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Guardare avanti, con responsabilità

GUARDARE AVANTI, 
CON RESPONSABILITÀ

Nel 2026 ricorrono i 25 anni dalla scom-
parsa di Cesare Maltoni, scienziato di 
fama mondiale e fondatore dell’Istituto 
Ramazzini.

Una ricorrenza che ha per noi certamente 
un valore commemorativo, ma che rap-
presenta soprattutto l’occasione per ri-
affermare l’attualità della sua visione: 
contrastare il cancro attraverso la ricerca 
indipendente, la prevenzione e la divul-
gazione scientifica. Una visione rigorosa 
e profondamente orientata al bene pub-
blico, che ancora oggi guida l’impegno 
dell’Istituto Ramazzini nel ridurre l’im-
patto del cancro sulla vita delle persone 
e sulla società, nel presente e nel futuro.

Raccogliere questa eredità significa, oggi, 
continuare a realizzare un modello di 
ricerca capace di incidere concretamente 
contro il rischio oncologico, contribuendo 
a prevenire e a rendere più sicuro l’ambi-
ente in cui viviamo. Significa anche tra-
durre la conoscenza scientifica in azioni 
tangibili, attraverso un presidio territoriale 
che rende i percorsi di prevenzione onco-
logica sempre più accessibili, diffusi e vici-
ni alle comunità. È una responsabilità che 
sentiamo profondamente e che guida le 
scelte dell’Istituto, orientandole a un im-
patto reale sulla salute pubblica.

In questa prospettiva si inserisce il per-
corso di evoluzione che stiamo portando 
avanti. I cambiamenti organizzativi in es-
sere fanno parte di una strategia ampia, 
orientata a rafforzare le competenze, con-
solidare la struttura e rendere il Ramazzini 
ancora più capace di rispondere alle sfide 
presenti e future.

Il nostro obiettivo è chiaro: continuare a es-
sere un punto di riferimento solido per la 
ricerca indipendente e per la prevenzione 

oncologica. Un presidio al servizio della col-
lettività, che opera per produrre un impatto 
reale sulla salute pubblica, sostenuto da 
una comunità ampia e partecipe.

I NUMERI DEL 2025: TRASPAREN-
ZA AL SERVIZIO DELLA COMUNITÀ

L’Istituto Ramazzini è una coopera-
tiva sociale: ogni euro che riceviamo 
è un euro che torna in ricerca in-
dipendente, prevenzione e attività 
clinica al servizio della collettività. Il 
bilancio 2025 conferma un modello 
sano, sostenuto da oltre 40.000 soci 
attivi e da migliaia di donatori, e una 
raccolta da sezioni soci che si è chiu-
sa con € 350.432 di ricavi.

• Ricavi totali 2025: 4.302.432 
euro, di cui: Ricavi delle vendite e 
prestazioni € 1.737.285, contributi 
in conto esercizio: € 50.780, altri 
ricavi e proventi: € 2.514.367

• Nel 2025 le attività dei soci hanno 
portato alla ricerca indipendente 
circa 209.000 euro. 

• Prestazioni sanitarie erogate nei 
poliambulatori: (Ozzano + Bologna) 
oltre 22.000 prestazioni tra visite 
e prelievi, 10.000 persone, + 1177 
accessi per il punto prelievi. I totali 
nuovi afferiti sono 3.016.

• Quota raccolta con il 5x1000: 
187.284 € 

Il bilancio completo, con la nota in-
tegrativa e la relazione del Collegio 
sindacale, è disponibile sul sito isti-
tuzionale all’indirizzo 
www.istitutoramazzini.it/bilancio
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In questo quadro, anche l’assemblea dei 
soci assume un significato che va ben ol-
tre l’adempimento formale. È un momen-
to prezioso di incontro, di condivisione e di 
responsabilità comune, in cui una cooper-
ativa rinnova il senso del proprio cammino 
e della propria missione. Per il Ramazzini 
significa ritrovarsi attorno ai valori che lo 
fondano, verificare insieme il percorso 
compiuto e rafforzare il legame tra isti-
tuzione, soci e comunità.

È anche in questa occasione che pos-
siamo leggere il valore del lavoro svolto 
nell’ultimo anno: un bilancio positivo sot-
to il profilo dei numeri, della partecipazi-
one sociale e delle attività realizzate, con 
un utile di 40.560 euro , in linea con gli 
obiettivi proposti e tale da offrire una base 
solida per proseguire il nostro percorso di 
sviluppo e rafforzamento.

Desidero infine dedicare un pensiero di 
gratitudine a Giovanna Marcozzi, che con-
clude dopo tanti anni il suo percorso nella 
nostra cooperativa per raggiunto pension-
amento. A lei va il ringraziamento dell’Isti-
tuto per il lavoro svolto, per la serietà e per 
il contributo dato, con dedizione e continu-
ità, alla vita del Ramazzini.  Rivolgo inoltre 
un ringraziamento a tutte le persone che 
contribuiscono ogni giorno alla mission e 
ai risultati dell’Istituto: dipendenti, profes-
sionisti, volontari e tutti i nostri soci. È gra-
zie al loro prezioso apporto che il Ramazz-
ini può continuare a svolgere un ruolo 
scientifico e sociale di alto livello.

È su queste 
solide basi che 
a f f r o n t i a m o 
il presente e 
guardiamo al 
futuro prossimo 
del Ramazzini, 
con la cons-
apevolezza che 
il percorso in-
trapreso saprà 
continuare a 
generare valore, 

rafforzando il nostro impegno a tutela della 
salute pubblica.

Loretta Masotti
Presidente Istituto Ramazzini 

Guardare avanti, con responsabilità

PREVENZIONE PRIMARIA E 
SECONDARIA: DUE STRADE, 
UN UNICO OBIETTIVO.

Quando si parla di prevenzione, non 
si parla di una sola cosa. Esistono in-
fatti due grandi livelli di intervento: 
la prevenzione primaria e la pre-
venzione secondaria.
La prevenzione primaria agisce 
prima che la malattia compaia. 
Significa ridurre o eliminare l’espo-
sizione ai fattori di rischio: sostanze 
cancerogene presenti nell’ambi-
ente di vita e di lavoro, inquinanti, 
abitudini dannose, agenti chimici o 
fisici di cui la ricerca scientifica può 
mettere in evidenza la pericolosità. 
È qui che si colloca una parte fonda-
mentale della missione dell’Istituto 
Ramazzini: studiare gli agenti che 
possono danneggiare la salute, pro-
durre conoscenza indipendente e 
metterla a disposizione della comu-
nità e delle istituzioni.
La prevenzione secondaria, invece, 
interviene quando la malattia può 
essere già iniziata ma non ha anco-
ra dato sintomi evidenti. Il suo stru-
mento principale è la diagnosi pre-
coce: visite, controlli ed esami mirati 
che permettono di individuare un 
tumore nelle fasi iniziali, quando le 
possibilità di cura sono maggiori.
Ricerca e attività clinica, dunque, 
non sono due mondi separati. Sono 
due parti dello stesso impegno: da 
un lato capire quali rischi evitare, 
dall’altro offrire strumenti concreti 
per intercettare la malattia il prima 
possibile. 
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Ogni anno l’assemblea è il momento in 
cui la cooperativa Istituto Ramazzini si 
misura con se stessa: si approva il bilancio, 
si condivide l’attività svolta, si delineano le 
linee di indirizzo per il futuro. Ma soprat-
tutto si ascolta la voce dei soci, che dell’Is-
tituto sono allo stesso tempo proprietari, 
sostenitori e protagonisti.

L’assemblea 2026 sarà l’occasione per 
approvare il bilancio dell’esercizio 2025, 
presentare le linee di lavoro su ricerca, 
prevenzione e attività clinica, illustrare lo 
stato di avanzamento dei progetti che car-
atterizzeranno l’anno: dal Maltoni Day alle 
nuove attività dei poliambulatori, dalla Cl-

inica Mobile ai progetti solidali rivolti alle 
fasce più fragili della popolazione. Ci sarà 
anche spazio per le domande e le propos-
te dei soci, perché la cooperativa cresce 
solo se tutti ne sono parte attiva.

Invitiamo tutti i soci a partecipare: la 
vostra presenza è la migliore garanzia di 
un Istituto Ramazzini libero, indipendente 
e radicato nella comunità.

L’Assemblea Generale Ordinaria dei Soci 
è convocata per sabato 13 giugno 2026 
alle ore 9:30, presso la Mediateca di San 
Lazzaro di Savena, in Via Caselle n. 22.

ASSEMBLEA DEI SOCI 2026:  
la voce della comunità

assemblea dei soci 2026: la voce della comunità
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MALTONI 25. LA SUA EREDITÀ OGGI.
Ricerca indipendente, prevenzione primaria,  
screening, ambiente e salute

“Maltoni was a giant in 
the field of providing a 
scientific basis for the reg-
ulation of occupational 
and environmental health 
hazards, especially those 
that cause cancer.”  
“Maltoni è stato un gi-
gante nel dare fonda-
mento scientifico alla 
regolamentazione dei 
rischi per la salute di orig-
ine occupazionale e am-
bientale, soprattutto di 
quelli cancerogeni.”

Così lo ricordò il New York 
Times alla sua morte, nel 
2001. È una definizione che 
colpisce ancora oggi: Ce-
sare Maltoni fu davvero 
un gigante, non solo per 
il valore delle sue scop-
erte, ma per la capacità di 
cambiare il modo in cui la 
scienza guarda al cancro, 
alla prevenzione e alla sa-
lute pubblica.
A venticinque anni dal-
la sua scomparsa, il tratto 
forse più sorprendente del-
la sua figura è l’attualità. 
Maltoni non ci ha lasciato 
soltanto studi, intuizioni 
o strutture da lui fondate. 
Ci ha lasciato un modo 
di pensare la scienza, e 
soprattutto di metterla al 
servizio della collettività, 
che oggi appare persino 
più necessario di allora.
In anni in cui il cancro 
veniva ancora percepito, 
in larga parte, come qual-
cosa di oscuro, quasi fatal-

istico, Maltoni contribuì a 
spostare i tumori dall’oriz-
zonte del solo destino a 
quello delle esposizioni 
prevenibili. Fu uno dei pi-
onieri della cancerogene-
si ambientale, e lo fece con 
uno sguardo che, per il suo 
tempo, aveva qualcosa di 
insieme visionario e radi-
calmente concreto.
Il suo lavoro si sviluppò in-
fatti in un passaggio storico 
delicatissimo: un’Italia che 
usciva dall’epoca dominata 
dalle grandi malattie infet-
tive e che stava entrando, 
spesso senza averne pie-
na consapevolezza, in una 
nuova stagione sanitaria 
e industriale. Maltoni capì 
prima di molti altri che i tu-
mori non potevano essere 
considerati soltanto eventi 
casuali o individuali, ma an-
davano letti anche alla luce 
dell’ambiente, del lavoro, 
delle esposizioni e delle 
trasformazioni produttive. 
E capì, soprattutto, che da 
questa consapevolezza 
derivava una conseguen-
za decisiva: la prevenzione 
non era un capitolo sec-
ondario della medicina, ma 
una delle sue frontiere più 
avanzate.
Fu questo sguardo a 
guidarlo nella costruzione 
di una ricerca indipen-
dente capace di incidere 
realmente sulla vita delle 
persone. I suoi studi con-
tribuirono a chiarire la can-
cerogenicità di sostanze 

come il cloruro di vinile, il 
benzene, la formaldeide e 
altri agenti presenti negli 
ambienti di vita e di lavoro, 
con effetti concreti sul di-
battito scientifico inter-
nazionale e sulle politiche 
di tutela della salute. In 
questo senso, il suo lascito 
non è soltanto scientifico: 
è insieme civile, politico 
e culturale, perché ha di-
mostrato che la ricerca può 
e deve orientare la preven-
zione, le regole, la respons-
abilità pubblica.
Ma l’eredità di Maltoni non 
si esaurisce nella preven-
zione primaria. C’è un sec-
ondo capitolo, altrettanto 
importante, che riguarda 
la prevenzione second-
aria e la diagnosi precoce. 
Nel 1965 - presso l’Istitu-
to Oncologico Addarii del 
Sant’Orsola - diede vita a 
Bologna a una straordina-
ria campagna di screen-
ing di massa per il tumore 
della cervice uterina, allora 
del tutto inedita per scala, 
ambizione e capacità di co-
involgimento. Fu un’inizia-
tiva quasi audace per quei 
tempi, perché chiedeva a 
migliaia di donne - furo-
no 125.000 in due anni - di 
partecipare a controlli che 
non rientravano ancora in 
una consuetudine diffusa, 
e lo faceva costruendo in-
torno allo screening non 
solo una organizzazione 
sanitaria, ma una vera 
mobilitazione culturale 
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e popolare. Da questa es-
perienza – tra le prime e 
maggiori a livello europeo, 
che oltre ad aver di fatto 
salvato la vita a centinaia 
di donne pose le basi delle 
azioni di screening odierne 
- nacque anche un legame 
fortissimo con il territorio e 
con la cittadinanza e le isti-
tuzioni, che riconobbero in 
Maltoni non solo lo scien-
ziato, ma un interlocutore 
credibile, generoso, capace 
di avvicinare la medicina 
alle persone e le persone 
alla medicina.
C’è poi un terzo pilastro, 
che completa la grandez-
za della sua visione. Se 
la prevenzione primaria 
serve ad agire prima che 
il cancro insorga, e la diag-
nosi precoce a intervenire 
quando la malattia è anco-
ra all’inizio, Maltoni com-
prese anche che la me-
dicina non può abdicare 
alla propria responsabilità 
quando la guarigione non 
è più possibile. Fu da ques-
ta consapevolezza, e grazie 
alla famiglia Seràgnoli, che 
nacque a Bentivoglio il 
primo hospice oncologico 
italiano, proprio accanto a 
quel Castello dove aveva 

voluto i laboratori di ricer-
ca che oggi portano il suo 
nome. Anche qui sta la 
misura della sua umanità: 
aver saputo riconoscere 
che, quando non si può 
più guarire, resta intatto il 
dovere di curare, di accom-
pagnare, di proteggere la 
dignità della persona, di 
aggiungere “vita ai giorni”, 
e non solo “giorni alla vita”.
Questi aspetti umani e 
pubblici della sua figura 
sono fondamentali. Malto-
ni fu molto amato anche 
perché seppe condividere 
la conoscenza, spiegare, 
coinvolgere, suscitare fidu-
cia. A Casa Maltoni, ancora 
oggi, restano numerose 
lettere di persone che gli 
scrissero in segno di grat-
itudine e stima, così come 
tesi di laurea dattiloscritte 
arrivate dall’Italia e dall’es-
tero, dedicate a lui o ispi-
rate dal suo lavoro. Sono 
tracce materiali di un 
affetto e di una autorev-
olezza che andavano oltre 
il laboratorio e l’ambiente 
accademico.
Allo stesso modo, la sua 
grandezza non fu mai sol-
tanto locale. Maltoni la-
vorò con scienziati e sci-

enziate di tutto il mondo 
su temi che, proprio nel 
loro essere pionieristici, 
obbligavano a una dimen-
sione internazionale del 
confronto. In un’epoca in 
cui tutto questo era mol-
to meno semplice di oggi, 
seppe costruire reti, lega-
mi, scambi, cooperazioni. 
Anche da questa attitudine 
nacque il Collegium Ra-
mazzini, fondato nel 1982 
insieme a Irving Selikoff e 
ad altri eminenti studiosi, 
come luogo indipendente 
di confronto scientifico 
internazionale sui temi 
dell’ambiente, del lavoro e 
della salute pubblica. Nel 
1987 poi fondò l’Istituto 
Ramazzini, sintesi cooper-
ativa di ricerca, clinica, di-
vulgazione e partecipazi-
one. Fu visionario anche 
in questo: nel capire che 
la scienza migliore non è 
quella dell’isolamento, ma 
quella della condivisione, 
del lavoro comune orien-
tato al bene pubblico. 
Forse è proprio questa la 
misura più vera della sua 
eredità. Non aver lasciato 
soltanto scoperte scienti-
fiche o un esempio da ri-
cordare, ma un metodo, 
una direzione, una do-
manda ancora aperta sul 
nostro presente: come fare 
della ricerca e della medici-
na non un luogo separato 
dal contesto ambientale 
e pubblico, ma una forma 
alta, partecipata e concreta 
di servizio alla vita.

Efisia Curreli
Comunicazione, soci, 
fundraising
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Maltoni day

A 25 anni dalla scomparsa 
di Cesare Maltoni, l’Istituto 
Ramazzini dedica una gior-
nata intera al cuore della 
sua eredità: la tutela della 
salute come diritto collet-
tivo, costruito attraverso 
ricerca indipendente, pre-
venzione e responsabilità 
pubblica.
C’è una convinzione di Ce-
sare Maltoni che continua 
a guidare, ancora oggi, il 
lavoro dell’Istituto: la pre-
venzione non è un lusso, è 
un diritto. Non era retorica, 
ma il riassunto di un’intera 
vita scientifica: studiare gli 
agenti cancerogeni prima 
che producano i loro effet-
ti, mettere la conoscenza 
al servizio della collettività, 
difendere l’autonomia del-
la ricerca .
Il Maltoni Day nasce da qui: 
una giornata pensata per 
andare oltre la celebrazi-

one, come momento vivo 
e fertile di riflessione, scam-
bio e mobilitazione attorno 
ai temi che fanno parte del 
DNA dell’Istituto Ramazzini.

PERCHÉ UNA GIORNATA 
DEDICATA
Negli ultimi decenni la sci-
enza ha confermato quello 
che Maltoni intuiva sin dag-
li anni ‘70: buona parte dei 
tumori è prevenibile. Stime 
aggiornate dell’Agenzia In-
ternazionale per la Ricerca 
sul Cancro indicano che 
una quota significativa del-
le neoplasie potrebbe es-
sere evitata agendo sui fat-
tori di rischio modificabili: 
inquinanti ambientali, sos-
tanze chimiche, abitudini 
di vita, esposizioni occu-
pazionali. Eppure la ricerca 
indipendente che mette in 
luce questi rischi rischia di 
essere fragile e finanziata in 
modo insufficiente.
Il Maltoni Day vuole ripor-
tare al centro del dibatti-
to pubblico il valore del-
la ricerca indipendente, 
della diagnosi precoce e 
della salute pubblica, rac-
contando il lavoro che il 
Ramazzini porta avanti at-
traverso il Centro di Ricerca 
sul Cancro “Cesare Maltoni” 
e i Centri Clinici, e condivi-
dendone il significato in-
sieme alle istituzioni e alla 
cittadinanza.

I TEMI DELLA GIORNATA
Il programma del Maltoni 

Day metterà al centro i nu-
clei più attuali dell’eredità 
scientifica e civile di Malto-
ni: il valore della ricerca 
sugli agenti cancerogeni 
di origine ambientale e 
occupazionale come stru-
mento di tutela della salute 
pubblica; l’importanza del-
la prevenzione oncologica, 
della diagnosi precoce e 
degli screening; la continu-
ità e l’impatto del lavoro 
dell’Istituto Ramazzini, il 
rapporto tra istituzioni, 
sistema sanitario, ricerca 
scientifica e cittadinanza 
nella promozione della 
salute come responsabil-
ità condivisa.
Accanto alla tavola rotonda 
istituzionale e scientifica, a 
cui hanno aderito illustri es-
ponenti del settore scientif-
ico e sanitario, la giornata 
sarà arricchita dalle visite 
esperienziali teatralizzate a 
Casa Maltoni, pensate per 
restituire, attraverso una 
modalità narrativa e parte-
cipativa, il valore umano, 
scientifico e civile della sua 
figura.
A queste sessioni si aggi-
ungeranno momenti di 
confronto tra ricercatori, 
clinici, istituzioni, soci e cit-
tadini. Perché, come diceva 
lo stesso Maltoni: “la salute 
non è una questione tecni-
ca: è una questione politi-
ca e sociale”.

Redazione

MALTONI DAY: 
una giornata per  
la tutela della salute
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A CASA MALTONI  
LA MEMORIA 
PRENDE VITA

a Casa Maltoni la memoria prende vita

Casa Maltoni apre le sue porte a un’espe-
rienza speciale: le visite esperienziali te-
atralizzate a cura del Teatro dell’Argine.
Non una semplice visita guidata, ma un 
percorso narrativo tra gli spazi della casa e 
del parco, dove stanze, oggetti, libri, dischi 
e documenti diventano parte di un racco-
nto vivo. Attraverso scene, voci e momenti 
teatrali, il pubblico potrà incontrare Ce-
sare Maltoni non solo come scienziato e 
fondatore dell’Istituto Ramazzini, ma an-
che come uomo: il medico, il ricercatore, 
il protagonista di grandi battaglie civili 
per la salute pubblica.
Il percorso attraverserà alcuni dei temi 
centrali della sua opera: la ricerca indip-
endente, la prevenzione primaria, gli studi 
sugli agenti cancerogeni industriali e am-
bientali, la diagnosi precoce e l’attenzione 
alla dignità della persona malata. Temi 
che ancora oggi rappresentano il cuore 
dell’impegno dell’Istituto Ramazzini.

Redazione 
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LE NUOVE SFIDE 
DELLA SALUTE PUBBLICA: 
il contributo del Ramazzini

In un mondo attraversato da una crescen-
te complessità, la salute pubblica assume 
oggi un valore centrale e strategico. I cam-
biamenti climatici, l’aumento delle malattie 
croniche, l’inquinamento ambientale e le 
diseguaglianze nell’accesso alle cure pon-
gono ai sistemi sanitari sfide sempre più 
impegnative. In questo scenario, tutelare la 
salute pubblica significa tenere insieme 
conoscenza scientifica, prevenzione, re-
sponsabilità istituzionale e capacità di 
orientare scelte utili alla collettività.
In questo quadro, l’Istituto Ramazzini 
rappresenta un presidio importante. At-
traverso la sinergia tra ricerca scientifica, 
prevenzione, attività clinica e divulgazi-
one, il Ramazzini costruisce un legame 
concreto tra conoscenza e applicazione, 
confermando il valore di un approccio in-
tegrato alla tutela della salute.
La solidità di questo percorso è garantita 
da quello che viene definito Metodo Ra-
mazzini. Non è soltanto un’impostazione 
scientifica, ma un modo preciso di inten-
dere il rapporto tra ricerca e bene comune: 
indipendenza della ricerca, rigore met-
odologico, attenzione ai rischi emer-
genti, e capacità di produrre evidenze 
utili per la collettività e per le decisioni 
pubbliche. Sono questi gli elementi che, 
anche nei momenti di evoluzione, assicu-
rano continuità, credibilità e affidabilità.
Uno degli aspetti fondanti del contrib-
uto del Ramazzini alla salute pubblica è 
l’attenzione alla prevenzione primaria e 
secondaria. Sul terreno della prevenzione 
primaria, l’Istituto prosegue l’eredità di Ce-
sare Maltoni attraverso studi sugli agenti 
di rischio ambientali e professionali, pro-
ducendo conoscenze che contribuiscono 
a orientare norme, regolamenti e limitazi-
oni dell’esposizione. Quando la nostra 
ricerca indipendente consente di iden-
tificare o confermare la pericolosità di 
sostanze cancerogene, e queste eviden-

ze si traducono in regole più stringenti o 
in divieti, tutta la collettività ne benefi-
cia, perché viene ridotta l’esposizione dif-
fusa delle persone a fattori di rischio.
Accanto a questo, il Ramazzini opera an-
che sul versante della prevenzione sec-
ondaria, cioè della diagnosi precoce e 
dell’accessibilità ai percorsi di controllo. 
Significa intercettare prima la malattia, 
rendere più efficaci gli interventi e offrire 
alle persone possibilità concrete di tutela 
della propria salute.
Guardando al futuro, appare evidente che 
la salute pubblica ha bisogno di istituzioni 
capaci di produrre conoscenza, orientare 
scelte consapevoli e rafforzare il legame 
di fiducia tra scienza e società. In questo 
compito, il Ramazzini continua a svolge-
re un ruolo peculiare e prezioso, perché 
unisce rigore scientifico, responsabilità 
pubblica e capacità di tradurre la cono-
scenza in prevenzione, consapevolezza 
e tutela concreta della salute. È in ques-
ta coerenza tra ricerca, impegno civile e 
servizio al bene comune che risiede anco-
ra oggi la sua forza più attuale.

Alessandro Nanni Costa
Direttore Relazioni Scientifico Sanitarie 
Istituto Ramazzini
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RICERCA INDIPENDENTE  
AL SERVIZIO  
DELLA SALUTE

il cancro è una delle principali cause 
di morbilità globale, con un’incidenza 
e una mortalità in continuo aumento. 
Quasi la metà dei tumori è prevenibile, in 
particolare quelli legati all’esposizione 
ambientale e professionale. Affrontare 
queste cause attraverso la ricerca scien-
tifica indipendente è una delle strategie 
a lungo termine più efficaci per ridurre 
l’incidenza e la mortalità del cancro sia 
a livello locale che globale.

L’Istituto Ramazzini e il suo Comita-
to Scientifico Internazionale mi hanno 
selezionato come Direttore del Centro 
di Ricerca sul Cancro Cesare Malto-
ni, ed è per me un grande onore ed una 
grande emozione ricoprire questo incar-
ico nell’Istituto che è stato la mia culla 
scientifica e professionale. La mia carriera 
scientifica è in effetti nata al Castello di 
Bentivoglio, dove arrivai nel 2003. Parte-
cipai alla pubblicazione dei risultati sugli 
effetti cancerogeni dell’aspartame e alla 
conduzione del più grande progetto che 
ha indagato gli effetti cancerogeni dei 
campi elettromagnetici. Da Bentivoglio è 
iniziato anche il mio percorso internazio-
nale: prima tramite i contatti con i fellows 
del Collegium Ramazzini, l’accademia 
fondata da Maltoni e Selikoff nel 1982; poi 
a Parigi, dove ho conseguito un dottorato 
sui legami tra malattie metaboliche del 
fegato e insorgenza dei tumori epatici; in 
seguito a Lione, come post-dottorando 
all’Agenzia Internazionale per la Ricerca 
sul Cancro (IARC), agenzia dell’OMS dove 
mi sono specializzato nei meccanismi 
molecolari dei tumori di origine ambien-
tale; e infine come ricercatore in tossicolo-
gia molecolare ambientale all’Istituto Na-
zionale per l’Agricoltura, l’Alimentazione e 
l’Ambiente (INRAE) del governo francese.

Fin dalla sua fondazione, la missione del 

Centro di Ricerca sul Cancro Cesare 
Maltoni (CRCCM) è stata quella di iden-
tificare le cause del cancro e di altre 
malattie croniche associate a fattori 
ambientali e professionali. Il CRCCM oc-
cupa una posizione di primissimo piano 
nel fornire prove scientifiche autorevoli 
in un contesto di esposizioni ambientali 
sempre più complesse. La sua eccellenza 
nella conduzione di studi a lungo termine 
sui roditori per valutare il potenziale can-
cerogeno degli agenti è riconosciuta a 
livello internazionale ed è unica nel pan-
orama globale della ricerca sul cancro. 
Questo patrimonio scientifico, insieme 
all’impegno di lunga data a favore 
dell’indipendenza da interessi commer-
ciali, rende il CRCCM una risorsa prezio-
sa per la tutela della salute pubblica.

Questa missione è fortemente legata alla 
natura stessa dell’Istituto Ramazzini e alla 
sua base sociale. Il CRCCM opera e cresce 
grazie a una forma di sostegno collettivo 
che ne rende possibile l’esistenza e ne 
garantisce l’indipendenza. È un aspetto 
che considero di grande valore: il legame 
tra Istituto Ramazzini e CRCCM non è for-
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male, ma esprime due dimensioni della 
stessa missione, quella di una cooperati-
va a forte connotazione sociale che sos-
tiene il bene pubblico della ricerca in-
dipendente. In questo quadro, il rapporto 
con i Soci assume un significato profondo, 
perché la base sociale non rappresenta 
solo un sostegno essenziale, ma anche un 
interlocutore naturale a cui restituire con-
tenuti, risultati e prospettive.

Per questo ritengo che la missione del 
Centro si ampli nella divulgazione. Accan-
to alla ricerca, è importante rafforzare 
la condivisione dei risultati e il coinvol-
gimento di pubblici diversi, dai Soci alle 
scuole, contribuendo a costruire maggio-
re consapevolezza. La prevenzione pri-
maria passa per la limitazione dell’espo-
sizione agli agenti cancerogeni. Perché 
questo sia possibile, gli aspetti normativi 
sono necessari, ma un ruolo centrale lo 
svolge anche la trasmissione diretta delle 
conoscenze scientifiche a tutte le persone: 
cittadini informati possono orientare le 

scelte e un nuovo modello della società.
Ho condiviso con il Comitato Scientifico in-
ternazionale dell’Istituto Ramazzini un pia-
no strategico quinquennale di ricerca con 
l’obiettivo di ampliare l’impatto scientifico, 
rafforzare ulteriormente il posizionamen-
to internazionale, garantire solidità e con-
tribuire concretamente alla salute pubblica 
e alla prevenzione del cancro. La continuità 
con le attività attuali sarà preservata e ac-
compagnata da nuovi assi di ricerca per 
affrontare le sfide scientifiche e sociali 
emergenti.

Affronteremo scenari di esposizione cron-
ica e a basse dosi, la tossicologia delle mis-
cele e diversi effetti rilevanti per la carcino-
genesi, con approcci integrati in vivo, in 
vitro e molecolari per caratterizzare le 
modalità di azione dei contaminanti am-
bientali e sostenere i risultati degli studi 
a lungo termine. Il programma di ricerca 
sarà strutturato attorno a quattro priorità 
volte a migliorare l’identificazione e la 
valutazione del rischio cancerogeno:

13
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1. Potenziale cancerogeno degli ali-
menti ultra-trasformati 
Studieremo sistematicamente il po-
tenziale cancerogeno dei componenti 
associati agli alimenti ultra-trasfor-
mati, compresi ingredienti artificiali, 
additivi alimentari, miscele chimiche 
rappresentative delle reali esposizioni a 
contaminanti per via alimentare e sos-
tanze derivanti dai materiali a contatto 
con gli alimenti. 

2. Valutazione della cancerogenicità 
dei contaminanti emergenti 
Valuteremo il rischio cancerogeno dei 
contaminanti ambientali emergenti, 
concentrandoci su sostanze come i 
PFAS di nuova generazione, appart-
enenti alla categoria dei cosiddetti 
“contaminanti eterni” per la loro per-
sistenza nell’ambiente. Continueremo 
a studiare nuove categorie di pesticidi, 
la cui presenza negli ambienti di vita 
e nella catena alimentare è continua 
fonte di preoccupazione e incertezza. 

3. Studi a lungo termine integrati 
all’analisi dei meccanismi biologici 
per comprendere i percorsi espo-
sizione-malattia 
Gli studi sperimentali a lungo termine 
serviranno a chiarire i nessi causali tra 
esposizione ambientale e professio-
nale e malattie croniche, mantenendo 
un’attenzione centrale per il cancro. 
In particolare, saranno approfonditi: le 
caratteristiche cancerogene chiave dei 
composti, le relazioni tra perturbazione 
endocrina e sviluppo tumorale, l’inte-
grazione di approcci molecolari ad alto 
contenuto informativo e la valutazione 
dei nuovi approcci metodologici. 

4. Valorizzazione dei progetti strategici 
in corso 
Il completamento e la diffusione dei 
principali progetti in corso sarà uno de-
gli obiettivi. Sarà data priorità ai risul-
tati dello studio globale sul glifosato, 
con particolare attenzione ai risultati 

sulla potenziale neurotossicità e sugli 
effetti di perturbazione endocrina. Si 
finalizzerà inoltre la valorizzazione di ri-
sultati storici, tra cui gli studi sugli effetti 
dell’esposizione dei genitori o durante 
la vita uterina a radiazioni ionizzanti 
frazionate a basse dosi, così come quelli 
sulle polveri del World Trade Center e 
sui campi elettromagnetici a radiofre-
quenza.

Per sostenere con efficacia questo pro-
gramma, sarà essenziale consolidare e 
diversificare le opportunità di finanzia-
mento e le collaborazioni locali, nazionali 
e internazionali. In questo quadro, le reti 
scientifiche europee e internazionali già 
attive rappresentano una leva importante 
per accrescere l’impatto del CRCCM e il suo 
contributo alle politiche di salute pubblica.

Su queste basi, il futuro dell’attività del 
CRCCM continuerà a contribuire alla sal-
vaguardia dell’ambiente e dei cittadini, 
consolidando il ruolo dell’Istituto Ramazz-
ini come presidio scientifico autorevole, 
capace di restare all’altezza delle grandi 
trasformazioni e delle sfide del contesto 
attuale.

Davide Degli Esposti,
Direttore del Centro di Ricerca sul Can-

cro Cesare Maltoni

I risultati ottenuti indicano chiaramente che il talco
contenente fibre asbestiformi è cancerogeno… riteniamo
che vadano intrapresi ulteriori studi e messe in atto
adeguate misure di protezione dei lavoratori esposti.

I risultati ottenuti indicano chiaramente che il talco
contenente fibre asbestiformi è cancerogeno… riteniamo
che vadano intrapresi ulteriori studi e messe in atto
adeguate misure di protezione dei lavoratori esposti.
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DI COSA SI TRATTA
Costituito da magnesio, silicio e ossigeno con proprietà

idrorepellenti, il talco è presente nelle nostre case
da oltre un secolo.

SI FA PRESTO A DIRE TALCO, MA…
Con “talco” si indicano prodotti diversi tra loro

e, per molti prodotti commerciali, l’origine estrattiva
non è nota. Questo pone  problemi sulla purezza

del talco impiegato nei diversi ambiti commerciali.

COME SI ENTRA IN CONTATTO
L’esposizione può avvenire nei luoghi di lavoro, durante

l’estrazione e la lavorazione del talco o attraverso
cosmetici, prodotti per il corpo e, in misura meno

documentata, alimenti, farmaci e altri prodotti di consumo.

RICERCA E STUDI
L’Istituto Ramazzini ha iniziato a studiare il problema
già negli anni ’90, per la problematica legata

alla contaminazione da amianto.

Nel 1990 uno studio del Centro di Ricerca sul Cancro

Cesare Maltoni, contribuì a rafforzare le evidenze

sulla cancerogenicità del talco grezzo contaminato

da amianto.

I risultati ottenuti indicano chiaramente che il talco
contenente fibre asbestiformi è cancerogeno… riteniamo
che vadano intrapresi ulteriori studi e messe in atto
adeguate misure di protezione dei lavoratori esposti.

XVI Congresso Nazionale
di Oncologia, ottobre 1990

LA NUOVA CLASSIFICAZIONE
L’IARC ha classificato il talco non contaminato da amianto come

“probabilmente cancerogeno per l’uomo” (gruppo 2A) sulla base di evidenze

limitate nell’uomo e sufficienti negli animali da laboratorio.

UNA QUESTIONE ANCORA APERTA
La problematica inerente al talco, proprio per la sua natura chimico-fisica,

resta. Intanto, però, un altro piccolo tassello nella valutazione

della sua pericolosità, a tutela della popolazione, è stato raggiunto.

I risultati ottenuti indicano chiaramente che il talco
contenente fibre asbestiformi è cancerogeno… riteniamo
che vadano intrapresi ulteriori studi e messe in atto
adeguate misure di protezione dei lavoratori esposti.
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TERMINATO IL PROGETTO EUROPEO SPRINT:  
quali sono i concetti  
chiave da fare nostri 

Il progetto SPRINT, a cui l’Istituto Ramazz-
ini ha preso parte sin dal suo inizio, è un 
progetto di ricerca quinquennale (2020-
2025) interamente finanziato dal Pro-
gramma Europeo HORIZON 2020. 
L’Istituto Ramazzini, assieme ad altri 28 
partner europei, ha partecipato a tutte le 
fasi di questo progetto multidisciplinare, 
che si è basato su una raccolta di dati ed 
informazioni sull’impiego e l’impatto dei 
pesticidi senza precedenti. L’obiettivo 
globale del progetto è quello di sostene-
re la transizione verso un’agricoltura più 
sostenibile sotto tutti i punti di vista, e per 
farlo si propone di:
• raccogliere dati sulla reale situazione 

espositiva dei pesticidi; 
• studiare i modelli di azione dei pesticidi 

da soli, ma anche gli effetti delle mis-
cele, spesso ignoti; 

• ripensare le modalità con cui viene va-
lutato il rischio legato ai pesticidi; 

• arrivare al cuore degli enti legislativi e 
della Comunità Europea, fornendo loro 
dati accurati su cui basare le loro deci-
sioni in una direzione “green”, in linea 
con la strategia Farm to Fork che pre-
vede la drastica riduzione dell’impiego 
di pesticidi, promossa proprio a livello 
europeo;

• fornire agli agricoltori modi alternativi 
di fare agricoltura, non più dipendenti 
dai pesticidi ma sostenibili per l’ambi-
ente e l’economia.

Il progetto SPRINT si è articolato in diverse 
fasi. La prima, cruciale, fase del progetto è 
stata un’ampia campagna di monitorag-
gio condotta nel 2021. Abbiamo contato, 
misurato e analizzato i residui di pesticidi 
raccolti nelle aree agricole di 10 paesi eu-
ropei e dell’Argentina. Per il caso di studio 
italiano sono state selezionate le aziende 
agricole della valle del Po, in particolare del-
la provincia di Bologna, produttrici di orti-

cole convenzionali e biologiche. I campioni 
sono stati prelevati da terreni agricoli, dai 
corpi idrici superficiali circostanti le aziende, 
dall’aria, dagli insetti del terreno e dell’aria, 
dalle piante coltivate nei campi, dalla pol-
vere presente negli ambienti interni, dagli 
animali e dalle persone, ovvero agricolto-
ri, coloro che vivono nelle vicinanze delle 
aziende agricole e consumatori. In quasi 
tutte le matrici analizzate sono state trovate 
miscele complesse di diversi pesticidi e sos-
tanze chimiche, comprese sostanze ormai 
in disuso da moltissimi anni come il DDT. 
Questi chimici persistenti sono letteral-
mente rimasti ‘intrappolati’ nel terreno per 
tantissimi anni, motivo per cui ancora oggi 
si ritrovano in modo ubiquitario anche nelle 
aziende agricole strettamente biologiche, 
dove la concentrazione di pesticidi consen-
titi è generalmente molto inferiore rispetto 
alle aziende agricole convenzionali.

Alla fase di monitoraggio, che ha fornito 
una fotografia del reale assetto espositivo 
in Europa, è seguita una complessa fase di 
studio degli effetti dei diversi pesticidi, con-
centrando i test su quelli maggiormente 
ritrovati sul campo e riconosciuti come più 
pericolosi, per capirne l’impatto a livello 
ecosistemico e sulla salute umana. Gli studi 
svolti dal Centro di Ricerca sul Cancro Ce-
sare Maltoni e dai partner di SPRINT sono 
stati tantissimi, con focus molto diversi. Il ri-
sultato più interessante e innovativo è che 
quasi tutti gli esperimenti hanno dimostra-
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to che dosi tendenzialmente basse di mis-
cele di pesticidi hanno avuto effetti negativi 
maggiori rispetto alle singole sostanze, sia 
in studi su cellule che in studi su animali. 
Questo punto è fondamentale per capire 
come sia necessaria una profonda revisione 
dei metodi e procedure oggi usati per la 
valutazione del rischio. 
Ad oggi, infatti, le politiche non tengono il 
passo con la realtà sul campo: le valutazi-
oni dei rischi spesso prendono in esame 
solo singole sostanze considerate isolata-
mente. Dobbiamo in qualche modo rip-
ensare il modo in cui definiamo e misuri-
amo il rischio. Ciò implica comprendere 
come i pesticidi si diffondono nel suolo e 
nell’acqua, come si combinano con altri in-
quinanti come le microplastiche e come si 
accumulano nel tempo. La nostra ricerca ha 
dimostrato come sia le persone che gli eco-
sistemi siano esposti a miscele complesse 
di pesticidi, spesso per lunghi periodi. 

È sicuramente necessario un cambio di 
visione dell’agricoltura e della cura deg-
li ecosistemi che deve però sostenere gli 
agricoltori nella transizione verso pratiche 
alternative. Non è possibile aspettarsi un 
cambiamento senza fornire gli strumenti e 
gli incentivi adeguati. Il progetto SPRINT sta 
servendo proprio a questo, cioè porre l’at-
tenzione sulla tematica ambientale parten-
do dalla reale esposizione, per arrivare alla 
politica, fornendo dati ed evidenze a sosteg-
no delle sue decisioni, ed è un orgoglio per 
l’Istituto Ramazzini e per tutti i ricercatori 
che vi hanno lavorato essere stati partner di 
questo innovativo progetto. 

Abbandonare una visione ristretta della 
valutazione del rischio, sostanza per sos-
tanza, e abbracciare un modello più olistico 
è un obiettivo molto ambizioso e l’Istituto 
Ramazzini sicuramente deve fare parte di 
questo cambiamento di mentalità.

Simona Panzacchi e Daria Sgargi 
Ricercatrici CRCCM

FONTI
https://sprint-h2020.eu/index.php/doclink/
sprint-final-magazine-5/eyJ0eXAiOiJKV1QiLC-
JhbGciOiJIUzI1NiJ9.eyJzdWIiOiJzcHJpbnQtZ-
mluYWwtbWFnYXppbmUtNSIsImlhdCI6MTc-
1MDc3OTk2MSwiZXhwIjoxNzUwODY2MzYxfQ.
n08oCcLTgmdIXS1LolOywGA3NYmC7QUHTYADpgi-
wB54
https://www.youtube.com/@sprinth2020
https://think4food.org/2022/10/19/call4ideas-premia-
ta-la-miglior-startup-e-la-miglior-ricerca/

DARIA SGARGI, RICERCATRICE 
DELL’UNITÀ OPERATIVA “BIO-
STATISTICA” DELL’ISTITUTO RA-
MAZZINI. 
Daria Sgargi è stata premiata per 
il suo lavoro nel progetto europeo 
“SPRINT- Sustainable Plant Pro-
tection Transition: A Global Health 
Approach”, che si propone di svilup-
pare e testare un approccio di sa-
lute globale integrato per valutare 
rischi e impatti dell’uso di pesticidi 
sugli ecosistemi ambientali e sulla 
salute umana, di piante e animali, 
e di identificare percorsi di tran-
sizione verso un uso più sostenibile 
dei prodotti.
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GLIFOSATO OGGI, NUOVI DATI E NODI ANCORA APERTI. 
Il contributo della ricerca indipendente alla tutela 
della salute pubblica

Glifosato oggi

Il glifosato resta un tema 
caldo dal punto di vista sci-
entifico e politico. Cerchia-
mo quindi di capire perché 
e in che modo l’Istituto Ra-
mazzini si inserisca nelle vi-
cende legate a questo pro-
dotto, ripercorrendo anche 
i principali fatti avvenuti 
negli ultimi dieci anni.

Nel 2015 l’Agenzia internazi-
onale per la ricerca sul can-
cro (IARC) ha classificato il 
glifosato come “probabil-
mente cancerogeno per 
l’uomo” (Gruppo 2A), sulla 
base di evidenze limitate 
nell’uomo, sufficienti negli 
animali da esperimento e 
forti per la genotossicità [1].

In Italia, nel 2016, il Ministe-
ro della Salute ha introdot-
to restrizioni all’impiego dei 
prodotti fitosanitari conte-
nenti glifosato, vietandone 
l’uso nelle aree frequen-
tate dalla popolazione o da 
gruppi vulnerabili (parchi, 
giardini, campi sportivi, 
aree gioco, aree verdi sco-
lastiche e strutture sanita-
rie) e nelle fasi di pre-rac-
colta, quando utilizzato al 
solo scopo di ottimizzare il 
raccolto o la trebbiatura [2].

Nel 2017 la Commissione 
europea ha rinnovato l’au-
torizzazione all’uso del gli-
fosato per cinque anni, fino 
al 15 dicembre 2022, attra-
verso il Regolamento di es-
ecuzione (UE) 2017/2324 [3].

Tra il 2019 e il 2023 si è svol-
ta una nuova fase di revi-
sione scientifica da parte 
dell’Agenzia europea per le 
sostanze chimiche (ECHA) 
e dell’Autorità europea per 
la sicurezza alimentare 
(EFSA) sulle evidenze dis-
ponibili relative al glifosato 
e ai suoi formulati. L’ECHA 
ha concluso che il glifosa-
to non soddisfa i criteri per 
essere classificato come 
cancerogeno, mutageno 
o tossico per la riproduz-
ione; l’EFSA ha segnalato 
alcune questioni non fi-
nalizzate, in particolare in 
ambito ecotossicologico, 
ma non ha individuato aree 
critiche di preoccupazione 
tali da impedire il rinnovo 
dell’autorizzazione [4].

Nel novembre 2023, nonos-
tante l’assenza di una mag-
gioranza qualificata tra gli 
Stati membri, la Commissi-
one europea ha proceduto 
al rinnovo dell’autorizzazi-
one per dieci anni, fino al 
15 dicembre 2033, con il 
Regolamento di esecuzi-
one (UE) 2023/2660 [5].

Nel 2019 è iniziato lo stu-
dio in vivo Global Glypho-
sate Study presso il Cen-
tro di Ricerca sul Cancro 
“Cesare Maltoni”, con 
l’obiettivo di fornire dati 
essenziali e indipendenti 
alle autorità regolatorie, ai 
decisori politici e al pubbli-

co sugli effetti del glifosa-
to e dei prodotti a base di 
glifosato, che ancora oggi 
rappresentano una com-
ponente rilevante del mer-
cato agroalimentare.

Il Global Glyphosate Study, 
così come altri studi sul-
la possibile pericolosità 
del glifosato, si inserisce 
in un contesto scientifico 
e politico molto articolato. 
Una parte cruciale dello 
studio sperimentale, rela-
tiva all’analisi degli effetti 
cancerogeni, è stata pub-
blicata nel giugno 2025 
sulla rivista Environmental 
Health [6]. Il glifosato e due 
formulazioni commerciali a 
base di glifosato, Roundup 
Bioflow utilizzata nell’Uni-
one europea e RangerPro 
utilizzata negli Stati Uniti, 
sono stati somministrati a 
ratti Sprague-Dawley tra-
mite l’acqua da bere, a par-
tire dalla vita prenatale, alle 
dosi di 0,5, 5 e 50 mg/kg di 
peso corporeo/giorno per 
due anni. Si tratta di quan-
tità considerate dagli enti 
regolatori rispettivamente 
pari alla dose giornaliera 
accettabile (DGA), a dieci 
volte la DGA e al livello sen-
za effetti avversi osservabili 
(NOAEL) stabilito nell’Uni-
one europea. I risultati 
evidenziano un incre-
mento di tumori, anche in 
giovane età, offrendo dati 
rilevanti per la valutazione 
del rischio cancerogeno. In 
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particolare, il glifosato e i 
formulati hanno causato 
un aumento di leucemie 
negli animali trattati, an-
che in età giovanile. È stato 
inoltre osservato un incre-
mento di altri tumori, rispet-
to agli animali di controllo, 
in diverse sedi: cute, fegato, 
utero e sistema nervoso.

Secondo i ricercatori dell’Is-
tituto Ramazzini e gli au-
tori del lavoro, i risultati 
confermerebbero la valu-
tazione della IARC del 
2015 [1,6]. Lo studio sotto-
linea inoltre l’importanza 
dell’esposizione prenatale 
e del concetto di DOHaD 
(Developmental Origins of 
Health and Disease), sec-
ondo cui i danni subiti nelle 
prime fasi della vita posso-
no influenzare la salute in 
età adulta. In questo tipo di 
studi, lo scenario espositivo 
rappresenta quindi un ele-
mento cruciale.

Come in parte ci si poteva 
attendere, non sono man-
cati attacchi e tentativi di 
screditamento. Le Monde 
ha descritto il caso come 
un “caso di scuola” della 
“fabbrica dei dubbi” con-
tro la ricerca indipenden-
te; anche The New Lede 
ha dedicato un approfon-
dimento ai risultati dello 
studio [7,8]. L’Istituto Ra-
mazzini, insieme ai partner 
nazionali e internazionali 
del progetto, rivendica la 
solidità del metodo e ricor-
da che, anche in passato, le 
ricerche dell’Istituto hanno 
contribuito alla classificazi-
one come cancerogene di 
sostanze quali cloruro di vi-

nile, benzene, formaldeide 
e amianto [9].

L’attenzione più rilevante 
alla pubblicazione è arri-
vata dalla Commissione 
europea. Il 30 giugno 2025 
la Commissione ha rich-
iesto a ECHA ed EFSA di 
valutare i nuovi dati sugli 
effetti cancerogeni del gli-
fosato contenuti nel Glob-
al Glyphosate Study [10]. 

La Commissione ha inoltre 
incaricato ECHA ed EFSA 
di chiedere agli autori del-
lo studio di fornire senza 
indugio tutti i dati grezzi e, 
una volta ricevuti tali dati, 
di condurre una valutazi-
one scientifica rigorosa e 
approfondita per stabilire 
se le nuove informazioni, 
considerate insieme a tut-
ti gli altri dati disponibili, 
modifichino le preceden-
ti conclusioni relative alla 
valutazione dei pericoli 
(ECHA) o alla valutazione 
dei rischi (EFSA) effettuate 
per il glifosato [11].

Il 10 dicembre 2025 EFSA 
ed ECHA hanno ospitato 
presso la sede dell’EFSA, 
a Parma, i rappresentanti 
dell’Istituto Ramazzini per 
discutere i risultati dello 
studio sul glifosato. L’incon-
tro ha rappresentato un’oc-
casione di confronto sulla 
metodologia e sui risultati 
dello studio, elementi che 
potranno contribuire alle 
valutazioni attualmente in 

corso da parte di EFSA ed 
ECHA [10].

L’attenzione sul caso del 
glifosato è aumentata ul-
teriormente pochi mesi fa, 
quando la rivista Regulato-
ry Toxicology and Pharma-
cology ha ritirato, dopo 25 
anni, lo studio del 2000 che 
concludeva per l’assenza di 
rischi significativi per la sa-
lute umana. Il ritiro è stato 
motivato da gravi criticità 
di integrità scientifica, tra 
cui la mancata disclosure 
del ruolo di Monsanto nel-
la redazione del lavoro e 
l’omissione di informazi-
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oni rilevanti. Secondo le 
ricostruzioni giornalistiche 
e scientifiche, il caso rien-
tra nel tema più ampio del 
ghostwriting nella lettera-
tura scientifica sul glifosa-
to [12].

Il caso del glifosato è com-
posto da molti tasselli, 
come un puzzle estrema-
mente articolato e comp-
lesso. Ancora una volta, gli 
studi indipendenti dell’Isti-
tuto Ramazzini potrebbero 
contribuire in modo signif-
icativo alle decisioni sulla 
pericolosità e sulle con-
dizioni d’uso della sostanza, 
con l’obiettivo di tutelare la 
salute pubblica. Se, alla luce 
della revisione delle nuove 
informazioni, ECHA o EFSA 
dovessero concludere che 
il glifosato non soddisfa 
più i criteri di approvazione 
previsti dal Regolamento 
(CE) n. 1107/2009, o che le 
condizioni di approvazione 
debbano essere modifi-
cate, la Commissione euro-
pea potrà intervenire per 
modificare o revocare l’ap-
provazione [11].

Per l’Istituto Ramazzini 
e per tutti i partner dello 
studio, il prossimo passo 
sarà esplorare l’ambito 
della neurotossicità, fon-
damentale per compren-
dere il ruolo che il glifosato 
e gli erbicidi a base di glifo-
sato potrebbero svolgere 
nell’aumento di malattie e 
disturbi neurologici. Si trat-
ta di un ulteriore tassello 
nella valutazione solida e 
indipendente del glifosato.
Tutto è ancora in corso: non 
resta che vedere cosa suc-
cederà.

Simona Panzacchi e 

Eva Tibaldi - Ricercatrici 
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PreveNzioNe e attività CliNiCa

Intervista alla Dott.ssa  

Angela Guaragna  
Direttrice Sanitaria Istituto Ramazzini

1. Che ruolo hanno oggi i Centri Clini-
ci Ramazzini all’interno della missione 
complessiva dell’Istituto?
I Centri Clinici Ramazzini rappresentano 
una componente essenziale della missi-
one dell’Istituto: non sono semplicemente 
luoghi in cui si erogano prestazioni sanita-
rie, ma veri e propri presìdi di prevenzione, 
diagnosi precoce e tutela della salute.
Attraverso l’attività clinica quotidiana, i 
centri traducono in pratica i principi fon-
danti dell’Istituto, portando sul territorio 
un modello di sanità che mette al centro 
la persona e la prevenzione oncologica.
Ogni visita, ogni percorso diagnostico e 
ogni attività di sorveglianza contribuiscono 
concretamente all’obiettivo di individu-
are precocemente le patologie e ridurre il 
rischio di diagnosi tardive, rendendo la pre-
venzione un’azione reale e accessibile.

2. Spesso il Ramazzini viene definito 
un “privato sociale”. Che cosa significa 
concretamente, per le persone che si 
rivolgono ai nostri centri?
Definire il Ramazzini un “privato sociale” 
significa riconoscere una realtà che unisce 
qualità del servizio, accessibilità e respons-
abilità verso la comunità. Non si tratta di 
un privato orientato esclusivamente al 
mercato, ma di un modello che reinveste 
valore nella salute collettiva, mantenen-
do attenzione ai bisogni delle persone.
Questo si traduce concretamente in diver-
si aspetti: tariffe calmierate, agevolazioni 
per i soci, prestazioni gratuite per catego-
rie fragili — come gli over 70 e i pazienti 
oncologici in follow-up — e un impegno 
costante nel rendere i percorsi di preven-
zione sempre più fruibili.
I centri clinici dell’Istituto Ramazzini si 

collocano in un’ottica di integrazione e 
collaborazione con il Servizio Sanitario Na-
zionale, senza alcuna intenzione di sostitu-
irsi o competere con esso. Si configurano 
dunque come una risorsa complementa-
re, contribuendo ad ampliare l’accesso 
a controlli e diagnosi e a rispondere in 
modo tempestivo ai bisogni di salute, 
grazie anche a un costante aggiornamen-
to dell’offerta clinica e diagnostica

3. Partendo proprio dai bisogni delle 
persone, come si articola oggi l’offerta 
dei nostri Centri Clinici Ramazzini e qua-
li sono le principali novità?
L’offerta dei Centri Clinici Ramazzini si 
struttura a partire da un approccio per-
sonalizzato, che tiene conto del profilo di 
rischio individuale e dei bisogni specifici 
di ogni persona.
Accanto alle visite di prevenzione onco-
logica, vengono proposti percorsi mirati 
e check-up dedicati ai principali ambiti 
di rischio, come mammella, tiroide, co-
lon-retto, apparato urinario, patologie 
ginecologiche e dermatologiche.
Gli strumenti diagnostici comprendono 
esami come ecografie, mammografie, test 
per la ricerca del sangue occulto nelle feci, 
esami citologici e istologici, selezionati sul-
la base di una valutazione clinica accurata.
Tra gli elementi che rafforzano l’offerta vi 
sono l’attenzione crescente alla personaliz-
zazione dei percorsi, l’integrazione tra pre-
venzione e diagnosi precoce e la capacità di 
intercettare anche persone asintomatiche.
A questo si aggiunge l’impegno nell’es-
tendere l’accesso attraverso iniziative sul 
territorio, come il camper della prevenzi-
one, che consente di raggiungere comunità 
dove i servizi sanitari sono meno accessibili.

4. Dal vostro osservatorio clinico, che 
cosa significa oggi parlare di “prevenzi-
one accessibile”?
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Oggi parlare di prevenzione accessibile 
significa andare oltre la sola dimensione 
economica.
Accessibilità vuol dire poter accedere ai 
controlli in tempi adeguati, trovare servizi 
vicini al proprio contesto di vita, avere per-
corsi chiari e continui nel tempo e sentirsi 
accompagnati lungo tutto il processo.
In questa prospettiva, i Centri Clinici Ra-
mazzini non offrono prestazioni isolate, 
ma costruiscono percorsi clinici strut-
turati, basati sulla presa in carico della 
persona e sulla continuità dei controlli.
L’obiettivo è rendere la prevenzione una 
pratica realmente praticabile per tutti, ri-
ducendo gli ostacoli che spesso portano 
a rimandare o rinunciare a visite ed esami 
diagnostici.

5. Che cosa rappresenta oggi la lezione 
di Cesare Maltoni e l’esperienza dello 
screening oncologico di massa del 1965?
Per chi opera oggi nel campo della pre-
venzione oncologica, la lezione di Cesare 
Maltoni rappresenta un punto di riferi-
mento fondamentale.
L’esperienza pionieristica dello screening 
di massa avviato a Bologna nel 1965 ha an-
ticipato un modello di sanità pubblica ba-
sato sulla prevenzione organizzata e sulla 

diagnosi precoce, in particolare per la sa-
lute delle donne.
Quella visione ha dimostrato, con largo 
anticipo, che individuare la malattia in 
fase iniziale può cambiare radicalmente la 
prognosi e salvare vite.
Oggi quel modello è pienamente attuale e 
continua a ispirare l’attività dei centri, che 
si fonda proprio sull’idea di arrivare prima, 
quando la malattia è ancora silenziosa.

6. C’è un messaggio che senti impor-
tante rivolgere a chi tende a rimandare 
controlli e screening?
Il messaggio è semplice: non rimandare.
La prevenzione funziona proprio quando 
si interviene prima della comparsa dei sin-
tomi, in una fase in cui le possibilità di cura 
sono molto più elevate.
Prenotare una visita non significa solo 
“fare un controllo”, ma prendersi cura di 
sé in modo consapevole. Anche quando 
tutto sembra andare bene, è importante 
verificare.
Spesso bastano piccoli gesti — una visita, 
un esame — per fare una grande differen-
za. Perché nella lotta contro i tumori, il 
tempo è uno degli alleati più preziosi.

Redazione
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QUANDO LA PREVENZIONE FA LA DIFFERENZA: LA STORIA DI NISIA
Le visite di routine non avevano rilevato nulla, Nisia però aveva un sospetto e lo ha 
riferito ai medici dell’Istituto Ramazzini durante un controllo. Quella segnalazione 
ha fatto la differenza: un’ecografia più approfondita ha individuato un tumore al 
seno che gli esami precedenti non avevano intercettato.
Da lì è partito l’iter clinico: biopsia, due interventi chirurgici, chemioterapia e radioterapia. 
Un percorso impegnativo, durato mesi, che si è concluso con la guarigione della donna.
“Dal cancro non si guarisce, ci si salva”, dice Nisia: “Io sono fortunata perché sono 
qui a raccontarlo e per questo devo ringraziare l’Istituto Ramazzini.”
La sua storia non è isolata. Ogni anno nei poliambulatori di Bologna e Ozzano ven-
gono diagnosticate circa 40 patologie tumorali: oltre la metà in persone che non 
avvertivano alcun sintomo. Numeri che raccontano quanto la prevenzione second-
aria, fatta di controlli regolari e di un rapporto di fiducia tra paziente e medico, possa 
incidere concretamente sugli esiti clinici.
Il caso di Nisia illustra un aspetto spesso sottovalutato: non sempre è l’esame stan-
dard a fare la diagnosi, ma la capacità di ascoltare il paziente e approfondire quan-
do è necessario. Una competenza che si costruisce nel tempo, e che distingue una 
visita di prevenzione da un semplice controllo di routine.

5
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PIÙ SERVIZI, PIÙ PROSSIMITÀ:  
al Poliambulatorio di Bologna  
arriva l’oculistica

al Poliambulatorio di Bologna arriva l’oculistica

L’Istituto Ramazzini amplia 
l’offerta del Poliambulato-
rio di Prevenzione Onco-
logica di via Libia con una 
nuova specialità: l’oculisti-
ca. Un passo concreto nella 
direzione che da sempre 
guida la nostra cooperativa: 
avvicinare la prevenzione e 
la cura ai cittadini.

UNA SCELTA DETTATA 
DAI BISOGNI
Le malattie oculari sono tra 
le condizioni più diffuse e, 
spesso, più sottovalutate. 
Glaucoma, retinopatia di-
abetica, degenerazione 
maculare legata all’età, 
cataratta: secondo l’Orga-
nizzazione Mondiale della 
Sanità oltre 2,2 miliardi di 
persone nel mondo convi-

vono con un disturbo della 
vista, e in almeno la metà 
dei casi una diagnosi pre-
coce avrebbe potuto pre-
venire o ridurre il danno.
In Italia il problema riguar-
da in modo crescente la 
popolazione adulta e an-
ziana, ma le liste d’attesa 
nel servizio pubblico per 
una visita oculistica di base 
possono arrivare a diversi 
mesi. Per chi ha bisogno di 
un controllo, è una distan-
za che spesso si traduce in 
una rinuncia.

COSA OFFRIAMO
Il nuovo ambulato-
rio di oculistica del 
Poliambulatorio di 
via Libia è pensato 
per coprire le esi-
genze più comuni 
della popolazione 
adulta.
Le prestazioni sono 
erogate da medici 
specialisti dell’Isti-
tuto, in ambulatori 
dotati delle appare-
cchiature necessa-
rie a una diagnosti-
ca accurata. Come 
per tutti i servizi dei 
nostri poliambula-
tori, i soci dell’Is-
tituto Ramazzini 
hanno diritto a 
uno sconto del 
20% sul tariffario 
standard.

COME PRENOTARE
Le visite oculistiche 

sono prenotabili attraverso:
il sito 
www.istitutoramazzini.it, 
sezione “Prenota una visita”;
il numero unico di preno-
tazione 051 302252;

Per ulteriori informazioni: 
p o l i a m b u l a to r i o @ ra -
mazzini.it
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CLINICA MOBILE:  
la prevenzione che raggiunge  
persone, enti e territori

Clinica Mobile

Un mezzo attrezzato come un poliambu-
latorio, una squadra di medici specializzati, 
una rete di Comuni, aziende e associazioni 
che spalancano le porte. “Clinica Mobile – 
Vivere il Comune” è il progetto promosso 
dall’Istituto Ramazzini in collaborazione 
con Alis Srl: nel 2025 ha portato la preven-
zione dove vive la gente, nelle piazze, nei 
luoghi di lavoro, nei contesti sportivi e nel 
2026 raddoppia.

PERCHÉ SERVE UNA PREVENZIONE 
CHE SI MUOVE
Una parte rilevante della popolazione ital-
iana rinuncia ogni anno a una prestazione 
sanitaria a causa delle liste d’attesa, dei 
costi o della distanza dai servizi. Nelle aree 
interne e nelle periferie urbane il dato è 
ancora più alto. È in questo vuoto che la 
prevenzione, troppo spesso, smette di es-
sere praticabile.
La Clinica Mobile nasce per rispondere 
proprio a questa sfida: portare lo screen-
ing lì dove le persone vivono e lavorano, 
abbattendo le tre barriere che più fre-
quentemente allontanano dalla prevenzi-
one: tempo, costo e distanza.

I NUMERI DEL 2025
Centinaia di visite mediche gratuite er-
ogate; più di 11 tappe in piazze, comuni, 
sedi aziendali e luoghi di aggregazione 
ecografie tiroidee, visite senologiche, 
screening dermatologici tra le prestazioni 
più richieste;

TRE PUBBLICI, UNA SOLA IDEA DI SA-
LUTE
La Clinica Mobile si rivolge a tre destina-
tari diversi, con un’unica idea di prevenzi-
one: deve essere accessibile a tutti.

LE PERSONE
Nelle piazze e durante le iniziative pubbli-
che, chiunque può prenotare una visita 

gratuita. Spesso si tratta di persone che 
non si sottopongono mai a controlli, vuoi 
per costo, vuoi per timore, vuoi per diffi-
coltà di accesso.

GLI ENTI
Comuni, ASL, fondazioni e associazioni 
del terzo settore possono richiedere una 
tappa della Clinica Mobile per portare 
prevenzione nelle proprie comunità: zone 
interne, quartieri popolari, contesti di par-
ticolare fragilità sociale.

I LUOGHI DI LAVORO E DELLO SPORT
Le aziende possono chiedere di ospitare 
la Clinica Mobile nei propri stabilimenti: 
una giornata di prevenzione gratuita per i 
dipendenti diventa così una scelta di wel-
fare e di responsabilità sociale.

IL CALENDARIO 2026
Il 2026 è un anno di crescita. La Clinica Mo-
bile in questi primi mesi del 2026 ha già 
effettuato numerose iniziative sui territori, 
promosse da associazioni, imprese, e dalle 
sezioni soci dell’Istituto Ramazzini.

COME RICHIEDERE UNA TAPPA
Comuni, aziende ed enti del terzo settore 
interessati a ospitare la Clinica Mobile pos-
sono scrivere a info@ramazzini.it o chi-
amare il numero 051 4118189. Il team del 
Ramazzini valuta ogni richiesta tenendo 
conto della copertura territoriale, delle pri-
orità di salute pubblica e della disponibil-
ità del calendario.

Perché in fondo la prevenzione, come ci 
ha insegnato Cesare Maltoni, è la prima 
forma di cura. E il modo migliore per ga-
rantirla è andarla a portare lì dove qualcu-
no, ancora oggi, non riuscirebbe a raggi-
ungerla da solo.
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PREVENZIONE GRATUITA AL RAMAZZINI: 
un progetto solidale per le donne  
in percorsi protetti

Prevenzione gratuita al ramazzini

Ci sono donne che, per ragioni di sicurez-
za, vivono dentro percorsi di protezione 
attivati dal tribunale: contesti di forte fra-
gilità, in cui ogni energia è giustamente 
concentrata sulle urgenze quotidiane. La 
prevenzione, in queste condizioni, diventa 
l’ultima delle priorità e proprio per ques-
to, in molti casi, finisce per scomparire del 
tutto. È a loro che l’Istituto Ramazzini ded-
ica un nuovo progetto solidale, in parten-
za nel 2026.

QUANDO LA PREVENZIONE È LA PRIMA 
A SALTARE
Le donne che attraversano percorsi di pro-
tezione si trovano ad affrontare contesti 
drammatici e instabili, in cui la salute, e 
in particolare la prevenzione, viene siste-
maticamente messa in secondo piano. 
Lo confermano le evidenze più recenti 
in tema di salute di genere e disuguagli-
anze sanitarie: chi vive in condizioni di 
forte vulnerabilità incontra molte più dif-
ficoltà nell’accesso ai servizi preventivi e 
agli screening, anche quando questi sono 
gratuiti.
Eppure la prevenzione, lo ripetiamo da 
sempre, non è meno importante quando 
sembra meno urgente. È spesso proprio 
in queste fasi della vita che intercettare per 
tempo una patologia, scoprire un nodulo, 
fare un controllo dermatologico, può fare 
la differenza tra una storia di guarigione e 
una storia molto più complicata.

COSA PREVEDE IL PROGETTO
L’Istituto Ramazzini sta mettendo a punto, 
con il supporto della propria area clinica e 
in collaborazione con partner del territorio 
e associazioni di settore, un programma 
di screening gratuiti dedicato a donne 
inserite in percorsi protetti. 

UNA SCELTA ETICA
Decidere di fare prevenzione anche per 

chi vive nelle pieghe più dolorose della so-
cietà significa scegliere di non lasciare in-
dietro nessuno. Significa riconoscere che 
il diritto alla salute non si misura sulla ca-
pacità di superare gli ostacoli quotidiani: 
deve essere un diritto reso effettivamente 
accessibile, soprattutto quando le con-
dizioni di vita lo rendono più fragile.

Un’idea che affonda le radici nei valori fon-
dativi del Ramazzini, a partire da quelli del 
suo fondatore Cesare Maltoni, a cui si deve 
la prima campagna di screening di massa 
dedicato ai tumori femminili nel 1965, ed 
è la stessa che guida da sempre il nostro 
impegno: la prevenzione come bene co-
mune, accessibile a tutti.

Redazione 

PreveNzioNe e attività CliNiCa



27

ESTATE IN SALUTE:  
10 regole per proteggersi

estate in salute

Dal sole ai cibi freschi, dal-
le onde elettromagnetiche 
alle visite di prevenzione: la 
guida dell’Istituto Ramazz-
ini per un’estate consape-
vole e sicura.

L’estate è la stagione più 
attesa da grandi e bambini 
che immediatamente tutti 
associamo alle vacanze al 
mare o in montagna, al sole 
e alle attività all’aperto. Ma 
è anche un periodo in cui si 
concentrano rischi specifici 
per la salute che, con le gi-
uste precauzioni, si posso-
no in gran parte prevenire. 
In coerenza con il principio 
fondante del nostro Istitu-
to: “prevenire è meglio che 
curare” proponiamo dieci 
regole pratiche, sostenute 
da evidenze scientifiche 
aggiornate, per affrontare 
i mesi estivi senza rinunci-
are al benessere.

UN CONTESTO CHE IM-
PONE ATTENZIONE
I numeri parlano chiaro. 
Secondo il rapporto “I nu-
meri del cancro in Italia 
2024” di AIOM-AIRTUM, 
nel 2024 in Italia sono stati 
diagnosticati circa 12.900 
nuovi casi di melanoma 
cutaneo, con un aumento 
del 17% rispetto al decen-
nio precedente [1]. Il mela-
noma rappresenta oggi il 
terzo tumore più frequente 
in entrambi i sessi sotto i 50 
anni. Eppure si tratta di una 
delle neoplasie più pre-

venibili: fino al 70% dei tu-
mori cutanei è correlabile a 
un’esposizione solare non 
corretta [2].
A questo si aggiunge il 
tema delle ondate di ca-
lore, soprattutto con l’au-
mento delle temperature 
dovute alla crisi climatica, 
che il Piano Caldo 2025 
del Ministero della Salute 
identifica come emergen-
za stagionale con rischi 
particolarmente elevati per 
anziani, bambini, donne in 
gravidanza e pazienti croni-
ci [3]. Conoscere i rischi è il 
primo atto di prevenzione.

LE 10 REGOLE PER UN’ES-
TATE IN SALUTE

1. Proteggiti dal sole nelle 
ore centrali
L’esposizione diretta ai 
raggi UV è il principale fat-
tore di rischio per i tumori 
della pelle. I raggi UVB e 
UVA danneggiano il DNA 
delle cellule cutanee, au-
mentando il rischio di mu-
tazioni cancerogene. Le 
linee guida nazionali e in-
ternazionali concordano 
nell’indicare le ore tra le 
11:00 e le 16:00 come le più 
pericolose: in questi orari è 
consigliabile stare all’om-
bra, soprattutto nella prima 
parte dell’estate o in mon-
tagna, dove la radiazione 
UV è più intensa [2, 3].

2. Usa sempre la protezi-
one solare adeguata al 

tuo fototipo
Applicare una crema so-
lare ad ampio spettro (UVA 
+ UVB) con SPF tra 30 e 50 
è fondamentale prima di 
ogni esposizione, da rip-
etere ogni due ore o dopo 
il bagno. Per i fototipi chiari 
(I-II) è consigliato SPF 50; 
per i fototipi intermedi (III-
IV) SPF 30 è una scelta ap-
propriata dopo i primi gior-
ni. Attenzione alle creme 
scadute, perdono efficacia, 
e l’etichetta “protezione to-
tale” è fuorviante, nessuna 
crema blocca il 100% delle 
radiazioni [4]. Completa la 
protezione con indumenti 
a maniche lunghe, cappel-
lo e occhiali da sole: gli studi 
epidemiologici dimostrano 
che la protezione degli abi-
ti riduce il rischio di scottat-
ure in modo superiore alle 
sole creme solari [5].

3. Evita le lampade ab-
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bronzanti
L’Agenzia Internazionale 
per la Ricerca sul Cancro 
(IARC) ha classificato i letti-
ni solari come cancerogeni 
per l’uomo (Gruppo 1) [6]. 
L’abbronzatura artificiale 
non protegge dalla scottat-
ura, anzi aumenta il rischio 
di melanoma e altri tumori 
cutanei. Non esistono “dosi 
sicure” di raggi UV artifici-
ali: l’uso dei lettini andreb-
be evitato definitivamente, 
in particolare da parte di 
bambini e giovani adulti.

4. Controlla regolarmente 
nevi e lesioni cutanee 
(metodo ABCDE)
La diagnosi precoce del 
melanoma è determi-
nante: la sopravvivenza a 5 
anni supera l’88% se il tu-
more è individuato in fase 
iniziale [1]. Impara a rico-
noscere i segnali d’allarme 
attraverso il criterio ABCDE: 
Asimmetria, Bordi irrego-
lari, Colore disomogeneo, 
Diametro superiore a 6 
mm, Evoluzione nel tempo. 
I soggetti a rischio (fototipo 
chiaro, molti nei, familiarità 
per melanoma) dovreb-
bero effettuare una visita 
dermatologica annuale. I 
poliambulatori dell’Istituto 
Ramazzini offrono controlli 

dermatologici oncologici ai 
propri soci con uno sconto 
del 20%.

5. Idratati correttamente
Bere acqua in quantità suf-
ficiente, almeno 1,5 litri al 
giorno, di più in caso di cal-
do intenso o attività fisica, 
è essenziale per prevenire 
la disidratazione e il colpo 
di calore. In estate il mec-
canismo della sete può 
risultare ridotto, special-
mente negli anziani: è im-
portante bere anche senza 
avvertire la sete. Moderare 
il consumo di bevande al-
coliche e caffeinate, che 
favoriscono la perdita di liq-
uidi [3]. Frutta e verdura di 
stagione, ricche di acqua, 
contribuiscono anch’esse 
all’idratazione.

6. Attenzione agli alimen-
ti: conservazione e qualità
Le temperature elevate fa-
voriscono la proliferazione 
batterica negli alimenti. 
Conserva correttamente i 
cibi deperibili (latticini, car-
ni, dolci con creme, insalate 
condite) in frigorifero. Evita 
di lasciare i pasti a tempera-
tura ambiente per più di 
due ore. Privilegia cibi fre-
schi, facilmente digeribili e 
a basso contenuto di grassi: 

la digestione è un processo 
che genera calore corporeo 
e aumenta il carico termico 
dell’organismo. Preferisci 5 
porzioni al giorno di frutta e 
verdura di stagione, come 
raccomandato dalle princi-
pali linee guida nutrizionali 
[3].

7. Riduci l’uso dello smart-
phone e limita l’espo-
sizione alle radiofrequenze
Le vacanze estive sono 
un’occasione per ridurre 
il tempo trascorso online. 
La ricerca scientifica sul-
le radiofrequenze (RF) è 
in continua evoluzione: il 
Centro di Ricerca sul Can-
cro Cesare Maltoni (CRC-
CM) dell’Istituto Ramazzi-
ni, in collaborazione con il 
National Institute of Envi-
ronmental Health Scienc-
es (NIEHS) statunitense, 
ha pubblicato risultati che 
mostrano analogie gene-
tiche tra i tumori del nervo 
prodotti in animali esposti 
a lungo termine a RF e i gli-
omi umani [7]. La revisione 
sistematica dell’OMS del 
2025 ha confermato con 
“elevata certezza” una cor-
relazione tra esposizione 
a RF e alcune tipologie di 
cancro negli animali da 
laboratorio [8]. In attesa di 
ulteriori conferme epide-
miologiche, il principio di 
precauzione suggerisce di 
limitare l’uso non neces-
sario del cellulare, di non 
dormire con il telefono ac-
ceso vicino al cuscino, e di 
usare il vivavoce o gli auri-
colari per le telefonate.

8. Proteggi i soggetti 
vulnerabili dalle ondate 
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di calore
Anziani, bambini piccoli, 
persone con malattie cron-
iche cardiovascolari, respi-
ratorie o renali, donne in 
gravidanza e chi assume 
certi farmaci sono le cate-
gorie più esposte ai rischi 
delle ondate di calore. Per 
queste persone, il colpo di 
calore, caratterizzato da 
temperatura corporea su-
periore a 40°C, pelle calda e 
secca, confusione mentale, 
può essere una emergenza 
medica. Tieni monitorate 
queste persone, assicurati 
che stiano in ambienti fre-
schi e ventilati durante le 
ore più calde, fai bere rego-
larmente e segnala eventu-
ali segnali di deterioramen-
to alle strutture sanitarie. In 
caso di emergenza chiama 
il 112/118 [3, 9].

9. Attenzione ai pesticidi 
in tavola e nei campi
L’estate porta i frutti 
dell’agricoltura, ma anche 
una maggiore esposizione 
potenziale ai residui di pes-
ticidi. Il Global Glyphosate 
Study dell’Istituto Ramazz-
ini, pubblicato su Environ-
mental Health nel giugno 
2025, ha dimostrato che 
il glifosato e gli erbicidi a 
base di glifosato provoca-
no tumori benigni e ma-
ligni anche a dosi consid-
erate “sicure” dagli enti 
regolatori [10]. Lavare ac-
curatamente frutta e ver-
dura prima di consumarla, 
preferire prodotti biologici 
quando possibile e soste-
nere un’agricoltura che ri-
duca l’uso di sostanze tos-
siche è un atto concreto di 
prevenzione primaria. Lo 

studio SPRINT dell’Istituto 
Ramazzini ha inoltre rileva-
to come miscele di pestici-
di siano onnipresenti nelle 
diverse matrici ambientali, 
inclusa la provincia di Bolo-
gna [11].

10. Approfitta dell’estate 
per una visita di prevenzi-
one oncologica
L’estate è un tempo prezio-
so, da non sprecare. È an-
che il momento giusto 
per aggiornare il proprio 
percorso di prevenzione. I 
poliambulatori dell’Istitu-
to Ramazzini di Bologna e 
Ozzano dell’Emilia offrono 
tutto l’anno check-up per-
sonalizzati per fascia d’età 
e profilo di rischio, con es-
ami ecografici, senologici, 
dermatologici e non solo. 
Ogni anno le nostre strut-
ture effettuano circa 40 di-
agnosi di patologie tumor-
ali, oltre la metà delle quali 
in persone asintomatiche, 
la prova concreta che la 
prevenzione funziona [12]. 
Ricorda: prevenire è meglio 
che curare.

Cosa fare in caso di colpo 
di calore
Chiama immediatamente 
il 112/118. Nell’attesa: porta 
la persona in un luogo fres-
co e ombreggiato, sdraiala 
con le gambe sollevate, ap-
plica panni bagnati freschi 
su fronte e collo, falla bere 
acqua fresca a piccoli sorsi 
se cosciente. Non sommin-
istrare bevande alcoliche.
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UNA COMUNITÀ  
CHE COSTRUISCE  
RICERCA E PREVENZIONE

Quarantamila soci, sezioni attive in tut-
ta italia, lasciti testamentari e volontar-
iato: il modello cooperativo dell’istituto 
ramazzini dimostra che la salute è un 
bene che si difende insieme.

C’è un momento preciso in cui emerge la 
peculiarità dell’Istituto Ramazzini. Oltre i 
corridoi del Castello di Bentivoglio, dove il 
team di ricerca lavora su studi sulle sostanze 
cancerogene che cambieranno le norma-
tive internazionali. Oltre le sale dei poliam-
bulatori di Bologna e Ozzano, dove ogni 
anno decine di tumori vengono individuati 
precocemente. È in un momento semplice: 
quando una persona decide di diventare 
socia: quel semplice gesto, moltiplicato per 
quarantamila, rappresenta l’essenza popo-
lare di questa cooperativa sociale.

C’è poi una forza straordinaria che meri-
ta di essere riconosciuta con particolare 
evidenza: quella delle Sezioni soci, che 
con il loro impegno costante rendono il 
Ramazzini una comunità viva, presente, 
generativa. Attraverso iniziative sui terri-
tori di molti tipi — pranzi sociali, vendite 
solidali, incontri pubblici, attività divulga-
tive e raccolta fondi — hanno contribuito 
in modo diretto e concreto a realizzare la 
missione dell’Istituto, diffondendone i 
valori e sostenendo la ricerca oncologica 
indipendente. È anche grazie a questa en-
ergia organizzata, generosa e capillare se 
il Ramazzini continua a essere non solo un 
presidio scientifico e sanitario, ma una re-
altà profondamente partecipata. 

L’indipendenza scientifica dell’Istituto Ra-
mazzini ha un costo economico rilevante, 
con vincoli stringenti per quanto riguarda 
la copertura da parte di grandi finanziato-
ri, e la sua forza - sin dalla fondazione nel 
1987 da parte del professor Cesare Malto-
ni e del senatore Luigi Orlandi - è sempre 

stata la stessa: la partecipazione diret-
ta delle persone. Una comunità che ha 
scelto di credere che prevenire i tumori 
fosse una responsabilità collettiva, non 
solo individuale.

QUARANTAMILA: UN NUMERO CHE 
RACCONTA UNA STORIA
Nell’ottobre 2025, il libro soci dell’Istituto 
Ramazzini ha raggiunto quota 40.000. 
La tessera simbolica è stata ritirata da 
una cittadina di Ozzano all’ambulatorio 
del suo comune. Un fatto ordinario, che 
diventa straordinario se si considera da 
dove si è partiti: nel 2002, all’apertura del 
primo poliambulatorio di Bologna, i soci 
erano 10.500. In poco più di vent’anni la 
base sociale è quadruplicata, con oltre 
1.300 nuovi iscritti ogni anno.

Numeri spiegabili con una sola parola: “fi-
ducia”. Gran parte dei soci arriva attraverso 
gli ambulatori, convinta dalla qualità delle 
prestazioni e dai tempi brevi di accesso 
in un momento in cui la sanità pubblica 
fatica a reggere la domanda. Ma molti al-
tri arrivano per convinzione: conoscono il 
Ramazzini, ne apprezzano il rigore scien-
tifico, si riconoscono nei valori che porta 
avanti e una volta entrati, restano.

I LASCITI TESTAMENTARI: LA GENEROS-
ITÀ CHE GUARDA LONTANO
Tra le forme di sostegno più significative 
che l’Istituto riceve ci sono i lasciti testa-
mentari. Persone che, alla fine della loro 
vita, decidono di destinare una parte del 
loro patrimonio alla ricerca indipenden-
te sul cancro. È un gesto profondo, che 
parla di valori e di visione del futuro. La 
storia di Zelinda Resca, detta Lulù, par-
tigiana che ha lasciato all’Istituto la sua 
casa a Bologna, è uno degli esempi più 
toccanti di questa tradizione.
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PersoNe e CoMuNità

UNA COMUNITÀ APERTA: CASA MALTO-
NI E LA CLINICA MOBILE
La comunità del Ramazzini non si chiu-
de su se stessa: le tante iniziative del 2025 
lo dimostrano con chiarezza. La prima è 
Casa Maltoni, la sede storica dell’Istituto a 
San Lazzaro di Savena, restaurata e aperta 
al pubblico: ben 550 persone l’hanno vis-
itata nelle due giornate FAI di primavera 
e molti altri cittadini l’hanno scoperta at-
traverso il primo concerto nel parco della 
villa. La casa di Cesare Maltoni è diventata 
un luogo di cultura e di memoria aperto 
alla città, e a giugno sarà la sede del pri-
mo Maltoni Day.
La seconda è la Clinica Mobile, il proget-

to di prevenzione itinerante che nel 2025 
ha portato visite specialistiche gratuite 
in piazze, luoghi di lavoro e comuni della 
provincia di Bologna, raggiungendo oltre 
400 persone. Ecografie tiroidee, screen-
ing senologici, visite dermatologiche: la 
prevenzione portata dove le persone 
vivono e lavorano, senza aspettare che 
siano loro ad arrivare. A livello nazionale, 
nel solo 2025 la Clinica Mobile ha erogato 
oltre 3.900 visite mediche gratuite in tutta 

Italia, dalla Lombardia alla Calabria.

LA RICERCA CHE VIVE GRAZIE ALLA CO-
MUNITÀ
Il Global Glyphosate Study, il più grande 
studio tossicologico mai realizzato sugli 
effetti del glifosato, l’erbicida più usato al 
mondo, è stato finanziato per oltre 2,5 mil-
ioni di euro attraverso crowdfunding dei 
cittadini, fondi istituzionali e donazioni. I ri-
sultati pubblicati su Environmental Health 
nel giugno 2025 hanno dimostrato che il 
glifosato causa tumori benigni e maligni 
anche a dosi considerate sicure dagli enti 
regolatori, innescando una revisione da 
parte delle autorità europee. Quella ricer-
ca è stata possibile perché migliaia di 
persone hanno scelto di finanziarla.
La prevenzione, dall’altra parte, si pratica 
ogni giorno nei poliambulatori di Bologna 
e Ozzano: oltre 22.000 prestazioni sanita-
rie erogate a più di 10.000 persone ogni 
anno [2], con circa 40 diagnosi di patologie 
tumorali annue, oltre la metà delle quali in 
persone completamente asintomatiche 
[2]. Sono i numeri di una comunità che 
non si limita a credere nella prevenzi-
one: la pratica ogni giorno.

il ramazzini, con i suoi 40.000 soci, è la 
prova che quella comunità esiste e che 
la scienza indipendente contro il cancro 
e la prevenzione diffusa possono fare la 
differenza  quando una collettività sce-
glie di sostenerla.
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CAMPAGNA DI PASQUA: 
grazie alla nostra comunità

Anche nel 2026 le uova di 
Pasqua del Ramazzini han-
no raccontato una storia 
di solidarietà collettiva. 
Centinaia di persone han-
no scelto di sostenere la 
ricerca indipendente e la 
prevenzione oncologica 
dell’Istituto trasformando 
un gesto quotidiano, come 
un dolce in tavola, in un in-
vestimento concreto per la 
tutela della salute.

I NUMERI DEL 2026
• Oltre 4000 uova dis-

tribuite nelle piazze, 
nei poliambulatori, in 
aziende e attraverso la 
rete delle sezioni soci;

• 17 sezioni e gruppi lo-
cali coinvolti in 17 città 
italiane

DIETRO UN DATO C’È 
SEMPRE UNA PERSONA
Sono numeri importanti, 

ma non raccontano tutto. 
Dietro ogni uovo distribuito 
c’è una conversazione, una 
domanda, una storia. Spes-
so sono le persone stesse 
a fermarsi a raccontare: 
chi ha avuto un familiare 
colpito da un tumore, chi 
ha scoperto una patologia 
grazie a uno screening al 
Ramazzini, chi ha letto del 
Global Glyphosate Study 
e vuole capirne di più. La 
piazza, in queste giornate, 
diventa quello che è da 
sempre nella nostra storia: 
un luogo di democrazia 
della salute.

IL VALORE DEL 5X1000 E 
DEI PROSSIMI APPUNTA-
MENTI
Le campagne solidali sono 
momenti importanti, ma 
non è l’unico modo per 
sostenere l’Istituto. Nei 
prossimi mesi vi aspettano 

altre iniziative: dalle gior-
nate primaverili nelle pi-
azze alla nuova edizione di 
“Agosto con Noi” e soprat-
tutto la possibilità di des-
tinare il vostro 5x1000 alla 
ricerca indipendente del 
Ramazzini, scrivendo nella 
dichiarazione dei redditi il 
codice fiscale 03722990375. 
Un gesto che non costa 
nulla ma che ha un impat-
to concreto.

A tutte le socie e i soci che 
con passione e impegno 
hanno  condiviso energia 
e tempo, a chi ha donato, a 
chi si è fermato a un banch-
etto, a chi ha scelto di por-
tare a casa un uovo del Ra-
mazzini: GRAZIE. Il vostro 
gesto, moltiplicato per mi-
gliaia, è la nostra forza.

Redazione 

PersoNe e CoMuNità

Campagna di pasqua
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CALENDARIO  
INIZIATIVE  
E GITE 2026

Le sezioni soci dell’Istituto Ramazzini propongono per 
la seconda metà del 2026 un ricco calendario di viaggi, 

gite culturali, concerti e momenti di raccolta fondi. 
Per informazioni e prenotazioni: 

info@ramazzini.it · 051 4118189 ·  
www.istitutoramazzini.it/eventi.

Monterenzio

 
Bologna 
 

Bologna 
 

Porretta  
Terme 
 

Monterenzio 

Monterenzio

Monterenzio

 
Monterenzio

 
Ozzano 
dell’Emilia

SEZIONE

Tutti i giovedì 
mattina 8-13

6 giugno 

 
6 giugno 
ore 21.00

 
16 giugno 
ore 20.30

 
 
20 giugno 

27 giugno

28 giugno -  
5 luglio

14 luglio 

4-11 agosto

Mercatino a Monghidoro 

Una vita per il pianoforte. Ricordando la Maestra Raffaella 
Vignudelli. Concerto in occasione del nono anniversario della 
scomparsa di Raffaella Vignudelli.

10 anni da stonati: concerto solidale a Bentivoglio 
Corale SGI a favore dell’Istituto Ramazzini — Centro Feste di 
Bentivoglio, via E. Berlinguer 5.

Proiezione del docufilm “Vivere che rischio!” 
In occasione del 25° anniversario della scomparsa di Cesare 
Maltoni - Cinema Kursaal, via Mazzini 42, Porretta Terme. 
Ingresso a offerta libera.

Cesena e la Biblioteca Malatestiana. 
Cultura, storia e sapori di Romagna.

Pranzo al Laghetto della Noce

I colori delle Azzorre. Viaggio solidale 2026. Arcipelago delle 
Azzorre.

Isole di Venezia: Murano, Burano e Torcello. Laguna di Venezia. 
Navigazione tra le isole con pranzo di pesce a bordo.

Agosto con Noi — XXIV edizione. 
Una settimana di spettacoli, gastronomia e convivialità a sostegno 
della ricerca indipendente. Nell’edizione 2025 sono stati raccolti 
€25.795 destinati al Centro di Ricerca sul Cancro Cesare Maltoni.

DATA EVENTO

PersoNe e CoMuNità

Calendario iniziative e gite 2026

4-13 agosto 2026






















