OENS®
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MCS (Multiple. Chemical Sensitivity) € una
patologia acgquisita segnalata da almeno 15
anni e presente,in maniera crescente sia su sifi
Infernet che su riviste scientifiche

(Environ Health Perspect, 105, Special issue, 1997, Occup Environ Med
1999: 56: 73-85; Neuropsychology Review 2000: 10: 183-211)

Varie denominazioni:

Malattia ambientale o ecologica, AIDS chimico,
lperreattivitad a sostanze chimiche, lattia del
XX secolo, Idiopathic Environmental In

(IEI)
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. Randolph (1954, 1955, 1956,

bientale” da incapacito
). ad adattarsi a
ontenuti In

|, fumi di

1 nel cibl

dell'c

prodotti
cosmeticl, cark
scarico, additivi pre

<




MR Cullen (The worker with mulfiple chemical
sensitivities: an everview. Occup Med 2,655-
661,1987)

MCS (case definition

“disordine acquisito caratterizzato da sinfomi
ricorrenti, a carico di pivergani ed apparati,
che insorge In risposta ad una esposizione
dimostrabile a sostanze chimiche, anche a
concentrazioni molfo piu basse rispetto a
guelle iIn grado di determinare eftetii sulle
condizioni di salute nella popolazione
generale”
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Non € neeessario identificare
‘esposizionexchimica

La relazione espesizione-sinfomo e
soggeftfiva e non specifica

...reazioni avverse a agenti ambiental
modificate dalla suscettibilita individuale
e da uno specifico adattam
(Clinical Ecology)

...sinfomatologia dovuta ad una
esposizione chimica percepita...

Larese-Rui Universita di Trieste




“un disturbo acquisito con molteplici sintomi
ricorrenti associatoa diversi fattori ambientali
tollerati dalla maggioranza della popolazione,
non spiegabile per mezzodelle attuali
conoscenze internistiche o psichiatriche”

Idiopatic Environmental Intolerance



| ) sinftomi sono)riproducibili a seguito di esposizioni
ripetute a sostanze chimiche

2) La condizione e cronica
3) Le manifestazioni pato
esposizioni a basse dosi ¢
tollerate

4) | sintomi migliorano o si risolvono quando gli agenti
causali vengono rimossi
5) Gli effetti si possono documentare a seguito di
esposizione a molteplici sostanze chimiche non correlate
fra loro
6) Gli effetti e i sintomi sono relativi a molti org
apparati

iche si verificano a seguito di
comunemente sono ben

J Occup Environ Med 1999:41:940-942
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) ONIC or psychiatric disordere

0 fatica cronica
~ Fibrc
© Sindrome del
© Sick building syndrc

q del Golfo




Gas di scarico diesel Farmaci
Fumo di tabacco Materiali di arredo
Pesticidi/insetticidi NUOViI
Vapori di benzina Tessufi
Vernici o diluenti Alimenti (additivi e
Pitture onservanti

Prodotti per la pulizia
Cosmetici/lacche
Profumi/deodoranti

Deodoranti per .
ambiente eletftromagnetici

Fumi di asfalto
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© Nessuna
corrispondenza fra
tipologia di

esposizione e sinfomi
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Sirejaglelfellele]le

INtfom © Condizione

O] cronica
-

apparc

essun pafttern
fomatologico

-

Larese-Rui Universita di Trieste




vV V V V V V V VvV

mi

b 151 sinfomi associati alla MCS

Dispnea
Artralgia
\Yelfe]fe!
Nausea
Vertigini
Problemi di memoria
Sinfomi gastrointestinali
Sinfomi respiratori



OBNORNORNORBNORBNOROF - O

Carenza de
Cambiamenti d'u
Astenia
Depressione/ansia
Disturbi del sonno
Disturbi equilibrio
Parestesie

Larese-Rui Universita di Trieste



Muscolo-scheletrici (crampi, mialgia ecc.)
Oculari (bruciere, arrossamento ecc.)
Respiratori (fosse,dispnea ecc.)

Cardiaci (dolore, tachicardia ecc.)
Gastroenterici (hauseaq, rea ecc.)

Genitourinari (disturbl urinari, dismenorrea
ecc.)

Cutanel (prurito, rash, orficaria, secc
ecc.)

Larese-Rui Universita di Trieste



AIR/MM

COG = Cognitive symptoms
AFF = Affective symptoms

NM = Neuromuscular symptoms
MS = Musculoskeletal symptoms
SKIN = Skin-related symptoms
GU = Genitourinary symptoms
Gl = Gastrointestinal symptoms

COR = Heart/chest-related
symptoms

AIR/MM = Airway or mucous
membrane symptoms

Larese-Rui Universita di Trieste



atteristiche tipiche (l)

orto donne uomini 3:1



aratteristiche fipiche (I}

a i professionalmente (piu
e e piu intfensamente) esposti a

) LD

SO
© Tempo di latenzc ariabile

@ Evoluzione: graduale, da lievi dlterazioni iniziali
a compromissioni gravi con isolamento sociale




intossicazione
clinica

Alterazioni dello
stato di salute

intossicazione
preclinica

di
compenso

S
S
el
3
&

Effetti

>,
eﬁ\e (\!;\G\

o)
Is\)b

A
-* %‘\55;‘:\\

Non
effetto

ESPOSIZIONE / TEMPO
—-—— Moniforaggio biologico ———=—

I. = Sorveglianza sanitaria ———=
DOSG Sog ia —=- Diagnosi clinica —*

“"Dosis sola venenum facit” Paracelso sec. XVI
Larese-Rui Universita di Trieste ISTISA ~Roma 15 ottobre 2004




Dse-Response Relationship

olfactory threshold model toxicological dose-response
(MCS) (toxicology)

effect(s)

low high dose
QEL/MAK/TLV

Toxicology Letters 128 (2002) 99-106




research literature

| studi In letteratura:

umerosita spesso
i

- Criteri di ©
> Gruppo di contro
> Test di esposizione

elezione




Ipersensibilita olf

Bell et al. An olfactory-limbic model of multiple

chemical sensitivity syndrome: possible relationships
to kindling and affective spect disorders. Biol
Psychiatry, 1992; 32:218-242
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(ariazionl della PET dopo

Silgeo|czione di pazienti con

Bro
sensitivity.
Orriols R, Costa

Castell J, Sunyer J.
Servei de Pneumologia, Hospital Unive
Barcelona, Catalonia, Spain; CIBER Enfer
Respiratorias (CIBERES), Spain

1 in multiple chemical

as G, Jacas C,

| Vall d' Hebron,
ades

J Neurol Sci 2009, doi: 10.1016/j.jns.2009.09.003

Larese-Rui Universita di Trieste



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Orriols R"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Costa R"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Cuberas G"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Jacas C"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Castell J"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term="Sunyer J"[Author]&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstract

M esi patogenetiche (ll)

psicologiche:
ognifive

- Condizic o\ (e

> Disordini psichic
- Disturbo somatoforme
- Disturlbo d'ansia

>

Larese-Rui Universita di Trieste




Pre_Existing States & Traits

~———
N
4 V
EITINE AN BEEL
|
Stable trait, ,,sMCS*“, in 10 % of the population
- Negative affectivity - Trait anxiety - Gender (80 % females !)

- Higher sensitivity: more severe symptoms of ,.irritation“ following olfactoric stimuli

Susceptible Subgroup I

Toxicology Letters 128 (2002) 99-106




Multipler.chemical sensitivities: a
sisfematic review of provocation
studies

Jayati Das-Munshi et al

J Allergy Clin Immunol 2006; 118 (6):.1257-1264



Cullen (1992) Generale USA
Kipen (1995) Generale USA

Bell (1998) 0,2-4,0 | Generale USA
Kang (1998) Guerra del Golfo
Fukuda (1998) Guerra del Golfo

Black (1999) Guerra del Golfo
Caress (2004) Generale USA

ISTISAN, Roma 15 ottobre 2004



Malattiandel XX secolo

...example of aamedically “illness without
disease”, emblemaiic of contemporary society
with its rise In Insecurity, risk and
anxiety...(Neffleton 200

Il ruolo dell’'informazione

su substrati di labilita emotiva, un'in
non corretta puo provocare suggestioni e
amplificazione deil sintomi

Larese-Rui Universita di Trieste



Sydlelal=

compromissione della
quali



oste di frattamento

| scientifici controllafti

© Terapie psicologich



stfioni aperte

ento come malattia rarae

© MCS ed il me



Secondo il National Institute of
Environmental Health Sciences (NIEHS)
la MCS € un mistero medico e lo
comunita medica risulta divisa tra chi
rifiene che la MCSyesista davvero e chi

non ne riconosce |'esistenza (NIEHS,
2002).

L'American Medical Associafi
che |la MCS sia una condizione ¢
mancando evidenze scientifiche
conclusive al riguardo®™.



Multiple: ..xesposizioni che in realtd non sono neppure
identificablli ne, tanto meno, oggettivabili in tfermini di
composizione, medalita e durata del contatto o delle
conseguenze per |'erganismo.

Chemical: che si tratti genti chimici non sembra
documentabile, ma solo ipotizzato per esclusione...

Sensitivity: il termine, fraducibile come “sensibilita”,
indica un parametro che in fisiologia umana e riferito
alle funzioni del sistema nervoso, In particolare al livello
della percezione sensoriale. Non ha significato
patologico ...



...noMmappare ragionevole sostenere il riconoscimento di uno
stato di “malattia” in generale e di “malattia professionale’” in
parficolarey... a quadri per i quali non siano stati individuati
fattori emolog ci ... dei qualisiignorino eventuali meccanismi
pafogenetici ... noltre, per essi non si dispone di inferventi
efficaci per risolvere. o ridurre il disturbo- -disagio...

Le procedure di riconoscimento non appaiono oggi
scientificamente sosteniblli...

Iniziative come quelle promosse pexil riconoscimento
dell’origine lavorafiva della MCS in assenza di risolutivi
chiarimenti ..., si configurano come attivita non
E:onvermonoh (alternative) nell’ambito dellasMedicina del

avoro. ...

Poiché alla MCS, non e tuttora riconosciuta una obiettivo
base scientificq, il medico del lavoro dovrebbe astenersi dal
formulare diagnosi — o0 anche solo sospetti diagnostici — che
esulano da una base scientifica.



.due anni fa cominciai a sentire un forte disgusto per i
profuml uito quello che indossavo mi dava fastidio, non
potevo mettere piu fondotinta e rosseftti. Il mio olfatto
divento sempre,piu sensibile. Ero improvvisamente
diventata un segugio, che tutto fiuta e di futto prova
disgusto. Un dlsgusio he improvvisamente diventava
dolore. Nella testa, nelnaso, nella gola. E poi ancora nello
sftomaco. E alla flne in ogni parte del corpo. Mi sentivo
morire. Ma il peggio dovevayancora venire. Da un anno
ormai Non Posso Piu neanche parlare al telefono, non
POsso accendere la luce elettrica,.devo evitare qualsiasi
fonte eletfromagnetica, non posso enere accesi i
frigorifero o la lavapiatti, non posso pibsscrivere al
computer. Vivo murata in casa ma anche la casa e un
killer. | collanfi dei mobili, le vernici delle parefi o dei legni
delle porte, persino I'inchiosfro su un quadernc,o un vicino
che stende | panni o il portiere che pulisce e scale coi
detersivi, poOssono provocarmi gravi reazioni. Ero diventata
allergica a futto.



| mesi fa ero un'attivissima e stimata
professionis’ro mpre in giro per il mondo come contrattista
per un'azienda furistfica conosciuta a livello infernazionale.
.Non posso piu vivere denfro la mia casa perché hanno
plozzo’ro un ripetitore di felefonia cellulare a 150 metri e
I'elettromagnetismo e una delle concause piu importanti.
Ho tolto la moquette mani collanti hanno impregnato |l
powmen’ro cosfringendomi @ @ormire in cucina, dopo aver
disaftivato gli eletirodomestici. OSSO accendere |a
luce, di notfte I'unica luce e quella delle candele.

Fino a dodi




...Dall'iniziale fastidio causatomi dai profumi € andata
sempre peggio. Confinuavo a viaggiare per lavoro, ma
con la bombela d’'ossigeno portatile. In ufficio stavo
malissimo, la testa mi scoppiava, naso, gola e tutti gli
organi interni bruciavano come se mi avessero messo
dentro un tizzone ardente. Da gennaio di quest’anno non
sono stata piu in gradodi svolgere la mia attivita. ... |
medici non Capivano cosa.avessi ... | miel familiari mi
prendevano per pazza. Sonoystata in ospedale, mi hanno
rigirata come un pedalino, ma senza capirci nulla. Uno
spiraglio di luce I"ho avuto quande,ho sentito parlare in
televisione G. N. solo allora ho capitor.L'ho contattata. E
stata lei a indicarmi i medici giusti, | pochissimi che in ltalia
sono in grado di diagnosticare la patologia e seguirla.
Grazie al medico palermitano M. M. finalmente anch’io
avevo una diagnosiy.



