della Svizzera tedesca e romanza.
I supermercati Migros ritireranno i prodotti
con glifosato nel 2016, mentre Landi ha
deciso di limitarsi a elencare gli erbicidi
senza glifosato e Jumbo non intende pro-
cedere al ritiro, essendo prodotti auto-
rizzati. Nessuna risposta da Hombach e
Brico.

Per quanto riguarda l’Italia la catena di
supermercati Coop, ha informato che
non sono in vendita prodotti per il giar-
dinaggio contenenti glifosato.

In Germania, i 350 negozi di bricolage del
gruppo REWE hanno cessato le ordinazioni
di prodotti contenenti glifosato, che non
saranno più venduti entro il 30 settembre.
REWE aveva già iniziato alla fine del 2013
una conversione dai prodotti con glifosato
ad altri ecologicamente più rispettosi, ri-
tirando circa il 60% di quelli con l’erbici-
da sotto accusa.
A livello europeo, invece, è stato deciso
di non adottare alcuna misura precau-
zionale, perché l’autorizzazione del gli-
fosato scadrà il 31 dicembre e la proce-
dura per l’eventuale rinnovo terrà in con-
siderazione gli elementi scientifici rilevanti
a disposizione. Lo ha comunicato il Com-
missario alla salute, Vytenis Andriukaitis,
a Greenpeace, come riferisce l’agenzia Reu-
ters.

ATTUALITÀ

Con ordinanza del 7 maggio 2015, il TAR del Lazio ha
accolto la richiesta di sospensiva, presentata da 26
aziende agricole biologiche, e riguardante le drastiche
misure di contrasto alla Xylella previste in seguito alla
dichiarazione dello stato di emergenza con conseguente
piano di interventi programmato dal Commissario
straordinario ad hoc.
Tale piano prevedeva, come è noto, l’obbligo per tut-
ti di somministrazione di fitofarmaci e di eradicazio-
ne degli alberi d’ulivo, anche solo sospettati di contagio.
L’utilizzazione forzata di fitofarmaci da parte di azien-
de che invece si reggono su altre pratiche agricole e su
di esse basano la loro presenza sul mercato, sarebbe sta-
ta di grande pregiudizio per la loro attività.
Ma anche altre Associazioni del territorio salentino, at-
tente alla salvaguardia dell’ambiente e della salute, tra
cui la LILT di Lecce, hanno condiviso questa azione in-
tentata dalle aziende, in quanto essa va nella stessa di-
rezione in cui si muove chi si oppone all’impiego mas-

siccio e scriteriato di fitofarmaci in un territorio già gra-
vato da pesanti problemi sul fronte dell’epidemiologia
oncologica.
Per di più, un impiego massiccio di pesticidi sarebbe
andato in direzione contraria a quanto fissato dalla Com-
missione Europea, che impone la massima cautela nel-
l’adoperare queste sostanze, i cui effetti cancerogeni
sono ormai stati ben individuati da parte di autorevo-
li organismi scientifici internazionali, come lo IARC.
I giudici discuteranno comunque in merito in una se-
duta prevista il prossimo 16 dicembre, avendo ricono-
sciuto che “le questioni sollevate impongono un’attenta
disamina”.
Da parte nostra, come LILT di Lecce, ci sentiamo in do-
vere di ringraziare sentitamente l’Associazione “Coppula
Tisa”, che, con grande sensibilità, affinché il ricorso non
gravasse sul nostro bilancio, si è accollato il pagamento,
oltre che della propria quota di spese, anche di quel-
la spettante alla LILT.

Pesticidi e Xylella 
il ricorso della Lilt di Lecce al Tar del Lazio
Il TAR del Lazio accoglie la richiesta di sospensiva delle drastiche e pericolose misure 
di contrasto alla Xylella, avanzata da numerose aziende del biologico della Provincia di Lecce. 
Il 16 dicembre 2015 sarà discusso il ricorso della LILT di Lecce e di altre associazioni 
contro l’uso dei pesticidi

In breve 
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Il pane, alimento basilare della spe-
cie umana, è un vero e proprio pa-
trimonio dalle innumerevoli pro-

prietà benefiche per la salute a patto
che sia preparato rispettando la mate-
ria prima e che i metodi di produzione
siano di elevata qualità (varietà della
farina, coltivazione, trasporto, stoc-
caggio, trasformazione, ecc.). La glo-
balizzazione e la grande industria han-
no stravolto le tante proprietà insite
nelle farine e quello che si trova in com-
mercio è, spesso, pane scadente e im-
poverito dei principi nutritivi. Un ali-
mento così importante – insieme alla
riscoperta dei grani antichi e alla so-
stenibilità delle tecniche di coltivazione
e di trasformazione – incominciano a
mutare la consapevolezza delle perso-
ne e a farne consumatori avvertiti ed
esigenti con richieste di prodotti sicu-
ri e salutari. A partire dalla molitura, ad
esempio, sapendo che la macinazione
a pietra realizza farine da schiaccia-
mento completo del chicco (cariosside)
senza perdita dei componenti (germe,
endosperma, crusca) mentre nella ma-
cinazione a rulli o a cilindri le parti che
compongono il chicco vengono separate
e, quando ricomposte (ad es. la farina
integrale) la somma di tutti gli elementi
costitutivi del chicco non coincide
con le bilanciate proporzioni originarie.
Un esempio pratico: se si setaccia
della farina integrale ottenuta dalle due
diverse moliture si avrà un prodotto

omogeneo per colore e per composi-
zione nel caso della macinazione a pie-
tra; si avrà invece una farina pigmen-
tata ma più chiara (perché raffinata) nel
caso della macinazione industriale, e
quel che rimarrà nel setaccio sarà la cru-
sca aggiunta. I prodotti con farine ve-
ramente integrali (non ricomposte, ag-
giunte, integrate) apportano tutti i
componenti nel giusto equilibrio: le fi-
bre non solubili, i minerali, e le vita-
mine del gruppo B contenute nella cru-
sca; gli amidi e le proteine che per-
mettono la trasformazione del glutine
contenuti nell’endosperma; gli antios-
sidanti, la vitamina E e altre ancora del
gruppo B contenuti nell’em-
brione del germe
di grano.

Il fru-
men-

to – nelle due specie di grano tenero
(Triticum vulgare con 48 cromosomi) e
di grano duro (Triticum durum con 28
cromosomi) – è il cereale più diffuso e
utilizzato nella panificazione, in purezza
o miscelato ad altri cereali poveri di
gliadine e di glutenine. La farina di gra-
no tenero è classificata in base al gra-
do di raffinazione: 00, 0, 1, 2, integrale;
per ogni tipologia la legge italiana fis-
sa le percentuali di proteine e di ceneri
(residuo sali minerali inorganici che ri-
mane dopo la carbonizzazione: basso
valore = maggiore raffinazione a scapito
del valore nutrizionale).

Dal punto di vista della salute è da
preferire il pane che conserva tut-

te le proprietà origi-
narie: i sali mi-

nerali e la
c r u -

Il pane, patrimonio dell’umanità
Dai grani antichi la cura alle patologie moderne
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sca facilitano la regolarità evacuatoria
preservando dalle infiammazioni inte-
stinali e dalla stipsi, danno prima il sen-
so di sazietà rispetto alle farine raffi-
nate, riducono l’assorbimento dei gras-
si e il colesterolo, proteggono dai rial-
zi glicemici (Indice Glicemico non su-
periore a 40; altro indicatore che rive-
la se trattasi di vera farina integrale, da
produzione diretta a grana grossa, op-
pure uno sfarinato già raffinato rico-
stituito con l’aggiunta di crusca). A pari
quantità, il pane integrale apporta
circa il 20% di calorie in meno rispet-
to ai pani da farine raffinate e fornisce
una percentuale più elevata di vitami-
ne e di minerali.

Le farine raffinate contengono il 74%
di carboidrati e il 13% di proteine, com-
poste da gluteina e da gliadina re-
sponsabili del malassorbimento dei
cibi; la farina Manitoba arriva fino al
18%. La gluteina e la gliadina a con-
tatto con l’acqua formano il comples-
so proteico del glutine che negli im-
pasti di farina moderna arriva fino a
400 W, unità con cui si misura la ca-
pacità di trattenere i gas (gli impasti
di farina di grano antico non supera-
no i 100 W).

La digestione difficile, le intolleranze
e le allergie (oggi sempre più riscon-
trate) sono il risultato della mutagenesi
indotta con raggi x e y del cobalto ra-
dioattivo sul patrimonio genetico del
frumento operata nel secolo scorso per
aumentare la produttività (anche qua-
druplicarla). Le varietà infine selezio-
nate e intensivamente coltivate a nitrati
contengono glutine e gliadina, que-
st’ultima con frazioni proteiche re-
sponsabili delle allergie al grano (ome-
ga gliadina) e della celiachia (alfa glia-
dina) in quantità molto elevate rispetto
alle farine derivanti da grani antichi.

La digeribilità di un pane è data in-
nanzittutto dal tipo di farina utilizza-
ta e dalla lievitazione prescelta: chi-
mica, fisica, biologica; quest’ultima è
quella maggiormente in uso nella pa-
nificazione e differisce per l’agente lie-
vitante impiegato che può essere com-
presso (lievito di birra che agisce me-
diante fermentazione alcolica) oppure
acido (lievito madre che agisce me-

diante doppia fermentazione, alcolica
e lattica).

Con la fermentazione alcolica gli ami-
di vengono trasformati in alcool e in
anidride carbonica, e il risultato è un
pane poco digeribile perché la lievita-
zione rapida non permette la trasfor-
mazione completa delle proteine in am-
minoacidi semplici (non decomposizione
dell’acido fitico).

Con la fermentazione lattica, che ac-
compagna quella alcolica, il risultato è

un pane molto digeribile perché i tem-
pi lunghi della lievitazione completa-
no la trasformazione delle proteine, fan-
no superare l’azione chelante dell’aci-
do fitico che ostacola l’assorbimento di
fondamentali microelementi quali lo zin-
co, il ferro, il calcio e il magnesio (ri-
schio di demineralizzazione dell’orga-
nismo umano).

Quanto sopra espresso porta a rico-
noscere la superiorità, per il benesse-
re e per la salute dei consumatori, dei
prodotti di filiera sostenibile (semen-
ti antichi, più vicini alla tradizione dei
luoghi e geneticamente compatibili
con la nutrizione delle popolazioni lo-
cali) specie se a lenta lievitazione tra-
mite lievito madre per beneficiare di en-
trambi i processi di fermentazione (al-
colica e lattica).

Preferire i grani antichi significa sce-
gliere un alimento non alterato e non
raffinato, a basso contenuto di gluti-
ne e a maggiore digeribilità, di filiera
corta e a sostegno della piccola pro-
duzione e della biodiversità. 

ATTUALITÀ

TIPOLOGIA
CENERI

PROTEINE min.%
min. max.

Farina di grano tenero 00 - 0,55% 9

Farina di grano tenero 0 - 0,65% 11

Farina di grano tenero 1 - 0,80% 12

Farina di grano tenero 2 - 0,95% 12

Farina integrale di grano tenero 1,30% 1,70% 12



18 Lega contro i Tumori | Settembre 2015

LA LILT

Sulla scorta del successo ottenu-
to dalle precedenti iniziative, la
LILT di Lecce ha programmato,

per il 2 e 3 Ottobre 2015, la nona edi-
zione del Corso di Aggiornamento
“Ambiente e Salute”, che si terrà a
Lecce, presso l’Università del Salen-
to (Centro Ecotekne - Aula D10 - Via
per Monteroni); e che è diretto a ope-
ratori del mondo della scuola, oltre
che ad educatori e cittadini.

Vuole costituire un fattivo contri-
buto alla conoscenza delle tematiche
legate alla salvaguardia dell’ambien-
te ed all’impatto che determinati
squilibri possono avere sulla salute di
ognuno di noi, potendo causare pa-
tologie anche gravi, come i tumori. 

Quest’anno si è scelto di trattare dei
temi di grande attualità, come quel-
lo della sicurezza degli alimenti, che
costituisce un rilevante problema di
salute pubblica, in quanto l’eventua-
le contaminazione chimica del cibo
costituisce un evidente fattore di ri-
schio oncologico.

Un’altra sessione del Corso sarà de-

dicata al tema generale della soste-
nibilità ambientale e della salute, con
autorevoli riflessioni che affronte-
ranno il problema da molteplici pun-
ti di vista.

Questo il programma dell’evento :
Venerdì 2 ottobre (Sicurezza alimen-
tare e nuove progettualità educative).
Ore 16.30 Introduzione (Prof.ssa Ve-
stilia De Luca, Vicepresidente LILT Lec-
ce), ore 16.40 Il ruolo delle Istituzioni
educative per la sicurezza alimenta-
re e la tutela dell’ambiente (Prof. Vin-
cenzo Nicolì, Dirigente Ufficio Scola-
stico Provinciale – Lecce), ore 17.00
Chimica e sostenibilità ambientale :
il presente ed il futuro (Dr. Giuseppe
Ciccarella, Università del Salento), ore
17.20 Cibo : buono da smaltire (Dr.
Giuseppe Rizzo, Biologo Nutrizioni-
sta), ore 17.40 Danni da pesticidi (Dr.
Carmine Cerullo, Oncologo), ore 18.00
Zootecnia e sicurezza degli alimenti
di origine animale (Dr. Domenico Di
Tolla, Presidente Ordine dei Farmaci-
sti – Lecce) - Sabato 3 ottobre (So-
stenibilità ambientale e salute). ore

9.15 Introduzione (Dr. Giuseppe Ser-
ravezza, Presidente LILT Lecce), ore
9.30 La lettera enciclica “Laudato si’”
(Mons. Vito Angiuli, Vescovo Dioce-
si di Ugento - S. Maria di Leuca), ore
10.00 La VIIAS (Valutazione integra-
ta di impatto ambientale e sanitario)
(Prof. Giorgio Assennato, Direttore
ARPA Puglia), ore 10.30 L’Università
e la ricerca per uno sviluppo soste-
nibile (Prof. Vincenzo Zara, Rettore
Università del Salento), ore 11.00 La
comunicazione di fronte alle emer-
genze ambientali (Dr. Cosimo Marul-
li, Direttore Gazzetta del Mezzogior-
no - Redazione di Lecce - Dr. Rosario
Tornesello, Nuovo Quotidiano di Pu-
glia – Lecce - Dr. Giuseppe Vernaleo-
ne, Direttore Telerama – Lecce). Di-
battito. Modererà i lavori la giorna-
lista Dr.ssa Tiziana Colluto.

IX Corso 
di aggiornamento 
“Ambiente 
e Salute”
LECCE, 
UNIVERSITÀ DEL SALENTO, 
2-3 OTTOBRE 2015

L’edizione di quest’anno del nostro
appuntamento è dedicata ad un tema 
di grande attualità, come quello della
sicurezza degli alimenti e della sostenibilità
ambientale nei suoi riflessi sulla salute

Per iscrizioni ed informazioni,
contattare la LILT di Lecce (Tel.
e Fax : 0833/512777 – info@le-
gatumorilecce.org).
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Da Gennaio 2015, grazie al con-
tributo della LILT Lecce, è at-
tivo, presso l’Unità Operativa

Complessa di Oncologia Clinica dell’
Ospedale di Gallipoli, diretta dal
Dott. Giuseppe Serravezza, l’Ambula-
torio di Dermatologia Oncologica,
dedicato alle tossicità cutanee in cor-
so di chemio e radioterapia. I pazienti
che si sottopongono ad oncoterapia
hanno accesso diretto e gratuito il
martedì e giovedì dalle 9 alle 13.30

Responsabile dell’Ambulatorio è la
Dott.ssa Ivana Romano, che circa 10
anni, per la LILT, si occupa di questa
tematica. 

La patologia oncologica, di  qual-
siasi natura e gravità essa sia, ferisce

l’integrità fisica, emotiva e psichica
di chi è colpito. 

Gli eventi avversi cutanei in corso
di CT sono  responsabili di discomfort
estetico e funzionale e condizionano
negativamente la qualità di vita, già
seriamente compromessa per l’essere
affetti da neoplasie maligne. Talvol-
ta i quadri clinici cutanei sono così
estesi e severi da richiedere la di-
scontinuazione della terapia e ciò può
peggiorare la prognosi per il malato

La gestione della tossicità cutanea
è multidisciplinare e vede l’interazione
dell’oncologo clinico, del dermatolo-
go e del radioterapista

Un appropriato approccio terapeu-
tico appare necessario per raggiungere

un equilibrio fra somministrazione del
farmaco alla dose ottimale, migliora-
mento della qualità di vita e outco-
me del paziente.

Per l’ampia casistica clinica e per
il contributo scientifico dato in oc-
casione di vari congressi dermatolo-
gici di rilevanza nazionale, questo am-
bulatorio è stato incluso nel proget-
to: IL CORPO RITROVATO. Quest’ulti-
mo è il nome di un’associazione
scientifica no profit, volta allo studio
e alla ricerca per l’accudimento, da un
punto di vista dermo-cosmetologico,
del paziente oncologico. 

Gli ambulatori dermatologici nati
per la diagnosi e cura delle manife-
stazioni cutanee in corso di chemio
e radioterapia sono 4 in Italia: Azien-
da Ospedaliera San Camillo Forlanini,
Roma, resp: Dott.ssa P. Romano;
Istituto Dermatologico San Gallicano
IRCCS Roma, resp: Dott.ssa N. Came-
li; Ospedale Pagani Salerno, resp:
Dott.ssa M.T. Uzzauto; Università di
Napoli Federico II, Resp: Prof.ssa G.
Fabbrocini

Attualmente, l’ambulatorio compare
annoverato tra le strutture suddette
sul sito www.ilcorporitrovato.org.

Per prenotare, chiamare il numero
0833/270652.

LA LILT

Ambulatorio 
di Dermatologia Oncologica
supportato dalla Lilt 
di Lecce a Gallipoli Dr.ssa Ivana Romano
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LA LILT

La LILT di Lecce, anche nell’anno sco-
lastico 2014/2015, ha curato, nelle
scuole della provincia, percorsi di pro-

mozione della salute. L’intento è stato
quello di creare una “Rete di Scuole che
promuovono salute”, attraverso  un per-

corso condiviso di ricerca e formazio-
ne con i dirigenti scolastici, i docenti
e le famiglie, mantenendo al centro il
bambino/l’adolescente, destinatario
ultimo degli interventi informativi e for-
mativi. Numerosi sono stati gli inter-
venti curati da esperti LILT, tenuti in
vari Istituti del territorio, tutti prece-
duti da una prima fase formativa de-
stinata ai docenti e/o ai genitori, cui
ha fatto seguito l’attività in aula.

Al termine dell’anno scolastico, gli al-
lievi hanno partecipato al Concorso
“Star bene Creando”, il cui evento finale
si è tenuto presso la sede provinciale
LILT a Casarano lo scorso 3 giugno. Pri-
mi classificati i ragazzi del III anno del-
l’Istituto Alberghiero di Otranto che si
sono formati ed hanno a loro volta for-
mato i bambini di una Scuola d’infan-
zia, attraverso un  laboratorio di pa-
sticceria salentina.

Concorso “Star bene creando”

Giornata Mondiale senza Tabacco 2015

Scorrano Acquarica del Capo

Castrignano dei Greci
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Montesano, 27 Giugno. La Delegazione LILT di Montesano Sa-
lentino ha voluto celebrare  degnamente il decennale della pro-
pria attività. Lo scorso 27 giugno ha aperto la sede ad un nu-
meroso pubblico di cittadini, volontari e rappresentanti del mon-
do istituzionale e dell’associazionismo. A fare gli onori di casa
la referente Sig.ra Maria Antonietta Bortone, che ha accolto an-
che il Vescovo della Diocesi di Ugento-S. Maria di Leuca, mons.
Vito Angiuli, che volentieri ha partecipato all’evento, anche per
ricordo del suo predecessore, il compianto Don Vito De Grisantis,
che tanto volle e si adoperò per l’apertura della Delegazione.
Tante simpatiche iniziative, come un ricco buffet, curato dal-
le volontarie, hanno fatto da contorno alla riuscitissima sera-
ta.

Gallipoli, 9 Luglio. Nuova edizione presso la rinomata Pani-
noteca “da Ferruccio e Claudio”, sul lungomare gallipolino, del-
la serata di solidarietà “pro Centro Ilma”, divenuta ormai un
classico delle iniziative di beneficenza a favore della LILT di Lec-

ce. Tante persone si sono ritrovate ai tavoli all’aperto, per gu-
stare le specialità del locale e dare così una mano al progetto
“Ilma”. L’iniziativa ha inteso anche onorare la memoria del sig.
Ferruccio, che ideò la manifestazione, quale convinto sosteni-
tore del progetto.

Presicce, 12 Luglio. Quarta edizione della spettacolare Mara-
tona cittadina, organizzata dalla Delegazione della LILT, in col-
laborazione con l’Associazione Podistica “Alba13”, di Taurisa-
no. La manifestazione è stata finalizzata alla raccolta fondi a
sostegno dei progetti e dei servizi della LILT. Grande succes-
so, con numerosi partecipanti e tanta solidarietà e tanta sod-
disfazione per gli organizzatori.

Gallipoli, 19 Luglio. Una simpatica e solidale iniziativa è sta-
ta organizzata lo scorso 19 luglio a Gallipoli, dall’Associazio-
ne “Miti Intramontabili”, che unisce tanti appassionati ama-
tori di motovetture d’epoca. Si è tenuto infatti il II Raduno di
moto d’epoca, una mostra-scambio con le intramontabili “Ve-
spa” e “Lambretta”.  Con partenza da Piazza Tellini, vi è stata
una sfilata delle moto per le vie del centro cittadino. Al ritor-
no, dopo un saluto da parte del Sindaco di Gallipoli e del pre-
sidente provinciale LILT, dr. G. Serravezza, si è proceduto alla
premiazione dei mezzi più originali ed interessanti. A contor-
no un buffet gratuito. Grande è stato il concorso di amatori e
curiosi. Con grande sensibilità, i responsabili dell’Associazio-
ne “Miti Intramontabili”, cui va il nostro riconoscimento, han-
no voluto devolvere alla LILT il ricavato della manifestazione.

Corigliano d’Otranto, 24 Luglio. Una serata all’insegna del di-
vertimento e del cibo genuino si è tenuta lo scorso 24 luglio
presso l’Oratorio del Centro Salesiano “Don Bosco”. Organizza-
ta dalla locale Delegazione LILT insieme ad Albanova, ha ri-
chiamato un pubblico numeroso, che ha potuto degustare, tra
l’altro, delle fresche fette d’anguria, per dissetarsi in questa cal-
da estate. Per l’occasione, i partecipanti hanno potuto cono-

scere le tante attività intraprese dalla dinamica Delegazione,
guidata da Rita Vizzi, sul fronte della prevenzione (in partico-
lare la lotta ai fattori di rischio) e dell’assistenza ai malati.

Alezio, 1 agosto. Lo scorso 1° Agosto, la Delegazione LILT di
Alezio, ha organizzato, presso il Centro Parrocchiale di Casa Be-
tania, la serata di premiazione della I edizione del Concorso di
Poesia “Poiesis”, che fa seguito idealmente al Concorso di Pit-
tura dello scorso anno. Oltre all’impegno per la salvaguardia del-
la salute pubblica e per la tutela dell’ambiente, infatti, i vo-
lontari di Alezio si rivelano sensibili all’arte e alla cultura. 
Ventisette gli autori partecipanti al Concorso, con quarantadue
opere in palio per le due sezioni (Poesie in lingua italiana e Poe-
sie in vernacolo) e dieci vincitori finalisti. Il primo classifica-
to, per la sezione Poesie in lingua italiana, è stato il Sig. Eu-
stachio Stasi con “Il Veliero d’ombra”, premiato con targa e scul-
tura in pietra leccese raffigurante il Santuario della Lizza e rea-
lizzato dall’artista  aletino  Cristian De Pascali, mentre per la
sezione Poesie in vernacolo il primo premio è stato assegnato
al Sig. Giuseppe Marzano per l’opera “Centu cruci”, con targa
e scultura in terracotta raffigurante il Santuario della Lizza,  rea-
lizzato dall’artista aletino Rocco Corciulo. La Giuria di esperti
professionisti, presieduta dal Prof. Aldo D’Antico, il duo “Le Fil
Rouge” che ha curato gli intermezzi musicali, i  giovani pre-
sentatori, Lucia De Salve e  Luigi Donadeo,  hanno dato lustro
alla manifestazione. L’incasso della serata e il contributo de-

LA LILT

Iniziative
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gli sponsor sono stati devoluti al  Centro Ilma che, giorno dopo
giorno, con l’avanzamento dei  lavori, sta diventando una  re-
altà (Pinuccio Manta).

Uggiano la Chiesa, 20 agosto. Una serata di solidarietà, ric-
ca di eventi, è stata organizzata lo scorso 20 agosto dalla LILT
di Uggiano, col patrocinio del Comune. Lo scopo della mani-
festazione, ampiamente raggiunto, era quello di raccogliere fon-
di per il Centro Ilma, il cui progetto è stato presentato dal Dr.

Giuseppe Serravezza, dalla Dr.ssa Marianna Burlando e dal Dr.
Carmine Cerullo, responsabile quest’ultimo della Delegazione
LILT di Uggiano. A contorno, la tappa finale di Crazy Games,
giochi da abilità per bambini, curata da New Generation, una
Fiera di Beneficenza ed uno stand gastronomico del Comitato
SS. Medici.

Vernole, 22 agosto. L’Associazione Culturale “Li Talorni” ha or-
ganizzato lo scorso 22 agosto a Vernole una serata all’insegna
dell’allegria e del divertimento, con musica e spettacolo. Si sono
esibiti il batterista Andrea Vadrucci con il guitar guest Samuele

De Carlo. Inoltre il corpo
di ballo del C.S. Danza di
Melendugno diretto dalla
Prof.ssa Rosaria Cimafon-
te e la ballerina di pizzi-
ca Caterina Rizzelli. È
stata poi la volta della
compagnia teatrale “Li
Talorni”. Nel corso della
serata, due riconosci-
menti: uno all’atleta pa-
ralimpica A. Grazia Turco

e l’altro ad Andrea Vadrucci. Ha presentato Maria Antonietta
Tanzarella, prologo e testi di Antonio Rizzo. I fondi raccolti du-
rante la serata sono stati devoluti a sostegno del Centro Ilma.
Ha portato il saluto della LILT di Lecce il Dr. Antonio Corina.

Martano, 28 Agosto.
In occasione della
Notte Bianca, tenuta
lo scorso 28 agosto a
Martano, i volontari
della locale Delega-
zione sono stati pre-
senti in piazza, alle-
stendo un banchetto e
diffondendo numero-
so materiale divulga-
tivo della LILT.

I volontari della Delegazione LILT di Specchia continuano il loro la-
voro di prevenzione e informazione con ambulatori di senologia, gi-
necologia, dermatologia e urologia attivi anche durante il periodo esti-
vo. Inoltre, grazie ad una collaborazione iniziale con la Delegazione
di Corigliano d’Otranto, hanno maturato l’idea di produrre saponi na-
turali con olio di oliva e di proporli come bomboniere solidali.
L’idea è quella di produrre e proporre qualcosa che sia allo stesso tem-
po solidale e faccia anche riflettere sull’importanza di utilizzare pro-
dotti naturali che non siano dannosi per la propria pelle, eliminando
tutte quelle sostanze velenose che inconsapevolmente assorbiamo quo-
tidianamente. Mantenendo la linea del rispetto per l’ambiente, per il
confezionamento dei saponi, si è pensato di produrre delle scatole di
cartone, riciclando dei calendari della LILT ormai datati.
La Delegazione di Specchia non è nuova a queste iniziative di pro-
mozione di prodotti naturali anche rispetto all’alimentazione. Infat-
ti in occasione della “Settimana della prevenzione oncologica” sono
stati proposti dei “tarallini” e “mustaccioli” a km 0.
Alla luce delle varie iniziative sul benessere alimentare e sull’uso di
prodotti naturali promosse della LILT, la Delegazione di Specchia è sta-
ta invitata a partecipare alla manifestazione “La Notte Verde” di Ca-
stiglione d’Otranto. La Notte Verde, giunta alla sua quarta edizione,
è il momento nel quale viene diffusa al grande pubblico la conoscen-
za delle buone pratiche agricole e di sostenibilità ambientale, perciò
i volontari LILT non potevano mancare in un’occasione così in linea
con le loro buone pratiche (Lucia Sanapo).

Delegazione Lilt di Specchia
dal naturale... al solidale!

L’attiva sede Lilt di Aradeo
Nel generale panorama delle ormai quasi trenta Delegazioni LILT spar-
se in provincia, segnaliamo la dinamica sede di Aradeo, che, grazie alla
grande motivazione dei numerosi volontari e volontarie, ha messo in cam-
po in questi ultimi mesi una numerosa serie di iniziative, molte delle
quali improntate ad
uno spiccato senso di
solidarietà. Oltre alla
normale attività di
prevenzione effettua-
ta negli ambulatori e
all’organizzazione di
eventi divulgativi ri-
volti alla popolazione
(incontri e conferenze
sulla corretta preven-
zione), i volontari
hanno partecipato a
ben tre Fiere in occa-
sione di feste cittadine tenute non solo ad Aradeo, ma anche nei Co-
muni limitrofi. In queste occasioni, hanno proposto al pubblico dei sim-
patici prodotti artigianali confezionati dalle stesse volontarie della De-
legazione. E la risposta è stata incoraggiante, perché si son potuti così
raccogliere dei fondi a sostegno della LILT. Ma è stata anche l’occasio-
ne per diffondere capillarmente, grazie all’impegno dei volontari, il no-
stro materiale divulgativo, a cominciare dalla nostra rivista.
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I quesiti e i dubbi insieme alla voglia di raccontarsi. Di questo e d’altro hanno desiderio i malati oncologici
e i loro familiari ma non c’è mai tempo sufficiente per farlo, perché ci sono altre priorità, altre urgenze o
manca l’occasione per fermarsi un attimo e dialogare. L’intento di queste pagine è proprio questo, offrire
spunti e considerazioni e trattare argomenti partendo dalle richieste o proposte che arrivano in redazione.
Sarà una conversazione a più voci, d’incontro e di scambio, sarà uno spazio per trovare insieme “le parole
per dirlo”, per dire, ricordare, immaginare o chiedere quello che attraversa i pensieri e si fa  esperienza. 
I recapiti sono: Lega Italiana per la Lotta contro i Tumori - “Le parole per dirlo” - via Alpestre, 4 - 73042
Casarano (Lecce) o per posta elettronica: burlando.anna@gmail.com

Rubrica a cura della
Dr.ssa Marianna Burlando
Psicologa

Nastro celeste
Mai avrei pensato di ammalarmi al seno, ho sempre creduto che riguardasse le don-
ne invece è capitato a me e la cosa mi ha molto turbato. Ho affrontato l’intervento
e le cure sentendomi tradito dal mio corpo e questa sensazione è tuttora presen-
te causandomi molti problemi personali e d’intimità con la mia compagna. Come
venirne fuori e a chi rivolgermi? Mi può rispondere in privato? (A.A. – Torre Lapillo)

Le parole per dirlo

Il lettore segnala un’evidenza ripor-
tata in letteratura: il cancro al seno
può colpire gli uomini, ma pochi lo

sanno.
Il rapporto “I Tumori in Italia 2012”

fornisce il dato di 400 uomini colpiti dal-
la malattia, afferma che l’incidenza è in
lieve aumento (con pazienti anche sot-
to i 45 anni) e che il range con più casi
riguarda l’intervallo dei 60-70 enni. Il con-
fronto uomo-donna è nettamente favo-
revole al primo: si ammala 1 uomo su 500

rispetto a 1 donna su 8. Il quadro os-
servazionale epidemiologico, tuttavia,
nulla dice circa il fatto che la localiz-
zazione della malattia, proprio perché
in quella parte del corpo, può rappre-
sentare un disagio aggiuntivo che si
somma a quelli già provocati dalla co-
municazione diagnostica e dai percor-
si di cura. Sono note invece le infor-
mazioni circa i fattori di rischio che,
come per il carcinoma mammario fem-
minile, sono diversi, tra questi: la fa-

miliarità (presente nel 30% dei casi),
la genetica (in particolare la mutazio-
ne del gene BRCA2 ma anche dei geni
CHEK2 e PTEN), il disequilibrio nel rap-
porto tra estrogeni e progesterone
causato da disfunzioni dei testicoli o da
altre patologie (ad es. la sindrome di
Klinefelter), l’obesità, l’esposizione a so-
stanze contenenti estrogeni, la cirrosi
epatica, la ginecomastia (l’ipersvilup-
po delle mammelle) dovuta all’assun-
zione di farmaci e, infine, l’eventuale
precedente trattamento di radioterapia
al torace.

Turbamento, sorpresa e forte diso-
rientamento arrivano, per l’uomo, dal-
lo scoprire di essere affetto da una pa-
tologia tipicamente femminile, come se
il corpo – a insaputa dell’interessato –
funzionasse e rispondesse più a mec-
canismi specifici dell’altro sesso. In que-
sti casi l’identità di genere viene a su-
bire un attacco perdendo, tempora-
neamente, la sicurezza di sé e il senso
di appartenenza.

L’esperienza emotiva globale non
differisce da quanto provano le donne;
anche gli uomini si trovano a fronteg-
giare reazioni depressive, ansia, rabbia,
paura di recidiva, vulnerabilità, isola-
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mento, preoccupazioni connesse con
l’immagine corporea.

Ma il simbolismo del seno maschile
è diverso da quello prevalente per le
donne: per quest’ultime valgono i si-
gnificati dell’avvenenza, dell’erotismo,
dell’allattamento, della sicurezza per-
sonale; nel caso dell’uomo la patologia
interferisce con l’imago della virilità per-
ché ad ammalarsi è un organo alta-
mente femminilizzato.

Spesso i percorsi di cura non aiuta-
no gli uomini con carcinoma mamma-
rio: i servizi sono pensati al femmini-
le a partire dalla comunicazione tramite
gli opuscoli informativi, lo spot e le
campagne di sensibilizzazione sino
alle prestazioni “rosa” ideate per pa-
zienti donne (consulente di estetica per
make up e parrucca), i gruppi di auto-
mutuo-aiuto o il supporto psicologico.

Proprio quest’ultima opzione clinica,
nella forma individuale o riservata alla
coppia, può essere il luogo e l’occasione
dove portare gli smarrimenti, i dubi e
i timori sollecitati dalla malattia lun-
go tutti i segmenti assistenziali (dia-
gnosi, interventi chirurgici e del post
operatorio, cure attive, recidive, pal-
liazione).

Accanto ai mutamenti indotti dalla
chirurgia e ai segni lasciati dall’inter-
vento (asportazione del capezzolo,
mastectomia) la consulenza psicologi-
ca e l’eventuale presa in carico psico-
terapeutica lavoreranno sugli aspetti

dell’affettività, della sessualità e dei mu-
tati ruoli e funzioni relazionali. Sono
questi gli aspetti sui quali è talvolta ne-
cessario soffermarsi per riequilibrare il
sé intimo e privato più che quello ester-
no e sociale dove l’impatto della ma-

lattia e taluni effetti secondari delle
cure risultano di più facile gestione
(alopecia transitoria e non necessità
della ricostruzione, ad esempio). Per al-
tro, la moda corrente esalta la rasatu-
ra totale dei capelli con testimonial del
mondo dello sport e dello spettacolo per
cui la calvizie maschile non suscita l’at-
tenzione in negativo che viene riservata
alla donna; in più resiste ancora l’idea
che in un uomo giovane i capelli cadano
per un eccesso di testosterone, l’ormone
della virilità.

Nel profondo, la destabilizzazione
emotiva che alcuni uomini possono vi-
vere elicita fantasmi che rimandano alle
tappe di sviluppo psicosessuale, alle

fantasie erotico-sensuali con partner del
proprio sesso, alla costruzione e alla af-
fermazione di genere. Sul piano di re-
altà, la sessualità agita può risultare
compromessa, per qualità, frequenza dei
rapporti, calo del desiderio e grado di
soddisfazione.

L’intervento sul singolo oppure
sulla coppia rappresenta l’evidenza
psico-riabilitativa che si compie at-
traverso la presa in carico delle com-
ponenti emotive e di rapporto mes-
se in crisi dalle rappresentazioni
mentali e dai significati personalmenti
assegnati all’esperienza di malattia.
Un’occasione per motivare i partner
a confrontarsi sugli aspetti corporei,
psichici, ludici e affettivi della ses-
sualità oltrepassando la posizione, tal-
volta stereotipata, della supremazio-
ne della penetrazione come obietti-
vo della genitalità adulta.

La Psicologia considera il cancro “ma-
lattia delle relazioni” per le ripercussioni
dirette e indirette che investono le per-
sone che vivono e sono vicine all’am-
malato o all’ammalata. Nel caso del can-

cro al seno il discorso è ancora più pre-
gnante riguardando la sfera sessuo-re-
lazionale e i suoi simbolismi.

Sarà il livello di elaborazione a cui
il singolo individuo o la coppia giungerà
a tracciare la via di soluzione che, come
un nastro legante, potrà avvicinare i due
e saldare ancora di più la loro intimi-
tà, e ciò a prescindere dal colore cele-
ste o rosa, che sia l’uomo o la donna ad
avere il cancro.

La malattia li accomuna entrambi
con sfumature che non sono lievi e
pastellate bensì esplosive e dense
come gli ostacoli che nel quotidiano
(fatto anche di lunghi anni) essa pone
e impone.

La Dr.ssa Marianna Burlando opera
come psicologa presso il Servizio  
di Oncologia Medica dell’Ospedale 
“F. Ferrari” di Casarano. 
Per contattarla, telefonare allo
0833508445


