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SINTLESI

Il presente ragporta mostra i risultati di uno studio di fatibilith, commissionato dalla Aoensia

Regionale Sanitarda (ARS) delle Marche ¢ intraprese dall'Unitd di Epidemiologia dell’Istituto

Wazipnale per fo Studio e la Cura dei Tumoe (TNT), per valutare la possibilita di successo di vno

studio epidemiclagico nel Comune di Falconarn Mariitima, Lo smdic di famibilin deve

esprimere s, in termini & informazione, erganizzazione, consenso informate, pelenza statistica &
finanziamento, vi siano le condizioni per saggiare 'ipotesi di studio che presso s popolazione

del comune di Falconara Marittima (da qui, anche Comune) vi sia un secesso di mschio di

lencemin ¢ alti tumord. 51 tmtta di uoa popelazions & rischio d esposizione a sostanze irritanti,

tossiche, nocive, indicate o sespetiate di polere caneerdgeno, cmesse dalla vaffineria ATI {da qui,
anche Raffineria) che & sita nel Comuns.

Liindagine ha comportato:

- lo stedio delle informazioni relative alle coneentrazioni atmosferiche di inquinand presenti
netl’area prossima alla Ralfnera [1-4], & 1 indicazioni, prodotte dall’ Agenzia Internazionale
per la Micerca sul Cancro ([ARC), reladvamente al loro grado di caneeropenicitd [3]. Questa
fase, parzialmente condotta prima dell"avvic dei E:-n_'ar[, ha meosteaty che Ja popolazicne
indzgata & csposta a sostanze canccrogene ¢ irrtant! per le vie aeeee, tea le quali idrocarburd
paliciclici aromaticf ¢ benzolo, sostanzs associata 4 rischio di leucemia;

- o smdie delln letteratora epidemiclogica, selativamente al rischio oneclopico  delle
popelazioni residenti in aree con impiants per 12 raffinasiones petralifera [6-107; Dagli stadi
pubblicati emergono riselist contrastanti, ma complessivamente, essi nobn permenonn di
escinders il rischia di tumore per le popolaziont esposte: uro smdio, in particolare, seanata
aszociazione positiva tra dschio di linfma di Hadpkin e prossimits o industrie petrolchimichs
di grandi dimensioni [7];

= la valygazione degii smdi epidemiclogic? sia effetuati relativi alla moralisE nel comune di
Falconara Marittima [6, 11-12]. Complessivamente questi studi hahoo segaalaio ¢ soilolineato
una realld che necessita di ulteriani contralli approforditi ¢ Vavvio di aziond consegnenti [5,
1%

- Danafizi dei duti di mortalitd di Faleonara Merittima per specifiche cause per il perioda 1980-
2000. L’analisi ba riguardato particolzrmente Pevaluzione temporale dei tassi di mortalita di

leeemie, tumori del sistema emolinfopoietico ¢ malattic dell apparato respiratocis.




A Faleonara Marittina la mortalith per questi tamard & in awmenco nell’ultimo ventesnia, La

mortalit? nel Comune (per questi twmori} un empo pilt contenuta, & ora generalments

superiore a guella della propria provincis. In aleune altre aree della regione, per altro, si &
a»svs:.pr'.'a'.m LLI‘_'l__l._TE_?I_DFr‘..E_I'I-I..’_}. s_'mlﬁlile di incremento del gschie, di cul sarebke importante
interpretarne le cause. Mello stesso periodo, la mortalith per malattic del sistema respiratorio
nel Comune non diminuisee, come invece accade spesso sipnificativamente, nella maggior

parte degli alirl comuni marchigiani,

Per guanto riguarda la possibilith di avviare un’indagine epidemiologica, guesto studie di

fattibilicd ha risconwato che:

NFOPMAZIONE E POTENZA STATISTICA

i dati di mertalita, aggrepati per classi di et e per quinquenni, ¢ quelli di popolazione per il
pefode d'intercsse, somo facilmente reperibill’ dall’1STAT. Wel pericdo 1980-2000 a
Faleonara Marittiona 51 seno riscontrati 38 deeessi per levcemia, 119 per twrnon del sistema
emolinfopoietice & 243 decessi per malattie dal sisterma respiratorio. Un eventuale studio
casi-controlii sui tumert del sistema emolinfopoletico prevedende 4 conirolli per ogni caso
sarchbe in grado di porre in luce onrischio relative di 2.0, sotto le ipotesi di una proporzione
di esposti nei contralli parl a [0-15%, con un errore o =5% e una potenza {1- ) = 80%.
ORGANIZZAZIONE E FINANZIAMENTO

nella regione Marche sono presend a livello Btilugionsle competenze e capacii
organizzative in grado di effettuare studi epidemiologici come quelli qui nchicsti sonza
particalar oneri sggiuntivi (53 ratta cventoalmente di affiancare ai proppi oid attivi una unitd
di lavare specificataments dedicata ello studic). Chacsta rappaorio ha ad esempio wiilizzato le
informazioni di buona qualid prodotte dalle studio di moralisd su Faleonara Maritima
effetruato dall ARPAM 6], e ha teatto benified dal rapporto collaborative con ARS e con il
Repgistro dei Tumor! infantili della Begione Marche:

COMEENI0 INFORMATO

alla data della relazions non sono ansora statl effcttuat] Incontrl per informare la citfadinanza
di Falcanara dei risultati ollenuti, Per il suceesse di une studic epidemiologica {raveolta dati,
anzlisi dei risultat, avvie delle eventiall azioni conseguenid & invece necessatio che sia
promoessa la creamione di un organisma inoowl organizzazioni di cittading, amministraziond
locali, & gli entl a vavlo tholo coinvaltl, dialoghing con 3 leeniel dell’ambiente che effettuanc
lo studio, cosi che esso vemga riconoscinto come prodetio comune e Wtilizzato per gh

eveniuall imerven conseguenti.




- IMOTESIDISTUDIG
i dati analizzati non permettong di escludere ehe Maumentato rischio &i moctalild per tuenord
del sistema emalinfopoietico & letcemie nel pariodo sia dovuto alla presenza della ditta AP

¢ d'altra parte le ipotesi in stodic hanne trovate ulteriare supporio dalle evidenze emerse.

I1 presente studio di fattibilita & amivato alla conelusions che per valutars un evenicale socesso di

tischio nelle pepolazion esposte aghi inquinanti emessi dalla RafTineria, vi sono le condizioni:

- devidenza per intraprendere uno studio analitico che coinvolga futli | casi di deces=a per
leucemia del comune di Faleonara Marittime dell ultime ventennia

- organizzative per avviare lo studio, con Uavvertenzu, perd, che si atdving da suhitg e
procedure perché la popolazione e 1 tecniel a vario titolo inleressatl siane condnuamente
aggiornati & coinvall secondo 11 melodo del consenso informato, attraverso la costilurione di

un comitate, o atiraverso altre forme di partecipazions atiiva,

Lo studio epidemiclogico {da qui lo Studio} qui propose, per esempio atiusto con la tecnica
casi~contralli se base di popelazione, dovrebbe essere inditizzaty all’indagine dei rischi di morte
per leneemia e lumer emelinfopoieticl in funzione della distanza dalla Rafficeria, consideranda
anche i livelll d'esposizione a inguinant atmesferiei nelle diverse zone analizzate {dipendenti dai
venii, dalle condixioni olimatiche coc). Lo Swmdio dovrebbe anche congiderare i rischio di moste
per aliri tumori & per malattie dell*apparato respiratorio, per le quali si suggerizce I"atlivarione in
ogni <aso di un menitoraggio periodico con la valutazions dei rsultatt mediante il metodo del
consenso informato. Lo Stdie potrebbe essere svelto da un’arganizazione presents localmente
(per esempio PARPARM), sempre in sceordo con fe oalioe Unith recniche defla Regione e il
Fepistro Tumori Infaneili e eventalmente con la collaborazione/consulenza di un ente esternn
alia regione (I'TMT & disponibile in tale senso} che abhia consolidatc competenze in campo

£ ilerm ologico,




INTRODUZIONE

B’ stato efferuato uno studio di fatibilith con oblettve di saggiar: la possibilita di successo &
ung studie epidemiologico in termini d'informazione, organizearionc, consenso informata,
potenza statistica e finanziamenta nella popolazione del Comune di Faleonara Marittima {da qui,
anche Cormune} esposta a sostanze irritanli, tossiche. nocive e indicaic o sospettate di potere
cancerogent emesse dalla raffineria AP sita nel comune stesan.

La studio ha fatto riferimente a daid di mortalita di fonte TSTAT per valutare Pesistenza di un
possibile rischio per lewcemie pitt elevato nella popolazione di Faleonara Marittima rispetto alla

popolarione dellintera provineia di Aneona considerando anche i trend dal 1980 21 2000,

Tl presente rapporto comprende 0 SOMMARIO doved risultati dello studio sono sintetizzati ed &
costituite da:
= uma prima parte dove sone prescntati;
- brevi clementi informativi sulla Raffineria APL (da qui, Raffineria) e sul precents srudip
(eap. 1.13,
- ati relativi alle emissioni pericolose connesse alla prosenza di Raffincric Petrolifere
anabizzando e informazioni prodotte du]l'.ﬂ-.gt:n-?_iﬂ Internazionale per la Ricerca sul
Canera {TARC) (cap 1.2), dagli stud! epidemiologicl reperiti in leteratura relative &
rischi omeologiel per le popelazioni espeste {eap 1.3), e dapli studi gia effeltual
localmente sulla maortalith nel comune di Faleonara Maritima {cap 1.4);
- seconda parte dove sono esposti § risultati del presenie studio di fattibilita (cap. 2.1-2.57;
- una terza parte dove vengana discussi i risultati e sone fomite indicazioni e viens formulata

una proposta per il proseguio delle indagind,

Questo rapporta ha wilizzato le informaziond di buona qualita prodette dalle studio di mortali
sut Faleonara Maritlima effetuato dall’ ARPAM [6], & ha tralto benifici dal rapporto collaborativo

con ARS e cen il Registro dei Tumori infandili della Regione Marche.




1.1 LTAFIENDA API (Raffineria)

L'pzienda API & wna raffineria di prodotii peteoliferd sita dal 1950 nel comune di Falconara
Marittima che, per 1a natura della produziens svolta, comporta nischio desposizione a sostanze
irritanti, Loysiche, nocive o indicate o sospettate di potere cancerogens,

La Raffinena dista aleune centingia di metn dai quarticrl Fiumesing, Villanova, farce Faleonara
Acguedotto, Scuola e Antopelli), ma altvi guartierd del Comune pomebbero eszare inleressati a
problemi d'cspesizione per la possibile ricaduta di sostanze inguinanti cmesse dall azienda.

Mei quarticr interessati a problemi dimmissions somo slati collocati rilevatori per In
delerminazione  della’ concentrazione atmosferica deali inguinant; il Comune & queindi
considerato ogeette di monitorazgie per la valuazione dei rischi ambicnali copnessi alla
preserza della Raffineria, L'ariends APT & stata periedicamente settoposta a misure di contralle
per la valutarions delle ersissioni.

Il sischio legate alla presenza delia Raffineria & riferibile sia alla possibile esposizions di tipo
acutg, pidt volle evidenziata da incidenti sopravvenuti all’interne dell'ariends, sia & possibili
rischi d’esposizions di tipo cronico che possons comportare donnd alla salute di grave impatto
sociale. s

Gruppi di cittadind delle aree coipvolte, arganizzati in comitati, svolgono un racle di contralle
richigmunde ["sttenzione degli organismi preposti alla matela ambientale sui dschi connessi alla
pregenza della Raffineria in prossimisd d'aree abitate, & chisdendo Ja valutazione Jdel presumibili
effetti negativi alls sslute provoeati dalle possibili esposizioni. Tra i citedini & cmersa la
preoccupazions che Pespasizions cronica 0 ripeluis, anche a basse concentrazioni. di sostanze a
sospetls © riconosciuta azione cancerogena possano  deforminare un aummenials  oschio
anealogicn nells popalazione esposta.

Gli effetti encologici dovuti ad esposizione cronica a sestanze eancersgens tendono a comparire
dopo un lgngo perfodo di tempe {sine a 30-£0 anni) dsll’esposizione rendends spesso difficile il
legame tra esposizione e comparsa de] danno. T dati di mortalith analizead nel presente studio di
fattibilitd coprono il ventennio TH80-2000 in cui dovichbere indicativaments manifestarsi gli

effetti d'esposizione del periodo 1950-1970 in eni la Raffineria ha vissuto la fase di svilappo.




1.2 DALLE MONOGRAFIE DELLA AGENZIA INTERNAZIONALE PER LA
RICERCA SUL CANCRO {IARC)

Nel 1989 ¢ stata pubblicata una wonografiz a cura della IARC di Lione sy t:::Tpl;‘ASi.E[nHE
accupazionsle a cancerogeni nelle raftinerte petrolifers [5]. Di seguito @ riportato il sommario
defla valmazione conclusive [3] dove sono elencatt i possibili agemi com evidenza di
canecrogenicitd a el sono espost] § lavoratorl delle raffineriz petrolifere in funzione dei diversi

pradotti ipoteticamants presenii,

Gradi devideren di
iGeroEenicitd fiz) Valutazione
l Agente el el wn:lpr%jﬁwa
nersnne animali
Cegupational exposuses i peirelean refinerics il | z
Weorking in peicaleum rofinerics Limitaz
Light vacuum discillares Sufficienta
Hezvy vacuum distiilates Sulficienic |
Light camalbytically eracked distillies Sufficicnte
Heavy cmalvtizally cracked diztillazses Sufficienes
Cracked residecs desived drom 1he relining of crude oil Sufficienta
Light strzight-run naplhta Limitata
Srraight tun kerosene . Limitara
Hydrotreated kerisene g Limitata
Lizht catalytically eracked naphta 7 Limirar
Crude ail Iaedepuata Limétata 3 |
Gazoline [rademuara 2B |
Unlended auinmntive gasoling Limitatn '
Jet fuel Imadeguata | Inadepuata k] |
| [Meszel fucls Inaadeguata |
Dhistillace (lighe dicsel fuel) 3
Marine dieac] fuel Litmitata kel ] |
| Fuel ails Inadeguat | {
! Diatillate (light) fie) oils : 3 |
Fuct il 172 | Limitata ;
Reesidual heayvy fusl gils | Sufficiente _

fi) Seala decrescente dei gradi O evidenza di canceragenicitd nell’uamo e neali anboalf da gsperimento:
Sutficiente, Limitata, Tnadeguata, Asseots
i) Valutazione complessiva
= Cruppe f: Pagente {o miseei) & cimerogeno nell' Lomo
= Gruppe 2 agene {0 miscela) ¢ canceroseoo negliammali da esperimento, & peranto =2 ne puo deduste
che 1o sia anche nellugmn
O 24 Tagents [0 misceli) & o probabile aziene cancerogens nell voma
Cirmppe 20 Pagente {0 miscelz) & a possibils azione caneeromena nell’vomo
Giruppe 3 ngente (o misceba) now & elaszificabils per la sun cencerogenisitd nellwoma
Couppa 4 Fogente (o misecl) probabilments non & canzeroscno nell'uoma,

- & @




Per 13 valutezione dell’esposizione ocenpazionals nelle raffineriz e delle popolazioni che vivono
P A F

nelle loro vicinanze si pud fare anche riferimento ad alite monoprafie curate dalla TARC in eui

wengeno teattati speeifici compost] ingquinanti emessi dalle raffineriz.

i Gredi 0'evidenzs d Valwaz
Apcnte CANCETNE LG () comples, | Monogrefia IARC
Melle persana | Neelianimali (A}
Benzene Sufficizne Limitata 1 Suppl T (1987
Caerie 1 Vol S801993)
composti Sufficien Zuflicisnte
retalio Zutficients Lirtitara
Cromao ol d9 (1800
Crams [VI) Sulficients I
Croma metzllico e Cromo[18] [nadegsnn 3
Calcio cromato, Zinco cromat, sleein Salficiente
ceomato ¢ piombo cromaia | |
Triossida di crome, dicromato & sodic i Limilato :
Czomo metallico, bario cromato Inadeguao
Wichel | Vol 49 [1950)
Michel solfage, combinazione di salfure di Sulticisnne
michel ¢ ossidi !
Miekel metallico & lzghe & nichel Inadezuzto ik
Michel metallico, monossido di nichel, SufTicivnie
ideegsid di aicha] ¢ solfuci & nichel
cristalling .
Leghe di nichel, nichelocene, niche] carbanile, Liritzta
seli di nickel, nichel srsznide, nichel
antimenite, compasto nichel selenio e niclet
tellurin
Trinsside i nichel, solfuzo amacfi & nickel e Inadawnilo
camposto nishel titanio.
Idrogurburi aromatict policiclici Suppl 7LI9ET)
Henzafa]pirens Sufficiente as
Dibenzfa.h]antracene Sulficients a0
| _Bensfalaniracene i f Sufficients 28

fa} Seata decveseents dei gradi & evidenza di canceragenieity aell womeo ¢ negli animali da esperimeno:
Sufficients, Limilata, Inadeguatn, Assente

(0 Valwzzione eomplassiva

*  Gruppa §; Pagente (o miscela) & cancerogene nell unmo
= Gryppo 2: Pagene (o miscela) & cancerngene nezli animali de esperiitento, e periang se ne pud deduere

cac Lo sia anche nell uemo

»  Grwppo 240 'agents (o miscela) & a probabile dzione cancerozena nell wonin
*  Grrugpo 28: 1'agente {0 miscela) ¢ 3 possibile nzione caneerogena nell tomn
«  Gruppo 3: Pageede (o miscela) non & classiticobile per 12 soa cancerogenicita neil’ uome
+  Grapoo 4 Pagsnte (o misecla) probazilmente non @ eincerngens nelPuomn.

Dalle monografie curate dalla [ARC complessivamente emerge che le raffinere di prodoit

etrolifer soao axiende che comportane rischio d’esposizionc a sostanze cancerpene e per la
8 B

quali & necessario prevedere il costante monitoraggio biclogico deali cocupati. @ delle

popolazioni esposte,




1.3 S5TUDI EPIDEMIOLOGICI NELLE ARER SEDE DI EAFFINERITA

Il vischio occupaziohale da esposizione ad inquinant predotti da raffinere @ stat pid wolte
indagato. Gl studi zulle popolazioni resident presso le raffinede sono inveee meno frequenti. In
guesti ultimi studi gono riportate le difficoltd nella misuraziome dell’espesizione ¢ nzlla
valutazione del contribute dell'inquinamente speeifice dovuto alle mffinecie rispeito al
camplesso dell’inquinamento atmosferico. Inoltre la ricaduta degli inquinanti su vaste aree pué
eszere  localmente  abbastanza  limitata ed  iwegolace con une  consepucate  difficolid
nell"individuare le popolazioni su eul misuvarne ple effetti [6]. La popolazione residents in avee
con stabilimenti petroliferi pud venire a contatte con le sostanze tossiche per via respimatoria

{inalande polveri, vaporl ¢ pzs dovuil a cmissiond), per Ingestione (da acque e alimenti

contaminati} o per il contatto cutaneo con il suole inguinate [G].
I prncipali studi relativi ai nschi associati ad agentl emessi da impiznd peteoliferi per [e
popolazion esposte sono-stat effettuat in Grean Bretagna sel cui temmitorio sonoe stale conteggiati
11 impiant di raffineria in 7 diverse focalith [7]. Tali soedi hanno fatio riferimento
principalmente a dati d'incidenza e moetalitd per alounl mornd nella papolazione infantile ¢ nclla
popolazione generale delle ares dove sono insediate le raffinerie.

Wilkinson [7] he csaminate 'incidenza di wmon emalinfopoictici in Gran Bretzgna nelle ares di
complessi industriali con maffineds di petrehio per il periodo 1974-91, entro una distanza
massima di 7.3 km dalle 11 raffinerie attive daoli inizi degli anni '70, Wilkinson non ha
tisconirato relazione tra residenza nel pressi delle maffinere e leucemia, o linfoma non-Hodgkin,
Ha invece trovate una leggera associazione positiva tra linfoma di Hodgkin e prossimiid a
indusinic petrolchimiche di grandi dimensioni.

Sans [B] ba studiato incidenza {1974-84) ¢ mortalita {L981-91) per leucemie, cancro della loringe
& alri tmort nelle vicineoee dell’impizew petcolchimice &1 Baglan Bay (Sonth Wales)
utilizeando dati di popolazicne & socio-econdrnici censuer del 1981, Anche gucsto studio ha
indagaio la popolazione residente entro | 7.3 Km dall’impiant e saggiato il decline del rischio
d*occorvenza del tumorl in funzione della distanza dall’impianto, Gl sstori vipontane che par
allantanandasi dalla raffinera non #1 mscontrans dimmuzioni nell'incidenza e nella mortalich per
teucemia (sia in persone di tutte 1 otd, che nei bambini).

Lo siudic di Lyons [9] aveva invece come obicttivo di determinare un evermale specilico
aumento diincidenza di leucemia e linfornd nel periodo 1974-1991 tra @ giovand d'etd inferiore ai

25 anni pella localita dell’impianto petrolchimico di Baglan Bay, nel Scuth Wales,




Cuesto studio ha mestrato chie incidenza nei bambini e gigvani dell®acea intorma sl centra
petrolifero non & superiore all'attesa, anche se essn si tova nella fascia sUpericre
defl'oscillazione saiistica.
Ur altre stndie di martalitd per leucemia ed alted tumott solidi & stato svolis da Koo [10] sui
bambini tra gl 0 ed i 15 anni in Gran Bretagna dal 1953 al 1950 con lo scapa di evidenziare gli
eceesst di casi in vicinanza di vane fonti d'inquinamenlo ambientale. Tale stadio he evidenziato
eccessi di rischio net residenti vicine a [6];
1} raffinerie di pelrolio, depositi di peteolio di grandi dimensioni. terminali ferroviari &
distribuzions di petrolio, industrie di produiti bituminosi:
2) stabilimenti di motori automaobilisticl, carozzier o riparatori di sutomobili:
3) grandi wilizzstor di prodott petroliferi comprendenti manifatore di solventi, pitture a
sprerza, Gbie di velre, prodution 4 verniel, produnion & maensle plasico & detergenty;
4} wilizzatori di fornaci comprese industria siderurgica, le stazioni di servizio, ealvaniche,
cementificl, edilizi, atiivita di cremaziens, fonderie di alluminio, zinco o ferro:
5] campi di aviarione, ferrovie, aulosrade & porti.
Uno studio geografico suj rischi si propone di effettvare una valutazione della distribuzione
spaisle delle canse di merte (o d'incidenza) nel perid:ln in studio, senza poter dare indicazioni
causali, ma solo cventualmente contribuire alla generazione di ipotesi che dovranmo cssere
valutate con alire teoniche epidemiclogiche di tipe aualitico (basate cipe su dat irdividuali}, In
pit, ¢ da tenere in considerazione la diffieoltd nell’attribuire nessi causali a patologie, gquali
quelle oncologiche spesso ricollegubili a cavse ambientali, che riconoscone exioiogie mitliple
complesse ¢ tempi di latenza particolarmente profungati [8]. In questi studi i sono spessi limiti
nell’interpretazione dovuti, per esempio, alla mancanza di dati, oppure 2l fatta che le personRe
meno SaMe possong fendere o non abitare presse aziende inguinanti, determinande cosi unn
selezione nella pupolazione penerale nella zona a rischio a favore di gruppi pit resistent alle
malattie (si tratta di quel fenomeno neto in epidemiologia occupazionale come eferro favorotore
sarc). 1 risultate & che gli efferti dovat all"inguinaments sono visibili sola 3 lungo-lunghissima
termine o aliraverso analisi che comprendono pity popolazioni gsposte. Altei fantar che limitang
Iinterpretazione riguardano il problema della bassa numerosith dei casi (particolarmente
evidente por malattie relativaments rare, come la leucemia), Minacouratezzs delle stime dai

denominatori per gli anni intercensuari, e if eonfondimenta dovate a fattori nen misurabili [7],




1.4  STUDI PRECEDENTI SUL COMUNE DI FALCONARA MARITTIMA

A quanto 2 nol note, negli ulimi anni sono state condette ire indagini epidemiolagiche di
mortalith che hanno ineressato la popolazione di Faleonava Marittima; una condotta dall'ENEA
sulle siat di salute della popolazione della provincia df Aweons per conto della Provineia di
Ancona [L1], una commissionata dal Comune di Falconara sulle morti per patolosia tumarale
[12] ed infine una cffettvata dall’ ARPAM sulla mortaliti a Falconara nel periodo 1981-94 [8].
Lo studio condotie dall’ENEA

Lo swudio dell’ENEA ha preso in considerazione le morti avvenute nella provincia nel periodo
1988-1593 ¢ ha indagato 26 cause di morte per gli vomini & 27 per le donne comprendendo sia
patologie oncologiche che non oncologiche [6]. “F comuni urbani di Falconara e i Serigallia
wiaStrae uRd pariicoldre situisiane: come vocesst steyisiicamente sionificarivi compaionn guelli
del linfoma ron Hodghin negli uamini; nelle donne gli eccessi delle morialitd toile, per fuith §
tumori ed in particolare della mammella solo o Falconara, Ma spinzendo Uanalisi in funzione
dell ‘erd 51 pud esservare come glf andamentt velativi af tumeord polmonari £..7 & della mammeila
sofe a Falconara indicana per queste potologie wno magaiore ineidenza welle closyi mens
anziare; dal confronte fra gli andementi del iumore polmanare nelle due cing, quello relative g
Seaigallia [..] & indicative di wea situasione piir vemota wegli anni, rispeito o Falconove dove
tele anticipazione pare avere origint ptit recenti, (uesia particolore osservazione .. ] potrebbe
Jar pensare ad wna gitwazione di esposizione o fattori o rischio [ ] che senz'alire, anehe se di
dimension vidote, pud rappresentare un'indicazione per wrr Indagine conoscitlve in foca al

Jine di attiveree gl eventuall interventi di prevenzione sia primarta che secondaria " [1 1],

Lo studio commissionate dal Comune di Faleanara (199%)

Lo studic commissionatoe dol comune di Faleonara ba rilevato i dati di mosaiitd nel Comune mel
periodo 1391.1996 & ha indagate 26 gruppi nosologici o cavse di morte [6]. La commissionc
concludeva: “d iivelle def setori nosologici, dei gruppt of eouse o delle sed! examinate. la
martality vegistrata nel comune @i Falconara Marittima evidenzin generalmente differenze non
sostansiol rispento alla situazione rilevara per confromte rella Provireia & Ancona e nella
regiane Marche ed inoltre, limitatamente a qualche caso, mosiva differenze vahtabili cose
casuali sig per Desigiitd del numern dei decessi nalle paiologie Interessale, che ey j'f’: rapida
ricuzione dei tassi stessi negll anni Successivi a guelll df comfronte.  fattort ambientali ¢ Vantitt

def carica tnguinante presente nel corse degli ultimi decenni fine ad ogel nell'atmosfera df




Falconara Marittima ron sembrana, dungue, avere avato wn' infTrenza negativa sulle frequenza
sia della martalitd generale, sia della morialita per alcune specificke couse {tra eni | tumorl 2 Ie
arlattie dell' apparate respiratorio) registvate nella popolazione of Falcorara Marittima per i
periods 1V01-1006. Sembra dungue df poter affermare che le lavorazioni che avwengono nella
Aaifineria APL mon rappresentine wn significotiva fottore di rischio per In mortalivd della

popalazicre reyidents nello stesso comune dove exisie Vimpianio™ [13]

Lo studio dell’ ARTAN (2002)

In queste studio sono stati compresi tutii § decessi nel comune di Falconara par 40 diversi sruppi
nesologict o cause di morte, tra cul 20 diverse patologie ancologiche,

Seconda questo studio, 1 tumeri del sistema emolinfopoietico (lewcemis, linfomi, mislomi)
presentann nel lom complessa on probleme su cni poe atenzione nel Comune, Mel corsa degli
anni sono segnalati eceesst, ora in un sesso, om nellallro, refativamente di volta in volta ad vna
delle diverse tipologie colnvolte [6].

I congfronta con § dori complessivi of letterarirg depore infardd, nel caso df Falcongra, per un
possisile rivehio i origine occupazionale correlata con Uesposizione lovoroiiva prolingato
neglt impienii peirolchimici; Ueffeito sulla popolazione residente in quesii casi @ pit sfumaia,
egserdo dovito ad una somma df risehi ambientali ed ocoupazionali, diversi H cul effetto
complessive fends ad essere paca vistlile. Nondimene sono staii rilevaii, a Falconara, aleunt
eccessi, aleuni significativi, in varl periodi e i entrambi § sessi, pur con differenze nelle singole
tipolorie, che meritane lo messima comsiderazione e richiederebbero o ricostrazione
dell ‘esposizions dei vari sogyedi, framite Intervista of familiari del decediti, con wno studio

analitice del tipa cago-controlle per verificare le ipolesi exiologiche pif pregccuparti™ [G]




1.1 ILPROGETTO: LO STUDIC DI FATTIBILITA

Lo studio di fattimlits & state intrapreso per valutane la possihilits di successo di wna furura
indagine epidemiolegica sulla popolazione del comune di Faleenara Marittima in termini
d'imformazione, organizzazione, consense informato, potenza statistica e finanziaments; cid in
relazicne all’esposiziene 3 sostanze limitantl, tossiche, nocive, indicate o socpettate di poters
cancerogeno emessc dalla raffineria AP, sila nel Comune. Specificatamente, Lo studio ba voluto
saggiare la possibilitd di esepuire veo studin epidemiologice che fesse in grede di evidenziare il
mfzehig di fumaort del sistema tinﬂliufﬂpuietil::l.‘l e i particolare di leucemia, malattia associat a

esposizions a benzolo.

Dufi erriginall

Popolazion

Dall'1STAT sono state reperite infommazioni in merilo glla pumerositd per scsso £ clasai detd
della popolazioni ai censimenti dei comuni della regione Marshe,

horralith

DallISTAT sono state reperite informazioni su datl di mortalitd per le patologie oncalogiche e .

altre cause di marte nel temtone dicettamente inleressato, ¢ nelle aree limitrofe udlizzate coma

zone di controllo,

Risulro defio stwdio df fanfbiling

I msultati dello studio di fattibilité sono ogeetto di questo rapporto che sard sottoposto
all'attenzions del committente perehé, tra 1'alice, ne informi il comitate per la partecipazione e il
consenso informato.

Nel presente studio, particolare atienzione & statz dedicata alle patologie oncologiche pin
direarnente interessate dalle sostanze emesse in atmosfera dalla RalMfineria API, In particolars &
stata quindi studinia la distribuzione geografica e le evoluzioni nel wempe della menalitd per
lepcemia,

[ rsullali sono stati raggionti medizote une sudic di tipe trasversale che ha stimato Peventuale
eceesso di rischio oncologico nells popolazioni esposte confrontande § tassi di moralitd
standardizzati per cti per le patologis & interesse, con quelli di arée di riferimento relativamentes
al periodo 1920-2000.




22 Lo SI‘UDI{J DIFATTIBILITA™ DATI ORIGINALI DA ISTAT

T dati ricewuti dzll'ISTAT comprendon:

Diati sulle popalazioni dei resident! delia regione Marche per anno dei censirpente (1971,
1981, 1991 e 2001, luogo di residenze (regione, provincia e comune), sesso & classe di
eth

Dati sul decessi tra i residenti della regione Marche per groppi d'asng di decesso (1980-
84, 1%35-2%, 1990-04, 199520000, luego di residenza (regione, provincia e comune],
sesse, classe d'etd, cawsa e grandi gruppi di cavsa di morte (levcemie, twmori apparaio
emolinfopoietion, tatd i mwoel, malalbe sstema cicolatorio, malatiie  sisterna
respiratorio, tatte le canse).

Diati sui decessi tra 1 residenti della repione Marche. Solo i deceduti nel comune di
residenza decesso, per ramoreppemento di anno di decesso (1970274, 197570, |980-84,
1985-80, 1600-02, 1905-2000), luone di residenza (regione, provincia 2 comune), sesso,

classe di etd, causa e srandi groppi di cavsa {levcemie, umori apparato emolinfopoietico,

©tutti | tumaor, malattie sistema circolatorio, malattie sistemes respiratorio, tutte le cause).
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13 LOSETUDIO DI FATTIBILITA™ I METODI

Popoiazione

Per la stima della numerosita delle popolarioni residenti nei comum delle Marche nel periodo
1980-2000 sono stati usati i dati ISTAT cenwuari relativi al 1981, 1991 e 2061. Per gli ami
imervallar 5 & mssento un andamento lincars (positive o negativa) specifico per cezni classe di
efa mmalizeata ra i due estremi degli anni del censimento ¢ sono stan quindi calcolate le
numerasith delle popolazicni per opni anna.

Per confrontare In mortalith di popolarioni diverse & necessario eliminare I"effeno doveto da una
diversa distribuzione per oté nclle popolezioni consideratc {una popolazione pib anziama
sisulwrebbe a pil ischio df morte dspetto ad altre per 1 solo fatto di includere pii anziani, & pon
perché cssa sia piit o rigchio). Per menders confrontabili popolazion diverse 1 usa la tecnica di
standsrdizrazione. peile diue metodiche di standardizzazione diretta ¢ indiretia,

I tassi stapdardizeati in mode diretto
I sassi standardizzat in modo diretto vengono casi caleolas-

-'?_ It P;\- =t
”2—3 dove 1, = tassodi monalitispecificoper eti delia popolaziorn studista
I i P = Popolagioe stendardall'etd x

Nelle analisi, come popelazions standard, & stata utilizeaia Ia popolazione delle regione Marche
nel periodo | 980-84. Un tasso standardizzato piil elevat in un comune rispetto ad un altro {o in
un anno nsperto ad un altro) esprime ke maggiors moralnd medis annnale & guel comone
rispeiio all'aliro (0 in quell’anne), indipendentemente dalle ssnupiere per o,

1 tassi standardiezati in maode indiretto (SMR)

L°SMR esprime numericamenie il sapporto ta il numero df decessi osservato ed # mumers &
decesst afteso in una popnlazione e su quests avessero agio pli stesst wavsd & mortalits specifici
per eta di st popalzdone standard presa come rifenimento. L'SMR & cosi caleolato;

£n T=eth
= il £ =Decessi popolazione studista all'etd x
] 5 day 7 L
A N 1] =tasso di morialita specifice per o1 dells popelarione standard

P = Popoladone studiate all etd =
I.a popolwdone stondard utilizzata in queste analisi & guclla della regione Marche.
L'SMR esprime 'ecceseo o il difetio di mortalitd esizente tra la popolazions in studio ¢ quella
standard o) netwo delle influenze esercitate dalla diversa composizione per e,

PR e

Simie

T T

MR



24 LOSTUDID DI FATTIBILITA': ANALISI EFFETTUATE

Sono state cffetiuate le seguanti analiss;
* Tassi standardizzati in medo directe. Popolazione standard: popolazione regionale ratale
del perioda 1980-1584
* (Confronto ua tassi standordizeati in modo dirette dei eomuni marittisi della regione
Marche
» Confrento nei periodi dei ranghi dei tassi standardizzati in modo direlt di tutti | comini
delie bdarche con pin di 3000 abitanti




15 LOSTUDIODIFATTIBILITA': RISULTATI

Lo studio mira a valutare la mortalitd per cavsa nel comune di Falconara Marittims Hapetta agli

zliri comuni della provineia di Ancona e della regione Marche.

2.5.1 Standardizzazione dircits

Le analisi effettuate hanne rignardato it i comuni della regione nei quingquenm dal 1980 al
2000. B stata analizzata la morlalita per mutti § tmord, § tumor del sistema armolinfopoietico, lo
leucemie, l¢ malattie del sistema respiratoric, le malattic del sistema circolatoria & tinte le cause

di decessn.

LAk

Mel comune di Faleonara Maritima, nel periade considetato, 'andamento dells mortalita
(maschi e femmine) per quanes riguards tutte le canse (Takella 11), Je malattie de] sistems
circolatoric (Tabella le) o tueti 1 tumord (Tabelln Te) & simile o quello della provincia di Ancona ¢
datle altre provinee marchigiane, dove indipendentemente dai livelli si osservano tassi in
risluione.

“Mel Comune invece nel medesimo periedo, la morlalitd p;z_r i tumon del sistema emofinfopoietico
tTabzlle 1z, 2a, 3a) e per lewcemic (Tabelle 1t, 2b, 3b) ha un andamento in ceeseita (irend non
significativo), in modo dissimile da] comportamento nell'intera provineia che non mostra tessi in

aumenta, Altea differenza si rscontra per [c malattic del sistema respiratorio (Tabelle 1d, 2e, 3e),

' dove nel Comune i tassi & mortalith sono pressoché stabili, o addiritturs in crescita nel

' contingente femminile, quande ¢ssi si presentano in riduzione nell'intera provincia di Ancona e

in tuite alire le provinee marchigianc,




Tatella 12

TUM. SIST. EMOLINFOPOIETICO-MF
PROVINCIA PESARO £ URBING
PROVINCIA ANCONA

1980-84
Tassn  inte  dntk
1942 L e}
1842 ]

1985-8%

Tassa
20.70
1832

3

19.58

199094
Tassa ini-
1945 17
18

19950t
nt+ Tassa
2] 19,50

1825

LEUCEMIE-M+F
PROVINCIA PESARO E URBING
PROVENC!A ANCONA

Tasso
483
829

= ineek

7

20 TG 13340 .57
PROVINGIA MACERATA 19 1517 16 2 1872
PROVINCIA ASCOLI PICENO 1 1681 16 20 1947
Tabella th 1980-84 1985-59 199094 199500

781

PIlOVIN{.!A MACERATA 790 760

PROVINCIA ASCOLI PICENG .74 804 7 9 . 853

‘Tabella Te 195084 1085.99 19004, 100500

TUTTI TUMORI-M+F Tasso  in-  incd n® Tassa  imt-  int+ Tassn v il Tusso int +

PROVINCIA PESARC E URBING 24504 231 244 22147 217 128

PROVINCEA AN_C(_JNA 24 237 216,48 221

1775 22 2UBAL R0

E 228 e 21530 208 221

PROVINCIA A‘SCOI [ PICENG 0T 2nd 216 20899 203 214

Tabetin 1d 1980-84 199084 199500

MALATTIE SIST RESPIRATORIO-A+T Tasso  int- inte it Tassn int. intk | o Tasse int= int#

PROVIMCIA PESARO E URBING 68,95 65 1] 63 5081 48 Si36

T’ROV[NCJA (‘\NCONA 67.27 6 49 08 A0 4373
900250 L 26 it £
678 63 49 27 4 IR0
PROVINCEA ASCOLE FICENG 7745 T3 59 ] 48.42 46 4185
Tulietls 1 1080-54 1990-84 1995-010
MALATTIE SIST. CIRCOLATORIO-M+F Tassa int - int- inte Tasse int- int+ Tasso in- i+
PROVINCIA FESARO E URBING 45246 da2 35 30 32428 317 32 9404 250 3ng
TROVINCIA ANCOMA 44632 433 377 31615 3oaze 208 300
FALCONARAMARITTIMA T L3550 LR 158430 7
PROVINCIA MACERATA 46592 455 373 1 343.47 31869 325
PROVINCIA ASCOLI MICENG 46774 as7 37 3 347.53 340 355 3625 323
Tabella 17 1980-84 199004 1995.00
TUTTE LE CAUSE-M+F ) Tassn  iai- Tasso Tassa int +
['RGV]NC[A PESARO E URBING : 968 T99.76 EETAG 745
CON, 964 THLET 73341
SN 5 (58.87
959 7372
PROVEINCIA ASCOLI P[C‘E!\D 074 73523 T45

Popolazione standard: Regione Marche M+F 1980-84

Tabella 2: Uomini. Numero decessi, tassi di mortalita standardizzati (per 100.000 p.a.) ¢ intervalli di confidenza al 95% (int -
delle Marche ¢ a Falconara Marittima.

Tabelly 2o
TUM. SIST. EMOLINFOPOIETICO-MASCIN
PROVINCIA PESARO E URBING

PROVINCIA ANCONA

980-84
Tasso imt-
In.68 o

me 10

1985.89
Tasso int =
11.43 1]
004 9

156

n'

1900-94
Tassn int -
10.85 )

1115

i

itk |
12

Fassn
HIY3
060

123

1995.00

ATA
PROVIMCIA ASCOLI PICENG

434

1462

451

PROVINCIA MACERATA 10.25 8,70 9.97

TROVINCEA ASCOLI PICEND B4 9.61 9.56 11.43

‘Tabells 2y 1980.84 1985-52 1990-94 1995-00
LEUCEMIE. SCHI Tassp - dnt+ Tassn  int- otk | n® Tassa int- im+ | n® ‘Tassn int- int+
FROVINCIA PESARD E URBING 561 485 4 [ [:3 6
!’RO\«'NCM ANCONA 590 421 3 5 3

PROVINCEA ANCONA

PROVINCIA MA ¥)
PROVINCIA ASCOLL l’ICf"NO

1798
3270
3925

4.57 4.03 4 6
(Tabella 2¢ 198084 1985-39
MALATTIE SIST. RESPIRATORIO-MASCHT Tassa Tasso  im-  int+ n® Tasso int- int+ | w® Tasso - dnc+
PROVINCIA PESARO E URDBING 3428 35 4 |
Ala6. 23

Tabella 3: Donne. Numero decessi, tassi di mortalita standardizzati (per 100.000 p.a,
Marche e a Falconara Marittima.

PROVINCIA ANCONA
FALCONARA MARITTING
PROVINCIA MACERATA

PROVINCIA ASCOLI FICENG

 Mua

1]

Tabella 3a 105084 1985-89 T2 1995-00
TUM. SIST. EMOLINFOPOIETICO-FEMMINE ] n* Tasso  int-  int+ n® Tasso int- int+ Tisso 2 Tazsa int- int+
PROVINCIA PESARC E URBING % 873 227 1 I 8,57 i 1o
PROVINCIA ANCONA 7,60 7 7.65
g7

MACERA 667
PROVINCIA ASCOLI PICENG 673 7.20
Tulella 31 1980-84 1985-49 1995-40
LEUCEMIE-FEMMING n° Tassy - it Tasse  ini- i
PROVINCIA PESARO E LIRBING 4.86 4 ] 398
1’ROVI‘\‘C]A ANCONA L85 3 3
FAL L e R | B
PROVINCIA I\‘.IACLIU\TA .55 3 5 .
PROVINCEA ASCOLI PICENG AT 2 4 A
‘Tabella 3o 1980-84 1985-52
MALATTIE SIST RESPIRATORIO-FEMMINE [ n® Tassn a* Tasse  int-  inc+
PROVINCIA PESARD E URBING ik 2704 3 2091 19

Popolazione stimdarnd: Regione Masche M+F 1980-84

19

Tabella 1: Uomini e donne. Numero decessi, fassi di mortalita standardizzati (per 100.000 p.a.) e intervalli di confidenza al 95% (int -; int +) per gruppi di cause di morte nelle
province delle Marche e a Falconara Marittima.

20

+ it +) per gruppi di cause di morte nelle province

) e intervalli di confidenza al 95% (int -; int +) per gruppi di cause di morte nelfle province delle



2]

2.3.2 Confronte fra comuni marittimi

8i & inoltre analizzato il rischio ¢ morts a Faleonara Mariltima a confromo con queile depli 2t
comuni marchigiani della riviera adeiatica uwtilizzando i tassi standardizzat diretii.

51 & posta antenzione ai tunori del sistema emalinfopotetico (Tabella 43, alle leucemie (Tabella
3} & slle malattie del sistersa respiratorio (Tabella 6), vale o dire alle cause 85 decesso per le
quale 51 sone riscontrate differenze tra Falconara Marittima e U'intera provinela di Ancona
{paragrafo 2.5,17,

[ comuni che maggiormente si avvicineno per estensione termdtoriale & numerosity della
popolazione al comune di Faleonara Marittima ci pare siane i comuni di Clvitanova Marche
(MC), Porto Sant’Elpidio (AP) ¢ S8an Benedetra del Tronto (AP).

Ponendo Pattenzions sola su quest tre comuni a confionto con Falconara dlarittima, st pub
notare che Pandamento dei tassi di mortalith per @ wmorl del sistema emolinfopoietico ¢ le
leweemic ¢, nel periodo, ovungue cstremamente variabile « con tendenza all"aumento, senza che
appaia un particolzre differente rischio per Faleonara Marittisa.

Per quanto riguarda le malattie del sistema respivatorie, al contrado, Faleonara Maritrima
presenta un andamenta diverso, in quanta i tassi di mortalitd sembrano mantenersi costanti nel

periodo, mentre essi tendono a rdursi rispetes negli allri comuni qui considerati,

2.5.3 Ranghi dei tassi di mortalith asseciati ai comuni con pii di 5000 abitanti

Analizzande nel pericdo, "ordine decrescente dei tassi di mortalitd standardizzati per i tumari
del sistema emolinfopaietica e per leucemia, relativi ai 63 comuni marchigiani con pig di 5000
abitanti, si pud notare come la situazione i Falcomara Mearittima sia andata relativamente
peggiorands nel corso del tempa: per § temod del sistema emolisfopeietica i1 Comune occupeva
11 47 posto nel 1980-84 ¢ il 16° nel 1995-2000, mentre per le levcemie il Comune, che QLEUPRYE

nel piv lontano periodo il 45% peste ha poi raggiunto i1 9° nel periode pil recente.



22

Tabella 4: Tumari del sistema emolinfopoietico. Comuni marchigiani marittimi: numero decessi, tassi di montalita

standardizzati {per 100.000 p.a.) ¢ intervalli di confidenza al 95% l:iil'Lt = int +}

1080-84 195559 1990-54 199500
Tabella da: M+F n® Tassi imts ot | n" Tassi et im+| o Tassi.  ime intt] o® Tussi  ant- i+
{abicce Mare BU 3 1302 A | 7 15.41 T dib 3 10.% [} 24 4 1.78 Ll 23
Pesaro P a0 21.90 17 26 | 112 4.0 il 30| 10e 2141 18 26 1 138 20,29 17 24
Fano 8] &0 23.40 T3 9N 59 0,98 16 26 18 2441 13 3004108 T5.68 21 3l
Mandalfo Pl & 14.54 3 26 10 12,92 & 32 ] 16,48 & 2k} i1 1478 & 24
Senigallia AN | 43 20.57 14 27 ar 15.91 26 | 52 18.27 14 25 62 17.41 13- 22
Montemarciano AM | 4 1L70 o 733 4 10,89 4 23 7 16,14 4 23| & 5658 2 18
Faleonara Marittima | AN | 17 13.56 T2 | 24 17.66 1 21 35 1127 4 28 | 41 19.57 13 26
Ancani AN | 113 2152 13 25 S8 17.22 4 21 | 126 2079 17 24 [ 178 2118 18 24
Sirela AN 3 1900 (1] 41 1 4.45 ] 13 4 1320 Q 47 3 b e i} 29
uang AM 1 685 (4] 20 1 537 ] 16 2 9,16 /] 22 B 3239 10 &0
Porto Recanati MC 3 14.99 z 28 & 1465 3 26 11 24.05 it 38 8 14.46 4 25
Powenza Ficena MC | 4 676 Q 13 ] 16,09 T ™| 8 9.93 3 17| 18 18.77 1o 23
Civitanova Marehe MC | 31 19,42 13 16 1§ 104 & 15 | 28 1434 ] 20| 48 16.54 Iz 21
Tarte Sant’ Elpidio AP 1] 11.66 i L] 13 1346 il 12 13 17.549 26 29 13.80 Ix 26
Perto San Glorgio AR & 308 2 I3 14 16.71 ] 26 19 21.54 12 31 16 1226 3 i3
Adlidona Al 3 3524 L] &2 i} oo 0 0 1 13.36 a 40 2 14.02 ] 34
Padaso AP 2 2205 f 55 g 2956 0 43 3 3205 a Tl 3 17.71 i] 38
Cupra-Mazittima AP 3 14.37 ] 3l 1 3.68 0 11 & 2180 4 40 10 i 9 al
Gmuu_mmu_]: AR 1 21.47 & is 4 7.07 o 14 1o 16.09 G 26 19 21.05 11 31
5. Benedetio Tranta Al | 25 13.24 8 19| 3 1734 120 23 | 39 1,82 11 22 | 65 20,41 15 23
Tabelly 4b: MASCI n* Tassl  int- k| o Tassi  int= dmgt | @ Tassi it jmk| n® Tassi  im- ing+
Gabicee Mare PU 4 14.32 0 28 4 1494 fi k) 3 10,96 1] 4 3 3493 9 19
Pagann PL 51 1237 a 1] B 14.71 11 13 65 13.04 14 6 73 1094 8 14
Fano P 29 11.32 T 15 3z 11.54 H] 16 3% 12.61 ] 7 55 13.51 ik 17
Mondol o B i 260 a 2 4 406 ] 16 ] 15.73 2 21 T 1030 3 18
Semagaltia AM | 27 12949 g 18 22 .65 ] 14| 20 1.63 4 11 23 .58 5 11
Montemarciang AN | D 0,00 o 0 1 312 0 g 4 540 +] 17 4 6.08 o 14
Falconara Marittima AN 3 LeN 1) 2 it 7 1L5G & 17 21 1281 T 15 20 alf 5 14
Ancona AN | a9 13.10 16 54 60 1 12 | &4 11.32 9 14 | 111 13,48 11 13
Stirole AN 2 1238 4] 30 | 445 1] i3 2 10.67 Q 25 2 .0z i} 17
Mumano Al 1 683 4] 20 0 .00 1] o=+ 0 0,00 0 a 4 18.04 o 36
Parte Recanati MC 2 632 0 15 4 10,00 ] 20 4 024 L} 18 4 7.53 1} 15
Potenza Picena MC 1 145 Q 4 i 1162 4 20 & 704 E 13 10 11.00 4 18
Civitanova Marche MC | 21 1187 7 13 T 196 I 7 E] nTs 5 | 24 - 4 i1
Parto Sant’ Elpidio AP | 5 544 1 9 8 832 3 I5 | 11 10.35 ] 17 14 9.16 4 14
Ports San Giorgio AP 3 410 Li] L) i 0.3% 3 16 I 1237 k) 20 8 617 z 11
Alidana AR 2 2515 Li] &0 4] 040 o 1] Q 000 o 4] 1 591 a 18
TPedasa AR 1 11,91 0. 35 | 285 [ 1 12,61 o 37 3 17,71 o .38
Cupra Marittima AP 1 5328 0 16 0 000 ] i} 4 15,96 0 2 4 10,66 [i] |
Gronamatire AP 4 516 k13 16 2 331 0 5 ] 952 2 17 13 14.58 7 23
5, Benedette Tronto AP 15 T.54 4 11 24 1140 7 16 13 HL52 [} 15 | 33 1062 T 14
Tubella de1 FEMMINE n® Tassi  int- int+| n® Tassi  int- int#| n° Tassi  inl- int+| n? Tassi  inl- int+
Gabicee Mare PO i 4,70 1] 14 3 10.46 @ 22 i L] [} a I 1358 [H &
Pesaro Pu 3% 0,:4 7 13 46 10,240 7 13 44 878 [} 11 65 .36 7 12
Fano FO 3 12.08 i |6 27 T4 & 13 38 1135 8 15 53 1217 @ 14
Mondalfa ry 5 1194 | I & 1176 2z 2] 3 4.74 a 1a + 448 i} )
Senigaliin AN 16 7.58% 4 4] 25 10:23 & 14 | 32 1164 3 16 | 34 242 & 13
Moniemarciana,, AN 4 1570 ] 23 3 17 O 17 3 J.0E a ) 2 270 a 13
Fafcanara Maridima AN a TAT 3 12 4 611 2 1{1] 14 BAG 4 13 2 i1 [ 15
Ancona AN | 44 543 bl 11 a4 7462 5 10 G 9.47 7 12 a7 770 6 L0
Etirnla AN 3 b6l 0 20 0 040 1} i} 2 1153 [H] 30 1 270 o 4
Numana AN 0 0.0a i ] l 537 o 13 2 916 o 22 4 1735 o k)
Porea Recanat) MC % B [¥] 13 2 4.65 ] Il 7 14,35 4 26 4 .05 0 I
Potenza Picena MC | 3 5.30 1] 11 3 4.47 [¢] i 2 284 ] 7 8 TG 2 13
Clvitanova Mapche MO | 1D 6,54 2 11 12 650 3 1 1] .63 b 8 27 BO95 [ 12
Purto Sant'Elpidio AP 3 663 I 12 H 515 ] w8 725 z 12 ]| 15 9.64 5 15
Porta San Giorgio AP 3 a7 L] § & 7.32 3 13 & 916 3 14 8 609 2 11
Altidona AP 1 13,09 a: 39 0 0,06 0 0 1 13.36 a 40 i 8.11 o 24
Peidasn ap |1 o4 0 3|zl 1em 0 47| 2| 203 0 49D o 0 0
Cupra Marittima AP P 5.0% L] 22 1 .68 ] It 7 553 o i4 3 1496 3 27
Grattammare AP & 13.31 3 24 2 356 i} g 4 G657 o i3 3 G47 I 12
5. Benedetto Tronio AP | 10 574 2 9 12 5.95 3 o 14 .29 3 16 | 32 9.79 & 13

Popolazione standard:

Regione Marche M+T 1980-84
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Tabella 5: Leucemie. Comuni marchigiani marittimi: numers decessi, tassi di mortalita standardizzati {per 100.000
p.a.} e intervalli di confidenza al 95% (int -; int +)

1950-84 1985-39 1990.94 1995-00

Tabeclla Sar M+F | m® Tassi  int= int+| n® Tassi  int- im+| 9° Tassl  imt- iftd| n° Tassi  int- nc+
Gabieee Mare PL 4 15.6% Q 31 4 1473 o 20 ] 0.00 a [4] 3 508 Q 1%
Fesaro PU | 47 11.41 B 15| 50 1L.18 & 14 | 56 11.53 2 i5 | 51 7.52 E ]
Fano BU an 1L.71 i 143 22 50 4 11 32 0,59 7] 13 3R 973 & 13
Mondolfo P 2 474 Q2 LE 4 .78 ] 15 5 f41 I 14 4 a31 [} [l
Senigallia AN 18 8.63 5 13 1% .73 q4 11 3 1000 -] 14 27 T7.53% 3 I
Montemarciang AN 4 1170 1} 3 3 817 0 i8 4 £33 0 18 I 2.00 13 &
Falvonaren Maritdma | AN 3 6,33 2 4 13 840 4 13 16 2.5 5 4 | 21 DL [ 14
Ancana AN [ 56 1063 ] 13 | 42 741 5 It | a3 10,16 . 13 | 74 8.61 7 [§]
Siralo AN 2 1333 1] 32 ] 0,00 4] 4] 3 16,23 1] 35 2 S.40 1} 13
Mumara AN i} 0.oo 0 1] o 0.0 [i] 0 ] .00 (] a 2 9. 0 2
Porto Recanati MC 2 5,58 ] 14 3 T . 0 15 4 3.61 0 17 2 352 0 g
Potenaa Piczna MC| O 0.00 ] Ll g 1179 4 M L 599 i 11 g, 683 2 12
Civilanpva Marche MC | 14 2.18 4 14 5 2.68 1] 5 4 7.0 3 11 iz 750 4 11
Parto Sant'Elpidia AP | & 6.50 I 3|9 1000 3 17| 8 820 2 14 | 12 1489 3 12
Porto San Griarzia AP | 2 151 L] 7 & 478 3 17| 12 13.44 6 2 & 4,98 1 9
Altidena AP |1 13.46 0 40| o 000 0 0 0 0.0 0 0 o 0.0 (4] il
Pedasa F 1 11.04 L] 13 1 485 1 9 2 2034 ] 49 o .00 Q 0
Cupra Maritima AP o oo 4] ¥} V] 0.0 0 0 | 2902 ] bl 5 12.20 1 23
Grottammare AP 4 R43 Q0 17 r 312 0 7 I 1.383 [} i 9 982 3 16
5. Benedeito Tronto AR & 1.6% 2 ] 17 .24 4 12 | 4 1047 [ 15 | 33 9.96 & 13
Tabella Sh: MASCIHI n® Tassi - imt- int+] n° Tassi  nl= i+ | n° | Tassi  int- dnct | n® Trssi  inl- int+
Gubicee Mare FU 3 10,99 [ ) I | 11,20 0 4| D 000 [+] ] 2 543 0 14
Pesarn PU 23 £.59 3 a8 28 631 4 ] 32 6,54 4 a 30 4.45 3 &
Fang FU | 18 [ ] 3 9 11 3N 2 [ 16 LR ] 3 2 19 512 3 8
Muondali 3] 1] LR} a o x 380 4] g 3 518 & 11 3 397 1 9
Senigaliia AN | 13 .28 5 g s 3.80 1 (5] 15 566 3 9 14 419 2 [
Monremarciano AN 1 000 0 1] L 312 4] g 2 3iad 1] 9 1 200 o ]
Falcomara Marittima AN d 3.00 1} i 7 462 1 i o 235 2 9 1 4.Th 2 4
Anconi AN 35 662 4 9 23 4.15 i ) ] 3 308 4 b4 47 5.58 4 7
Stirole AN 1 6,71 ] 20 0 o.on i} 4 | AT0 0 11 1 .70 a 3
Humana AN | 0 00 ] a 9 000 ] 07 o 000 o i} 2 9.36 0. 22
Porto Recanat MC ] 000 0 ] 2 10 i} 12 1 266 ] 4 0 0.00 i 1]
Polenz Picena MC) 0 .00 0 ] 5 733 | 14 4 447 1] n 3 2.84 [i] [
Civitanwva Masehe MC| 7 449 1 L] 0 0.00 1] 1] 10 520 2 & 1 3.5 1 [
Porio Sant'Elpidio AP 4 4.13 n L] L] 6.83 | 12 T T20 2 13 5 307 i} [
Porto San Giorgio AP 1 140 0 4 5 604 1 It 7 T2 2 14 4 3.18 0 [
Altedona AR 1 1346 0 40 il 00 a 0 0] [EREI a L] 4] 0, {Hy a ]
Pedaso AP 0 0.0 ] 1] 1 [iXH1} a 13 1 12.61 a 37 1] 0,04 1] 1]
Cupra Maririma AP 0 AL 1] Q 1] 000 0 [ 1] 0.00 a [4] 2 533 a 13
Grotammare AP | 3 607 1] I3 1 167 L] 3 1 1.38 ] 4 6 6.61 1 (]
5. Benediedto Tronto AP ] 194 I 5 i 5446 2 o 13 T.62 4 11 20 607 3 a
‘Tabelln Se: FEMMINE n® Tassi - im+ | ot Tassi  int- int+| n° Tassic nt- im+| n® Tassi  int- inc+
Gabices Mare PU 1 4,70 1] 14 1 349 a 10 i] 0.00 a [+ | 85 a g
Pesare PL 24 542 3 8 22 487 3 T 24 499 3 7 21 .07 2 “*
Fang PU | 14 547 3 8 1] 386 2 6 I8 4.49 2 7 19 4,61 2 7
Mandallo FLI 2 4,78 4] 11 2 3.9 a G 2 324 a 3 1 1.33 a a
Senigallin AN 5 138 4] 4 1o 3493 L a 12 4.33 2 7 13 3.40 2 5
Montemarciang AN 4 11.70 o 23 2 505 a 12 2 503 a 12 ) 0.00 a 1]
Falconara Maritgima | AN | 4 3 0 T (1] 3.7 I 7 7 4.24 I T 11 3.23 2 b
Ancona A 21 4.01 2 & 19 326 2 i 27 4.17 3 G a7 3.03 2 &
Stiralo AN 1 6.62 [} 20 i} 0.1} a L] 2 12.53 L] k] i 170 a 8
Tumana AN 0 Log i} [} i} .04 a a 0 000 (4] i} a 0,00 a 1}
Parta Recanati MC 2 5598 4] 14 1 14 a & ) E.06 i} 13 2 3.52 a i
Patenza Ficena MC 1] .00 o ] 3 447 i} 16 ] 1.12 (i} 3 4 4.00 a 8
Clvltanova Marche ME T 4.70 1 8 5 268 0 5 4 1,90 0 4 12 3.97 2 4
Perto Sant"Elpidio AP 2 237 (1} T 3 317 Ll 7 1 1.ag 0 3 7 4.82 1 &
Poro San Giorgio AP 1 Ldo a 4 3 37 a g 5 £52 1 10 2 1.81 Q 4
Altzdona AP [} .00 ] [} 4] 0.0 0 it a 0,00 Q [+ 0 0,00 Q 4]
Pedaso AP 1 11.04 0 33 1 9.85 a 9 i .74 9 23] 0 0,00 i i}
Cupra Marizima AP o 0,04 0 1] 4] 000 Q 0 1 19 ] & 3 6,56 ] 15
Grotlammare AP 1 235 ] T 1 145 ] 4 1] 008 ] 4] 3 3 Q 7
5. Benedetio Tronto AP | 3 1.75 0 4 5 2.54 1] 5 [1 L35 I 5 13 388 2 [

Papolazione standard: Regione Marche M+F 1980-84
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Tabella 6: Malattie del sistema respiratorio. Comuni marchigiani marittimi: numers decessi, tassi di mortalita

standardizzati (per 100.000 p.a.) e intervalli di confidenza al 95% {iﬁt - int +)

E9ED-34 1955-89 1990-%4 1995-00
Tobell fa: MeF A e Tassi  inf- int+| n® Tassi  int= img+| n® Tassl  int- ints+| n® Tassi  int- i+
{Fabicee Mare FL 14 G968 s M i3 5320 i 80 0 G190 34 59 18 3933 21 58
Pesara PU 32| 8148 73 9 |2 6236 3% &89 | 285 | 2Léo 46 58 | 387 | 4903 45 53
Fang PLU | 142 5573 a7 G5 | 129 41.60 34 49 | IS8 43.66 37 51 1an 3662 3 47
Mendelfa P 31 7383 4% 103 | I3 4308 27 ¢4 | 12 36,93 21 33 [ 38 | 4076 28 X
Senigallia AN | 175 ] 5230 70 941 163 | 8420 54 4 | 167 | SE65 47 64 [ 222 | 5375 43 63
Montemarciang AN | 3| 10001 &8 13| 21 S08% 29 73 | 19| ™s0 21 56 | 33| 4900 35 &7
Faleonara Muritiima AN | 43 3540 25 46 53 3557 3G 45 alh 3402 25 43 56 35445 28 43
Anconn AN | 311 | e0a03 55 6T | 263 | 4376 3R 49 [ 231 ) X360 29 3% [ 35 | 3RS 33 4
Siralo AN | 7 4543 11 79| 7 3608 9 &3 4 14,79 0 29| 20| 5583 31 Bl
Mumann AM @ 62,30 21 103 4 2652 0 53 “ 1832 0 36 5 17.48 2 33
Porio Recznatt MC | 23 G924 - og L4 34.31 15 52 11 4545 2 65 el 20,72 17 44
Paoteaza Picena MC | 36 6204 42 B4 7 7558 55 96 | 35 4346 29 53 55 47.46 35 &0
Civitanova ¥arche MC | 90 G055 48 73 o4 3l 41 62 a4 3826 1] 47 E1H 27.47 22 33
Porto Samt' Elpidio AP | 37 5145 63 46 s011 6B 65 45 41,25 9 54 43 2641 19 35
Porg San Glorgla AP | 34 49,56 33 66 49 33T 4. 71 40 3879 7 51 a4 21065 21 30
Altidona AP 7 09.38 2 173 | 12 13552 5% 212 il 56,85 I 103 a S7.66 1% 98
Pridaso AP 8 §8.32 27 1% 1 67.74 17 113 g 6211 19 105 12 TO.47 3t
Cupra Marittima AP 14 G336 30 97 24 50.18 53 125 | 14 43.51 21 a7 11 1775 il 45
{CFrattmmare AP | 33 T4.22 29 100 | 33 59,29 39 B0 36 5225 35 62 42 4209 29 55
5. Benedetto Trando AP | 131 THOZ 63 99 | 133 6506 T 97 40.29 3z 43 | 113 314 24 38
Tahcita Gh: MASCHI n* Tassi int- inl+| o Tassi- int- inl+| n® Tassi  int- int+| n® Tassi  int- dnot
Fabicee Mare FLJ B 46,72 19 74 it 3026 15 &3 14 4355 el S 10 21.94 ] 36
Pesarn PUOf 1T 4528 3% 52 | 172 36493 31 42 | 63 anal 26 35 | 247 3272 % 37
Fano PO 85 3338 2 40 76 24.93 19 31 IHE 3055 25 36 33 16.49 13 20
Tondalio P 19 4558 25 66 G 1802 G KL 13 2200 1 36 e | 1283 13 33
Senigallia AM 1102 4844 39 54 g4 3372 26 41 95 3292 2 40 | 130 | 3282 7 39
Ionicmarciano AN |18 EL56 23 M 2 1187 7 35 13 42 2 i3 20 3146 17 46
Faleonzaes Muoritting AN | 27 2113 14 30 sl 17.78 1L 5 35 20,01 13 i E T5.0% 13 T4
ARCOnD AM 1 188 3630 31 w1 156 2648 2 3L 137 20,16 i 24 | 202 L34 18 24
Stiralo AN 4 26.51 o 55| & 31.63 6 58 [ 2 7.0 a 18| 16| 4323 22 &4
Numana AN | 2 1553 0 .37 3 21,15 0 5. 3 13.74 0 9 2 6,99 o 17
Porto Recanmi MC Y 17 s056 26 75 i 20.08 6 £ | 23,20 L 19.57 9 31
Patenaa Pleena MCY 30| 5221 MW 7L | M 4068 33 66 | 23| 2004 17 4l | 32| 2954 19 40
Civitanova Marche MC| 63 | 4073 31 52| 64 3533 27 44 | 65 | Mo 23 37 | 47 14,38 in 12
Porto Sunt'Elpidie AP | 22 L | E | 31 324 12 4f 13 26,52 73 28 17.48 11 24
Poro San Giorgio AP | 24 ) 0 46 28 308 0 29 2862 12 39 24 16.583 L0 23
Aliidona AR 5 7098 9 133 g H0.0E 28 152 2 21.24 0 5 & 7.71 T 44
Pedass AP 1= 1.04 i 33 T 67.74 17 118 & AbG3 o 84 L] JLTR 6 63
Cupra Marittima AP 5 ILTS 3 43 14 S3.6% 25 82 ] 1362 K 40 & 2020 a 35
(rrotammare AR | 21 46,60 27 67 2 9,64 23 56 15 26,30 14 38 21 21.23 12 30
5, Benedetto Tronto Al | W0 51.73 4 &2 76 37,20 % 46 | & 24,69 15 31 71 20,32 16 15
Tabella 6e: FEMMINE n® Tassi  inl- imi#| a* Tussi int- int+] n? Tassi it~ im+| n® Tassi  int- o jne+
Gabicce Mare P 5 206 E} 43 4 1395 0 24 ] 18.35 3 33 & 173% 5 in
Pegaro PU | 143 3637 o 42 | 119 1533 21 30| 1E 10,99 17 23 Lk} 17.21 14 20
Fang P | 57 2234 17 28 53 16.67 12 21 a7 1511 2 17 107 20,13 16 24
Mandabf PO 12 335 13 4R | 4| 2707 13 4] 9 14.04 £ 13|12 17.53 4 25
Senigallia AN T3 3386 25 42 | 70| MSY 4 37 | 72 2293 17 28 | 92 2284 18 28
Moatemarciang AN 16 | 4745 24 71 | i2 | 290 12 45 | & 11.08 2 90| 13 18.44 8. 29
Falvonars Mariittima Al I 13,36 7 | 37 17.79 L1 3= | 23 13491 & 1% | 17.34 1z Z3
Anconz AN | 123 23.74 N 28 |1 1737 14 21 Q4 13.44 11 16 | 162 15.82 12 I3
Stiroto AN 3 1892 ] 41 | £45 v 12 2 7.40 0 18 i 12.63 1] 25
Numanz AN | T 46,77 12 Bl ! 537 ¢ 18 1 458 a 4| o3 1049 o 2
Pore Recanai MC a 1868 4 34 & .26 3 26 L 2L o kL T HLTE 3 1%
Posenza Picena MC fa mrz 2 19 18 2582 L4 a8 12 1440 ] 23 23 17.92 1 25
Civitanova Marche MC | 27 1884 12 3% | W 16,28 1 22 19 3.21 4 12 43 12,60 o 16
Porto Sant"Elpldio AP 15 2035 1 31 15 15346 B 24 17 14.73 3 22 15 212 4 14
Ferto San Giorgio AP 12 16,79 T Z 21 2367 a4 11 10,17 4 1] 20 1282 T 19
Aldtidona Al 2 330 o 63 &+ 4547 1 S0 4 3561 1 71 3 1995 ) 43
Pedazo AP 7 el 0 135 0 o.oa 4 a 2 1547 ] 37 ] 3569 7 63
Cupra Marittioma AP "] d.63 14 67 o 334% 13 37 ] 19.89 4 S % T.55 0 13]
GroRammare AT} 12 263 12 43 | 11 13.64 E 3|18 | 535 14 (2 20,81 12 30
2. Beacdeito Trondo AP | &1 2429 17 32 | 87 2785 2t 35 | 38 1560 i1 21 | 42 11.82 8 15

Popolazions standard; Regione Marche M+F 1980-84
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Tabella 7: Tumari del sistema emalinfopoistico, Ranghi dei tassi di mortalith standardizzati dei comuni marchigiani

con pit di 3000 abitanti {M+F): numero decessi, tassi di mortalith standardizzati (per 100,000 p.a)

19480-84 1985-85 155004 1593-04

n° Tussi Tassi | ORD | »*® Tassi Tass | ORD
FOLIGMAND AP| 3 2334 935 egns 18.67 3359 |1
CAMERANO AN| 6  zZoe2 17.54 = 2778 3733
PERGOLA FU| 7 1338 1444 12.59 2712
FAND P} 6 2340 20,08 24.00 2568
SAN SEVERING MARCHE MCl fo 1312 1535 19,79 3863
CORRIDONIA MCE o9 1534 1431 1516 7512
ARCOLI PICENCY AR 42 16,87 19.66 18467 2501
TRELA MCL f7 2316 1420 2149 2139
ANCONA # AN} M3 2ls2 17.22 20.79 21.14
GROTTAMMARE AP f0 2147 77 16409 2103
CHIARAVALLE * AN 0 1436 1915 14.63 20,58
SAN BENEDETTO DEL TRONTO  AP| 25 1328 1734 1642 2041
PESARD PU| 20 2180 2491 21,81 2029
CASTELFIDARTH) ANL T 2529 2250 16.24
FOSSOMBRONE PU| /5 2813
FATCONARAMARTTTIALA - G GANP T 38
FROVINCIA PESARD E LURBING - PU 2z P44z
PROVINGIA ASCOLIPICENG AP 2540 1513
CAGLI : PU| {13 24.02
FERMIGHANG PUl 7 2556
MONTEGIQRGIO Al 5 14,69
MONTECASSIAND MC| § I8.38
CIHGOLY MC| @ 16,82
PORTO SANTELPIDIO APl 10 I1.66
POTENZA PICENA MCE 4 478
PROVINCIA MACERATA MCp 238 15,52
MONTE SAN GIUSTO MCP & 26.51
LEEAEE 4] AN F3 202
EABRIAMO AR 29 [7.44
PROVINCIA ANCONA AN T 1862
JESE ANL 32 15,12
MONTE URANO ARl F 19.50
FERMO AP 3 17.97
MONTEPRANDONE ARl M 3840
MACERATA MC) 44 2104
SENIGALLIA AN 43 2057
CAMERING MCE S B.66
HECAMATI MC M4 I515
CIVITANOVA MARCHE MCE 3/ 19.42
MATELICA MCL o E8.25
MORROVALLE MCl 7 2030
KMONTEGRANARD AFR] 2 596
TOLENTING MCE fd 17.18
OFFIDA APy 2 6,72
SANTELPIDIO A MARE AR & 1333
MONDOLFG PUy & 14.54 1a
POLLEMZA MCy & 2242 [} 7
PORTO RECANATI MCp 5 1459 (1] &
ARCEVIA ANl 1 25104 4 7
OSTRA AMY 4 1341 & 7
CARTOCETO L 1251 3 5
URBIMO PO 2 2538 21 15
PORTO SAN GIORGIO AP| & 208 4 if
CORMALDO AN o 1427 fi] fi
GABICCE MARE PUl & 1202 ¥ d
LORETD AN 13 BN & Fli|
NOVAFELTRIA ru| 2 6.17 £l 7
SASSOFERRATO AM| & 1493 fi 7
URBANIA MU & 19,07 7 5
FILOTTRAND AM| F 12,28 3 7
MONTEMARCIANG = AM| 4 1§ Bl 4 3
CASTEL DI LaMA AP S 445 4 3
CUPRAMONTANA AM| 7 33,84 3 4

* Comuni confinanti con Falconara Marittima

Popelazione stendand; Regione Marche M=F 1980-84
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Tabella 8: Leucemie. Ranghi dei tassi di mortalith standardizzati dei comuni marchigiani con pin di S000 abitanti
(M=F): numero decessi, tassi di mortalita standardizzati (per 100,000 p.a)

1980-84 1585-8%

e Tassi [ORD| s° Tassi [ORD] N
FOLIGHANO 4 1710 [Sdes] @ 000 prezn| 4
FOSSOMBRONE 9 6.94 3 G oo
CAMERAND 5 17.56 ! 2
ASCOLI PICENG FE| 2.30 i3 15
MONTECASETAND ! 378 a i
CHIARAVALLE » K 4,50 & i}
CASTELFIDARTD 7 In42 £ f
ARCEVIA fan| 7 ez 3 3
EALCONARAMARITTIN JaN|aa e ST
SAN BENEDETTO DEL TR AP ¥ 7 M
MONTEPRANDONE APl @ & 0
CINGOL] MC| 4 7 3
GROTTAMMARE APl 4 2 1
FANO PLI| 30 22 32
CAGL] Pl 7 £f I
QOETRA AN 3 3
QSO AM| 2 17 2
PERGOLA PU| 2 3 2
FERMIGNANO Ul 2 3 2
POLLENZA MC| 4 5 +
CORRIDONIA MC| 4 : 3 [}
GABICCE MARE PL| + . £ f
ANCONA ~ ANM| 56 . +2 63
MONTE SAN GILISTO MCl o3 5 2 4
FROVINCIA ASCOLI PICEND AR .74 144
TOLENTING MC| 9 9,72 £
MORROVALLE MC| 4 11.75 2z
FABRIANO AN I8 10,82
PROVINCTA PESARO E URBING PLI| 7 [048
MACERATA M
PORTO SANTELPIDIO AP
PROVINCIA MACERATA wMC
PFROVINCIA ANCONA AN
SEMIGALLLIA AM
FERMO AP
TREIA MC
PESARG Pl
CIVITANOVA MARCHE M
MATELICA My 3 g 1
RECANATI MC| T I 1}
POTENZA PICENA ME| o & ¥ T
SANTELPIDIC A MARE L o+ fi] 7
MONTEGRAMARD AP 0 2 rd &
SaN SEVERINOG MARCHE MC) ! 7 ¥ 2
JESE AM| 14 Ef) i 20
URBAMIA PO 3 4 o 2
LORETO AM| 7 3 3 3
MONDOLFG PU| 2 4 ] 4
MONTE URANG AR 2 2 & i
CAMERING MC| 3 ! ) I
PORTO SAN GIGRGIO AR| 2 2 12 a
MONTEGIORGIO ap| 4 7 i 2
SASIOFERRATO AM| 3 i 4 2
PORTO RECANATI MC| 2 i 4 2
FILOTTRANG AN 5 3 F 2
QOFFIDA APl 0 7 i 2
CASTEL DI LAMA AP 2 i ki
URBING PU| 14 ' & 3
MONTEMARCIANG * AM| F K & I
CORINALDO AM| 2 3 2 I
CUPRAMONTANA AN 2 Ll J !
MNOVAFELTRIA PUf i ) 2 I
CARTOCETO P 3 1 2 o

* Comuni confinanti con Falconara Marittima

Popolazicne standasd: Regicne Mascle M+F 1950-84
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Tabella 9: Malautie del sistema respiratorio. Ranghi dei tassi di mortaliti standardizzati dei comuni marchigiani con
pitt di 5000 abitanti (M+F): numero decessi, tassi di mortalita standardizzati (per 100.000 p.a)

[ | G55-89 i [EEERT]
n° Tass: Tass: {ORD| n* Tassi [ORD| n* Tassi
LRBMND PO 4% 812 431 e 473 |6 5 6308
FERMIGNAMNC POy IR 6795 G035 32.04 3l 6303
CORINALDO AN[ 13 adas 46,74 5245 35 6284
OSTRA AM| 23 6864 3861 HH.67 38 5578
PERGOLA pul 3¢ 1St 66,94 5215 55 5964
NOVAFELTRIA PO 27 8353 86,51 14,00 38 5741
SENIGALLLA AN 176 5230 64,24 3565 222 5575
CARTOCETO PUI| S2 48 81 3977 39213 27 54,45
ASCOLI PICEND AP| 217 o041 69,82 55,68 246 5429
FARRIANG ANY J35 0 7858 4907 4193 7ol 158 5218
SASS0FERBRATO AN| 4G 720 4406 3891 E ] 5242
MONTEGIORGID APl 20 6092 85.62 5833 37 5160
PROVINCIA PESARO E URBING PU| 7i5! 6855 3% 08 i RE ] 1375 S036
PESARD pu| 322 &85 6226 5160 387 #9093
MONTEMARCLANO® AN 3 1.0 5,88 38,50 33 4990
MATELICA MCY 4 Tho% 5411 i 7] 47 4928
POTEMZA FICENA MC| 36 6294 75.55 4346 55 4746
LORETO AN| 22 3597 37.08 28,09 48 47.3%
CAGLI 5 PUH 28 4721 5729 41.18 44 4636
MONTE SAN GIUSTO MC| 25 8364 35.84 870 4636
CUPRAMONTANA AN 23 7037 4743 65,85 25 4621
TREIA MC| 3¢ e13g 66,77 47.25 40 4557
CASTEL D1 LAMA AP| [2 56,90 3013 LIRS 21 44.03
CHIARAVALLE ™ AN 44 64,03 40,52 4157 o 44,23
PLROVINCIA ANCONA AN TIEF 6T 2T 51.54 4L0% ol 1538 4373
OSIMO AN| 82 &9as 64.67 3342 oo 4289
URBANIA rul 4 403 65,70 5056 25 42,53
GROTTAMMARE AR| 3T 42 5929 52,25 42 4200
FOLIGNAMNO AP| 22 12297 3976 o484 s 8 42,01
PROVINCTA ASCOLT PICEHD AP 1286 7745 62,90 4842 A 1iar 4188
CAMERIMNOD MMC| 39 T6.53 54.28 42,53 L] 1,62
SAN SEVERING MARCHE MC| 37 dees 46,42 36.33 0 4139
CORBIDONTA MC| 59 94 39 57.35 47,19 43 40,95
MONDOLFC PU| &) 7583 4508 36.93 4078
CASTELFIDARDO AN| 33 51T 4113 45.05 4031
FOSEOMBROME PU| 2% S026 A6 44 4937 1004
CAMERAMNC AM| fF 5910 3074 3444 39.50
GABICCE MARE PU| J& 6968 5321 6160 1033
ARCEVIA AN 32 Té 14 Ta%d 4085 38906
FERMO AP| f33 8102 5996 2501 38,60
MONTEPRANDONE ARl 13 aB3g 63,71 5430 %58
SANTELPITNO A MARE AP 4F 7525 1 54:18 4245 3827
FILOTTRANO ANl 41 1233 82,53 5687 3802
PROVINCIA MACERATA MC| 103 asTE | 5370 A2 TH FPA0
ANCONA * AN| 31T H0.03 43.76 33.60 3706
FANQ PU| 142 5573 41.60 36.62
TOLENTING MC} 35 3734 3783 3643
TSI e e AN 148 12 5183 6.8
FALCONNRAMARITTINGT 58 BAN BT o
MONTE URANO AP .25 353
MOMTECASSIAND Me| 9 FERT
MOMTEGRAMARD AP 3% 5181
CINGOLI MC| 34 26,37
MACERATA MC| f42 4748
SAN BEMEDETTO DEL TRONTO N 6504
RECANATL MC| 82 63.33
PORTO RECAMATI WC| 23 3432
PORTO SAN GIORGIO AP| 36 5573
POLLENZA MC| 4 4159
OFFIDA ™ AP 24 39.93
MORROVALLE M| 30 6178
CIVITANOVA MARCHE MC| 90 she2
PORTO SANTELPIDIQ AP| 37 500t

* Comuni confinanti con Faleonara Marittima

Popolazione standard: Regione Marche M+F 158084
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CONCLUSIONI

Tl presente studio, di fattibilita & state promosso per valutare la possibilicd di suceesso di wna 7

; /
_indagine epiderniclogica sulla popolaziens del comune di Faleanara Marittina. -

Lo smdm bha T‘J'{CDHH‘EIQ che

—————

- idati di mortalitd agereeati per lassi di et ¢ per quinguenni sono facilments reperibifi
dall’ISTAT;

- mnelle regione Marche sono presenti organzzazioni in grado di cffettuare  stodi fF6v- 2200
epidemiologici di qualiti che poszsono rispondere ai quesiti posti; T !:!-.;j

= idati anslizzati mostrano come 1'aumento nel periodo dei tassi di mortalith per tumaor del

sistema emolinfopoictico ¢ leucemic a Falconara Marittima possa essere un segnale di un

= X ch Tl

L

rischio | in eccesso rispetto all’attesa;
« alla data del presente rapporte non sopo ancora stati cffettuati incoatr per informane la
cittadinanza di Falconara Marittima sul risultati ottenuti (e rendiamo dispenibili per

eventuali incontr nel ;:lms.l;imn futeero).

[ ETRY

e

ﬂthIL'l n-:l]f: pl::-pll}]ﬂ.‘.-"tl:}m espusm anl1 mqumantl STHE d:1]1:1 Rafﬂr'-ena_ vi song le condiziom:

- :1 evidenz per inl ml.mj}re:nrler? uno studio analitice_che coinvolga tuthi 1 casi di decesso per

==kl e vy Bt b

ik

3 ﬂrgam:-'.mm'e pe;r avviare o studm con l’aweﬂmua pﬁrl.': che si att:pum da subito le

procedure perché 1a popolazione ¢ i tcenici & vario titolo inderessati smm:. continuamente
o IS K L DA T

agpiornati e coinvoltl secondo il metods del consengo informate, altraverso Ja costituzione di
pLol=hos St

un cumijam, o attraverse altre [orme di piLrI.EC'LpEIS".iL}t'.E altiva,

— s

v-:nli, dalle condiziomi climatiche ece). Lo Stdia dqw::bbe anche considerare i] rischia di maorts
per altri tumori e per malattie dell’apparato _rl::.s];:figa_‘mr_'u::-, per le quali st suggerisce I'attivazions in
ogni cazo di un menitoragpio periodice con I walularione dei rilelEati,.rpf{tliantu il metoda ded
n:-c:-usmsn:r informato. Lo Studio polrebbe essers svolto da ve’orgamizzazions presente lacalments
{per esempio "ARPAM), sempre in accorde con le alive Unitd tecniche della Regione e il
Repgistro Tumari Infantili e eventualmente con la collaborazione/consulenza di un ente esterna
alla repionc {I'INT & dispanibile in tale senso) che abbia consolidate competenze in campo

epidemiolopico.
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Eccessi {in grasseito) e difetti di mortalitd rilevati negli studl epldemiologivi lvenli

CALUSA DI MORTE STUDIO ENEA™* STUDIC STUDIO
: copMISSIONL? OCCUPAZIONALES
MASCHI | FEMMINE | MASCHI FEMMINE MASCHI | FEMMINE
SMBp SMRp TSt (e.5.) TSt {e.5.) SR 100 SME

Tutie le cinse ity 550,3.{3‘3',5}
Tutic le canse (0-64) 83.8¢* 120.5*
Tutli i tumori | 126,5% =
Linfouna n.h. 1743 |
Leuscmie li:l (9.8) 10,9 (3,9
Tumore stomaco S21F
“Tienwore wa o lla 1652 -
_'Lj_nmp:e_i:u[urilm e enlon = A*
Tumare encefuly 4.0%
Tumore sede mon spec. = 4.3%
| Tumare vescien 13298 ]
]' Malattie app. respiratorio | 03, 0% 1

SMEp SME riferimento popokazions Provinein Ancona

ShRr SME riferimento popolazions Regione Marche

*p s 00s



