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B LINTERVISTA

Inquinamento atmosferico
e rischio cardiovascolare

Risponde Paolo Magni, Dipartimento di Scienze Farmacologiche e Biomolec

(DiSFeB), Universita degli Studi di Milano; Fondazione Italiana per il Cuore -
Italian Heart Foundation

Negli ultimi decenni e stato progressivamente riconosciuto
il ruolo decisivo dell'inquinamento dell’aria degli ambienti
sia esterni che interni (outdoor e indoor) come importante
fattore di rischio per lo sviluppo di aterosclerosi e di pato-
logie cardiovascolari, che si va a sommare, intensificandoli,
agli altri fattori di rischio piu noti e contro i quali si organiz-
zano da tempo massicce campagne informative e di pre-
venzione.

| principali, ricordiamo, sono quelli comportamentali, modificabili variando lo stile di
vita, come tabagismo, alimentazione scorretta, consumo eccessivo di alcol, seden-
tarieta e insufficiente attivita fisica, e quelli cardiometabolici, in particolare pressione
arteriosa elevata, ipercolesterolemia, diabete mellito tipo 2, sovrappeso e obesita,
che si possono in parte tenere sotto controllo con interventi o terapie adeguate.

L'Alleanza italiana per le malattie cardio-cerebrovascolari e il Ministero della Salute
hanno aggiornato lo scorso settembre il documento “Inquinamento dell’aria e malat-
tie cardiovascolari”, che descrive in dettaglio le attuali conoscenze sull'argomento.
Ne parliamo con uno dei componenti del Gruppo di lavoro, il professor Paolo Magni,
che riassume per noi i concetti principali.

Domanda: Professor Magni, gli inquinanti ambientali hanno un impatto sulla salute
umana e, in particolare, sul rischio di sviluppare patologie cardiovascolari? Come &
stato possibile stabilirlo?

Risposta: Negli ultimi decenni e stato gradualmente confermato il ruolo importante
ed emergente dell'inquinamento dell’aria nello sviluppo e nella progressione delle
malattie cardiovascolari (Figura 1). La tossicologia dell'ambiente non puo prevede-
re studi di intervento ma deve necessariamente basarsi su studi epidemiologici di
popolazione molto ampi. Per ogni specifica popolazione studiata viene valutata la
correlazione tra inquinamento ambientale e prevalenza di malattie cardiovascolari.
Per ricavare risultati solidi sono necessari numeri molto grandi. Il dato che ne deriva
e quindi solo osservazionale e legato alle rilevazioni delle centraline fisse posizionate

9



N°02 Anno XI 2025 AP&B

in diversi luoghi, che misurano il particolato fine e alcuni altri inquinanti, ma non tutti.
Per esempio, la concentrazione nell'aria di idrocarburi policiclici non viene misurata.

Fattori ambientali, inquinamento e malattie cardiovascolari
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Da dove provengono principalmente gli inquinanti ambientali?

Le particelle e i gas che possono raggiungere concentrazioni dannose sia negli am-
bienti interni che esterni possono provenire da fonti sia naturali e sia antropiche.
Linquinamento atmosferico a cui facciamo riferimento oggi & soprattutto quello de-
rivante dall’attivita umana a partire dalla rivoluzione industriale della meta del XIX
secolo. Limpatto sulla salute & crescente e sempre piu multifattoriale. Il traffico vei-
colare (auto, veicoli commerciali, aerei..), il riscaldamento domestico e le attivita in-
dustriali sono tra le principali fonti di inquinamento antropico dell’aria. Se nell’800 il
principale imputato era il carbone e i fumi derivanti dall’utilizzo di combustibili fossili,
con l'avanzare dello sviluppo tecnologico, 'uomo ha aggiunto altre componenti in-
quinanti allambiente. Per esempio, oggi le microplastiche sono diffuse ovunque e
vengono ingerite con il cibo e con I'acqua, al punto che sono state ritrovate anche
all'interno della placca aterosclerotica presente nelle arterie, con prognosi che po-
trebbe essere peggiore per i pazienti in queste condizioni.
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Sono noti i meccanismi attraverso cui gli inquinanti atmosferici agiscono sull’'orga-
nismo, provocando danni?

Lo stress ossidativo e di certo una delle componenti maggiormente attivate per
qguanto concerne il danno patologico da inquinamento. A seguito dell’esposizione
alle sostanze inquinanti si forma una quantita di radicali liberi dell'ossigeno che
supera la capacita intrinseca della cellula di neutralizzarli. Ne consegue un danno
alle macromolecole, quali i lipidi delle membrane cellulari, che diventano piu rigide,
e le proteine e gli acidi nucleici, in particolare il DNA. Le disfunzioni da stress ossi-
dativo includono la comparsa di ipertensione, dislipidemie, resistenza all'insulina
e danni all'endotelio arterioso, che e delicatissimo e molto sensibile alle sostanze
veicolate dal sangue. Altri meccanismi biologici nocivi individuati sono l'induzione
di inflammazione, le alterazioni del sistema nervoso autonomo e del sistema endo-
crino (Figura 2).

Inquinamento dell'aria e malattie cardiovascolari: possibili meccanismi d'azione
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Come si possono classificare gli inquinanti e identificare le particelle piu insidiose?

Gli inquinanti dell’aria si classificano soprattutto in base alle loro dimensioni. Sono
estremamente piccoli, volatili e dannosi, nell'ordine dei micrometri e dei nanometri (1
pum = 1000 nm). Le sigle PM2,5 e PM10 indicano, rispettivamente, particelle di diame-
tro inferiore a 2,5 ym e 10 pm. Le polveri ultrafini, con diametro inferiore a 100 nm,
insieme ai gas e ai metalli di transizione, hanno maggiore capacita di penetrazione
attraverso le membrane cellulari e sono per questo piu dannose.

Sono stati ipotizzati effetti diretti delle particelle inalate su cuore, vasi, circolo ema-
tico, recettori polmonari, ed effetti indiretti mediati dallo stress ossidativo e dalla
risposta inflammatoria (aumento del numero di macrofagi, neutrofili, eosinofili, linfo-
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citi e soppressione della risposta immunitaria). Le particelle

Lo stress ossidativo vengono assorbite dall’'epitelio polmonare, da cui raggiungono

prima il torrente linfatico e poi quello ematico. Possono essere

€ una delle anche adsorbite dalle terminazioni nervose delle cellule olfat-
Componentl alla base tive, passando cosi direttamente all'interno del sistema nervo-

del danno patOIOgiCO so, dove creano danno. Tramite meccanismi indiretti, vengono

indebolite le difese antiossidanti e aumenta l'inflammazione

da inqu1nan_1ento delle vie aeree e di vari altri distretti dell'organismo.
atmosferico
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Quali sono le popolazioni piu vulnerabili o piu a rischio?
Le popolazioni piu vulnerabili sono soprattutto quelle che vivo-
’ no nelle citta e, in particolare, gli abitanti di aree geografiche a
reddito medio-basso. Come si pud intuire, pero, esiste un gran
numero di altre variabili: il piano a cui si abita, quanto e dove ci si sposta durante il
giorno per lavoro o per altre necessita, se e quanto si arieggiano i locali (meglio evi-
tarlo in zone inquinate o nelle ore di punta), se si fa sport in citta (altresi da evitare).
Le fasce maggiormente a rischio sono i bambini, le persone anziane e quelle fragili.
Andrebbero evitate lunghe passeggiate in carrozzina in zone inquinate, dato che il
naso dei piccoli rimane a 60-70 cm da terra e inala il peggio, con il rischio di allergie e
patologie respiratore acute oltre agli altri danni di cui abbiamo parlato. Serve, inoltre,
maggiore consapevolezza per quanto riguarda la pratica di sport all'aperto in zone
inquinate. Gli svantaggi, purtroppo, potrebbero essere maggiori dei benefici derivanti
dall'attivita fisica. La passeggiata in citta su strade trafficate non é evidentemente
una passeggiata di salute.

Quale percentuale della popolazione mondiale si stima sia costretta a respirare
un'aria inquinata al di sopra dei limiti previsti dalla legge? Esiste una soglia per la
concentrazione di inquinanti al di sotto della quale il rischio per la salute umana si
azzera?

Si stima che oltre I'80% della popolazione mondiale viva in aree urbane con con-
centrazioni atmosferiche di sostanze inquinanti che superano le soglie suggerite
dall'Organizzazione mondiale della sanita (OMS). Le regolamentazioni sono diverse
da nazione a nazione e anche localmente. E evidente, perd, che le soglie sono pura-
mente indicative e prudenziali, ma non esiste la garanzia che una concentrazione
sotto la soglia di legge azzeri il rischio, specialmente per esposizioni prolungate.
Lo studio ELAPSE, che ha analizzato i dati di oltre 28 milioni di soggetti residenti in
7 Paesi europei, ha rilevato forti evidenze di associazione tra PM2,5, NO2 e black
carbon, con il rischio di decesso per cause naturali, cardiovascolari, respiratorie e
tumore polmonare. Le funzioni dose/risposta mostravano effetti presenti anche a
basse concentrazioni di inquinanti, inferiori ai valori delle Linee guida del’'OMS del
2006 €, in alcuni casi, anche delle piu recenti del 2021.

Quali interventi si possono ipotizzare per ridurre in modo significativo I'inquina-
mento ambientale, sia esterno che interno?

Servono campagne di informazione e di sensibilizzazione affinché la popolazione
conosca bene i rischi e possa limitare al massimo l'esposizione agli inquinanti am-
bientali adottando comportamenti idonei. Le tre principali forme di inquinamento
riguardano I'aria, I'acqua e il terreno, e ognuna ha manifestazioni specifiche e diverse
implicazioni sia per la salute umana che per 'ambiente. Una maggiore consapevo-
lezza pud mettere il singolo in grado di attuare una serie di accorgimenti per diminu-
ire il piu possibile la propria esposizione agli inquinanti.
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Di alcune considerazioni relative alle attivita all’aria aperta abbiamo gia parlato. Per
migliorare la situazione negli ambienti chiusi si dovrebbe porre la massima attenzio-
ne ai sistemi di combustione (anche caminetti e stufe a pellet, percepiti come piu “na-
turali”), al fumo di tabacco in casa e ai materiali da costruzione e arredamento, poiché
alcuni rilasciano sostanze pericolose o potenzialmente tali (es. colle alla formaldeide
delle moquettes). Le case andrebbero ben curate dal punto di vista energetico e di
manutenzione, non limitandosi, per esempio, a cambiare il filtro ai condizionatori, ma
operando periodicamente una pulizia completa e profonda dei condotti di areazione.

Pensa che sia utile ridurre i consumi energetici e gli sprechi per ridurre I'impatto
dell'inquinamento ambientale?

Non solo ¢ utile, ma fondamentale. Ognuno di noi dovrebbe adottare in prima persona
delle buone pratiche ecologicamente compatibili in tutti gli ambiti della vita che richie-
dono consumo energetico, in modo da diminuire la richiesta e I'inquinamento che deri-
va dalla produzione di energia. Gli esempi sono tantissimi, dai piu piccoli ai piu grandi.
Spegnere sempre la luce quando si lascia una stanza, anche se la lampadina € a basso
consumo o se la bolletta non € a carico nostro; scegliere automobili meno impattanti,
preferendo una berlina a una auto di massa maggiore come un SUV, se non necessa-
rio: pur simile per dimensione, la berlina & piu bassa, piu leggera e piu aerodinamica e i
consumi e le emissioni sono inferiori. Occorre introdurre nella cultura italiana un crite-
rio di riduzione degli sprechi limitando il consumo di tutto cio che non serve. Si tratta
di abituarsi a utilizzare il buon senso, senza per questo essere tacciati di pauperismo.

Si puo ipotizzare, nel prossimo futuro, di vedere diminuire le patologie, la disabilita
e la mortalita correlate all'inquinamento dell’aria, cosi come é avvenuto a seguito
degli interventi legati ad altri fattori di rischio?

Il discorso & complesso. La Lancet Commission on pollution and health, sulla base
dei dati del Global Burden of Diseases Study (GBD) del 2015, ha stimato che I'inquina-
mento dell’'aria esterna e interna rappresenta il piu importante fattore ambientale di
malattia ma, nonostante cio, &€ molto difficile misurare il rischio sul singolo soggetto,
poiché & impossibile valutare la vera durata ed entita dell’esposizione di ognuno. Ide-
almente dovremmo riuscire ad arrivare, a partire dalla conoscenza che abbiamo sul
danno di popolazione, a individuare dei biomarcatori specifici del rischio connesso
all'esposizione agli inquinanti ambientali, in modo da poter implementare le scale di
rischio cardiovascolare attualmente disponibili con questo elemento cosi rilevante.
Una volta inserita anche questa voce nelle scale di rischio si potrebbero prevedere
strategie antiossidanti mirate e di medicina personalizzata che possano migliorare
I'epidemiologia delle malattie cardiovascolari.
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