
STUDIO TRASVERSALE SULLO STATO DI SALUTE IN STUDIO TRASVERSALE SULLO STATO DI SALUTE IN 

UNA POPOLAZIONE RESIDENTE IN UN QUARTIERE DI UNA POPOLAZIONE RESIDENTE IN UN QUARTIERE DI 

ROMA ED ESPOSTA A CAMPI MAGNETICI A 50 Hz: ROMA ED ESPOSTA A CAMPI MAGNETICI A 50 Hz: 

PARAMETRI EMATOLOGICI ED IMMUNOLOGICIPARAMETRI EMATOLOGICI ED IMMUNOLOGICI

Bruno C, Belli S, Vanacore N, Del Giudice I, Masciull i R, 
Ferrari D, Pacifici R, Polichetti A, Foà R, Comba P. 



VALUTAZIONE IARC (2002)VALUTAZIONE IARC (2002)

�� limitata evidenza di cancerogenicitlimitata evidenza di cancerogenicit àà nellnell ’’uomo per i uomo per i 

campi magnetici ELF in relazione alla leucemia infa ntilecampi magnetici ELF in relazione alla leucemia infa ntile

�� evidenza inadeguata di cancerogenicitevidenza inadeguata di cancerogenicit àà per i campi per i campi 

magnetici ELF in   relazione a tutti gli altri tipi  di tumoremagnetici ELF in   relazione a tutti gli altri tipi  di tumore

I campi magnetici ELF vengono allocati alla CATEGOR IA I campi magnetici ELF vengono allocati alla CATEGOR IA 

DEI POSSIBILI CANCEROGENI PER LDEI POSSIBILI CANCEROGENI PER L ’’UOMO (2B)UOMO (2B)



Carcinogenic effectsCarcinogenic effects ::

““ limitata evidenzalimitata evidenza ”” di cancerogenicitdi cancerogenicit àà,, in relazione alla leucemia infantilein relazione alla leucemia infantile

““ evidenza inadeguataevidenza inadeguata ”” di cancerogenicitdi cancerogenicit àà, in relazione agli altri tipi di tumore, in relazione agli altri tipi di tumore

Extremely Low Frequency Fields Environmental Extremely Low Frequency Fields Environmental 

Health Criteria Health Criteria 
Monograph No.238 2007Monograph No.238 2007



LL’’ INDICAZIONE DI CONCENTRARE GLI STUDI INDICAZIONE DI CONCENTRARE GLI STUDI 
SULLE POPOLAZIONI CARATTERIZZATE DAI SULLE POPOLAZIONI CARATTERIZZATE DAI 

PIPIÙÙ ELEVATI LIVELLI DI ESPOSIZIONEELEVATI LIVELLI DI ESPOSIZIONE

� Ahlbom  e GreenlandAhlbom  e Greenland (2000)(2000)

�� ICNIRPICNIRP (2003) (2003) ““ Review of the epidemiological literature Review of the epidemiological literature 

on EMF and healthon EMF and health ”” . Tra i requisiti per la validit. Tra i requisiti per la validit àà dei dei 

futuri studi viene menzionata la nozione di futuri studi viene menzionata la nozione di ““ sufficiente sufficiente 

numero di soggetti altamente espostinumero di soggetti altamente esposti ””



In questo contesto l’ISS ha disegnato il progetto « LONGARINA», 
uno studio epidemiologico in un quartiere ad Ostia Antica 

costruito 
negli anni cinquanta sotto una linea di distribuzio ne a 60kV
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Popolazione in studio: tutti i residenti per un qua lunque periodo di tempo tra il 1954 e il 2003:

357 persone suddivise in tre sotto coorti in base a lla distanza 
dalla linea e sulla stima dei livelli di esposizion e: 

A)Residenti nelle abitazioni più vicine alla linea (0-28 mt) ,
con esposizione stimata superiore a 0,4 µT

R)Residenti nelle abitazioni più distanti dalla line a (33-100 mt) ,
con esposizione stimata al di sotto di 0,33 µT

B)Residenti in abitazioni con parti dell’edificio a  distanza intermedia dalla linea 
e che non rispondevano ai criteri di inclusione del le zone A ed R

IL PROGETTO LONGARINAIL PROGETTO LONGARINA
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Incremento della mortalità per tumori limitati ai so ggetti con più di 30 anni 
di residenza. Incremento della mortalità per tumore dell’apparato 
linfoemopoietico basato su due casi di leucemia. In cremento della mortalità
per tutti i tumori e per  tumore dell’apparato dige rente, quest’ultimo basato 
in particolare sul tumore del pancreas.

Fazzo et al. Epidemiol Prev. 2005;(5-6):243-252



Morbidity Experience in Populations Residentially Morbidity Experience in Populations Residentially 
Exposed to 50 Hz Magnetic Fields: Methodology Exposed to 50 Hz Magnetic Fields: Methodology 

and Preliminary Findings of a Cohort Studyand Preliminary Findings of a Cohort Study

Fazzo L. Tancioni  V, Polichetti A, Iavarone I,
Vanacore N, Papini P, Farchi S, Bruno C,

Pasetto R, Borgia P, Comba  P.

Int J Occup Environ Health; 15:133-42



STUDIO DI MORBOSITASTUDIO DI MORBOSITA ’’
Al fine  di investigare l’ occorrenza di malattie anche non letali sono stati             

ricercati con un metodo di record linkage nel Siste ma Informativo Ospedaliero  
della Regione Lazio i soggetti della coorte in vita  al 1/1/1998 (anni 1/1/1998-

31/12/2003). Sono stati calcolati i Rapporti Standa rdizzati di Morbosità (SMR), 
rispetto alla popolazione della regione.

RISULTATIRISULTATI
Tutti i tumori:Tutti i tumori:
incremento significativo nei residenti più vicino  ( 0-28 mt) alla linea (SMR 1.94; 16 oss)
Tumori primitivi:Tumori primitivi:
incremento significativo nei soggetti con un period o di residenza  e di latenza maggiore 
di 30 anni (SMR 1.96; 10 oss, e SMR 1.94; 11 oss, r ispettivamente)
incremento significativo nei residenti più vicino  ( 0-28 mt) alla linea (SMR 2.29; 9 oss)

Tumore primitivo del pancreas:Tumore primitivo del pancreas:
incremento significativo negli uomini (SMR 16; 2 os s)
incremento significativo nei residenti più vicino  ( 0-28 mt) alla linea (SMR 23; 2 oss)

Malattie ematologiche non tumorali: Malattie ematologiche non tumorali: 
incremento significativo nell’intera popolazione (S MR 3.13; 6 oss)
incremento significativo nei soggetti con un period o di residenza e di latenza maggiore 

di 30 anni (SMR 5.39; 4 oss e SMR 5.80; 5  oss, ris pettivamente)
Malattie ischemiche:Malattie ischemiche:
incremento significativo nei residenti più vicino  ( 0-28 mt) alla linea (SMR 2.82; 6 oss)



�� I risultati degli studi di mortalitI risultati degli studi di mortalit àà e morbosite morbosit àà, , 
anche se basati su un piccolo numero di soggetti, anche se basati su un piccolo numero di soggetti, 
indicano eccessi di rischio per alcune patologie: indicano eccessi di rischio per alcune patologie: 

•• malattie neoplastiche, malattie cardiocircolatorie malattie neoplastiche, malattie cardiocircolatorie 
e disordini ematologici e disordini ematologici 

•• in particolare nei soggetti con piin particolare nei soggetti con pi ùù lungo periodo lungo periodo 
di residenza e di latenza (pidi residenza e di latenza (pi ùù di 30 anni), e nei di 30 anni), e nei 
residenti piresidenti pi ùù vicino (0vicino (0 --28 mt) alla linea 28 mt) alla linea 



STUDIO CLINICO (2005STUDIO CLINICO (2005--2006) 2006) 
� In base al censimento effettuato per lo studio di c oorte risultano residenti al 

31.12.03, nella zona di Longarina individuata per l o studio, 252 soggetti (209 
con età maggiore di 18 anni e 43 con età inferiore ai  18 aa). Questi individui 
vivono complessivamente in 44 edifici.

� A tutti i soggetti con una età superiore ai 18 anni è stata proposta la 
partecipazione allo studio con l’applicazione dell’ intero protocollo, questionari 
ed  esami strumentali e biochimici

� Nel dettagliato questionario anamnestico e sulle ab itudini di vita erano state 
raccolte informazioni sui fattori che potessero inf luire sui valori ematici 
(farmaci, esposizioni lavorative, particolari patol ogie). 

� Per l’attribuzione dell’esposizione sono stati util izzati i medesimi criteri 
dello studio di coorte (zone A, R e B).



:� Lo studio sullo stato di salute dei residenti a Lon garina comprendeva 
� visita medica, 
� test psichiatrici e neurologici ed 
� accertamenti cardiologici, 
� esami ematochimici

� 167 soggetti (79,90%) adulti hanno accettato di sot toporsi a prelievo ematico 

� Oltre ai parametri ematologici classici sono state indagate le sottopopolazioni linfocitarie.

� Sono state inoltre saggiate la risposta linfoprolif erativa a sostanze mitogene e l’attività
citolitica



ESAMI EMATOLOGICIESAMI EMATOLOGICI

Ematocrito ((Ht))
Eritrociti (globuli rossi) ((RBC))
Volume globulare medio ((MCV))
Contenuto emoglobinico corpuscolare medio (MCH) (MCH) 
Ampiezza dispersione volume corpuscolare (RDW) (RDW) 
Emoglobina (Hb)(Hb)
Concentrazione emoglobinica corpuscolare media ((MCHC))

Piastrine (PLT)(PLT)
Piastrinocrito (PCT)(PCT)
Volume piastrinico medio (MPV) (MPV) 
Ampiezza dispersione volume piastrinico (PDW)(PDW)

Leucociti  (globuli bianchi) (WBC)(WBC)

Linfociti (LIN) (LIN) 
Monociti (MON)(MON)
Neutrofili (NEU)(NEU)
Eosinofili (EOS)(EOS)
Basofili (BAS)(BAS)

Cellule atipiche (ALY)(ALY)
Cellule immature (LIC) (LIC) 



LINFOCITI (SOTTOPOPOLAZIONI)LINFOCITI (SOTTOPOPOLAZIONI)

Linfociti T    CD3CD3
Linfociti Citotossici T   CTLCTL
Linfociti T helper    CD4CD4
Linfociti CD4 che esprimono HLA_DR    CD4CD4--DRDR

Linfociti T suppressor CD8

Linfociti CD8 che esprimono HLA_DR CD8CD8--DRDR

CD8CD8 dimdim
T4/T8T4/T8

Linfociti B (CD19)(CD19)
Cellule Natural Killer (NK)(NK)



TEST DI STIMOLAZIONE E ATTIVITTEST DI STIMOLAZIONE E ATTIVIT ÀÀ

Test di linfoproliferazione sotto 
stimolo con mitogeni:
PHAPHA
ConAConA

Test di attività delle cellule NK: 
UL50UL50



Popolazione in studio Popolazione in studio 
(limitata ai residenti nelle zone A ed R al momento  dell(limitata ai residenti nelle zone A ed R al momento  dell ’’ indagine; indagine; 

NONNON sono comprese le 45 persone residenti nelle Zona B)sono comprese le 45 persone residenti nelle Zona B)

UominiUomini DonneDonne TotTot EtEtàà mediamedia

Zona AZona A 27 27 35 35 6262 48,948,9

Zona RZona R 31 31 39 39 70 70 48,748,7

TotTot 58 58 74 74 132 132 48,848,8



RISULTATIRISULTATI
1 1 -- PIASTRINEPIASTRINE

�� Numero Numero ↑↑
�� Piastrinocrito Piastrinocrito ↑↑

�� Volume Volume ↓↓
�� PDW PDW ↓↓

↑↑ Incremento statisticamente significativo negli espo sti rispetto ai non esposti 

↓↓ Riduzione statisticamente significativa negli espos ti rispetto ai non esposti 



RISULTATIRISULTATI
2 2 –– GLOBULI BIANCHIGLOBULI BIANCHI

PercentualiPercentuali

�Linfociti ↓
�Monociti ↓

�Neutrofili ↑

↑ Incremento statisticamente significativo negli espo sti vs i non esposti 
↓ Riduzione statisticamente significativa negli espos ti vs i non esposti 



RISULTATIRISULTATI
3 3 –– SOTTOPOPOLAZIONI LINFOCITARIESOTTOPOPOLAZIONI LINFOCITARIE

PercentualiPercentuali
�Linfociti T CD3 ↓

�Linfociti T helper CD4 ↓

�Linfociti B CD19 ↑

↑ Incremento statisticamente significativo negli espo sti rispetto ai non esposti 

↓ Riduzione statisticamente significativa negli espost i rispetto ai non esposti



PercentualiPercentuali
�Cellule Natural Killer (NK) ↑

RISULTATIRISULTATI

4 4 –– CELLULE NATURAL KILLERCELLULE NATURAL KILLER

↑↑ Incremento statisticamente significativo negli espo sti rispetto ai non esposti 

↓↓ Riduzione statisticamente significativa negli espos ti rispetto ai non esposti 



�Test Concanavalina A (ConA) ↓

�Attività citotossica (UL50) ↑

RISULTATIRISULTATI

5 5 –– TEST DI STIMOLAZIONE e ATTIVITATEST DI STIMOLAZIONE e ATTIVITA ’’

↑↑ Incremento statisticamente significativo negli espo sti rispetto ai non esposti 
↓↓ Riduzione statisticamente significativa negli espos ti rispetto ai non esposti 



Queste differenze erano statisticamente significative solo 
nelle donne per i seguenti esami: 

Piastrinocrito
Volume piastrico medio (MPV) (MPV) 
Linfociti (LIN)(LIN)
Neutrofili (NEU)(NEU)
Monociti (MON)(MON)
Linfociti T helper  ( CD4)CD4)
Linfociti B (CD19)(CD19)
Cellule Natural Killer (NK)(NK)
ConAConA

Un’ipotesi da indagare era se ci fosse una relazione con il permanere 
delle donne in casa per più tempo



PIASTRINE PIASTRINE (per ore in casa)(per ore in casa)
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SOTTOPOPOLAZIONI LINFOCITARIE SOTTOPOPOLAZIONI LINFOCITARIE (per ore in casa)(per ore in casa)
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CELLULE NATURAL KILLER CELLULE NATURAL KILLER (per ore in casa)(per ore in casa)
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TEST DI STIMOLAZIONE e ATTIVITATEST DI STIMOLAZIONE e ATTIVITA ’’ (per ore in casa)(per ore in casa)
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Riassumendo Riassumendo (per ore in casa)(per ore in casa)

UOMINIUOMINI DONNEDONNE

PiastrinePiastrine XX XX

CD3CD3 XX

CD4CD4 XX

C19 C19 XX

NKNK XX

ConAConA XX

PHAPHA XX

UL50UL50 XX XX



CONCLUSIONI. 1CONCLUSIONI. 1
� Il quadro ematologico di popolazioni esposte a camp i 

magnetici a 50 Hz è stato finora insufficientemente studiato. 

� La popolazione oggetto di questa presentazione ha m ostrato 
un incremento di ricoveri ospedalieri per ricoveri per disordini 
dell’apparato ematopoietico. Inoltre nella popolazi one infantile 
sono stati riscontrati 3 casi di patologie neoplast iche 
e paraneoplastiche ematologiche.

� Nel presente studio, nell’ambito di valori normali,  i residenti 
vicini e i residenti più lontani dalla linea mostran o fra loro alcune 
differenze. In special modo ciò si manifesta nelle donne e nei valori 
percentuali di alcuni parametri. 

� Queste differenze riguardavano le piastrine, alcune  sottopopolazioni  
linfocitarie e i test di funzionalità. Si segnala i n particolare un incremento 
negli esposti delle cellule “Natural Killer” e dell’ attività citotossica 
nelle donne residenti più vicino alla linea elettric a. 

� Per questi parametri sembra inoltre esserci una rel azione 
con le ore trascorse nell’abitazione.



CONCLUSIONI. 2CONCLUSIONI. 2
� Modificazioni di questi parametri erano presenti in al cuni 

gruppi di soggetti esposti in via professionale (1998 , 2003) 
e Gobba et al (2009); sono inoltre disponibili alcune  evidenze 
in studi sperimentali su animali (IARC 2002, WHO 2007 ).

� I risultati di questo studio sottolineano la necessi tà di ulteriori studi 
in contesti residenziali analoghi e con protocolli co nfrontabili.

� E’ di interesse da un lato fare un confronto con i risul tati 
di altre popolazioni esposte in situazioni simili e dall’altro 
verificare se a distanza di anni dall’esposizione ci siano state 
modifiche in questi parametri.

� La linea elettrica di Longarina è stata attualmente di smessa 
ed è in corso un programma volontario di sorveglianza 
sanitaria ematologica.     









CURRENT LOAD CURRENT LOAD 
OF LONGARINA 60 OF LONGARINA 60 kVkV ELECTRIC LINEELECTRIC LINE

Year
Time of activity

(%)
Maximum

(A)
Time-weighted average

(A)
Median

(A)

1995 98.0 480 174.3 178

1996 86.3 307 149.5 165

1997 85.9 295 138.8 157

1998 96.3 342 174.0 179

1999 98.2 326 182.1 186

2000 98.8 332 186.2 190

2001 73.7 334 141.5 170

2002 44.6 376 92.7 0

2003 34.1 355 60.2 0

2004 14.0 389 29.2 0



NK
------------------------------------------------------------------------------

Group |     Obs        Mean    Std. Err.   Std. Dev.   [95% Conf. Interval]
---------+--------------------------------------------------------------------

R zone |      66    220.8455    17.63131    143.2374    185.6333    256.0576
A zone |      62    266.0331    19.54166    153.8712    226.9571     305.109

---------+--------------------------------------------------------------------
diff |           -45.18761    26.26075               -97.15686    6.781637

P < t =    0.0439
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NK perc
------------------------------------------------------------------------------

Group |     Obs        Mean    Std. Err.   Std. Dev.   [95% Conf. Interval]
---------+--------------------------------------------------------------------

R zone |      66    8.947576    .6119969    4.971887    7.725334    10.16982
A zone |      62    10.84806    .8077461    6.360199    9.232876    12.46325

---------+--------------------------------------------------------------------
diff |           -1.900489     1.00573               -3.890799    .0898218

P < t =   0.0306
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UL50
------------------------------------------------------------------------------

Group |     Obs        Mean    Std. Err.   Std. Dev.   [95% Conf. Interval]
---------+--------------------------------------------------------------------

R zone |      66    29.31212    1.155783    9.389626    27.00386    31.62038
A zone |      62    35.43387    1.520174    11.96987    32.39409    38.47365

---------+--------------------------------------------------------------------
diff |            -6.12175     1.89538                -9.87265   -2.370849

P < t =    0.0008
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ConA
------------------------------------------------------------------------------

Group |     Obs        Mean    Std. Err.   Std. Dev.   [95% Conf. Interval]
---------+--------------------------------------------------------------------

R zone |      66    37.40879     2.10327    17.08705    33.20827    41.60931
A zone |      62    35.08048    2.198556    17.31145     30.6842    39.47677

---------+--------------------------------------------------------------------
diff |            2.328304    3.041346               -3.690431    8.347039

Difference not statistically significant
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