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Diserbanti: rischi per la salute 



- Acaricida
- Alghicida
- Battericida
- Funghicida o anticrittogamico
- Diserbante o erbicida (vegetali infestanti)
- Insetticida (afidi, cocciniglie)
- Mulloschicida (lumache) 
- Nematodicida (vermi)
- Rodenticida (topi e roditori)
- Talpicida
- Virucida (virus)

Principali categorie di pesticidi



Effetti ACUTI Effetti CRONICI

Intossicazione Riproduzione

Neurologici

Cancerogeni

Materno - Infantile

PESTICIDI 



Studi laboratorio 

Studi animali

Studi epidemiologici 



STUDI EPIDEMIOLOGICI
 Di coorte su popolazione agricole

 Studi di tipo caso controllo su specifici tumori

CRITERI CAUSALITA’ - Hill
1- CONSISTENZA   stessi risultati in più studi

2- FORZA  del legame tra esposizione e esito

3- SPECIFICITA’      tra esposizione ed esito

4- TEMPORALITA’   esposizione prima di esito

5- COERENZA biologicamente plausibile



Circa 90.000 agricoltori/mogli/applicatori utilizzatori di 
di PESTICIDI in Iowa e North Carolina seguiti dal 1993 

RISULTATI
Cancer Causes and Controls, 2019, 30 (4): 311-322

- MINORE incidenza Tumori rispetto alla popolazione 
generale   (ca. < 10%)

- < T. bocca, pancreas e polmone

- > T. prostata, labbra, mieloma multiplo, leucemia 
mieloide acuta, tiroide, testicolo, peritoneo

Agricultural Health Study 



PESTICIDI CHE SONO RISULTATI ASSOCIATI A TUMORI NELL’ UOMO

CLASSE TUMORI

INSETTICIDI ARSENICALI 

ERBICIDI FENOSSIACETICI

INSETTICIDI ORGANOCLORURATI 

INSETTICIDI  ORGANOFOSFORICI

ERBICIDI TRIAZINICI 

CARBAMMATI

POLMONE 

CUTE

LINFOMI

LEUCEMIE

SARCOMI DEI TESSUTI MOLLI 

LEUCEMIE

LINFOMI 

MIELOMA MULTIPLO

SARCOMI DEI TESSUTI MOLLI

MAMMELLA

LINFOMA

LEUCEMIE

OVAIO

LINFOMI



- Eccesso non significativo di Linfomi in chi ha lavorato in risicoltura e 
orticoltura

- Eccesso significativo di Leucemie in risicoltura e non significativo in 
orticoltura e frutticoltura 

- Eccesso significativo di Mieloma Multiplo  frutticultura (OR 2.1;  95% IC 
1.1-4.0)

Studio caso controllo multicentrico italiano su determinanti di tumori 
ematolinfopoietici (Resp. Area Firenze e Siena – Regione Toscana: drssa 
Miligi). Pesticidi e Tumori ELP.

RISULTATI



Classificazioni di  cancerogenicità della IARC per alcuni principi attivi , monografie più recenti. 

Principio attivo  
Evidenza 
sull'uom

o  

Evidenza su 
animali 

Evidenza 
meccanismo 

d'azione 

Valutazione  
gruppo 

IARC Monografia 112, 2017 

     

Tetraclorvinfos I S Moderata 2B 

Parathion  I S Moderata 2B 

Malathion L S Forte 2A 

Diazinon  L S Forte  2A 

Glyphosate L S Forte 2A 

IARC Monografia 113, 2018 

DDT L S Forte 2A 

Lindano  S   1 

2,4-D I L Forte 2B 

IARC Monografia 117, 2019 
Penta chlorophenol 
(PCP) 

S S Forte 1 

2,4,6-Trichlorophenol (TCP)  I S Debole 2B 

Aldrin * I S Debole  2A 

Dieldrin L S Moderata  2A 
3,3’,4,4’- 
Tetrachloroazobenzene 
(TCAB)** 

- S Forte 2A 

I= evidenza inadeguata, L= evidenza limitata, S= evidenza sufficiente 



Criteri IARC

GRUPPO 1 – Sufficiente evidenza di carcinogenicità nell’uomo
raramente anche se evidenza in uomo è meno che 
sufficiente, ma è sufficiente in animali o altri meccanismi

GRUPPO 2A – Limitata evidenza di carcinogenicità nell’uomo e sufficiente 
in animali
talvolta inadeguata evidenza in uomo ma sufficiente in 
animali e forte per meccanismi che operano anche in uomo

GRUPPO 2B – Limitata evidenza di carcinogenicità nell’uomo e meno che 
sufficiente in animali
talvolta inadeguata evidenza in uomo ma sufficiente in 
animali 

GRUPPO 3 – Inadeguata evidenza di carcinogenicità nell’uomo e 
inadeguata o limitata evidenza negli  animali 



Risultati : Aumento di rischio soprattutto di 
leucemia mieloide acuta per esposizione 

occupazionale materna durante la 
gravidanza  ed un lieve aumento di rischio  

per esposizione paterna nel periodo intorno 
al concepimento

13 studi caso controllo, tra cui lo studio italiano SETIL condotto in 15 regioni 
italiano, tar cui La Toscana,  che partecipano al Consorzio Internazionale 
sulle Leucemie Infantili (CLIC)  

Dati su 8236 casi e 14.850 controlli  



ALTRI RISCHI SEGNALATI PER ESPOSIZIONE A 
PESTICIDI

- Parkinson
- SLA
- Alzheimer
- Autismo
- Depressione e suicidio (inconclusivo)
- Tiroide
- Diabete



ERBICIDI: Glifosate o Glifosato (Glyphosate)

- Sintetizzato nel 1950 come farmaco
- Risentetizzato e usato come erbicida dal 1974
- Monopolio scaduto 1991 fuori USA e 2000 in USA
- Sale isopropilaminico è forma solubile più usato
- > 750 prodotti contenenti GLF
- L’erbicida più usato nel mondo
- >> dal 1996 con nuove piantagioni OGM resistenti a GLF
- Max uso in Asia, Cina e USA
- Molto usato anche in ambito domestico, ferrovie, ecc..
- Metabolizzato in ambiente a AMPA, molto poco in uomo

- MAX esposizione occupazionale: AGRICOLTORI
- Esposizione popolazione generale (aria, acqua, cibi, uso 

domestico – 14% abitanti in California ha GLF in casa)





STUDI EPIDEMIOLOGICI
- COORTE - AHS: nessun eccesso di tumori
- 4 CS-CNTR (USA, Canada e Svezia): > Tumori LNH

STUDI CANCEROGENESI ANIMALE (N:9):
- non eccessi, ma in 1 > tumori renali in topolini M

STUDI LABORATORIO COLTURE CELLULARI
- evidente genotossicità (addotti DNA, micronuclei)
- > stress ossidativo 
- nessun effetto mediato da recettori
- nessun effetto proliferazione cellulare
- nessun effetto con test batterici
- nessuna evidenza di immunosoppressione

IARC – Vol 112, 2017 GLIFOSATE 



Conclusioni IARC-WHO  su GLIFOSATE

Categoria 2 A: probabile cancerogeno per l’uomo

Evidenze scientifiche:  «…c’è limitata evidenza di cancerogenicità 
nell’uomo pe ril tumore Linfoma non Hodgkin. L’evidenza per l’uomo 
deriva da studi di esposizione prevalentemente in ambito agricolo 
negli USA, Canda e Svezia pubblicati dopo il 2011. In aggiunta, c’è 
sufficiente evidenza di cancerogenicità del GLF in modelli sperimentali 
su animali………………GLF causa anche danni su DNA e cromosomi 
delle cellule umane, sebbene ci sono risultati negativi nei test con 
batteri. Uno studio su popolazione residente ha evidenziato anche 
aumento di marcatori di danno cromosomico (micronuclei) in chi 
viveva vicino ad aree irrorate. « 



1 2 A
Probabile per 

uomo

2 B 
Possibile per 

uomo
Radiazioni UVT GLYPHOSATE Acido caffeico

Polveri sottili aria Carne rossa Campi elettromagnetici

Fumo tabacco Anabolizzanti Estratto Aloe vera

Salumi e carne lavorata Lavorazione bitume Esalazioni frittura

Alcol Parrucchieri Digossina

Aflatossine Piombo inorganico Benzantracene

Arsenico Malathion Estratto Ginko Biloba

Asbesto Nitrosamine Piombo

Cromo VI Insetticidi Nichel

Estroprogestinici Tetracloroetilene Vegetali in salamoia

Formaldeide Bevande calde > 65° Policlorofenoli

ALCUNI ESEMPI DI SOSTANZE CANCEROGENE SECONDO IARC





https://www.efsa.europa.eu/it/topics/topic/glyphosate

12 novembre 2015



Motivazioni secondo EFSA difformità da IARC

- EFSA ha valutato effetto del solo GFS, mentre IARC tutte le preparazioni che lo 
contengono (dato non specifico per singola sostanza chimica come richiesto 
dalla UE)

- EFSA ha utilizzato tutti gli studi usati da IARC + altri, ma meno alcuni 
considerati da IARC 





APRILE 2019 – EPA conferma posizione del 2017



ALTRI EFFETTI SEGNALATI PER ESPOSIZIONE A GLIFOSATE

- Autismo: rischio + 16% in bambini di madri che durante gravidanza 
vivevano in aree con trattamenti con pesticidi (BMJ, 2019 - 364:1962 I 
Doi:10.1136/bmj.1962);

- Funzione renale:  review - aumento rischio (3.1 -6.7) in agricoltori 
esposti a organofosfati ed erbicidi (Env Tox Pharm 2019, 63: 21-28);

- No esiti sfavorevoli della gravidanza: review – nessun eccesso 
difetti alla nascita, aborti, pretermine, basso peso alla nascita, malattie 
infantili (BMJ Public Health 2016, 16:472-484

EFFETTI SEGNALATI ALTRI ERBICIDI

- Fenossierbicidi: limitata evidenza di carcinogenicità (Sarcomi e LNH ?)



- I Pesticidi sono un gruppo molto eterogeneo di sostanze, tra cui gli 
erbicidi e, tra questi, il più utilizzato è il Glifosate

- Gli Agricoltori sono i più esposti 

- Dagli studi emerge un possibile rischio di tumori per l’uomo 
secondo IARC-WHO, ma non per EFSA-EU e EPA-US per 
esposizione a Glifosate

- I tumori emolinfopoietici, in particolare Linfomi non Hodgkin
sembrano associati ad esposizioni a pesticidi in ambito agricolo, ma 
in modo meno evidente per il Glifosate (vedi sopra)

- l’esposizione materna (meno la paterna) a pesticidi durante la 
gravidanza potrebbe essere associata al rischio di leucemia e 
tumori cerebrali infantili

- Stanno emergendo nuove segnalazioni ancora non consolidate di 
possibili effetti dei pesticidi e diserbanti su malattie del sistema 
nervoso 

CONCLUSIONI PESTICIDI, ERBICIDI-
GLIFOSATE e TUMORI





Progetto VIVAI e SALUTE 
2019-2021

LAVORO POPOLAZIONE 
GENERALE

1. CENSIMENTO Aziende e attività FV 1. IMPATTO AMBIENTALE FITOSANITARI

2. USO FITOFARMACI in Aziende FV 1.1 ARIA:          qualità in ambienti case vicine

3. SALUTE LAVORATORI 1.2 ACQUA: qualità acque private

3.1 Studio coorte addetti Aziende FV 1.3 TERRENO: qualità prodotti orti vicini

3.2 Problemi sanitari in addetti Az. FV 2. SALUTE popolazione residente vicino

3.3 Rischio chimico e buone pratiche 3. COMUNICAZIONE web



Partecipanti
AUSL Toscana centro Altri Enti

Centro di Riferimento Regionale Sicurezza 
Prevenzione Floro Vivaismo

Distretto rurale FV di Pistoia

Epidemiologia Associazione Vivaisti Italiani

PISLL Pistoia ARPAT

Igiene Pubblica e Nutrizione ISPRO

Laboratorio Sanità Pubblica di Firenze ARS

Laboratorio Sanità pubblica di Siena (AUSL SE) Fondazione Monasterio – CNR Pisa

Servizi amministrativi
Regione Toscana: 
ARTEA, Servizio Fitosanitario, Genio Civile 

Provincia di Pistoia

Comuni dell’area pistoiese

Publiacqua

Fondazione Pofferi

Accademia dei Georgofili



Organizzazione

UFC Epidemiologia - Staff Dipartimento Prevenzione

D Salute - Settore Salute e sicurezza luoghi di 
lavoro e processi speciali in ambito di prevenzione

Project leader: F. Cipriani

Area LAVORO

Refer. Epid : drssa Ciani Passeri

Area POPOLAZIONE 
GENERALE

Refer. Epid: drssa Levi

AUSL Toscana centro

PISLL di Pistoia – dr. Selmi



Novità

CONTENUTI: - Indagine estesa alla popolazione generale

- Opportunità epidemiologica unica al mondo

MODALITA’: - Partecipazione condivisa e attiva delle Aziende

- Regia competente di Asl Tc (non UPG)


