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Patologia pleurica
da asbesto.

G. Sallustio, C. Arezzo, A. Losito,
A .M. Moretti

II Divisione di pneumologia, Presidio ospedaliero
«D. Cotugno», USL BA/9 Bari.

E noto da tempo che I’asbesto, con i vari tipi di tibre (cri-
sotilo, antofillite, crocidolite, amosite), pud essere causa di
molteplici affezioni polmonan: fibrosi polmonare, neoplasie
pleuro-parenchimali, placche pleuriche. Le particelle di
amianto di lunghezza variabile tra i 20 ed i 100 um e spes-
sore inferiore ai 3 Wm una volta inalate si depositano nelle
porzioni periferiche del tessuto polmonare (bronchioli ter-
minali ed alveoli) e raggiungono la pleura parietale, il dia-
framma ed il peritoneo tramite il tessuto linfatico. Sebbene
la comparsa di placche pleuriche si correli alla esposizione
all’asbesto, in letteratura sono descritti quadri clinici non
direttamente correlati all’esposizione professionale. E giun-
ta alla nostra osservazione una paziente di 67 anni, casalin-
ga, affetta da dolori diffusi alle articolazioni ed in paricola-
re al torace, in assenza di dispnea e tosse, la cui radiografia
del torace ha evidenziato la presenza di opacith muitiple
pieuriche. Il successivo accertamento con TAC del torace
ha contermato la presenza di cotenne fibro-calcifiche con
formazioni nodulari a genesi pleurica in sede mantellare ed
in corrispondenza della pleura diatrammatica bilateralmen-
te; non erano evidenti lesioni espansive del parenchima pol-
monare né adenopatie ilo-mediastiniche. Dall’anamnesi non
& emersa alcuna patologia degna di nota. Dato interessante
era I'esposizione protessionale del marito all’asbesto. La
routine emato-chimica, I’emogasanalisi arteriosa ¢ la spiro-
metria hanno dato esito negativo. Per la definizione della
natura delle placche pleuriche & stata eseguita una pleuro-
scopia che ha evidenziato la presenza di numerosissimi
noduli di varia grandezza e di colorito perlaceo, diffusi sulla
pleura parietale. L’esame istologico ha definito la natura
fibroialina del materiale prelevato ed ha mostrato tracce di
particelle di asbesto (crisotilo). Verosimilmente, I’insorgen-
za delle placche pleuriche asbestosiche non & da riferire ad
esposizione all’asbesto (occupazionale o per residenza in
zona industrializzata a rischio), ma alla convivenza con un
soggetto esposto professionaimente all’asbesto. L’ipotesi
patogenetica pill probabile & che la paziente, nel corso degli
anni abbia inalato le particelle presenti sugli indumenti del
marito. La paziente non ha praticato alcuna terapia ed & sot-
toposta a periodici controlli.
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