
La stima della 
dipendenza 
da nicotina in 
Italia evidenzia 
una patologia 
che interessa il 
23,5 % della 

popolazione (circa 11.800.000 sog-
getti) che porta a circa 85.000 de-
cessi all’anno. Si calcola che il fu-
mo causi l’84,8% dei decessi per 
cancro al polmone, l’82% di quelli 
per broncopneumopatia croni-
ca ostruttiva (BPCO), il 21% di 
quelli per incidenti coronarici ed il 
18% di quelli per ictus.  Secondo 
un’indagine della Lega Italiana 
Lotta contro i Tumori, i 3/4 dei 
fumatori vorrebbe smettere 
di fumare con un aiuto. 

Inoltre, in Italia le malattie respi-
ratorie sono la terza causa di morte 
dopo le malattie cardiovascolari e 
le neoplasie, di queste circa il 50% 
è costituito dalla BPCO. La BPCO 
ha nei paesi industrializzati un 
trend positivo contrariamente alle 
malattie neoplastiche e cardiova-
scolari. 

Appare evidente che la dipendenza 
da nicotina rappresenti attualmen-
te un problema sociale signifi-
cativo sia come impatto sociale 
che come costi sanitari, così come 
il fatto che smettere di fumare con-
tribuisca a rallentare la progressio-
ne di malattie polmonari. 

Dipendenza da  
n icot ina:  a lcuni  dat i  

I l  progetto  
“Respirare  bene per  
Vivere  sani”  
 
I l  progetto “Respirare  be-
ne per  vivere  sani”  nasce 
d a l l a  c o l l ab o r a z i one  t r a 
l ’Azienda Ulls  21  di  Legnago 
e  i  medic i  d i  medic ina gene-
rale  del  Cent ro “Giraldi”  
di  Bovolone ,  del l ’Uni tà  
Territ or iale  di  Assisten-
za  Pri maria  (UTAP )  di  
Zevi o  e  del l ’Ambulator io 
per  smettere di  fumare del  
SER.D di  Zevio .  
 
I  soggett i  interessat i  sono:  
1)  soggett i  a  r ischio  di   

iniz iare a  fumare;  
2)  fumatori  att iv i ;  
3)  non fumatori  espost i  a  

fumo passivo;  
4)  ex  fumatori  a  r ischio 

di  rec idiva 
 
Gli  obiet t iv i  del  progetto 
per  la  salute  del l ’ indiv iduo 
sono:  
1)  r iduz ione/ sospens ione 

del  fumo; 
2)  m i g l i o r amen t o  d e l l e  

condiz ioni  respiratorie  
dei  malat i  di  BPCO.  

 
  
L ’at t ivi tà  prevede:  
•  s c r e e n i n g /
trattamento  del  taba-
gismo (per  pazient i  
under  45)  

•  Screening del la  BPCO e 
s c r e e n i n g / t r a t t amen t o  
del  tabagismo (per pa-
z ient i  over  45)  

 
Le at t iv i tà  previste  r iguarda-
no intervent i  d i  screening,  
i n f o rmaz i one ,  c ounse l l i ng ,  
terapia  ed eventuale  invio  al  
Centro  per  smettere di  fuma-
re.   Tutte  queste  at t iv i tà  mi-
rano al l ’obiet t ivo  di  r idurre  
o  cessare  l ’abi tudi ne  al  
fumo nel  p aziente .  
 
Gl i  operator i  at t iv i  nel  pro-
gramma sono i  medic i  d i  me-
dic ina generale.  
Per  i l  Centro  di  Medic ina Ge-
nerale  “Danie le  Giraldi”  di  
Bovolone s i  può fare r i fer i -
mento  ai  dottor i  Vi ncenzo 
Scola ,  Pi erlui gi  Godi no ,  
Fi l ipp o Mant ovani  e Mi-
caela  Renoffi o  che agisco-
no in coordinamento  con i l  
Centro  Anti fumo del  SER.D 
di  Zevio .  
 

 
 

I l  Direttore  Generale  
Avv.  Daniela  Carraro  

SMETTERE DI  FUMARE 
SE VUOI,  PUOI  FARLO!  


