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Disclaimer (Fabio Landi)

Dipendente della societa Takeda Italia

“Quanto rappresentato nell’ambito dell’intervento/relazione € a titolo
personale e non riflette necessariamente la posizione di Takeda”.
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e Geotermia ed emissioni

e Studi epidemiologici

e Nuove Evidenze Scientifiche
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Agenda

e Geotermia ed emissioni
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Geotermia in Toscana: quadro ARPAT 2025

A Area tradizionale (Nord)

28 centrali

Larderello e Val di Cecina (Pisa)
Lago e Radicondoli

AREA TRADIZIONALE
30 gruppi produttivi
Larderello - Lago - Radicondoli

Amiata (Area Sud)

MONTE AMIATA
6 gruppi produttivi

°
Piancastagnaio - Santa Fiora 5 C e n t ra I I

Piancastagnaio: PC3, PC4 e PC5
Schema delle aree geotermiche, non in scala Sa nta F|Ora: Bagnore 3 e BagnOI‘e 4

Mar Tirreno

33 centrali attive in Toscana con 36 gruppi geotermoelettrici produttivi

Fonte: ARPAT, Attivita di controllo centrali geotermiche, anno 2025, pp. 5-7
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Emissioni giornaliere delle centrali geotermiche amiatine con filtri AMIS attivi

Monitoraggio delle aree geotermiche toscane

e g . ARPAT
Attivita ARPAT Anno 2018: Anno 2018 B =
e 10 controlliin 7 centrali su 33 NHs (Kg/day)* H,S (Kg/day)* Hg (g/Day)* CO,(Kg/day)* CHa(Kg/day)* SO, (Kg/day)*
per un totale di 25 punti
emissivi Bagnore 3 177,6 24,0 57,6 220632,0 5328,0 360,0
* Monitorati 6 inquinanti.
Bagnore 4 GRP 1 696,0 163,2 55,2 212184,0 6528,0 1015,2
Bagnore 4 GRP 2 158,4 50,4 55,2 215160,0 9936,0 1416,0
Piancastagnaio 3 468,0 228,0 108,0 278880,0 5544,0 1128,0
Piancastagnaio 4 19,2 180,0 110,4 344664,0 3768,0 2400,0
Centrali geotermiche attive in Toscana (33):
Piancastagnaio 5 24,0 247,2 72,0 146424,0 2544,0 1920,0
Sostanze per cui sono previsti limiti alle emissioni:
Totale* 1.543,2 892,8 458,4 1.417.944,0 3.3648,0 8.239,2
* Idrogeno solforato (H,S).
«  Mercurio (Hg). NH; (Kg/day)* H:S (Kg/day)* Hg(g/Day)* CO:(Kg/day)* CHa(Kg/day)* S0:(Kg/day)*
* Arsenico (As).
* Anidride solforosa (SO,). *AMIS

Report ARPAT “Monitoraggio delle aree geotermiche toscane Anno 2018”
(Centrali PC3, PC4, PC5, Bagnore 3 e Bagnore 4)
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Emissioni giornaliere delle centrali geotermiche amiatine con filtri AMIS attivi

geotermiche [
della Toscana [™®
-

Attivita

di

controllo ARPAT

Anno 2023 {

Report
) ARPAT

Tabella 5 — Risultati relativi alle portate di acide seolfidrico, mercurio e anidride selforosa e valori di

REGIONE
TOSCANA

Attivita ARPAT Anno 2023:

* 8 Controlliin 6 Centrali su 33

* Monitorati 3 Inquinanti.

abbattimenta percentuale di mercurio e acido solfidrico per ['impianto AMIS delle CGTE controllate nel 2023

- - Efficienza di
Scarico compressore Uscita AMIS abbattimento %
. . | Flusso di | Flusso di
Denominazio Date f{::i::' Flusso di ml;::s:c‘::io massa massa
ne centrale controllo o massa P, mercurio | anidride Acido .
acido mercurio solfidrico (2/h) = sa | solfidrico Mercurio
sul.ﬁl:ln)cu (2/h) (kg;ll?g“;l_,li VLE ) VI
(kg/h 2g/h ( 200g/h \
. L N\ "4
N. o Inferiore Limite
103/202 S
Castelnnove 15/03/2023 37 4 Quantificazione 0.2 \Q-/ 99.8 94.9
N. Inferiore Limis

- = I feTiore te:

Radicondoli | 05-06/04/2023 151 6 Quantificazione 0.5 4 99.9 915

grp.1

Nuova nsr Inferiore Limite

Molinetto 09/05/2023 33 11 Quantificazione 0.2 7 99.8 98
& Inferiore Limite

Le Prata 08/06/2023 59 5 Quantificazione 4 17 99.8 26.5
. &S Infeniore Limite

PC3 27/06/2023 175 41 Quantificazione 0.2 334 99.8 994
. 06 Inferiore Limite

PC4 28/06/2023 179 47 Quantificazione 1 64 99.9 974
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Emetere e ) 7~ REGIONE
m!d-ﬂﬁ ” 4 TOSCANA

e oiiciions ARPAT =

Attivita ARPAT Anno 2025:

» 13 Controlli in 4 Centrali su 33
* Monitorati 3 Inquinanti.

Per tutti gli impianti controllati non sono stati registrati
superamenti dei valori limite alle emissioni,

di cui agli specifici atti autorizzativi, che recepiscono la
normativa regionale.Oltre ai controlli veri e propri, il
settore ha supervisionato le attivita di autocontrollo del
Gestore su tre impianti produttivi

Centrali geotermiche della Toscana Attivita di controllo ARPAT Anno 2023
Centrali geotermiche della Toscana Attivita di controllo ARPAT Anno 2025
(Centrali PC3, PC4, PC5, Bagnore 3 e Bagnore 4)



Atmosfera e inquinanti geotermici

E F (Al)

Emissioni di particolato secondario in atmosfera delle centrali geotermoelettriche.

s DST
Dipartime:
Scienze

Per avere parametri di riferimento sono state utilizzate le analisi di PM10 effettuate sui campioni
di Arezzo e di Firenze nonché l'analisi del fluido geotermico post-AMIS immesso in atmosfera
prelevato direttamente dalla centrale di Piancastagnaio PC5.

104 +

--0— PC Com. Montana
© PC Macellaccio
o Arezzo
—-@— Firenze

10°

102_

10"

100_

T T T T T T T T T T T T T
Rb@Sr Ba@Pb Th@Ag Cd Sn Sb As Mo W REE

E F (Al

Fig. 3.3 — Fattori di arricchimento (EF) dei campioni di PM10 di Piancastagnaio, Arezzo e Firenze.

Congresso Nazionale ISDE Italia 2026 — 23-25 Ottobre 2026

10°

102

101

100

PC Com. Montana
—eo— PC Macellaccio

o 0a(paoa AreZZO

—-o— Firenze

FeMgCaNa KMnSc V CrCoNilCuzZn P 8 Ti Zr HfNb Ta Y

REGIONE

Progetto Regionale PATOS-2 — Particolato Atmosferico in TOScana Linea di
ricerca 7- Individuazione di marker specifici delle centrali

geotermoelettriche 2015



Inquinamento atmosferico ed effetto Cumulativo

Y, World Health
%2 Organization

RIVISTA DELL'ASSOCIAZIONE ITALIANA DI EPIDEMIOLOGIA

Tutti gli studi condotti fino ad oggl mostrano inoltre che non esiste un livello-soglia al
di sotto del quale non siano evidenziabili effetti dell'inquinamento sulla salute.
Proprio nei giorni scorsi I Organizzazione Mondiale della Sanita ha ribadito che anche
al di sotto dei limiti di legge previsti per il particolato, vi sono effetti sanitari sulle
popolazioni esposte (documento “Review of evidence on health aspects of air
pollution —- REVIHAAP" ¢ interim report).

2026 World Conference
on Lung Cancer

SEPTEMBER 12 - 15, 2026 | SEOUL, REPUBLIC OF KOREA

BMjOncology A jr pollution and its impact on cancer
incidence, cancer care and
cancer outcomes

Roselle De Guzman © ' Joan Schiller™*
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Carcinegenesis, 2015, Vol. 36, Supplement 1, S254-5296
46110109 carcin/bgv3s
Review
OXFORD
REVIEW

Assessing the carcinogenic potential of low-dose
exposures to chemical mixtures in the environment: the
challenge ahead

William H.Goodson III°, Leroy Lowe!?, David O.Carpenter®,
Michael Gilbertson*, Abdul Manaf Ali®,

Adela Lopez de Cerain Salsamendif, Ahmed Lasfar’,
Amancio Carnero®, Amaya Azqueta®, Amedeo Amedei®,
Amelia K.Charles'’, Andrew R.Collins'!, Andrew Ward'?,
Anna C.Salzberg?, Annamaria Colacci', Ann-Karin Olsen®,

Abstract

Lifestyle factors are responsible for a considerable portion of cancer incidence worldwide, but credible estimates from the
World Health Organization and the International Agency for Research on Cancer (IARC) suggest that the fraction of cancers
attributable to toxic environmental exposures is between 7% and 19%. To explore the hypothesis that low-dose exposures to
mixtures of chemicals in the environment may be combining to contribute to environmental carcinogenesis, we reviewed
11 hallmark phenotypes of cancer, multiple priority target sites for disruption in each area and prototypical chemical

$§258 | Carcinogenesis, 2015, Vol. 36, Supplement 1

disruptors for all targets, this included dose-response characterizations, evidence of low-dose effects and cross-hallmark
effects for all targets and chemicals. In total, 85 examples of chemicals were reviewed for actions on key pathways/
mechanisms related to carcinogenesis. Only 15% (13/85) were found to have evidence of a dose-response threshold, whereas
59% (50/85) exerted low-dose effects. No dose-response information was found for the remaining 26% (22/85). Our analysis
suggests that the cumulative effects of individual (non-carcinogenic) chemicals acting on different pathways, and a variety
of related systems, organs, tissues and cells could plausibly conspire to produce carcinogenic synergies. Additional basic
research on carcinogenesis and research focused on low-dose effects of chemical mixtures needs to be rigorously pursued
before the merits of this hypothesis can be further advanced. However, the structure of the World Health Organization
International Programme on Chemical Safety ‘Mode of Action’ framework should be revisited as it has inherent weaknesses
that are not fully aligned with our current understanding of cancer biology.

BMJ Oncology 2025;4:e000535. doi:10.1136/bmjonc-2024-000535Review of evidence on health aspects of air pollution
REVIHAAP Project Technical Report World Health Organization 2013

Carcinogenesis. 2015;36(Suppl 1):S254-S296. DOI: 10.1093/carcin/bgv039
http://www.epiprev.it/comunicato-stampa-dellaie-sullilva-di-taranto
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Legge Regionale Toscana 5 febbraio 2019

Considerato quanto segue:

1. La produzione di energia elettrica da fonte geo-
termica rappresenta una caratteristica specifica della
Toscana. non essendo preacute m nessun’altra regione
1tahau:1 uc]la .

2. I flmdi geotermici estratti ne1 divers: campr di
coltivazione e destinati alla produzione di energia elettrica
non hanno una composizione chimica uniforme,_ essendo
que&ta legqm alle caratteristiche Eeomnrfnlogn:he
del sottosuolo interessat
1 fluidi estratts dai campi geotermici del M{:nte Amiata
contengono inquinanti, per quantita e qualita. che mm-
pongono cautele maggiorn per il loro sfruttamento;

3. E necessario assumere, quale livello massimo
da non superare, lo scenario attuale delle emissiom i
atmosfera. considerando " effetto cumulativo delle stesse;

Art 3
Ammodernamento degli impianti esistenti

1. A1 fimi del raggmungimento degli obiettiva stabiliti
ccordi a1 fim
dell’ammodemamento degh impiant: esistents.

C
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Art. 2
Rilascio delle concessiom e delle autorizzaziomi.
Inserimento degl allegatiAe B

1. 1l nlascio delle autonizzaziom per nuovi mmpianti
nell’ambito delle concessiom esistenti e il rilascio delle
nuove concession per media o alta entalpia é subordinato
alla previsione, nell’ambito del progetto presentato a tali
fina:

gestion 1 mia'*sioui di gas
inquinanti e limitare le ore di non funzionamento degl
impianti geotermoelettrici a non pin del 2 per cento del
totale delle ore di funzionamento annuo, computando
anche le frazioni orarie, in conformita a quanto specificato
agh allegati A e B dells ;
ella implementazione di un sistema di moni-
oraggio della quahta dell’ana presso 1 ncermn sensibili,
finalizzalo -

o e,
con campagne stagionali, 1l mercunio, I'arsenico. 1l boro,
I"ammomiaca;

c) d1 un Mmonitoraggio in continuio,
access egione, dell’autonita
sanitaria locale e dell’ Agenzia regionale per la protezione
ambientale della Toscana (ARPAT), del funzionamento
di tutti gli impianti. con particolare riferimento alle
emissioni 1n atmosfera, al fine di assicurare 1l nispetto di
quanto stabilito alle lettere a) e b);

n possibilita di

REGIONE

Legge regionale 5 febbraio 2019, n. 7
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Cronistoria degli Studi su Salute e Geotermia™

1988: Risultati Studio epidemiologico ISS (Prof. Alfredo Zappponi)
* 1998 (osservazione fino al 2016): Studio su As e Hg ISS e ASL Siena
e 2010: Studio Agenzia Regionale di Sanita (ARS)

e 2013: Incidence of cancer among residents of high temperature geothermal
areas in Iceland: a census-based study 1981 to 2010 (Islanda)

e 2015-2017: Studi su H,S Prof. Bates (Rotorua Nuova Zelanda)
e 2017: effetti acuti del H,S sulla salute degli esposti
e 2019: Studio sull’esposizione cronica ad H,S (Nuvolone — Voller)

e 2022: Risultati Studio InVetta

e 2025: Pubblicazioni dell’effetto dei metalli pesanti sul Tumore della Tiroide

* L’elenco ha il solo scopo di riassumere gli studi principali e non é da ritenersi esaustivo
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SERIOR,,

& s
. . . . @) l >
Studio epidemiologico ISS BB Istat l .
2 W &
<5 :ll <
Valutazioni di massima sull'impatto %
sulla salute della produzione 19
di energia geotermica nell'area
dell'Amiata

Per gus concerne la popolazio aschile, I ita
* Giovanni Alfredo Zapponi /(/qbdﬂrr d popolazione m lSthlL, la mortalita pe

dategoria generale “Tumori” risulta significativamente inferiore a

. Alcuni dati di riferimento per la valutazione dello stato < quella attesa su base regionale ed al limite inferiore di quella attesa a
di salute della popolazione nell'area geotermica del llo nazionale (129 casi, rispetto all'intervallo di confide 0
Monte Amiata . ~

alleso su basTregionalec nazionale Fispettvarehle pari a 136 - 185
€ pari a 129 - 177) (Fig. 3, 5 e 7). Per quanto concerne la specifica

P WA NN

Un primo esame dei dati ISTAT-1SS relativi alla USL 9040, che

include i comuni di Abbadia S. Salvatore, Castiglione d'Orcia,
HEHLL VULIOGHILC W 1o nniualdic d1CUlic CUHC]US[O“I,

Piuncustagnai(), Radicofani, Arcidosso, Castel del Piano, [ gy S Babeian
Castell'Azzara, Roccalbegna, Santa Fiora, Seggiano e Semproniano, sia pure a cargiter Himinare.
indica che la mortalita per il triennio 1980-1982, per i maschi di . . . Cen

L P rimo luogo, considerando che i dati sulla mortalita per tutte le

fascia di etd tra O e 74 anni & stata significativamente inferiore a

quella nazionale (412 casi osservati, rispetto all'intervallo d <cause per la popolazione maschile indicano nell'area in esame tassi

significativamente inferiori a quelli nazionali, e che i dati relativi alla
Categoria “tumori” indicano tassi inferiori sia a quelli regionali

Eros Bacci “Energia Geotermica” 1998
ISTAT-ISS (1988):» Mortalita per causa e Unita Sanitaria Locale~. Istat, Roma

confidenza 95% dei valori attes; su base nazionale, pari a 437-519), e
non significativamente diversa da quella regionale (intervallo di
confi 57 dei valori attesi pari a 335 - 4] 1) (Fig. I e 2).
Per quanto concerne la popolazione femminile, in particolare per le
classi di eta da O a 74 anni, non appaiono, secondo la pubblicazione
citata, differenze di rilievo con Ja situazione regionale e nazionale
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2010: Studio Agenzia Regionale di Sanita (ARS) -

INTRODUZIONE

Nell'ambito del Protocollo d'intesa tra Regione, Enti Locali ed Enel, denominato

ARS TOSCANA

agenzia regionale di sanita

Sezione B: Analisi dei flussi sanitari correnti

Accordo Generale sulla Geotermia (DGR 870/2007), orientato allo sviluppo sostenibile Area —_—

della risorsa geotermica toscana, la Direzione Generale delle Politiche Territoriali ed Geotermica / Areq
MONTECATINI VAL DI CECINA

Ambientali ha commissionato all’Agenzia Regionale di Sanita della Toscana (ARS) una Nord BSMARARC Geotermica

valu

=tife. condizioni di salute dei

RADICONDOLS
CHIUSDING

nel  sedicy

Sud

geotermici toscani. La_stessa ARS ha_incaricato la_Fondazione Toscana “Gabriele

Monasterio” di svolgere uno studio epidemiologico mirato a verificare l'esistenza di

‘CASTELNUOVO-DI VAL DI CECINA

MONTEVERDI MARITTIMO

MONTIER ‘CASTEL DEL PIANO
MONTEROTONDO MARITTIMO

possibili danni alla salute dei residenti nei comuni dell’area geotermica. L'indagine ha

RABICOFANI

evisto I'analisi e l'interpretazione dei dati gia disponibili negli archivi ambientali e ’ __-ABBADIA SAN SALVATGRE

SAN CASCIANG DEI BAGN

sanitari regionan e =g ba-pradaotto da indagini e ricerche

ARCIDOSSO
PIANCASTAGNALIO
SANTA FIORA

L'obiettivo dello studio, basato su dati osservazionali e valutazioni empiriche, e la » .
selezione ed identificazione di possibili criticita per cause ambientali e sanitarie. II e

metodo utilizzato, fondato essenzialmente sul confronto tra dati ambientali e sanitari “RREGALBECNA
———

disponibili negli archivi regionali_pon _consente conclusioni definitive su rapporti di tipo

causa-effetto, ma fornisce utili indicazioni per indagini piu approfondite e focalizzate,

da condursi con metodi e strumenti pit adeguati.

ge ¥

arcd o ento locale contenente. i comuni in studio.
a di riferimento locale.

in verde l'are

Sezione B: Analisi dei flussi sanitari correnti - Mortalita

6.2 CONSIDERAZIONI SUI RISULTATI DELLE ANALISI DELLA MORTALITA :

L'uso della mortalita del periodo 2000-2006 come descrittore dello stato di salute l

della popolazione & ragionevolmente giustificata dal fatto che tale periodo &

Confronto con Popolazione non

sufficientemente distante dall’entrata in funzione della maggior parte degli impianti esposta alle emissioni geotermiche

geotermici (anni '80), ed anche in ragione del tempo d’induzione-latenza della

maggior parte dei tumori e delle malattie croniche. Rapporto Progetto di ricerca epidemiologice sulle

popolazioni residenti nell’'intero bacino geotermico
Toscano “Progetto Geotermia”. 2010
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Studio ARS:Analisi dei flussi sanitari - Mortalita

Sud

Sezione - Conclusioni generall

CONCLUSIONI

e—sigTiicate sono le criticita sanitarie riscontrate et mres—geotemica

amiatina, con un eccesso significativo di mortalita generale nei soli maschi (+ 139%),

che risente itaper malattie respiratorie _per alcugi-tisd=ei=trmTiore, tra cui

quello dello stomaco, e per malattie infettive. Quasi nessun problema sanitario

' ARS TOSCANA

Abbadia S.S. 144 107,5 36,5 134,0
Piancastagnaio 79 60,4 18,6 130,7 Tabella Pagina 89: Commento a Tutti i
Tumori Maschi:
Radicofani 20 17,8 2,2 112,6 “...Nell’area Sud si osserva un eccesso
statisticamente significativo nell’ultimo
Santa Fiora 54 53,3 0,7 101,3 periodo del 19% rispetto all’area circostante

e 16% rispetto allaregione...”

Arcidosso 81 62,3 18,7 130,1

Totale 76
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Rapporto Progetto di ricerca epidemiologica sulle
popolazioni residenti nell’'intero bacino geotermico
Toscano “Progetto Geotermia”. 2010



Studio ARS:Allegato 6

I Inquinante Ricoveri 2004-06 Sesso | Casi | RischioRel. | Prob. | Trend | Prob. R,
- - rEsTeTT W i‘o\ - m;' 004 | 42 | o005 5
ercuri

Ricoveri 2004-06 Sesso Casi Ris.Rel. Prob. Trend Prob. Pagina di Rif.

e

ARS TOSCANA

agenzia regionale di sanita

Inquinante Ricoveri 2004-06 Sesso | Casi Prob. Trend Prob. | Pag.diRi.
piaciiiory SN EmErEEcE
ercuri
_—, 3
1 =
S r 'Q’ \\
e S A
Inquinante Mortalith 2001-0¢ Trend Prob. Pag. diRIf
Disturtl circolatort encefal ¥ 0,046 1,13 0,029 “0
 Amsenico s B T [ et | [T
reuri

Analisi di correlazione della concentrazione degli inquinanti geotermici nelle Matrici Aria, Suolo ed Acqua e

rischio relative per Mortalita ed Ospedalizzazione nei 16 Comuni Geotermici (Clusterizazione in terzili)
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Rapporto Progetto di ricerca epidemiologica sulle
popolazioni residenti nell’'intero bacino geotermico
Toscano “Progetto Geotermia”. 2010



Studio InVettA: Cronistoria e valutazioni sanitarie

® GENNAIO 2015

Presentazione

® FEBBRAIO 2017

Inizio dello studio

® GIUGNO 2019

Conclusione dello studio

® FEBBRAIO 2022

Presentazione dei risultati
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MVEmA

RACCOLTA DI UN CAMPIONE DI SANGUE
E URINE

per determinare la presenza di metalli
pesanti (arsenico, mercurio, cromo,

tallio e altri) e per effettuare alcuni
esami di laboratorio, traiquali glicemia,
colesterolo, emocromo, transaminasi, ecc.

VISITA GENERALE DELLO STATO DI
SALUTE

che prevede la misurazione della
pressione, la rilevazione dele misure

antropometriche (peso, altezza) e
l'esecuzione di una spirometria per la
valutazione della salute respiratoria.

2.060 persone
di eta compresa tra 18 e 70 anni

1855 nei Comuni principali vs
205 nei comuni di Controllo
(47,2% Volontari)

COMPILAZIONE DI UN
QUESTIONARIO
su abitudini, ambiente di vita e di

lavoro e storia clinica personale.

Confronto tra
popolazioni esposte
alle emissioni
geotermiche

https: //www.ars.toscana.it/home-geotermia-e-salute.html
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Studio InVettA: Obiettivi [NVET"A

L'obiettivo principale: fornire una valutazione dell’esposizione a fattori di rischio
ambientali, delle abitudini di vita e dei comportamenti individuali, e di altre
condizioni clinico-sanitarie, in un campione rappresentativo della popolazione
dei comuni amiatini.

L'obiettivo secondario: Valutare se vi sia relazione tra esposizione alle emissione
geotermiche e livelli di metalli nei campioni biologici. Come per i metalli anche per
gli indicatori dello stato di salute generale |'obiettivo e valutare se vi siano

associazioni con l'esposizione alle emissioni degli impianti geotermici.

Protocollo “Indagine di biomonitoraggio e valutazioni epidemiologiche a tutela della salute nei
territori dell’Amiata.” (Studio InVETTA) Versione 2 del 02/03/2017
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Studio InVettA: Risultati obiettivo principale [NVET"A

L’occorrenza delle malattie/sintomatologie cardiovascolari non ha mostrato associazioni con
I"aumento dell’esposizione ad acido solfidrico e con gli altri indicatori di esposizione alle emissioni
delle centrali geotermiche.

Rispetto alle patologie oncologiche i dati INVETTA confermano un’assenza di associazione tra
I'insorgenza di neoplasie e I'esposizione ad acido solfidrico di fonte geotermica

L’analisi dei dati di INVETTA non ha evidenziato alcuna associazione tra I'aumento delle concentrazioni
in aria di H2S, Arsenico e Mercurio emessi dalle centrali geotermiche ed il rischio di patologie
respiratorie, al contrario, emerge una tendenza ad una relazione inversa, ovvero ad una diminuzione
del rischio di patologie respiratorie al crescere dell’esposizione ad acido solfidrico.

L’analisi di confronto interno dei dati di primo ricovero (Tabella 3.11) conferma la diminuzione dei
rischi di ricovero per tumori maligni al crescere dell’esposizione a H2S, cosi come osservato anche
nell’analisi di mortalita.

L'INDAGINE InVETTA RAPPORTO 2021 — VOLUME 2 CAPITOLO 10 - CONSIDERAZIONI GENERALI
10.2 I'esposizione alle emissioni delle centrali geotermiche
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Mortality

Group I: <5 pg/m?®

Hospitalisation

Group I: =5 ng/m?

SMR (95%CI) SHR (95%CT)
Total 1156 111.5 119.8 1541 1509 1574
All malignant cancers 123.5 1154 1321 107.3 102.0 1129
Trachea. bronchus, lung 1284 109.9 150.1 111.6 958 130.0
Colon rectum 113.8 95.0 1364 100.1 88.0 1139
Breast 955 70,0 1302 90.5 78.1 104.9
Bladder 1514 1106 207.2 89.2 743 107.0
Stomach 158.5 1303 1928 142.0 119.5 168.7
Liver 149.0 117.5 188.9 151.8 1244 185.2

Table 2: Standardized mortality ratio (SMR), standardized hospitalisation
ratio (SHR) and 95% confidence interval, stratified by H,S exposure groups
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Confronto tra popolazioni esposte alle emissioni geotermiche
(<5 pg/m? - 5-20 pg/m?3- >20 pg/m3)

Sezione B: Analisi dei flussi sanitari corrent,

Area
Geotermica Area

i Nord Geotermica
I ARS TOSCANA
agenzia regionale di sanita

4 { Figura
] ’ Notalin verde l'area

imento locale contenente i comuni in studio.

di riferimento locale,

Confronto tra Popolazioni esposte ad
emissioni geotermiche vs non esposte

*“Health effects associated with chronic exposure to low-level hydrogen sulfide from geothermoelectric power plants. A residential cohort study in the
geothermal area of Mt. Amiata in Tuscany - Daniela Nuvolone ed altri (Science of the Total Environment 659 (2019) 973-982). Materiale Supplementare: Tabella 2



Studio InVettA: Risultati obiettivo secondario [NVET"A

| campioni biologici raccolti nell'indagine INVETTA mostrano concentrazioni dei metalli mediamente
piu elevati dei valori di riferimento della popolazione italiana prodotti dalla SIVR (Societa Italiana
Valori di Riferimento) e in particolare per il tallio e il mercurio.

| residenti nei sei comuni principali (Abbadia San Salvatore, Piancastagnaio, Arcidosso, Castel del
Piano, Santa Fiora, Castell’Azzara) hanno mostrato livelli di metalli nei campioni biologici piu alti di
qguelli che vivono nei comuni di controllo (Castiglione d’Orcia, Radicofani, Cinigiano, Seggiano),
soprattutto per arsenico, mercurio (sia urinario che ematico), tallio, cobalto e cromo.

| lavoratori presso le centrali geotermiche di ENEL Green Power (N=50) mostrano livelli piu alti di
mercurio urinario (+28%), mercurio ematico (+53%) e tallio (+26%), rispetto al resto dei partecipanti a
INVETTA.

L'INDAGINE InVETTA RAPPORTO 2021 — VOLUME 2 CAPITOLO 10 - CONSIDERAZIONI GENERALI
10.3 L'ESPOSIZIONE Al METALLI
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Studio InVettA: Risultati preliminari Metalli Pesanti
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Media Media 5°-95°P 5°-95° P Valore

geometrica | geometrica | gvR 2017 | InVetta massimo

SIVR 2017 | InVetta Invetta
Arsenico (As) 4.0 7.44 ND-16.1 2.04-21.0 96
Mercurio ematico (Hg) | 1.2 3.4 0.35-5.2 1.02-11 43
Mercurio urinario (Hg) | 1.5 1.0 0.1-5.0 0333 117
Cadmio (Cd) 0.255 0.432 0.055-0.900 | 0.136-1.23 | 3.87
Cobalto (Co) 0.432 0.85 0.077-2.24 |0.200-293 (584
Manganese (Mn) 0.289 0.311 0.040-1.53 | <LoQ-143 |[209
Nichel (Ni) 1.47 215 0.372-444 | 0704579 (794
Tallio (Tl) 0.203 0.472 0.060-0.759 | 0.108-2.76 |[26.3
Vanadio (V) 0.096 0.033 <LoQ-0.855 | <LoQ-0.138 | 0.765

[ ]

MVEmA

Valori superiori al 95° percentile SIVR

Vanadio Arsenico

Tallio

Mercurio (sangue}

Michel

Mercurio {urina}

Antimonio
Berillio

Manganese
Cromo

Cohalto Cadmio

Gli sforamenti del 95° percentile SIVR 2017 prevalenti sono
stati riscontrati nel caso del mercurio ematico {metilmercurio,
30%), del tallio (27.7%) e del cadmio (14.8%).

omplessivamente il 64.5% dei soggetti analizzati presenta
almeno un valore superiore al 95° percentile SIVR 2017.

Incontro Pubblico ARS Arcidosso 16 Ottobre 2018 InVettA: risultati preliminari
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Inquinamento e Tumore della Tiroide (2025)

&N cancers m};{y

Article
Epidemiology of Thyroid Cancer in Tuscany (Central Italy)
2013-2017: Not Just Overdiagnosis

Marco Capezzone ', Liborio Torregrossa 20, Anello Marcello Poma 2, Alessandra Cartocei *, Luisa Petrone 4,

Clotilde Sparano 4 . Matteo Puccioni 4 , Daniele Barbaro 5, Daniela Bigini 5, Annamaria Marcantonio ?,

Cinzia Pupilli 7 Cristina Ladu 7, Elena Gianetti 7, Chiara Vezzosi ¥, Valentina Belardini &, Virginia Mancini 9
Eugenia Maria Morabito 1 Gilda Dalmazio 1), Massimo Tost Balducci 1, Nicola Liberta Decarli 17,

Giacomo Giubbolini m, Simone Bocouzzi “, Massimo Alessandri 1, Paolo Piacentini 12’ Caterina Di Cosmo 13‘,
Melissa De Servi "', Luca Tomisti ¥ » Marco Pellegri 15, Giovanni Gravina 16, Marco Ceroti 17, Luigi De Napnli 18
and Gabriele Materazzi 1

r

Conclusioni: Il fenomeno della sovradiagnosi € la
principale spiegazione dell'aumento dell'incidenza del
carcinoma tiroideo in Toscana. Tuttavia, in alcune aree
geografiche della regione, la presenza di inquinamento

ambientale, in particolare quello caratterizzato dal
rilascio di metalli pesanti, potrebbe influenzare i tassi di
incidenza del carcinoma tiroideo e il fenotipo
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Figura 6. Assoclazionl tra esposixione a mercurio In arla e tumorl: varlazionl percentuall del rapportl dl prevalenze
e Intervalll dI confldenze al 95%

100

40 o

-
11.0
.20 17.9 -16.3
e -26.6
-36.3

80 4

Tutti i tumori 1. maligni T. mami mella T. tessuto T. tiroide 1. apparato T. apparato

linfoematopoietico digerente genitourinario J
A

Grafico estratto dal Protocollo “Indagine di biomonitoraggio e valutazioni
epidemiologiche a tutela della salute nei territori dell’Amiata.” (Studio
INVETTA) Versione 2 del 02/03/2017

ITALIAN
THYROID
CARCINOMA
OBSERVATORY
REPORT 2025

ITALIAN THYRU\DE

One step forward |

Conclusioni:
Le evidenze scientifiche documentano chiaramente I'impatto
ambientale e sanitario delle attivita minerarie nel Monte Amiata.
In particolare, la contaminazione da metalli pesanti, e

soprattutto da mercurio, rappresenta un fattore di rischio
significativo per la salute della popolazione locale, contribuendo
all'incidenza e all’espressione fenotipica del carcinoma tiroideo.

1. Cancers 2025, 17, 717 https://doi.org/10.3390/cancers17050717
2. THYROID CANCER MONITOR GESTIONE DEL CARCINOMA DELLA TIROIDE IN
ITALIA Una fotografia su una patologia complessa e in continua evoluzione - 2025



https://doi.org/10.3390/cancers17050717

Messaggi conclusivi: dalle evidenze alla prevenzione

Conformita ai limiti non significa assenza di rischio

Non esiste una soglia di inquinamento atmosferico priva di effetti sanitari. Le
miscele di inquinanti geotermici (H,S, Hg, As, Tl) vanno valutate come esposizione
cumulativa e di lungo periodo, come richiesto anche dalla L.R. Toscana 7/2019.

Segnali convergenti giustificano il principio di precauzione

Eccessi di mortalita oncologica (ARS 2010), aumentato rischio per malattie
respiratorie rispetto alle popolazioni non esposte (Nuvolone 2019) e maggior
carico di metalli nei campioni biologici (INVETTA) non dimostrano da soli un nesso
causale ma richiedono approfondimenti.

Tutela della salute pubblica e prevenzione dei danni Congresso Nazionale
Ridurre I'esposizione agli inquinanti con le migliori tecnologie disponibili. ISDE Italia 2026
Monitoraggio continuo e indipendente, sorveglianza epidemiologica e dialogo con
le comunita devono guidare la prevenzione: tradurre le evidenze in tutela
concreta della salute pubblica.

23-25 Ottobre 2026
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