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LE SEDI E GLI AMBULATORI

I SERVIZI

CASARANO - Via Alpestre, 4 - Tel. 0833 512777 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 9 -13) - Responsabile: Sig.ra Tina Stefano
LECCE - Piazza d’Italia, 10/E - Tel. 329 4954528 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 10-12 - 16-19) - Responsabile: Geom. Tonio Greco
ALEZIO - Via Umberto I - Tel. 0833 282753 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 17.30) - Responsabili: Sig. Antonio Di Sansimone, Sig.ra Cosima Pantaleo
ARADEO - Via Dante, 7 - Tel. 391 7294154 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Sabato, ore 18 - 19) - Responsabile: Sig.ra Marisa Spagna
ARNESANO - Via A. Petrelli, 41 - Tel. 340 2441042 (Prenotazioni: Lunedì, Mercoledì e Venerdì, ore 16 - 18) - Responsabile: Sig.ra Lucia Morello
CALIMERA - Via S. D’Acquisto, 1 - Tel. 389 2553300 (Prenotazioni: Lunedì, Mercoledì e Venerdì, ore 18 - 20) - Responsabile: Sig.ra Lucia Tommasi
CAVALLINO - Piazzetta Caduti di Nassirya, 16 - Tel. 349 5849919 - (Prenotazioni: Lunedì e Venerdì, ore 16.30 - 19) - Responsabile: Sig.ra Antonella Longo
CARMIANO - MAGLIANO - Via Grassi - Magliano - Tel. 327 5360460 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 18) - Responsabile: Sig. Piero Ciccarese
COLLEMETO - Via Sassari - Tel. 0836 523092 - (Prenotazioni: Martedì e Venerdì, ore 16.30 - 18) - Responsabile: Sig. Michele Perrone
COPERTINO - Via Massaua - Tel. 388 9991780 - (Prenotazioni: Mercoledì e Venerdì, ore 16.30 - 17.30; Giovedì, ore 16.30 - 18.30) - Responsabile: Dr.ssa Antonella Elia
CORIGLIANO D’OTRANTO - Via M. Ausiliatrice - Tel. 333 9593672 - (Informazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16.30 - 19) - Responsabile: Sig.ra Rita Vizzi
CURSI - Via De Amicis - Tel. 375 6150360 - (Prenotazioni: Martedì e Giovedì, ore 16.30 - 18.30) - Responsabile: Sig.ra Tiziana Carrapa
GALATINA - Via Bellini - Noha - Tel. 380 6960482 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16.30 - 18.30) - Responsabile: Sig. Domenico Serafino
GALLIPOLI - Via A. De Pace, 80 - Tel. 0833 263833  - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 17 -19) - Responsabile: Sig.ra Preziosa Portoghese
LEVERANO - Via Montegrappa, 5 - Tel. 339 7220208 - 327 1232425 - (Prenotazioni: Lunedì - Mercoledì - Venerdì, ore 17 - 19) - Responsabile: Sig. Marcello Martina
MAGLIE - Via S. Pio X, 1 - Tel. 389 6059055 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 -18) - Responsabile: Dr. Dario Vincenti
MARTANO - Via Marconi, 21 - Tel. 333 7991096 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 18.30) - Responsabile: Dr.ssa M. Rosa Murgia
MELENDUGNO - Via D’Amely, 16 - Tel. 324 7860628 (Prenotazioni: Lunedì e Mercoledì, ore 17 - 19, Venerdì ore 9 - 12) - Responsabile: Dr. Carmelo Catalano
MELISSANO - Via P. Veronese, 13 - Tel. 380 5930560 - (Informazioni: Martedì e Giovedì, ore 17 - 19) - Responsabile: Dr.ssa Medea Velotti
MONTERONI - Via del Mare, 50 - Tel. 377 5980013 - (informazioni e prenotazioni: Lunedì, Mercoledì e Venerdì, ore 17 - 19) - Responsabile: Sig. Giorgio Gerardi
MONTESANO SALENTINO - Via Martiri d’Ungheria, 12 - Tel. 327 1132727 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 19) - Responsabile: Sig.ra M. Antonietta Bortone
MORCIANO DI LEUCA - Via S. Lucia, 17 - Tel. 320 1723765 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 18) - Responsabili: Dott.ssa Simonetta Pepe, Dr. Cosimo Negro, Dr. Gianni Ventruto
NARDÒ - Via Don Minzoni - Tel. 380 6930537 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16.30 - 18.30) - Responsabile: Sig.ra Silvana Maiorano
SAN DONATO / GALUGNANO - Via Buonconsiglio - Galugnano - Tel. 335 6847843 - (Informazioni: Martedì e Giovedì, ore 17 - 19) - Responsabile: Sig.ra Giusy Aprile
SCORRANO - Via Pascoli, 2 - Tel. 339 8514182 - (Informazioni: Lunedì, Mercoledì e Venerdì, ore 17 - 19) -Tel. 0836 460666 (Lunedì e Venerdì, 15.30 - 18.30) - Responsabile: Sig.ra Ivana Crocetti
SPECCHIA - Via P. Micca, 2 - Tel. 388 9733505 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 18) - Responsabile: Sig.ra Fernanda Tagliaferro
STRUDÀ - Via Mazzini, 1 - Tel. 327 7084191 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 17 - 19,30) - Responsabile: Avv. Valentina Quarta
UGENTO - Via Cosenza, 10 - Tel. 327 3436372 - (Prenotazioni: dal Lunedì al Venerdì, ore 16 - 19) - Responsabile: Dr.ssa Valentina De Maria
UGGIANO LA CHIESA - Via Rubrichi - Tel. 0836 812361 (Prenotazioni: Martedì e Giovedì, ore 16,30 - 18,30) - Responsabile: Dr. Carmine Cerullo
VEGLIE - Parco delle Rimembranze, 1 - Tel. 348 2683251 - (Prenotazioni: Mercoledì e Venerdì, ore 16.30 - 18.30) - Responsabile: Sig.ra Anna Paola Antonucci

La Lega contro i Tumori ringrazia i medici specialisti, gli infermieri, le ostetriche ed i volontari per lo spirito 
di solidarietà e l’abnegazione con cui prestano la loro opera presso gli ambulatori di prevenzione.

PREVENZIONE CLINICA
SENOLOGIA Specialisti: C. Cerullo, L. De Blasi, A. Di Stasi, A. Elia, V. Fersini, F. Gerbino, A. Gnoni, D. Muci, M. R.

Paiano, M. G. Propato, G. Quarta, R. Romano, C. Scavelli, G. Serravezza, G. Specchia.
Infermiere: T. Anastasia, A.R. Antonaci, A. Bianco, C. Bianco, T. Carallo, M. Carluccio, G. Costantini,
A. De Santis, L. De Santis, C. Giaracuni, M. Imbriani, A. Longo, T. Longo, C. Manzolelli, E. Mauro, M.
Nolasco, C. Peccarisi, M. Perrucci, G. Provenzano, S. Rizzo, M. Scarcia, Fi. Toma, Fr. Toma, G. Toma, L.
Villanova.

GINECOLOGIA Specialisti: F. Biondo, A. Bonzani, M. Carrieri, D. Cazzato, M. Costa, G. D’Aleo, G. Distante, G. Doria,
C. Faggiano, E. Ferente, G. Garrisi, L. Gatto, A. Miccoli, P. Miglietta, S. Minnella, E. Panarese, R. Piccinno,
M. A. Rizzo, A. Santoro, E. Sbano, B. Scarcia, W. Tundo, C. Vergari, G. Zurzolo.
Ostetriche: M. Bonanno, A. Bresciani, A. Carmone, D. Carriero, A. M. Chianella, G. Cretì, T. Cucinelli,
L. Ginocchio,  A. Longo, M. Miccoli, B. Petracca, A. Sciolti, A. Spedicato, M. Spedicato, S. Vetere.

DERMATOLOGIA Specialisti: A. Barone, P. L. Benedicenti, G. Brizzi, M. L. Capaldo, M. Castriota, V. Cirfera, F. Coluccia,
A. Coronese, M. Gravante, P. Greco, R. Manca, S. Martalò, A. Martina, P. Ortenzio, I. Romano, G. Vergallo.

UROLOGIA Specialisti: L. Amoroso, G. Benegiamo, B. Colella, U. Colella, R. Puce, U. Russo, A. Za.
Infermieri: G. Buffelli, A. Cipressa, G. Cofano.

ENDOCRINOLOGIA Specialisti: L. Martella, R. Martina, S. Palmarini, G. Piccinno, A. Trinchera.

PNEUMOLOGIA Specialisti: A. O. Filieri, L. Nuzzo, M. Tsigdinu. 

OTORINOLARINGOIATRIA Specialista: R. Franza.

GASTROENTEROLOGIA Specialista: G. Ventruto. 

CITOLOGIA Specialisti (preparazione e lettura vetrini): G. Colucci, M. Coluccia.

RIABILITAZIONE PSICO–FISICA DELLE DONNE OPERATE AL SENO
Con fisioterapia generale e specifica, pressoterapia e massaggi, linfodrenaggio manuale, colloqui psicoterapeutici.
Psicologi: L. Benvenga, M.A. Berio, M.R. De Giovanni, B. De Simone, S. Errico, A. Miggiano, F. Pagliarini, F. Petrachi, F.
Preite, V. Rosafio. Fisioterapista: L. De Paola.

CORSI PER SMETTERE DI FUMARE
Specialisti: F. De Giuseppe, L. Sanapo, G. Sozzo, L. Zara.

SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE AI PAZIENTI TERMINALI MALATI DI CANCRO

SERVIZIO DI TRASPORTO DEI PAZIENTI PER RADIOTERAPIA

LEGA ITALIANA PER LA LOTTA CONTRO I TUMORI
Associazione Provinciale di Lecce



per il sostegno alle nostre attività di edu-
cazione, prevenzione, assistenza e ricerca
ai soci, a coloro che ci offrono donazioni
in memoria di persone care, alle Istitu-
zioni, agli Enti pubblici e privati ed alle
aziende. Il nostro ringraziamento va a chi
collabora con la Lega, condividendone il
progetto. In particolare:

Grazie

Nasce la E-bottega Solidale: Bomboniere e Regali
prenotabili via web da LILT LECCE
LILT LECCE apre la propria Bottega Solidale e-commerce
a sostegno della Prevenzione e della Ricerca in Onco-
logia Ambientale del costruendo Centro Ilma, l’Istituto
Scientifico indipendente in via di ultimazione in agro
di Gallipoli e interamente sostenuto dalla comunità lo-
cale, senza finanziamenti pubblici.
Nella vetrina virtuale della Bottega Solidale LILT www.le-
gatumorilecce.org/donazioni è possibile ordinare i ma-
nufatti biologici ed ecosostenibili creati dalle Dele-
gazioni della provincia con materiali naturali (carta,
legno, spezie, stoffa, spago).

Sommario
LEGA ITALIANA 
PER LA LOTTA CONTRO I TUMORI
Associazione Provinciale di LECCE
Iscritta al n. 755 del Registro Associazioni 
Volontariato Regione Puglia 

73042 CASARANO (LE)
Via Alpestre, 4  - Tel. e Fax (0833) 512777
www.legatumorilecce.org   
e-mail: info@legatumorilecce.org

CONSIGLIO DIRETTIVO
Presidente: Carmine Cerullo
Vice Presidente: Antonio Micaglio
Componenti: Antonella Elia, Giuseppe Quarta, Simonetta Pepe,
Antonio Di Sansimone, Medea Velotti, Giovanni Primiceri, 
Alfredo Tamborrini, Giuseppa Aprile, Marcello Martina

COLLEGIO REVISORI DEI CONTI
Presidente: Piero Pedone
Componenti: Claudio Cataldi, Salvatore Mitello

CONSULTA FEMMINILE
Responsabile: Dr.ssa A. Lucia Rapanà

Che cos’è la Lega
La Lega Italiana per la lotta contro i Tumori è un Ente Pubblico sotto l’alto
patronato del Presidente della Repubblica. La Lega è oggi in Italia l’unico
Ente Pubblico a carattere associativo che svolge attività nei settori della
prevenzione, diagnosi precoce, assistenza, riabilitazione, educazione
sanitaria, ricerca.

Come è organizzata
La Lega Italiana per la lotta contro i Tumori è articolata con una Sede centrale
a Roma e 108 Sezioni provinciali. Lo statuto della Lega prevede una
Presidente Nazionale, un Segretario generale, una Giunta esecutiva, un
Consiglio Direttivo centrale, composto da rappresentanti di Soci, Ministeri,
Enti, Istituti oncologici. A questi Organi spetta il compito di indicare,
coordinare e garantire l’attuazione delle attività secondo le finalità dell’Ente.
Le Sezioni sono amministrate da un Presidente e da un Consiglio Direttivo,
che dipendono funzionalmente dalla Sede centrale. Sia il Presidente Nazionale
che i Presidenti Provinciali e le rispettive Giunte sono eletti direttamente
dai Soci. Il bilancio della Lega è sotto il diretto controllo dello Stato.

Cosa fa
Svolge attività di informazione ed educazione sanitaria con la elaborazione
e la diffusione di materiale didattico-informativo. Organizza incontri,
seminari, corsi di informazione e di aggiornamento per il personale medico
e paramedico. Favorisce il reinserimento dei malati nei propri ambienti di
vita e di lavoro, sostenendo attività di riabilitazione psico-fisica. Promuove
la costituzione di Centri per lo studio e la ricerca sui tumori. Attrezza
ambulatori per la diagnosi precoce delle più diffuse malattie tumorali.

Come si finanzia
La lega realizza i propri obiettivi con i contributi dello Stato, di Enti pubblici
e privati, ma soprattutto con i proventi derivanti dalle quote associative,
oblazioni, lasciti, e grazie alla disponibilità di coloro che collaborano
volontariamente. Per sostenere le attività della Lega in provincia di Lecce
(campagne di informazione ed educazione sanitaria, ambulatori di
prevenzione, assistenza oncologica domiciliare. Registro Tumori della
provincia), abbiamo bisogno del contributo di tutti, Istituzioni, Enti pubblici
e privati, Aziende e cittadini.

Come ci si associa
Chi vuol diventare socio della Lega, può farlo versando la quota annua (a
partire da € 10,00, come socio ordinario; da € 20,00, come socio promotore;
da € 30,00, come socio sostenitore; da € 100,00, come socio benemerito)
sul conto corrente postale n. 15441736 intestato a: Lega Contro i Tumori
Sez. Prov. di Lecce - Via Alpestre, 4 - 73042 Casarano, oppure sul conto
corrente bancario  presso la Banca Popolare Pugliese - Filiale di Casarano
Codice IBAN: IT40C0526279748T20990000230

Un conto corrente per il Centro “Ilma”
La Lega Tumori di Lecce ha attivato un nuovo conto corrente bancario
dedicato esclusivamente ai versamenti per il progetto del Centro
“Ilma”.
Banca Popolare Pugliese - Filiale di Casarano  
Codice IBAN: IT84G0526279520CC0021070000
I versamenti sono esenti da commissioni bancarie.
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EDITORIALE

Carissime volontarie e carissimi volontari, questo è il mio
primo editoriale da Presidente eletto LILT di Lecce. Scri-
vo con l‘emozione ancora viva sulla mia pelle per la fidu-

cia che mi avete concesso. Non di meno, sento sulle mie spal-
le la responsabilità e l’onere che da tutto ciò scaturisce.

Ormai, la LILT di Lecce è una realtà ben consolidata e sem-
pre più capillarmente diffusa sul nostro territorio, contando ben
30 Delegazioni, dal capoluogo al Capo di Leuca. Inoltre, tra le
prime, la nostra Associazione ha provveduto ad adeguarsi alla
recente Legge sul Terzo Settore, predisponendo le misure e gli
assetti per dotarsi di un adeguato profilo all’altezza dei tem-
pi.

Per noi volontari poi questi saranno mesi e anni importanti
per il raggiungimento di obiettivi strategici e fondamentali per
la mission della nostra Associazione. Vado ad esaminarne alcuni.

Inizio con gli Stati Generali della Prevenzione dei Tumori
Salento (SGPT).

Questo è l’anno dei Primi Stati Generali della Prevenzione,
momento di riflessione collettiva dell’intera società civile del
Salento, fortemente voluto dalla LILT di Lecce, immaginato come
un riscatto culturale dal quale far nascere proposte concrete per
mettere a dimora una nuova vision intorno al tema della Pre-
venzione e Sostenibilità Ambientale. Momento cruciale, dice-
vo, dal quale non si potrà tornare indietro e che, quindi, rap-
presenterà per tutti i Salentini il punto zero per le tematiche
inerenti alla prevenzione della malattia oncologica. 

Si sta compiendo un ottimo lavoro con le scuole e con i vari
enti partner del “Progetto” e, novità di pochi giorni, con l’at-
tivazione del sito dedicato, che garantirà di raccogliere le pro-
poste di chiunque (associazioni, singoli cittadini, … ) voglia
dare il proprio contributo, oltre a permettere a tutti voi di se-
guire ogni passo del progetto stesso.

L’ultima riflessione sugli SGPT: quanto all’attualità degli stes-
si, basta guardare la pubblicazione, in questo numero, dei dati
epidemiologi aggiornati fino all’anno 2017. Si può parlare, sen-
za timore di smentita, di un preoccupante trend in costante peg-
gioramento per la nostra provincia. Allora si impone una svol-
ta culturale nella lotta alla patologia oncologica, non più pro-
crastinabile, per invertire questa tendenza, che sembra ineso-
rabile. Ed ecco gli SGPT che, coinvolgendo e chiamando in cau-
sa tutti gli attori della società salentina, dalle classi produt-
tive, ai sindacati, alle varie categorie, nonché agli ordini pro-

Il nuovo Direttivo 
della LILT di Lecce

Lo scorso 23 novembre sono stati rinnovati gli Organi Direttivi
della LILT di Lecce, essendosi concluso il quinquennio in cui sono
rimasti in carica quelli precedenti. Il nuovo Consiglio Direttivo
è così composto: Dr. Carmine Cerullo (Presidente), Dr. Antonio
Micaglio (Vicepresidente). Consiglieri: Dr.ssa Antonella Elia, Dr.
Giuseppe Quarta, Dr.ssa Simonetta Pepe, Dr.ssa Medea Velotti,
Rag. Alfredo Tamborrini, Dr. Antonio Di Sansimone, Sig.ra Giu-
seppa Aprile, Sig. Giovanni Primiceri, Sig. Marcello Martina. Per
il Collegio dei Revisori dei Conti sono stati eletti il Dr. Piero Pe-
done (Presidente) e i componenti Dr. Claudio Cataldi e Salva-
tore Mitello. A tutti l’augurio di buon lavoro

Buon lavoro 
a tutti noi!
Il messaggio inaugurale del nuovo presidente 
della LILT di Lecce

Dr. Carmine Cerullo
Presidente LILT Lecce

Il dr. Antonio Micaglio, vicepresidente, e il dr. Carmine Cerullo,
nuovo presidente della LILT di Lecce.
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fessionali, metteranno nero su bianco ciò
che deve essere cambiato nella pratica
quotidiana di tutti noi, cercando di dare
risposte e indirizzi comportamentali con-
creti a questa emergenza che attanaglia
il nostro territorio.

Continuo con un altro importante
obiettivo, rappresentato dal completa-
mento del Centro Ilma. 

I lavori continuano e stanno proce-
dendo spediti, anche perché si sono su-
perate, grazie al lavoro certosino dei no-
stri valorosi ed encomiabili tecnici, del-
le complesse criticità ingegneristiche e
strutturali, che hanno richiesto molti ap-
profondimenti e valutazioni. Ad oggi mi
sento di dire che il traguardo del com-
pletamento del “nostro” Centro Ilma è un
qualcosa di palpabile e visibile e non più
solo auspicabile. 

Inoltre, siamo impegnati nel conclu-
dere il Progetto Extra Geneo. 

Anche qui, a giorni ci incontreremo
con gli esperti per analizzare i risultati
delle determinazioni chimiche ed eco tos-
sicologiche, già completate, e che han-
no riguardato i suoli di aree verdi di al-
tri 20 comuni della nostra Provincia. Pos-
siamo solo anticipare una sensazione de-
rivante dai primissimi dati disponibili. Ve-
rosimilmente, dovremo far fronte a ri-
sultati comparabili con quelli ottenuti per
i 32 comuni del Progetto GENEO e,
quindi, esisterebbero, per i comuni di Ex-
tra-GENEO, criticità analoghe a quelle già
riscontrate per i comuni di GENEO  Ma,
prima di giungere a conclusioni affret-

tate, aspettiamo i dati completi, che sa-
ranno, sicuramente, oggetto di discus-
sione nel prossimo numero della nostra
rivista.

Continuando, è noto come la LILT sen-
ta il dovere di mantenere alta la sorve-
glianza su tutte le criticità ambientali che
interessano il nostro territorio, con
l’obiettivo ultimo di preservarne la salu-
brità, e così tutelare il benessere dei sa-
lentini. 

Esempio ultimo, in ordine di tempo
ma non per importanza, il caso di Eco-
lio 2. La nostra Associazione è scesa in
campo in prima fila per dire “NO” a que-
sto impianto che, a nostro avviso, non
può essere sostenuto dal territorio sa-
lentino, in considerazione delle innume-
revoli, pregresse e croniche criticità am-
bientali di cui è stato vittima e che han-
no poi costituito le premesse di questi al-
larmanti dati epidemiologici, tanto pre-
occupanti da costituire il “caso Salento”.
Ecco perché noi della LILT, dicendo “NO”
a Ecolio2, chiediamo, anche qui, un sal-
to di qualità da parte della politica in ma-
teria di autorizzazioni a qualsiasi tipo di
attività imprenditoriale che comporti
ulteriori pressioni di carattere ambientale.
Secondo noi, oramai, per autorizzare qual-
siasi attività imprenditoriale, non basta
più stimare l’impatto ambientale della sin-
gola imprenditorialità, ma è nostra con-
vinzione che l’impatto ambientale e sa-
nitario di quest’ultima vada ad integrar-
si con tutte le altre imprenditorialità già
presenti sul territorio e con la capacità

del territorio medesimo di sostenere il tut-
to. E’ il concetto cruciale di resilienza.
Ecco cosa noi vogliamo dire quando so-
steniamo che il Salento non può per-
mettersi nemmeno un “cerino”! 

Accanto a questi obiettivi ne esisto-
no tanti altri che hanno bisogno di una
presenza costante e quotidiana, per po-
ter essere centrati. Ecco perché in pre-
messa parlavo dell’onere che sento sulle
mie spalle. Ma poi, le forze e il coraggio
mi sovvengono, appena capisco di non es-
sere solo in queste battaglie. So, infat-
ti, di avere a disposizione una squadra
consolidata e fortissima. A partire dal sen-
so di abnegazione da parte di tutti i di-
pendenti, cosi come so di potermi giovare
dei preziosi consigli di chi prima di me
ha rivestito il mio stesso ruolo, in primis
il Dr. Serravezza e la Dr.ssa Burlando, que-
st’ultima nominata Presidente Emerito del-
la nostra Associazione. Inoltre, so bene
anche di poter usufruire della sapienza del
Dr. Micaglio, storico membro del Diretti-
vo LILT di Lecce, che mi ha voluto pre-
miare con la sua vicinanza e sostegno,
così come so di avere accanto un diret-
tivo fatto di belle persone con spiccate
professionalità che metteranno a dispo-
sizione per un futuro sempre più radio-
so della LILT. E infine, perno fondamen-
tale e insostituibile della LILT di Lecce,
tutti voi volontari, tante persone di
buona volontà che hanno fatto diventa-
re la LILT l’associazione che è; seria, sti-
mata e ascoltata. Buon lavoro a tut-
ti….noi !!!! 

EDITORIALE

Proseguono a buon ritmo i lavori per la realizzazione del Cen-
tro Ilma. Siamo finalmente al punto in cui l’ambizioso proget-
to va prendendo forma e va a configurarsi in tutta la sua gran-
dezza.
Siamo al punto di completare la messa in opera degli infissi,
della pavimentazione, e recentemente è stata posizionata la strut-
tura portante in acciaio  dell’Auditorium.
Il sogno della LILT di Lecce è prossimo dunque a realizzarsi, men-
tre i motivi che ispirarono il progetto sono divenuti drammati-
camente sempre più attuali. Infatti, l’esplosione dell’incidenza
dei tumori in provincia di Lecce rende necessario un Centro di
Ricerca per lo studio delle cause della malattia, oltre che di un
avanzato Centro per la Prevenzione e la Diagnosi Precoce, e di
un Centro di Riabilitazione fisica e psicologica.
Con soddisfazione, registriamo le tante iniziative solidaristiche,
di sostegno e raccolta fondi, organizzate da associazioni, enti
e tanti amici che concretamente ci fanno sentire la loro parte-
cipazione al progetto, sentito come vitale per l’interesse della
salute e della salvaguardia del nostro territorio.
Ai Salentini chiediamo di continuare a starci vicino, aiutarci:
abbiamo bisogno del sostegno di tutti. Il Centro Ilma veramente
deve rappresentare la sfida di tutti al cancro.
Un grazie particolare agli ingegneri, architetti e geometri, che
con generosa abnegazione ed impegno civile prestano la loro ope-
ra solidaristicamente. Un grazie anche alle tante Aziende e pro-
fessionisti da noi coinvolti.

I lavori al Centro Ilma
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EPIDEMIOLOGIA

Come sempre, la LILT di
Lecce è impegnata a mo-
nitorare i dati epidemio-

logici riguardanti la mortalità
oncologica, con particolare
attenzione, ovviamente, alla
nostra provincia.

In mancanza, purtroppo, di
dati aggiornati, analitici e
tempestivi, quali potrebbero
essere quelli di un Registro Tu-
mori che funzionasse a pieno
regime, e che fosse in grado di
mettere a disposizione delle
Istituzioni e dei cittadini,
anno per anno, senza eccessi-

In provincia di Lecce, la mortalità 
è in aumento, sopra la media italiana
I dati di mortalità oncologica registrano da tempo un aumento in Puglia e più ancora nella
provincia di Lecce, che nel 2017 ha fatto registrare circa 300 decessi per tumore in più rispetto
a quelli attesi sulla base della media pugliese. Il nostro territorio provinciale si colloca addirittura
sopra la media nazionale, soprattutto per le neoplasie del polmone, della vescica e del seno. È
ormai svanita quella differenza a nostro favore che si registrava un ventennio fa

Mortalità per tumori (tutti i tipi) (M+F) - Decessi e Tassi Grezzi per 10.000 residenti
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)

1990 2000 2010 2012 2014 2015 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 147869 26,1 159232 28,0 174472 28,9 177351 29,7 177301 29,1 178872 29,3 179502 29,3 180185 29,3
Piemonte 13361 30,7 13765 32,2 14794 33 14834 33,7 14692 33,0 15043 33,9 14877 33,7 14769 33,4
Valle d’Aosta 299 26,9 368 29,4 367 29,3 373 29,4 389 30,1 401 32,5 415 33 397 31,5
Lombardia 26870 30,4 27651 30,8 30457 30,8 31209 31,5 30854 30,4 31361 30,8 31641 31,6 31691 31,6
Trentino-Alto 2298 26,0 2634 28,6 2698 26,2 2739 26,4 2648 25,3 2652 25,1 2768 26,5 2719 26,1
Veneto 12506 28,5 13157 29,0 13908 29,2 14226 29,2 14000 28,8 14155 28,7 14182 29 14284 29,2
Friuli-Venezia 4594 37,3 4414 36,2 4569 36,4 4518 36,1 4304 34,3 4393 35,2 4405 35,7 4260 34,5
Liguria 6421 37,7 6200 37,0 6182 37,8 6046 37,5 5894 37,0 5987 38,1 5847 37 6057 38,3
Emilia-Romagna 13578 34,2 13930 34,5 14591 35,8 14479 35,7 14641 35,7 14501 32,1 14512 32,1 14394 31,8
Toscana 11690 32,9 12055 33,1 12187 33,2 12175 33,2 12197 33,2 12280 32,6 12280 32,6 12180 32,3
Umbria 2423 29,5 2546 30,0 2768 30,3 2899 31,0 2764 30,0 2676 29,0 2913 31 2887 30,7
Marche 4025 28,3 4375 30,5 4623 32,0 4861 33,8 4701 32,1 4667 30,3 4733 32 4720 32
Lazio 12632 24,7 14072 27,5 16278 28,5 16852 28,9 17284 29,3 17398 29,1 17370 29,2 17539 29,4
Abruzzo 2842 23,1 3247 26,1 3443 26,9 3387 26,4 3627 27,4 3510 26,7 3564 26,8 3677 27,6
Molise 682 21,9 768 24,6 896 28,2 840 28,0 851 28,0 897 28,3 822 27,8 892 30.1
Campania 9768 17,6 12005 21,5 13902 24,8 14229 25,0 14542 25,6 14593 25,2 14631 25,6 14835 25,9
PUGLIA 7214 18,0 8853 21,5 9542 23,5 10218 25,4 10374 25,5 10518 25,9 10620 26,1 10516 25,9
Basilicata 1060 18,2 1226 21,2 1449 25,0 1448 25,1 1512 25,3 1497 25,6 1427 25,4 1512 26,9
Calabria 3367 16,2 4027 19,9 4480 22,3 4494 23,7 4463 23,7 4483 24,1 4554 24,5 4520 24,3
Sicilia 9263 19,0 10678 21,8 12373 25,3 12664 25,5 12759 25,7 12887 25,5 12903 25,5 13230 26,1
Sardegna 3178 19,5 3752 23,1 4565 27,8 4759 29,2 4805 29,3 4973 30,1 5038 30,2 5006 30,1
LECCE 1496 19,8 1880 24,0 2149 26,5 2251 27,6 2341 29,1 2346 29,3 2363 29,3 2381 29,5
BRINDISI 751 19,1 926 22,6 925 22,9 972 24,0 1032 25,6 1105 28,0 1010 25,5 955 24,1
TARANTO 1076 18,3 1291 22,1 1394 24,0 1467 25,2 1493 26,1 1488 26,1 1511 26,2 1506 26,2
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vo ritardo, i numeri ri-
guardanti l’incidenza, la
mortalità, la prevalenza
dei tumori nel territorio del
leccese, con dettaglio per
le singole forme di neo-
plasia, è pur sempre utile,
per una buona e prima
approssimazione, servirsi
dei dati di mortalità mes-
si a disposizione dall’ISTAT.

Per quanto essi possano
prestarsi a critiche, tutta-
via, prendendoli come ri-
ferimento costante per un
arco di tempo sufficiente-
mente lungo, è possibile
seguirne l’andamento e
trarne delle preziose indi-
cazioni. E’ quanto in effetti
abbiamo avuto cura di fare, ormai da
tempo. Teniamo tuttavia a comunicare
che in questi giorni gli esperti da noi
coinvolti sono impegnati a scomporre il
dato provinciale, analizzando in detta-
glio la situazione epidemiologica di ogni
Comune mediante la standardizzazione
dei tassi per età.

Studiando pertanto gli ultimi dati di
mortalità ISTAT disponibili, che giungono
fino al 2017, emergono fatti rilevanti,
sui quali riflettere. Nel 1990, in Italia

si ebbero circa 148.000 decessi per tu-
more, con un tasso grezzo per 10.000
abitanti pari a 26,1. In Puglia, sempre
nel 1990, si registrarono 7200 morti per
tumore (tasso grezzo di 18,0). Ma già
nel 1990 la provincia di Lecce si se-
gnalava per un dato superiore rispetto
alla media regionale: circa 1500 deces-
si (tasso grezzo di 19,8). Si mostrava
quindi come la nostra Regione accusasse
una mortalità del 30% inferiore rispet-
to alla media nazionale (se rapportata
poi a quella di alcune Regioni del

Nord, addirittura ancora più bassa). Dif-
ferenza che, per la provincia di Lecce,
scendeva invece al 23%. 

Se raffrontiamo questi dati con gli ul-
timi disponibili, troviamo che in Italia
nel 2017 si sono registrati oltre 180.000
decessi per tumore, con un tasso grez-
zo di 29,3 (3,2 punti superiore a quel-
lo del 1990). In Puglia, nel 2017, si
sono registrati oltre 10.500 decessi ed
il tasso è stato del 25,9. A fronte di
un’apparente stabilizzazione della mor-
talità che sembra riguardare le regioni

EPIDEMIOLOGIA

Mortalità per tumore del polmone (M) – Decessi e tassi grezzi per 10.000 residenti
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)

1990 2000 2010 2012 2014 2015 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 25168 9,1 25503 9,2 25457 8,6 24885 8,6 24177 8,2 24405 8,2 24059 8,2 23928 8,1
Piemonte 2211 10,5 2165 10,5 2205 10,1 1983 9,4 1972 9,2 2060 9,6 1941 9,3 1905 9,1
Valle d'Aosta 38 6,2 49 9,1 50 8,7 47 7,9 49 8,0 45 7,5 51 8,0 42 6,6
Lombardia 4678 11,0 4496 10,2 4423 9,0 4323 9,0 4070 8,2 4155 8,4 4141 8,4 4099 8,3
Trentino-Alto 328 7,7 328 7,3 335 6,6 333 6,6 300 5,8 285 5,5 318 6,2 275 5,4
Veneto 2395 11,3 2262 10,3 1913 7,9 1833 7,8 1745 7,3 1791 7,4 1800 7,5 1713 7,1
Friuli-Venezia 739 12,5 609 10,3 593 9,8 543 9,1 486 8,0 502 8,3 478 8,0 468 7,8
Liguria 1063 13,2 982 12,9 873 11,5 852 11,3 750 9,8 741 9,8 747 9,0 774 9,3
Emilia-Romagna 2315 12,2 2156 11,2 2015 9,3 1949 9,2 1891 8,7 1986 9,1 1876 8,6 1903 8,7
Toscana 1874 10,9 1783 10,5 1724 9,5 1714 9,6 1649 9,1 1685 9,2 1686 9,2 1592 8,7
Umbria 335 8,4 340 8,3 345 7,7 367 8,2 352 7,8 350 8,0 375 8,2 367 8,1
Marche 569 8,3 646 9,1 606 7,9 596 7,9 607 8,1 601 8,0 543 7,7 544 8,0
Lazio 2214 8,7 2352 9,4 2573 9,3 2495 9,4 2599 9,1 2524 8,7 2500 8,7 2483 8,6
Abruzzo 404 6,6 462 7,6 491 7,6 439 7,0 472 7,3 449 7,1 498 7,6 452 6,9
Molise 81 5,5 90 5,8 95 6,0 78 5,3 85 5,8 101 6,6 107 6,7 88 5,6
Campania 1967 7,2 2218 8,1 2425 8,6 2383 8,6 2505 8,8 2394 8,6 2332 8,5 2422 8,8
PUGLIA 1363 7,0 1538 7,9 1482 7,6 1571 8,0 1455 7,4 1501 7,6 1433 7,4 1423 7,3
Basilicata 155 5,4 170 5,7 181 6,5 187 6,6 176 6,3 187 6,6 177 6,3 184 6,5
Calabria 477 4,8 587 6,2 595 6,3 586 6,5 577 6,4 571 6,3 560 6,1 595 6,5
Sicilia 1440 6,0 1687 7,0 1887 7,7 1915 7,9 1803 7,3 1780 7,2 1863 7,8 1915 8,0
Sardegna 522 6,5 583 7,3 646 8,0 691 8,6 634 7,9 697 8,5 653 8,1 684 8,4
LECCE 338 9,2 404 10,5 442 11,4 398 10,4 393 10,1 406 10,8 380 10,0 382 10,0
BRINDISI 143 6,9 161 7,7 133 6,9 134 6,9 142 7,3 136 7,1 158 7.7 133 6,6
TARANTO 221 7,7 244 8,2 231 8,2 244 8,6 206 7,5 235 8,5 189 6,9 211 7,7
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del Nord, tuttavia non può non colpi-
re l’accelerazione dell’incremento del-
le regioni del Sud, e della nostra in par-
ticolare, rispetto al dato nazionale. In-
fatti, il divario a favore della Puglia vie-
ne a ridursi al 13%. Ma ancor più gra-
ve è il dato che emerge a carico della
provincia di Lecce, la quale nel 2017,
con i suoi 2381 decessi è giunta pur-
troppo a superare la media nazionale.

Se poi si raffrontano i dati della pro-
vincia di Lecce con quelli regionali,
si rileva in essa di ben 3,6 punti su-
periore. Tradotto in termini concreti,
significa che la nostra provincia ha
avuto 291 decessi in più rispetto a
quelli che ci si sarebbe attesi se fos-
se stata “rispettata”, per così dire, la
media regionale.

Se si passa all’esame delle singole for-

me di tumore, si confer-
ma come l’abnorme mor-
talità per tumore del
polmone maschile in pro-
vincia di Lecce sia un
dato ormai “storicamen-
te” acquisito. 

Nel 1990, si registra-
rono in Italia 29500 de-
cessi per tumore del pol-
mone (25000 uomini e
4500 donne, con tassi ri-
spettivamente del 9,1 e
dell’1,5 per 10000 resi-
denti). E’ bene precisare
che in alcune Regioni del
Nord, i tassi erano ancor
più elevati rispetto alla
media nazionale. 

In Puglia, nel 1990, si
ebbero oltre 1500 decessi per tumore del
polmone (1360 uomini e 155 donne, con
tassi rispettivamente del 7 e dello 0,7
per 10.000 residenti). La nostra Regio-
ne faceva quindi registrare a suo favo-
re una differenza del 23% in meno tra
gli uomini e del 53% in meno tra le don-
ne).

Ma nella provincia di Lecce, sempre
nel 1990, si ebbero 368 decessi per tu-

Mortalità per tumore del polmone (F) – Decessi e tassi grezzi per 10.000 residenti
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)

1990 2000 2010 2012 2014 2015 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 4431 1,5 6031 2,0 8277 2,6 8653 2,8 9209 2,9 9570 3,0 9779 3,1 9976 3,2
Piemonte 403 1,8 536 2,4 672 2,9 714 3,1 775 3,3 774 3,4 846 3,7 856 3,7
Valle d’Aosta 11 2,2 14 2,6 17 2,7 16 2,8 24 4,3 18 3,1 31 5,3 21 3,6
Lombardia 807 1,8 1135 2,4 1579 3,1 1667 3,3 1762 3,4 1813 3,5 1823 3,5 1830 3,5
Trentino-Alto 69 1,5 104 2,2 118 2,3 154 2,8 128 2,3 137 2,5 143 2,6 157 2,8
Veneto 453 2,0 608 2,6 750 3,0 748 3,0 759 3,0 780 3,1 760 3,0 800 3,1
Friuli-Venezia 180 2,7 201 3,2 274 4,2 284 4,5 257 4,0 253 3,9 253 3,9 266 4,1
Liguria 194 2,2 239 3,0 320 3,8 328 4,0 319 3,9 335 4,1 348 4,2 327 4,0
Emilia-Romagna 467 2,3 608 2,9 813 3,5 831 3,6 827 3,6 913 3,9 896 3,8 938 4,0
Toscana 328 1,8 389 2,1 559 2,9 636 3,3 667 3,4 647 3,3 750 3,8 744 3,8
Umbria 71 1,7 85 1,9 126 2,6 122 2,5 149 3,1 110 2,2 146 2,9 140 2,8
Marche 88 1,1 140 1,9 202 2,5 206 2,6 237 3,0 241 3,0 219 2,7 227 2,8
Lazio 483 1,8 745 2,8 1059 3,5 1091 3,7 1183 3,8 1284 4,2 1287 4,2 1307 4,3
Abruzzo 67 1,0 82 1,2 119 1,7 116 1,8 123 1,7 130 1,9 152 2,2 153 2,2
Molise 12 0,8 18 1,0 20 1,3 29 1,7 30 1,9 34 2,0 25 1,7 33 2,2
Campania 274 1,0 427 1,5 608 2,0 644 2,2 722 2,4 789 2,6 785 2,6 811 2,7
PUGLIA 155 0,7 215 1,1 282 14, 290 1,4 324 1,5 359 1,7 356 1,7 378 1,8
Basilicata 14 0,4 26 0,9 35 1,2 38 1,4 41 1,4 57 1,9 36 1,3 49 1,8
Calabria 66 0,7 83 0,8 103 1,0 125 1,2 121 1,3 129 1,4 126 1,4 132 1,5
Sicilia 231 0,9 275 1,1 454 1,7 463 1,8 521 2,0 581 2,2 583 2,2 596 2,2
Sardegna 58 0,7 101 1,3 167 1,9 151 1,8 240 2,8 186 2,2 214 2,5 211 2,5
LECCE 30 0,8 55 1,2 84 2,0 79 1,9 76 1,9 98 2,4 94 2,4 103 2,6
BRINDISI 21 0,7 28 0,7 21 1,0 20 1,0 39 1,5 24 1,2 32 1,6 23 1,2
TARANTO 22 0,7 34 1,1 46 1,5 40 1,3 45 1,3 51 1,7 47 1,6 67 2,3
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more del polmone (338
uomini e 30 donne, con
tassi rispettivamente
del 9,2 e dello 0,8 per
10.000 residenti). Il
dato era dunque in de-
cisa controtendenza: per
gli uomini, il tasso es-
sendo addirittura supe-
riore a quello nazionale,
mentre per le donne era
quasi in linea col dato
regionale pugliese, ossia
minore del 47% rispet-
to alla media nazionale.

Se si viene però agli
ultimi dati disponibili,
troviamo che in Italia
nel 2017 si sono avuti
circa 33900 decessi per
tumore del polmone (23900 tra gli uo-
mini e quasi 10000 tra le donne, con
tassi rispettivi dell’8,1 e del 3,2 per
10000 residenti). La tendenza che sem-
bra delinearsi a livello nazionale è
quella di un generalizzato calo della
mortalità nel Nord per i maschi, men-
tre risulta più variegata nelle Regioni del
Sud. Per le donne, invece, l’aumento è

generalizzato ovunque, soprattutto al
Nord.

In Puglia, poi, nel 2017 si sono re-
gistrati 1801 decessi per tumore del pol-
mone (1423 uomini e 378 donne, con
tassi rispettivi del 7,3 e dell’1,8 per
10000 residenti). Rispetto al dato na-
zionale, le differenze a vantaggio del-
la nostra Regione, mentre si sono ridotte

di 10 punti percentuali tra le donne,
sono invece in decisa, sfavorevole, ri-
duzione (14 punti percentuali) tra gli uo-
mini.

Ma questo dato regionale, in quanto
considerato complessivamente e indi-
scriminatamente, risulta ingannevole e
copre la realtà eclatante della provincia
di Lecce.

EPIDEMIOLOGIA

Mortalità tumori della mammella (F) - Tassi grezzi per 10.000 residenti
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)

1990 2000 2010 2012 2014 2015 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 10924 3,7 11354 3,8 12115 3,9 12004 3,9 12201 3,9 12312 3,9 12616 4,0 12841 4,1
Piemonte 1039 4,6 1056 4,8 1054 4,6 1038 4,6 1053 4,6 1090 4,7 1117 4,8 1108 4,8
Valle d’Aosta 30 5,0 22 4,5 16 4,6 34 5,7 31 4,8 29 4,7 21 3,6 24 4,0
Lombardia 2196 4,8 2062 4,4 2304 4,5 2201 4,4 2303 4,4 2271 4,4 2361 4,5 2400 4,6
Trentino-Alto 178 3,9 214 4,5 180 3,4 174 3,3 177 3,4 203 3,8 182 3,4 183 3,4
Veneto 905 4,0 884 3,8 985 3,9 1041 4,2 984 3,9 1036 4,1 1020 4,0 1044 4,1
Friuli-Venezia 340 5,2 341 5,3 300 4,6 334 5,0 299 4,6 304 4,7 313 4,8 328 5,0
Liguria 484 5,5 471 5,6 443 5,3 398 4,9 398 4,8 385 4,7 388 4,7 430 5,2
Emilia-Romagna 924 4,5 963 4,6 985 4,3 946 4,1 921 4,0 953 4,1 976 4,2 932 4,0
Toscana 754 4,1 757 4,1 764 3,9 717 3,7 702 3,6 766 4,0 744 3,9 834 4,4
Umbria 134 3,1 182 4,2 179 3,7 181 3,6 163 3,4 171 3,7 183 3,9 182 3,9
Marche 265 3,6 258 3,5 325 4,0 313 3,9 280 3,5 280 3,5 326 4,0 303 3,6
Lazio 963 3,6 1021 3,8 1048 3,5 1083 3,7 1135 3,7 1109 3,6 1134 3,7 1216 4,0
Abruzzo 177 2,9 207 3,2 230 3,4 198 3,1 248 3,6 227 3,3 205 3,0 248 3,6
Molise 42 2,7 38 2,7 48 2,9 56 3,6 42 2,6 44 2,6 44 2,6 59 3,4
Campania 683 2,4 833 2,9 940 3,2 937 3,2 995 3,3 966 3,2 986 3,3 1058 3,5
PUGLIA 555 2,7 607 3,0 735 3,5 723 3,5 764 3,7 763 3,6 853 4,0 788 3,7
Basilicata 48 1,8 70 2,4 79 2,7 73 2,4 84 2,8 79 2,6 83 2,7 94 3,0
Calabria 223 2,2 231 2,2 268 2,7 282 2,9 302 3,1 284 2,9 327 3,3 302 3,0
Sicilia 711 2,8 835 3,3 889 3,4 900 3,5 970 3,7 955 3,7 940 3,6 926 3,5
Sardegna 273 3,3 302 3,6 343 4,0 375 4,5 350 4,1 397 4,6 413 4,7 382 4,3
LECCE 115 2,7 128 3,0 158 3,6 135 3,3 179 4,4 176 4,3 173 4,3 174 4,3
BRINDISI 43 2,1 63 2,9 67 3,2 90 4,3 80 3,6 105 4,7 99 4,4 79 3,5
TARANTO 82 3,0 86 3,1 99 3,3 111 3,7 98 3,3 100 3,2 141 4,5 117 3,7
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In essa, infatti, nel 2017, si sono ve-
rificati 485 decessi per tumore del pol-
mone (382 maschi e 103 donne, con tas-
si per 10000 residenti, rispettivamente
del 10 e dell’2,6).

Tra gli uomini, si supera pertanto del
20% la media nazionale (e del 27% quel-
la regionale); tra le donne, il divario, ri-
spetto al dato complessivo italiano, che
era del 47% in meno nel 1990, si ridu-

ce ora al 20%, ma essen-
do anche qui superiore
del 30% rispetto alla me-
dia regionale pugliese.

In sostanza, scorrendo
i dati, si trova che la pro-
vincia di Lecce si colloca
nei primi posti della clas-
sifica della mortalità com-
plessiva per tumore del
polmone, superata solo
da alcune regioni, so-
prattutto settentrionali.

Per quanto riguarda
invece la mortalità per tu-
more polmonare maschi-
le in provincia di Lecce,
va rilevato che, se si con-
sidera il periodo dal 2011
(anno con i dati più ne-

gativi) al 2017, i tassi registrano una
lenta ma continua decrescita, pur con-
tinuando il territorio a detenere anco-
ra un triste primato a livello nazionale.

Pubblicheremo sul prossimo numero di
questa rivista i risultati, oltremodo in-
teressanti, delle indagini effettuate su
campioni di suolo in 20 Comuni della
provincia di Lecce, che hanno chiesto
espressamente alla LILT di Lecce di
estendere la metodica del Progetto
GENEO ai territori di loro pertinenza. 

Ecco l’elenco dei Comuni coinvolti: Ca-
strignano dei Greci, Corigliano d’Otran-
to, Lequile, Lizzanello, Martano, Mati-
no, Melendugno, Melissano, Muro Lec-
cese, Nardò, Poggiardo, San Donato di
Lecce, Scorrano, Seclì, Soleto, Trepuz-
zi, Tricase, Ugento, Uggiano la Chiesa,
Veglie.

2000 2010 2012 2014 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 3958 1,4 4471 1,5 4468 1,6 4357 1,4 4883 1,6 4863 1,6
PUGLIA 291 1,5 345 1,7 313 1,6 336 1,7 370 1,9 331 1,7
LECCE 84 2,1 100 2,6 100 2,6 74 1,9 91 2,3 92 2,3
BRINDISI 45 2,4 38 2,1 25 1,3 45 2,3 35 1,8 30 1,5
TARANTO 52 1,9 48 1,8 50 1.8 60 2,1 48 1,7 52 1,8

Mortalità per tumore della vescica (M)  (decessi e tassi grezzi per 10.000 residenti)
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)

Ancora 20 Comuni per GENEO
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Nello stesso periodo, an-
che il tasso di mortalità
per tumore polmonare
nelle donne ha subito
una preoccupante im-
pennata, puntando deci-
samente  a raggiungere,
nei prossimi anni, la me-
dia nazionale e delle re-
gioni del Nord.

Quanto al tumore del-
la vescica, anche in que-
sto caso, storicamente, la
provincia di Lecce ha
mostrato, specialmente
tra gli uomini, un tasso
di mortalità superiore
del 25% rispetto alla
media nazionale e del
20% rispetto a quella regionale. Nel
2017, si è registrato purtroppo un ul-
teriore incremento: 30% rispetto al
dato nazionale e 26% nei confronti di
quello regionale. Estremamente signi-
ficativo è poi il dato femminile: nel 2017
il tasso di mortalità è stato il doppio di
quello nazionale e 2,6 volte quello re-
gionale.

Un’ultima notazione riguarda la mor-
talità del tumore del seno nella donna.
Se, nel 1990 si registravano 10900 de-
cessi in Italia (3,7 il tasso per 10000
residenti), 555 in Puglia (2,7) e 115 in
provincia di Lecce (2,7), nel 2017 la si-
tuazione si è evoluta, in senso sfavo-
revole, soprattutto per la provincia di
Lecce. Infatti, in Italia si sono verifi-
cati 12800 decessi (tasso 4,1); in Pu-
glia 788 decessi (3,7), mentre in pro-
vincia di Lecce le morti sono state 382
(4,3). A fronte dunque di un incremento
generalizzato dei tassi, il dato del ter-
ritorio leccese si colloca addirittura ol-
tre la media nazionale.

Quali considerazioni è possibile fare
a fronte di queste cifre? Dato che è or-
mai acquisito che il 90% dei casi di can-
cro è dovuto alla presenza nell’ambiente,

inteso in senso lato, di fattori di rischio
oncologico, è evidente come in questi
ultimi decenni, in provincia di Lecce
debbano essersi verificate significative
modificazioni nell’ambiente (e nelle
stesse abitudini di vita), tali da spiegare
un simile incremento, che, in alcuni casi,
supera, come visto, il dato nazionale. 

Pensiamo emerga con sufficiente
forza statistica la tendenza della real-
tà epidemiologica del Sud Italia, della
Puglia e del Salento ad evolversi ed
omologarsi al dato nazionale, prevalendo
condizioni strutturali di cultura, modello
economico e sociali sempre più globa-
lizzati. Indubbiamente, isolate e loca-
li situazioni ambientali possono tran-
sitoriamente condizionare l’evolversi
del dato epidemiologico, così come
l’analisi di fenomeni storici di migra-
zioni, di lavoro e di industrializzazione
selvaggia e senza regole potrebbero spie-
gare quanto sin qui avvenuto ed il prez-
zo sanitario pagato dalle nostre popo-
lazioni (vedi il caso del tumore polmo-
nare maschile).

In conclusione, ci preme ribadire che
il dato di mortalità non “fotografa”, per
così dire, compiutamente la realtà di un
territorio. Oggi, infatti, rispetto a 20-

30 anni fa, grazie alle cure più effica-
ci, si riescono a guarire il 45-50% dei
tumori, che sfuggono dunque al dato
della mortalità.

Sicuramente, è il dato dell’incidenza
(ossia il numero di nuovi casi ogni anno,
siano essi relativi a persone che poi mo-
riranno o guariranno) che rappresenta
più compiutamente il reale andamento
epidemiologico. È fuor di dubbio che a
Lecce, come nell’Occidente tutto, l’esplo-
sione dell’incidenza finisce per vanifi-
care  i successi ottenuti sul fronte del-
le cure.

Tuttavia, diversamente da quanto
sta avvenendo nell’Occidente e negli
USA, dove già da tempo la mortalità per
cancro è in diminuzione, non solo in vir-
tù di un’organizzazione sanitaria di
eccellenza, che riduce la mortalità, ma
anche e soprattutto per nuovi modelli
di sviluppo socio-economico, che ab-
battono l’incidenza, nel Sud Italia, e se-
gnatamente nella nostra provincia, si re-
gistra invece una pericolosa contro-
tendenza.

Una situazione, dunque, tutta da in-
dagare, per approntare poi, da parte del-
le Istituzioni e dei cittadini, misure ade-
guate per fronteggiarla e sconfiggerla,
a vantaggio della nostra salute.

EPIDEMIOLOGIA

2000 2010 2012 2014 2016 2017
Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG Decessi TG

ITALIA 1019 0,3 1216 0,4 1249 0,4 1238 0,4 1347 0,4 1390 0,4
PUGLIA 46 0,2 70 0,3 58 0,3 71 0,3 79 0,3 91 0,3
LECCE 13 0,3 18 0,4 15 0,4 16 0,4 31 0,7 35 0,8
BRINDISI 8 0,4 8 0,4 2 0,1 6 0,3 6 0,3 7 0,3
TARANTO 9 0,3 10 0,3 8 0,3 10 0,3 9 0,3 13 0,4

Mortalità per tumore della vescica (F)  (decessi e tassi grezzi per 10.000 residenti)
(Fonte: ISTAT – Elaborazione LILT Lecce)



10 Lega contro i Tumori | Marzo 2020

SGPT

Come è noto, la LILT di Lecce si è fatta
promotrice di un’inedita ed ambiziosa
iniziativa, che riprende un’esperienza

già attuata con successo in Francia alla fine
del 2018, ossia i Primi Stati Generali della
Prevenzione dei Tumori (SGPT).

In sostanza, ci si prefigge di spingere
Istituzioni e cittadini verso un cambio di
paradigma nell’approccio al problema “can-
cro”, che sta assumendo, in particolare nel
Salento, dimensioni e rilevanza inconsue-
te. Si pensi infatti alla tendenza della pro-
vincia di Lecce, sul piano epidemiologico,
a collocarsi stabilmente (incidenza e mor-
talità) ben al di sopra della media regionale
pugliese e al pari ormai con quella nazio-
nale, mentre un quarto di secolo fa ne era
largamente distante. 

Il lavoro di preparazione degli SGPT è

già in corso dal mese di maggio del 2019.
E, allo scopo di coinvolgere ed impegnare
tutti, al più ampio raggio possibile, è sta-
to basato su tre assi portanti: scuola, par-
tner (Enti, Istituzioni, Associazioni) e cit-
tadini. Si chiede a tutti, ognuno nel pro-
prio ambito e per le proprie competenze,
una riflessione e l’avanzamento di propo-

ste concrete per affrontare la malattia, non
sul versante della cura (unico finora preso
in considerazione), ma soprattutto su quel-
lo della prevenzione primaria.

Nelle scuole (ne sono state coinvolte 22,
in 18 Comuni della provincia di Lecce), con
la collaborazione di esperte psicologhe LILT,
è in atto una capillare opera di sensibilizza-

STATI GENERALI 
DELLA PREVENZIONE 
DEI TUMORI NEL SALENTO
Maggio 2019 - Ottobre 2020

Verso 
i Primi Stati 
Generali della
Prevenzione 
dei Tumori 
nel Salento

Prosegue il lavoro di preparazione all’importante appuntamento del prossimo mese 
di ottobre, con il coinvolgimento di Istituzioni, Enti ed Associazioni del territorio 
della nostra provincia. Dall’impegno sinergico di tutti, verrà tratto un Libro Bianco 
che sintetizzerà le proposte venute “dal basso” per un’efficace lotta ai tumori 
da condurre sul fronte della prevenzione primaria
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zione e di stimolo, attraverso il progetto
“Una Delegazione, una Scuola. Se io fossi
Ministro…”. Numerosi sono stati gli incon-
tri tenuti negli Istituti Comprensivi coinvol-
ti. Grazie ad essi, è stato possibile esplora-
re il vissuto dei ragazzi, coglierne dal vivo
umori, ansie e speranze, nonché ascoltarne
le proposte. Di tutto è rimasta traccia ed è
stato documento, anche sotto forma di ela-
borati degli allievi. E tutto, sintetizzato e va-
gliato, confluirà infine nel Libro Bianco.

Su un altro versante, non meno im-
portante, quello degli Enti, Istituzioni, Or-
dini Professionali ed Associazioni, sono sta-
ti avviati dieci “Laboratori Tematici”, nei
quali è stato suddiviso, per così dire, l’am-
pio capitolo della prevenzione primaria, in-
tendendo con essa sia i comportamenti in-
dividuali e gli stili di vita “salutari”, sia tut-
te le misure da adottare pubblicamente per
impedire il contatto coi fattori di rischio.

Ogni Ente partner viene coinvolto con
l’individuazione, al proprio interno, di una
figura di riferimento, un esperto, cui è de-
mandato il compito di dirigere un focus
group, per stimolare e raccogliere riflessio-
ni e proposte nell’ambito della propria sfe-
ra di competenza, e per elaborare un docu-
mento specifico, con particolare attenzione
alla situazione della provincia di Lecce.

I temi proposti sono i seguenti (in pa-
rentesi, i partner coinvolti): 1) Fattori di ri-
schio e fattori di protezione (ASL Lecce, Or-
dine dei Medici di Lecce), 2) Modifica del
comportamento collettivo e individuale
(Ordine degli Psicologi, Ordine dei Giorna-
listi di Puglia), 3) Politiche di prevenzio-
ne (Ufficio Scolastico Provinciale,Universi-
tà degli studi del Salento), 4) Cancro e la-

voro (Confindustria, Confartigianato, Con-
fcommercio, Cia Turismo Verde, Fenimpre-
se, CGIL, CISL, UIL), 5) Cancro e ambien-
te (Ordine degli Ingegneri, Ordine degli Ar-
chitetti, Ordine dei Commercialisti, Ordine
dei Periti Industriali, Collegio dei Geome-
tri, Ordine degli Agronomi, Italia Nostra, Le-

gambiente, Forum Ambiente e Salute), 6)
Democrazia e prevenzione del cancro (Or-
dine degli Avvocati, Provincia di Lecce), 7)
Disuguaglianze di accesso alla prevenzio-
ne (Ordine degli Avvocati), 8) Screening e
vaccinazioni: andare oltre le polemiche (Or-
dine dei Giornalisti di Puglia), 9) Gli atto-
ri della prevenzione dei tumori: verso una
professionalizzazione (LILT Lecce, Univer-
sità degli Studi del Salento), 10) Educazione
e Prevenzione del cancro (Ufficio Scolasti-
co Provinciale).

Infine, per un più ampio coinvolgimento
della popolazione, su alcune tematiche e
quesiti fondamentali relativi alla prevenzione
ed alla lotta ai tumori, è possibile parteci-
pare ad una consultazione online, ser-
vendosi del sito https: //www.statigenera-
liprevenzione.it/consultazione-online/.

Tutto questo lavoro, che si conclude-
rà nel mese di giugno 2020, sarà rielabo-
rato e sintetizzato in un documento con-
clusivo, il Libro Bianco, che costituirà una
testimonianza veritiera ed effettiva del sen-
tire “dal basso” della strada da intrapren-
dere per fronteggiare con più efficacia il
problema cancro. Documento che sarà
presentato alle massime Autorità Istitu-
zionali, in primis il Ministero della Salute,
nell’auspicio che questo nuovo approccio
“culturale” nei confronti della malattia neo-
plastica possa far breccia nelle intelligen-
ze e nelle volontà di chi è chiamato a vi-
gilare e a decidere sulla salute dei citta-
dini.

SGPT
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ATTUALITÀ

Sia a causa della ricostruzione
del seno dopo un intervento
cancro, sia anche per semplici

motivi estetici, circa 400.000 donne
sono oggi portatrici di protesi mam-
marie in Francia.

Si stima che 70.000 di loro ab-
biano le cosiddette protesi “testuriz-
zate”, che ora sono soggette a un
divieto. 

E per una buona ragione, questi
modelli infatti sono oggi chiara-
mente associati allo sviluppo di lin-
fomi anaplastici a grandi cellule. 

Questa forma di tumore è rara
(60 casi registrati in Francia dal
2011), ma è molto aggressiva.

Prima di prendere la decisione di
vietare queste protesi come misura
precauzionale, era stato raccoman-

Il possibile sviluppo 
di alcune forme
neoplastiche, 
come i linfomi 
anaplastici a grandi
cellule, all’origine 
della decisione. 
Ciò che è bene sapere

Protesi mammarie, 
tredici modelli ritirati 
dal commercio in Francia
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dato agli operatori sanitari di favo-
rire l’uso di protesi mammarie lisce.
Numerosi studi scientifici, nonché il
prodotto del lavoro di un comitato
che ha riunito professionisti della
salute, associazioni di pazienti e
istituti di ricerca, hanno alla fine
portato al divieto di tredici modelli
di protesi mammarie.

I sei produttori di protesi chia-
mati in causa hanno ritirato i mo-
delli in questione, affinché essi non
possano più essere impiantati in
Francia. 

Per quanto riguarda le 70.000
donne che portano queste protesi,
non si è raccomandato loro l’espian-
to sistematico e preventivo delle stes-
se, ma piuttosto un particolare mo-
nitoraggio. 

Per questo, le donne portatrici di
protesi ora ritirate dal commercio,
che notano segni o avvertono sin-
tomi, come gonfiore, dolore, ingros-
samento del seno, presenza di un
nodulo, sono invitate a contattare
subito il loro medico, ginecologo o
chirurgo perché, diagnosticato in
anticipo, il linfoma anaplastico a
grandi cellule può essere trattato. 

Per le donne che non presentano
nessuno di questi segni, si racco-
manda invece un semplice follow-up
annuale, con esame clinico del seno
accompagnato da una possibile
esplorazione radiologica.

Se la Francia è il primo paese a
vietare l’uso delle protesi cosiddette
“ testurizzate”, anche in Svizzera e
Olanda si sta riflettendo sull’argo-

mento e il Canada ha sospeso l’uti-
lizzo di alcuni tipi di protesi. 

In Francia, l’argomento non è
chiuso e si continua il lavoro di fol-
low-up e rafforzamento della sorve-
glianza di tutte le protesi mammarie
commercializzate.

ATTUALITÀ

Le donne dovrebbero essere informate sulle diverse tecniche di ricostru-
zione, sul risultato finale e sui rischi e problemi fisiologici che potrebbero
incontrare, prima di qualsiasi intervento chirurgico. Questo processo deve
essere avviato con largo anticipo. Richiede una approfondita discussione col
medico, seguita da un periodo di riflessione. Si tratta di una richiesta di
informazione che emerge sempre più, come dimostrano indagini socio-sa-
nitarie. Le donne pertanto devono essere in grado di prendere una decisione
informata. Spesso non sono consapevoli, ad esempio, che una protesi mam-
maria debba essere cambiata ogni dieci o quindici anni.

Avere una protesi mammaria
impiantata non è mai
una scelta banale
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ATTUALITÀ

Acolazione, come accompagna-
mento al pasto o durante il
giorno, le bevande zuccherate

sono parte integrante della nostra
vita. Bevande analcoliche, succhi di
frutta,  o anche tè e caffè dolci,
tutte rientrano in questa categoria.

Ora, un nuovo studio suggerisce
un legame tra il loro consumo e un
aumentato rischio di cancro. Queste
conclusioni risultano di uno studio
condotto da un team di ricercatori
francesi del gruppo di ricerca sul-
l’epidemiologia nutrizionale pubbli-
cato il 10 luglio scorso sul British
Medical Journal. 

Tra il 2009 e il 2018, è stato mi-
surato in Francia il consumo alimen-

Pericolo bevande zuccherate

Un nuovo studio ha scoperto che le bevande zuccherate possono essere associate 
al rischio di cancro. Se la causa rimane da chiarire, questa osservazione invita 
a rivedere la nostra dieta. Cosa nascondono queste bevande consumate al ritmo 
di cinquanta litri l’anno a persona?



15Lega contro i Tumori | Marzo 2020

tare
di 101.257 partecipan-

ti riuniti nella coorte NutriNet-Santé
(alimenti e bevande consumati, quan-
tità, valori nutrizionali, ecc.). E po-
sto in relazione allo stato di salute di
questi stessi partecipanti durante il
follow-up. Risultato: il consumo di be-

vande zuccherate è stato associato a
un rischio più elevato di cancro
(2193 casi) e, in particolare, al can-
cro al seno (693 casi). L’aumento del
18% di questo rischio è stato osser-
vato per un aumento di 100 ml di be-
vanda zuccherata al giorno (una lat-
tina standard contiene 330 ml).

Quando si analizzano i risultati per
tipo di bevanda, si nota che anche il
consumo di succo di frutta puro al
100% senza zuccheri aggiunti è si-
gnificativamente associato al rischio
di cancro. I succhi di frutta puri con-
tengono vitamine, alcune fibre e
non additivi: in questo, superano le
bibite in termini di valore nutrizio-
nale. Ma il succo e le bibite hanno una
cosa in comune: i loro livelli di zuc-
chero sono molto vicini. Chi li con-

suma
certo non sospetta  che

la sua bevanda preferita non sia pri-
va di rischi per la salute. E che dire
dei frullati e degli altri succhi iper-
vitaminizzati che consumiamo pen-
sando di fare bene al nostro corpo? Un
frutto equivale a due o tre quadrati
di zucchero. Per fare un succo, non
basta solo un’arancia: così, moltipli-

cando i frutti, si moltiplica lo zucchero
contenuto in un singolo bicchiere. Alla
fine, un bicchiere di succo equivale a
sei a sette pezzi di zucchero. 

Se si conosceva finora l’impatto
delle bevande zuccherate sul diabe-
te, sulle malattie cardiovascolari e sul-
l’obesità, ci sono ancora pochi studi
sul legame tra il consumo di queste
bevande e lo sviluppo del cancro. Le
bevande zuccherate sono un noto fat-
tore di rischio per l’obesità, esso stes-
so un fattore di rischio per una doz-
zina di tipi di cancro. Questo certa-
mente spiega parte dell’associazione,
ma non tutto. In questo caso, queste
bevande potrebbero aumentare l’adi-
posità degli organi interni - vale a dire
i grassi attorno agli organi - o l’in-
fiammazione cronica o la resistenza
all’insulina, che sono fattori di rischio
per il cancro. Ciò si aggiunge agli ad-
ditivi alimentari come i coloranti
presenti nelle bibite. 

Per comprendere meglio il le-
game tra bevande zuccherate e ri-
schio di cancro, sono in programma
ulteriori studi, anche a carattere
sperimentali per comprendere meglio
i meccanismi. Senza attendere que-
sti nuovi studi, le conseguenze delle
bevande zuccherate sul sistema car-
diometabolico sono già ben identifi-
cate, per cui si consiglia di limitare
il consumo di bevande zuccherate
(succhi di frutta, bibite leggere o
no, le cosiddette “bevande energiz-
zanti”) a meno di una bevanda al
giorno.

ATTUALITÀ



È proseguita nel 2019 l’attività di prevenzione clinica, con mi-
gliaia di visite specialistiche gratuite, interventi di sostegno e
di riabilitazione, grazie alla capillare rete di ambulatori LILT,
aventi sede a Casarano, Lecce, Gallipoli, Maglie, Veglie, Nardò,
Aradeo, Copertino, Galatina, Cavallino, Collemeto, Scorrano,

Martano, Strudà, Corigliano d’Otranto, Montesano Salentino,
Alezio, Carmiano/Magliano, Morciano di Leuca, Calimera, San
Donato/Galugnano, Specchia, Arnesano, Melissano, Melendu-
gno, Ugento e Uggiano la Chiesa. A questi si è aggiunto l’am-
bulatorio di Cursi. Tutti funzionanti grazie al generoso impegno
volontario di decine e decine di medici, infermieri, psicologi e
semplici cittadini. 
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LA LILT

Nel 2019, si sono tenute 88 manifestazioni pubbliche della
LILT di Lecce, che coi suoi esperti e collaboratori ha fatto per-
venire a numerosissimi cittadini il messaggio dell’importanza
della prevenzione, soprattutto di quella primaria, ossia la lotta
ai fattori di rischio ambientale. 
Scuole, parrocchie, aule comunali, studi televisivi, associa-
zioni culturali, ambientaliste e di volontariato, ecc sono state
le sedi ove si sono tenuti incontri, conferenze, seminari e pub-
blici dibattiti, a carattere divulgativo, seguiti sempre con at-
tenzione da un numeroso pubblico, Particolarmente presente

è stata la LILT nel dibattito sul tema “Ambiente e Salute”, così
sentito, date le tante emergenze in atto, in provincia di Lecce.
Da ricordare anche la nuova edizione del Corso di Aggiorna-
mento “Ambiente e Salute” (Lecce, Centro Ecotekne dell’Uni-
versità, 26 ottobre), dedicata ai Primi Stati Generale della
Prevenzione dei Tumori nel Salento, in fase di preparazione:
evento seguito con grande interesse da oltre 150 partecipanti
(cittadini, docenti ed allievi), con la partecipazione del prof.
Silvio Garattini, presidente dell’Istituto “M. Negri” di Milano.

L’attività 
svolta 
nel 2019
L’impegno quotidiano di centinaia
di volontari della LILT di Lecce 
ha consentito di offrire alla
popolazione della nostra provincia
una serie di importanti servizi 
sui vari fronti 
della lotta al cancro

Educazione sanitaria e formazione

Prevenzione e riabilitazione

Prestazioni effettuate nel 2019

VISITE SENOLOGICHE 4450

VISITE GINECOLOGICHE (con Pap test) 3820

VISITE DERMATOLOGICHE 1275

VISITE UROLOGICHE 286

SEDUTE DI FISIOTERAPIA 194

INTERVENTI DI SOSTEGNO PSICOLOGICO 988

Totale prestazioni 11.013
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LA LLILT

Assistenza Oncologica Domiciliare
Nel 2019, è proseguito il prezioso Servizio di Assistenza Do-
miciliare Oncologica ai pazienti terminali. Hanno funzionato
tre équipes specialistiche, coordinate  con l’U.O.C. di Oncolo-
gia Medica degli Ospedali di Casarano e Gallipoli. Il servizio
ha interessato soprattutto i malati dell’Area Centro-Sud della
provincia. Nel 2019, la ASL di Lecce ha sottoscritto una con-
venzione con la LILT per la presa in carico di almeno una parte
dei seguiti nell’area Centro-Sud della provincia. Gli altri sono
stati seguiti a cura della LILT, come ormai avviene da venti-
cinque anni.

Trasporto pazienti per la radioterapia
Anche questo servizio, in funzione da tredici anni, è partico-
larmente apprezzato. Quotidianamente, grazie a dei pullmini
messi a disposizione dalla LILT, i pazienti vengono accompa-
gnati gratuitamente a Lecce, presso le strutture sanitarie ove
si effettua radioterapia. Numerose sono infatti le persone che,
per vari motivi (economici, logistici, ecc.) hanno difficoltà a
spostarsi ogni giorno allo scopo di effettuare indispensabili
cicli di terapia, spesso di lunga durata.

Assistenza Domiciliare 2019

COMUNI INTERESSATI 43
PAZIENTI SEGUITI 512
Accessi Domiciliari 6034
Chemioterapie 154
Emotrasfusioni 390
Toracentesi 28
Paracentesi 33 
Prelievi di sangue 854
Interventi di piccola chirurgia 28

Quadro dell’attività effettuata nel 2019

Pazienti trasportati 89

Sedute di radioterapia 1227

Comuni di provenienza 18

Centro Ilma
Per questo importante pro-
getto, mirante alla creazione in
provincia di Lecce di un grande
Centro polivalente, dedicato
alla ricerca, informazione, pre-
venzione e riabilitazione in
campo oncologico, sono in
corso, ad opera della Ditta Ni-
colì di Lequile, i lavori di co-
struzione, ormai in dirittura
d’arrivo. 
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La LILT di Lecce, nell’ambito della campagna di rac-
colta fondi “Io sostengo il Centro Ilma”, promossa per
finanziare il nascente Istituto Scientifico di Ricerca

di Oncologia Ambientale (Centro Ilma), organizza la IV edi-
zione dell’evento nazionale GallipoliRun Plastic Free, do-
menica 10 maggio 2020 alle ore 8,30 presso Torre La Pe-
data Village, antistante il Lido San Giovanni.

La manifestazione prevede organizza-
zione di una Family Run con un percorso di
4 km rivolto a tutti, comprendendo il Lun-
gomare G. Galilei e la Baia Verde, intera-
mente con vista sul mare.

L’evento ospiterà anche un’area dedicata
ai bambini: sarà allestito un babypark con
gonfiabili e non mancheranno momenti di
intrattenimento e truccabimbi, a cura del-
le associazioni che collaborano con la
LILT.

I partecipanti riceveranno una bellissi-
ma borraccia LILT, oltre ai pacchi gara, e
usufruiranno del ristoro finale a cura di
aziende sostenitrici dell’evento. Tutti i
premi in palio sono descritti sul sito uffi-
ciale.

GallipoliRun quest’anno è “plastic free”,
in quanto saranno distribuiti bicchieri
compostabili e saranno messi a disposizio-
ne boccioni d’acqua lungo tutto il percor-
so.

I dettagli della manifestazione e le mo-
dalità di iscrizione sono sul sito ufficiale
www.gallipolirun.it e saranno promossi an-
che grazie ai canali social Facebook, Twit-
ter, YouTube e Instagram.

I proventi della manifestazione di que-

st’anno saranno destinati, oltre  che al progetto del Cen-
tro Ilma, anche a supporto dell’importante ed innovati-
va manifestazione dei Primi Stati Generali della Preven-
zione dei Tumori nel Salento, in corso di organizzazione
(www.statigeneraliprevenzione.it). L’evento sarà diretto
dal conduttore Giampaolo Catalano.

IV GallipoliRun
10 maggio 2020
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Ritorna il tradizionale appuntamento del Premio ideato dal
nostro referente di Melissano, Vittorio Velotti, intitolato ora
alla sua memoria e a quella di sua moglie, Flavia Inguscio,

che con lui, fin dall’inizio, aveva condiviso l’impegno nella LILT.
Lo scorso anno la manifestazione ha riscosso un notevole suc-

cesso, con un’ampia partecipazione, grazie alla perfetta or-
ganizzazione dell’evento, coordinata dalla nostra referente di
Melissano, Medea Velotti e da un apposito storico Comitato,
che ha raccolto l’eredità e la passione di Vittorio.

Come è ormai noto, l’iniziativa intende premiare la soli-
darietà e l’impegno dei volontari e delle associazioni che, nei
vari ambiti del sociale, operano nel territorio della nostra pro-
vincia. 

Le segnalazioni dei candidati potranno pervenire alla LILT
provinciale (Via Alpestre, 4 – 73042 Casarano), anche via
mail (info@legatumorilecce.org).

La cerimonia di premiazione, come di consueto, si svolgerà a Melissano domenica
8 marzo 2020, alle ore 18, presso il Centro Culturale “Quintino Scozzi”. 

Grande successo per l’iniziativa Lec-
cesionati pro LILT, a cura dei « The Le-
sionati », a sostegno del Centro Ilma
e dei servizi gratuiti sul territorio sa-
lentino. 

Durante i mesi di novembre e di-

cembre, il cd realizzato da Giampaolo
Catalano & co. è stato diffuso sull’in-
tero territorio nazionale, ma anche in
Germania e Svizzera, ove i nostri “con-
terronei” hanno contribuito al progetto,
effettuando una donazione a partire da

10 euro per l’acquisto del cd.
Il progetto contiene diversi pezzi

musicali che ironicamente parlano di
alcuni giocatori dell’Unione Sportiva
Lecce, come capitan Mancosu, l’ex
Tabanelli, La Mantia e Falco; non solo,
ma include anche pezzi realizzati con
i Sud Sound System ed Enzo Petrachi.

Dall’iniziativa, è scaturita la vendi-
ta di 1000 cd con un ricavato di 6.700
euro, che “The Lesionati” hanno deci-
so di devolvere alla LILT di Lecce.

Durante la manifestazione di rin-
graziamento tenutasi lo scorso 24
gennaio, presso la sede della Delega-
zione di Lecce della LILT, in Piazza
d’Italia, il Dott. Giuseppe Serravezza,
responsabile scientifico della LILT di
Lecce, ha ricordato l’importanza fon-
damentale della prevenzione e del
corretto stile di vita, oggi come oggi
arma principale per l’abbattimento
dell’incidenza dei tumori.

E’ stato presentato il progetto prin-
cipale della LILT, ossia il Centro Ilma,
Istituto di ricerca per le cause am-
bientali di malattia in corso di ulti-
mazione a Gallipoli, realizzato con il
solo sostegno economico della comu-
nità salentina. 

XV Edizione 
Premio “Flavia Inguscio 
e Vittorio Velotti”

“The Lesionati” pro Lilt



Giornata della Speranza 2019
Oltre 30.000 “stelle” vendute
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Domenica 2 febbraio, a cura della “Salento E-Cycling”, si è svol-
ta  l’ottava tappa del Freebike Tour del Salento, lungo il lito-
rale leccese (area del Poligono di Torre Veneri). Alla conferenza
stampa di presentazione (Lecce, Manifatture Knos, 1 febba-
rio 2020) sono intervenuti  Carlo Salvemini (sindaco di Lec-
ce), Giuseppe Serravezza (responsabile scientifico della LILT
di Lecce), Salvatore Coluccia (presidente dell’Associazione “Sa-
lento E-Cycling”) e i rappresentanti delle associazioni cicloa-
matoriali del Salento che aderiscono all’evento.
La manifestazione itinerante punta alla promozione del ter-
ritorio salentino, ma è anche un’occasione di solidarietà, in
quanto è stato deciso di evolvere l’intero ricavato alla LILT di
Lecce, come ormai da tradizione. 

LA LLILT

Lo scorso 19 gennaio al Teatro Apollo di Lecce, a cura di Gian-
franco e Federica Delle Rose, è stato organizzato, a favore
della LILT di Lecce, uno spettacolo di danza, teatro e canto
dedicato alle donne (“Quello che le donne …”). Protagoni-
sti i cabarettisti (Ciciri e Tria e Scemifreddi), che hanno dato
vita ad esilaranti gag, con molto divertimento dal pubblico,
ed intervallate dai balletti della compagnia “Co-Exist” e dal-
la voce narrante di Ludovica Casilli. All’inizio, si sono esibi-
ti i “Tamburellisti di Otranto”. 
Presenti, per la LILT, il prof. Francesco Schittulli, presiden-
te nazionale; il prof. Savino Cannone, coordinatore regiona-
le pugliese, il dr. Carmine Cerullo e il dr. Giuseppe Serravez-
za, rispettivamente presidente provinciale e responsabile del-
la LILT di Lecce.

Un evento sportivo amatoriale 
per riscoprire le bellezze del nostro
territorio e per raccogliere fondi 
a sostegno della LILT

Ottava tappa del Freebike Tour
nel Salento

Serata pro LILT al Teatro Apollo
di Lecce
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LA LILT

Martano, 15 dicembre. Tradizionale serata di solidarietà or-
ganizzata dalla Delegazione LILT di Martano. Presso la Sala Con-
vegni “Karol Woytjla”, si è svolto un Torneo di Burraco. Gran-
de la partecipazione di appassionati, che ha consentito la rac-
colta di un buon contributo a sostegno della nostra associa-
zione.

Melendugno, 15 dicembre. La sempre attiva Delegazione LILT
di Melendugno-Borgagne ha voluto organizzare per le festivi-
tà natalizie un evento che ha richiamato tante persone, desi-
derose di trascorrere un serata di divertimento, ma anche di im-
pegno. Si è tenuta infatti nel Teatro Parrocchiale “Sala Giovanni
Paolo II” una ”Tombolata della Solidarietà”, con simpatici pre-
mi. Il ricavato è stato devoluto alla LILT.

Nardò, dicembre. Una bel-
la iniziativa è stata pro-
mossa dall’Associazione di
Promozione Sociale “Sem-
plicemente”, da sempre a noi
vicina. Ha curato l’edizione
di un calendario solidale, che
è stato proposto con suc-
cesso alla popolazione.  Lo
scopo era di raccogliere fon-
di per dotare la Delegazione
LILT di Copertino di un der-
matoscopio, da impiegare
nell’attività di prevenzione
oncologica svolta in quel-
l’ambulatorio. Un grande
“grazie” al direttivo e ai
volontari di “Semplicemen-
te”, che hanno già annun-
ciato altre iniziative a favo-
re della LILT.

Taviano, dicembre. In occasione del Presepe Vivente organizzato
nella cittadina, l’appassionato Tullio Chetta, con la Delegazione
LILT di Alezio, ha allestito una mostra di presepi da lui realizzati,
anche allo scopo di diffondere il messaggio della prevenzione.
Le offerte raccolte sono state generosamente devolute alla LILT.

Casarano, 16 febbraio. Una serata di musica a sostegno del-
la LILT è stata organizzata dalla Delegazione LILT di Casarano,
presso l’Auditorium Comunale. L’evento, finalizzato alla raccolta
fondi a favore della LILT, ha richiamato un nutrito pubblico di
appassionati. Si è esibito il gruppo Le Prove Tese, che ha pro-
posto brani famosi dagli anni ’70 in poi.

Iniziative

Street Work Out 
Lecce, 15 dicembre 2019

Camminata
in rosa
Copertino
14 marzo 
2020



23Lega contro i Tumori | Marzo 2020

È stata inaugurata lo scorso 20
febbraio una nuova sede della LILT a
Monteroni, per rafforzare la nostra pre-
senza nell’area Nord della provincia di
Lecce. Fortemente voluta da volontari
storicamente operanti nella cittadina,
essa è ospitata in locali messi a dispo-
sizione dalla ASL Lecce, nella Casa del-
la Salute (Poliambulatorio), in Via del
Mare, 50. Questa sinergia con l’Istitu-
zione sanitaria pubblica è stata resa pos-
sibile per il riconoscimento del valore
dell’attività che la LILT di Lecce quoti-
dianamente svolge sul territorio a van-
taggio di pazienti e cittadini.

“Riteniamo  esemplare l’esperienza di
collaborazione pubblico-privato non
profit ormai ultraventennale vissuta
nella nostra provincia”, ha affermato il
Dr. Carmine Cerullo, presidente della LILT
di Lecce.

Presso la struttura di Monteroni, al-
cuni locali saranno destinati ad ambu-

latori per assicurare gratuitamente alla
popolazione consulenze specialistiche
oncologiche. È prevista anche l’attiva-
zione di un Centro AntiFumo (CAF), co-
ordinato dal Dr. Mario Bisconti, ove agi-
ranno specialistici pneumologi  e psi-
cologi volontari. Sa-
ranno inoltre orga-
nizzati eventi a ca-
rattere divulgativo,
con particolare ri-
guardo al tema “am-
biente e salute”.

Dopo i saluti del
Commissario Prefet-
tizio di Monteroni,
Guido Aprea; del Di-
rettore Generale del-
la ASL di Lecce, Ro-
dolfo Rollo e di Car-
mine Cerullo, Presi-
dente della LILT di
Lecce, sono interve-

nuti Costantino Giovannico, Direttore del
Distretto ASL di Lecce; Giuseppe Serra-
vezza, responsabile scientifico della
LILT di Lecce, e Giorgio Gerardi, referente
responsabile della Delegazione LILT di
Monteroni.

Si è tenuta lo scorso 30 novembre la
cerimonia di inaugurazione della nuova
sede LILT di Cursi, in uno stabile, ubica-
to in Via De Amicis, e messo a disposi-
zione dal Comune.

Si compie così l’auspicio di un grup-
po di volontari e volontarie che inten-
devano avere uno stabile punto di rife-

rimento per organizzare al meglio la pro-
pria attività nel proprio centro, con un oc-
chio rivolto anche ad un più ampio am-
bito territoriale.

Dopo la benedizione della sede da par-
te del parroco di Cursi, don Gigi Gualtieri,
ha porto i saluti il Sindaco della cittadi-
na, Antonio Melcore.

Per la LILT, poi, sono intervenuti, per
illustrare le finalità della nuova sede, il
presidente, Carmine Cerullo; Giuseppe Ser-
ravezza, responsabile scientifico, e la
sig.ra Tiziana Carrapa, referente della De-
legazione di Cursi.

A tutti, i migliori auguri di buon la-
voro.

Una sede
LILT 
anche 
a Cursi

Nuova Delegazione a Monteroni
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AMBIENTE E SALUTE

Decenni e decenni
di spargimenti “ai
quattro venti” di

veleni della chimica
di Brindisi e della si-
derurgia di Taranto
hanno inevitabilmente
finito per avvelenare
l’intero Salento.

Non poteva non ac-
cadere ed era perfet-
tamente prevedibile,
considerando le di-
mensioni degli im-
pianti, le tecnologie
impiegate ed il conte-
sto geo-fisico-am-
bientale del territorio
salentino.

È già avvenuto al-
trove, come in Liguria,
dove, nonostante da
tempo si siano scelti
nuovi modelli di svi-

luppo (turismo, cultura, agricoltura sostenibile, ecc.), a causa dei lun-
ghi processi di cancerogenesi, in termini di mortalità per cancro, si con-
tinua a pagare prezzi salati per un’esperienza passata di industrializ-
zazione selvaggia. Che purtroppo oggi riguarda il Salento.

E come i salentini ben sanno, dei “quattro venti” ne prevale uno,
quello “nord-sud”, responsabile della dispersione nel Basso Salento di
gran parte dei veleni prodotti a Brindisi e a Taranto (sono tante le evi-
denze scientifiche disponibili a tal proposito).

Ai veleni portati dai venti del Nord nel leccese, si aggiungono quel-

li dispersi dai non pochi impianti industriali locali vecchi e nuovi, dal-
l’elevato tasso inquinante, e che spesso operano in maniera irrespon-
sabile e senza adeguati controlli; quelli diffusi dalle numerose disca-
riche abbandonate, molte delle quali intrise di rifiuti pericolosi, i cui
percolati minacciano la salubrità e la sicurezza delle nostre falde; quel-
li dei rifiuti industriali tombati e non ricercati; quelli prodotti dalla ge-
stione delinquenziale della catena dei nostri rifiuti, spesso in mano alle
“ecomafie”, ecc.

Crediamo ce ne sia quanto basta per spiegare la gravità della situazione
epidemiologica delle popolazioni salentine, registrata da decenni da Isti-
tuzioni ed Associazioni scientifiche. Sono dati assolutamente attesi e
giustificabili, quindi difficilmente contestabili anche dai più accaniti
“negazionisti”. Sono semplicemente le leggi della biologia che si rive-
lano, puntuali e rigorose, nei diversi contesti ambientali.

Siamo convinti sia ormai definitivamente acquisito da parte di ogni
persona di buon senso l’assioma “ambiente e salute”, come due facce
della stessa medaglia, grazie alle solide evidenze scientifiche che sor-
reggono il concetto di sostenibilità prima e di resilienza poi.

In questo contesto, anche la vicenda dell’impianto di trattamento
dei rifiuti liquidi “Ecolio2”, la cui storia si sta ancora scrivendo nel-
l’estremo lembo del territorio salentino, crediamo rappresenti un si-
gnificativo esempio di una più generale situazione di emergenza am-
bientale, colpevolmente sottovalutata, che richiede rigorose e spieta-
te analisi della realtà, nonché coraggiose sfide per il futuro.

Ci conforta, ed è motivo di speranza, proprio quanto sta avvenen-
do nei Comuni di Salve, Presicce, Morciano di Leuca, Patù, ed altri del
circondario, dove popolazione ed Istituzioni, insieme, si sono mobili-
tati contro la Ecolio2 srl, per chiederne la chiusura, nel nome del di-
ritto alla vita per sé e per i propri figli.

Resilienza ambientale e sanitaria,
quando un territorio non ce la fa più
La vicenda Ecolio2 nel Capo di Leuca, 
che ha costretto la LILT di Lecce a presentare
un esposto in Procura, per denunciarne 
l’insostenibilità ambientale e sanitaria

I cittadini e le Istituzioni locali hanno chiesto a gran voce la chiusura
dell’impianto nato per trattare rifiuti domestici, ma che dal 2011 trat-
ta anche reflui liquidi industriali pericolosi.

Dr. Giuseppe Serravezza
Responsabile Scientifico LILT Lecce


