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introduzione





Nella notte fra il 26 e il 27 settembre 2014, all’interno della 
Raffineria di Milazzo (RAM), si è sviluppato un incendio durante il 
quale si è verificata la combustione di un intero serbatoio, 
ubicato in prossimità della frazione Archi del Comune di S. Filippo 
al Mela, contenente alcune centinaia di migliaia di metri cubi di 
virgin nafta. 

L’emissione di fumi densi e neri si è protratta per alcuni giorni 
durante i quali le ricadute inquinanti hanno investito anche 
l’entroterra.



La popolazione residente nell’area interessata dall’evento ha richiesto 
alle autorità competenti lo svolgimento di adeguate indagini 
sanitarie e ambientali utili a valutare l’impatto determinato 
dall’emissione intensa e prolungata di fumi di combustione 
incontrollata dei prodotti petroliferi coinvolti.

Alcuni Sindaci dei Comuni contermini all’impianto industriale hanno 
richiesto nei giorni immediatamente seguenti alla Società 
Epidemiologia e Prevenzione “Giulio A. Maccacaro” is srl di 
effettuare una indagine ambientale per valutare la natura e la 
pericolosità delle polveri depositate dai fumi.

Poiché già dai primi giorni di ottobre l’incendio risultava spento e 
quindi non si verificavano più visibili emissioni di fumi dal serbatoio 
coinvolto nel sinistro, non sarebbe stato congruo provvedere al 
campionamento di polveri aerodisperse.

Si è ritenuto utile, invece, provvedere a raccogliere la polvere 
depositata in vari contesti urbani nel raggio di alcuni chilometri 
dalla raffineria.

A tale scopo, è stata coinvolta la popolazione che, nel periodo 5÷15 
ottobre, ha fornito alcune decine di campioni raccolti come di 
seguito illustrato.





I campioni di scottex  della zona EST mostrano un rapporto 
IPA/metalli molto basso, coerentemente con la presenza di IPA in 
piccola quantità. Invece, il rapporto calcolato per le zone CENTRO 
e OVEST appare molto elevato, circa 30 volte quello calcolato con i 
dati di Sarroch. Una situazione intermedia è riscontrata per la 
zona SUD, dove il rapporto è circa 10 volte quello di Sarroch.

Appare evidente il grande eccesso di IPA nelle polveri campionate a 
Milazzo rispetto a quelle di Sarroch, assolutamente non 
giustificato.





crescita della capacità “scientifica” del/i soggetti 
– digitalizzazione e uso di sensori

aumentata incertezza della conoscenza scientifica
– differenti discipline in conflitto 
– urgenza di arrivare a conclusioni



conclusione: elogio della discrezione

• Nella nostra società le decisioni sono legittimate da 
argomentazioni scientifiche.
Questa caratteristica spiega la pervasività degli scienziati o 
meglio dei tecnici  in tutte le discussioni inerenti la nostra 
vita quotidiana.

sono diventati ingombranti, pieni di 
conflitti di interesse, litigiosi e in 
disaccordo tra loro, desiderosi di 
sostituirsi o di subornare le decisioni,
corporativi, senza più carisma

P. Zaoui L’arte di scomparire. (ed. it) Il 
Saggiatore, 2013 



la scienza incerta

• L’evidenza empirica può essere debole per ragioni puramente statistiche e 
non sempre possiamo porre rimedio aumentando la dimensione del 
campione.

• Le teorie sono incomplete o controverse. È nella natura stessa della 
scienza la sua provvisorietà.

• L’ignoto è il centro esteso della conoscenza.

“When Toms River children appeared to be developing 
cancer at unusually high rates, was it no one’s fault, 
someone’s fault or everyone’s fault? 
It was a simple enough question to ask, but years of 
investigation costing millions of dollars provided only partial 
and largely unsatisfactory answers.“

http://www.nytimes.com/2013/03/19/health/
on-the-trail-of-cancer-a-review-of-toms-river-by-dan-
fagin.html
?_r=0 
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l’impatto sulla informazione: Partecipazione 

• Quello che è oggi sotto gli occhi di tutti è la continua 
negazione della richiesta di partecipazione.
Le popolazioni si sentono oltraggiate per non essere state 
tutelate e si sentono offese nei loro diritti democratici 
(Sturloni 2015).

http://ricerca.repubblica.it/repubblica/archivio/repubblica/1988/09/28/manfredonia-quasi-rivolta-mai-detto-si.html 

http://ricerca.repubblica.it/repubblica/archivio/repubblica/1988/09/28/manfredonia-quasi-rivolta-mai-detto-si.html


Epidemiologia e difesa della salute

“ Il ruolo socialmente assegnato e soggettivamente accettato dal 
professionista che prende parte a decisioni nell’interesse della 
sanità pubblica è quello di essere incondizionatamente dalla 
parte della popolazione: è questo che il pubblico 
legittimamente si attende ed è questo che determina il grado 
di fiducia e credibilità che accorda al decisore. L’attesa è che il 
professionista sia: 

1. imparziale, cioè prenda in considerazione con criteri uniformi 
tutta l’evidenza disponibile sul problema sul quale deve 
decidere; 

2. non neutrale rispetto alla salute, cioè risolva l’incertezza 
residua dell’evidenza in senso favorevole alla salute della 
popolazione esposta.”

E&P 
febbraio 
2014



Galea S Am. J. Epidemiol. (2013) 



… epidemiologia oggi, infatti 









I problemi

• Il rapporto dialettico con il committente istituzionale e il 
protocollo dello studio che resta indefinito

• Il rifiuto da parte della popolazione di riaprire ferite e la 
mancanza di partecipazione

• La rimozione della memoria collettiva
• La discussione aperta del protocollo e la peer review 

pubblica
• Il rapporto con i tecnici locali (a cominciare dalle ASL)
• La presenza nella scena politica
• La gestione dell’autonomia che la popolazione si riprende 

piano piano
• La definizione in anticipo degli scenari e l’intervento del 

committente



Una prospettiva storica

• Gli Atlanti di Mortalità 
(Università e Istituti  di ricerca 
anni ‘80)

• Ambiente e salute in Italia 
(WHO anni ’90)

• SENTIERI (ISS anni 2000)
• MISA (Università e Istituti  di 

ricerca )
• EpiAir (Ministero Salute e 

Ambiente)
• Le valutazioni di impatto (VIIAS 

dopo il 2010)
• Le coorti di popolazioni esposte

• I ricercatori promuovono lo studio
• In certi casi l’autorevolezza di chi 

esegue lo studio è usata dalle 
popolazioni esposte

• I ricercatori si trovano in difficoltà 
di fronte ad amministratori che 
poco hanno fatto per contrastare 
il fenomeno

• La produzione di informazione 
dovuta e strategica per le 
decisioni

• Lo spazio tecnico rischia di 
togliere la parola alla popolazione



Conversazioni fittizie

“Non ci sarà alcuna ricerca 
partecipata … salvo la luce di 
qualche riflettore …. Quanta 
ipocrisia leggo nella volontà di 
ritornare sullo stato di salute 
della popolazione ! 

I cittadini di Manfredonia 
vogliono dimenticare quei 
fatti, che hanno pesato come 
un'ipoteca sul loro futuro.

“Ed allora, per la grande stima 
che riponiamo nello scienziato 
…, ci chiediamo se sia 
possibile che la popolazione 
venga coinvolta nell'indagine 
in corso e divenga, 
soprattutto, parte attiva di un 
percorso di conoscenza.

“Non sono convinto che questo 
sia il sistema migliore, quello 
della contrapposizione e del 
pregiudizio, a prescindere.
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