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Il Tumore del polmone

Il tumore del polmone con i suoi oltre 30.000 morti/anno in Italia,
è una delle principali patologie da combattere. (7) Negli ultimi
dieci anni abbiamo assistito ad un arresto nel trend della inciden-
za per la popolazione maschile compensato da quello, in aumen-
to, della popolazione femminile, una variazione che coincide con
la diminuzione dei fumatori maschi e l’aumento delle fumatrici:
è infatti noto che il fumo di sigarette è responsabile di gran parte
dei tumori polmonari. Ciò è confermato da uno studio caso-con-
trollo multicentrico condotto negli anni ’90 dalla Agenzia
Internazionale per la Ricerca sul Cancro (IARC) volto a valutare
il ruolo del fumo attivo e della esposizione a fumo passivo nello
sviluppo dei tumori polmonari. I risultati dell’indagine mostra-
vano  che il rischio di sviluppare il tumore polmonare tra i fuma-
tori rispetto ai non fumatori era molto più elevato nei fumatori
rispetto ai non fumatori sia nei maschi che nelle femmine. (12) 

I risultati di uno studio caso controllo, espressi in termini di rischi
relativi, forniscono elementi molto utili per la valutazione del
grado di associazione tra una determinata esposizione e una
malattia. E’ stata suggerita una metodologia per riassumere i dati
relativi al fumo e al tumore polmonare anche in termini di rischio
assoluto, una misura di impatto immediata che fornisce il rischio
per il singolo individuo di sviluppare il tumore date le proprie
abitudini al fumo. Vengono combinati i risultati degli studi caso
controllo con le statistiche descrittive disponibili relative all’inci-
denza di tumore polmonare e alla frequenza di fumatori nella
popolazione. Con questo metodo è possibile calcolare i Rischi
assoluti per età e cumulativi all’età di 75 anni, interpretabili come
la probabilità che un individuo sviluppi un tumore polmonare
entro il compimento dei 75 anni. (13)
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Lo studio, che ha fornito i dati sui rischi relativi e assoluti di svi-
luppare un tumore ai polmoni, è stato condotto in tre aree geo-
grafiche italiane (Torino, Veneto, Roma). La popolazione era
composta complessivamente da 2.912 maschi (1.377 casi e 1.535
controlli) e da 658 femmine (256 casi e 402 controlli). (14)

Risultati delle indagini epidemiologiche
I risultati dello studio, che sono stati utilizzati per elaborare le
carte del rischio, mostrano un aumento di rischio relativo nei
fumatori maschi di 23.7 volte rispetto ai non fumatori, con un
valore intermedio per gli ex fumatori di 11.2 volte. Il rischio
aumenta all’aumentare del numero di sigarette fumate: è triplica-
to per chi fuma meno di 5 sigarette al giorno fino ad arrivare ad
un rischio di 35.9 volte superiore per chi ne fuma più di 25 al
giorno. Anche l’età di cessazione ha un ruolo determinante nel
rischio, che diminuisce quanto prima si cessa di fumare (da 12.7
per chi smette a 60 anni a 5.6 per chi smette prima dei 30 anni).
Per le femmine, si osserva un aumento di rischio nelle fumatrici
rispetto alle non fumatrici di 5.1 volte, con un valore intermedio
per gli ex fumatori di 2.7 volte. Il rischio aumenta all’aumentare
del numero di sigarette fumate: quadruplicato per chi fuma 5-14
sigarette al giorno fino a 12.0 per chi ne fuma più di 25 al giorno.
I dati per età di cessazione in questo caso sono molto instabili a
causa della scarsa numerosità, ma mostrano comunque una dimi-
nuzione quanto prima si cessa di fumare: da 2.7 per chi smette a
60 anni a 2.1 per chi smette prima dei 30.
Il rischio cumulativo o assoluto, cioè la probabilità di sviluppare
un tumore al polmone entro i 75 anni nei maschi, è risultato pari
allo 0.6% nei non fumatori, al 6.5% negli ex fumatori e al 13.8%
nei fumatori attuali. Il rischio aumenta all’aumentare del numero
di sigarette al giorno fumate (da 1.8% per meno di 5 sigarette al
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20.1% per più di 25 sigarette) ed è maggiore quanto maggiore è
l’età in cui si è smesso di fumare (dal 3.4% per chi smette di
fumare prima dei 30 anni al 10.2% per chi smette a 60). Risultati
simili si osservano per le femmine anche se con valori assoluti
dei rischi minori. Infatti, il rischio di sviluppare un tumore al pol-
mone è risultato pari allo 0.5% nelle non fumatrici, all’ 1.4%
nelle ex fumatrici e al 2.6% nelle fumatrici attuali. Anche nel
caso delle femmine si osserva un aumento del rischio assoluto
all’aumentare del numero di sigarette fumate (dallo 0.4% per
meno di 5 sigarette al giorno al 6.4% per più di 25) e dell’età di
cessazione del fumo (dall’1.1% per chi smette prima dei 30 anni
all’1.9% per chi smette a 60).




