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Hoffman JR, Cooper RJ.  

Overdiagnosis of disease: a 

modern epidemic.  

Arch Intern Med 2012;172:1123-4 

si verifica quando in soggetti 

asintomatici viene diagnosticata una malattia 

che non sarà mai sintomatica, né causa di 

mortalità precoce. 

una “moderna epidemia”  

Overdiagnosis  



Overdiagnosis  

include tutte quelle situazioni che 

contribuiscono a etichettare come malate le 

persone sane, con problemi lievi e/o a basso rischio 

eccesso di 

medicalizzazione 

interventi 

terapeutici non 

necessari 

(overtreatment) 

modifica delle soglie 

diagnostiche delle 

malattie 

invenzione di nuove 

entità patologiche 

(disease mongering) 



Patologie per le quali è stata documentata overdiagnosis 

Cartabellotta  A. Less is more: un approccio di sistema contro 

la medicina difensiva. I quaderni di monitor. Agenas, 2015 



 

 
 

 

Modello di storia naturale delle malattie: 
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Alle radici dell’overdiagnosis:  

progressi diagnostici vs terapeutici 

Domenighetti, 2000 



TECNOLOGIA 

INNOVATIVA 

SALUTE MALATTIA 

Alle radici dell’overdiagnosis: un tema complesso… 

NORMALITÀ ANORMALITÀ 



• l’evoluzione delle tecnologie diagnostiche che identificano 
anomalie anche minime;  

• la continua espansione delle definizioni di malattia; 

• la definizione di nuove entità patologiche;  

• l’orientamento dell’autorità giudiziaria a 
condannare l’underdiagnosis ma non 
l’overdiagnosis; 

• i sistemi sanitari che incentivano la 
medicalizzazione;  

• gli interessi dell’industria;  

• la percezione socio-culturale che 
more is better e che la diagnosi 
precoce è scevra di rischi. 

Fattori contribuiscono al fenomeno della overdiagnosis:  



Tra overdiagnosis e medicina predittiva… 

1. Ampliamento dei criteri diagnostici delle 

malattie 

2. Screening  (in soggetti asintomatici)  

3. Aumentata sensibilità dei test diagnostici 

4. Ricerca della salute «diagnosticamente 

definita» 

5. Diagnosi precoce senza terapia efficace 

6. Overdiagnosis incidentale 



Alvan R. Feinstein 
(1925 - 2001)  

Will Rogers  
(1879-1935)  

  

Il fenomeno di 

“Will Rogers” 

«Durante la grande Depressione, quando si era verificata una 

massiccia migrazione di persone dal Nebraska alla California, venne 

osservato un aumento del quoziente intellettivo di entrambi gli Stati. 

Si era verificato che i più stupidi del Nebraska erano emigrati in 

California, ma erano più intelligenti dei californiani» 

1. Ampliamento dei criteri diagnostici… 



Il fenomeno di “Will Rogers”  

I pazienti più gravi del primo stadio vengono assegnati 

allo stadio successivo:  
 

in tal modo aumenta l’aspettativa media di vita di 

pazienti classificati al primo stadio (i pazienti più gravi 

sono stati assegnati al secondo); 
 

ma  anche quella dei pazienti classificati al secondo 

stadio (nel loro gruppo ora sono stati inseriti pazienti 

meno gravi, in precedenza assegnati al primo stadio). 

In medicina succede lo stesso 

fenomeno quando vengono 

adottate tecnologie 

diagnostiche più sofisticate  





 

 

E’ possibile «creare» una malattia:  

 

agendo sui parametri che stabiliscono il confine tra normalità 

e malattia (ipercolesterolemia, diabete, ipertensione); 

  etichettando come “patologie” condizioni e atteggiamenti 

che connotano: 

 tratti di personalità (ansia, timidezza, noia),  

particolari fasi della vita (menopausa, vecchiaia) 

 semplici caratteristiche fisiche (calvizie, cellulite).  

 

In quest’ottica si inserisce il fenomeno del “disease    

mongering”, letteralmente “commercializzazione di malattie”, la 

frontiera del marketing farmaceutico nell’era contemporanea. 

Il fenomeno del «disease mongering»  



2. Gli Screening  (in soggetti asintomatici)  

Gli screening oncologici possono identificare lesioni 

non evolutive che non diventeranno mai 

sintomatiche né saranno causa di mortalità precoce.  

Studi autoptici rilevano nella popolazione generale 

un’elevata prevalenza di neoplasie subcliniche 

(mammella, prostata, tiroide) che accompagnano il 

paziente sino alla morte in maniera assolutamente 

silente. 

Screening cardiologici in 

soggetti asintomatici e/o a basso rischio possono 

determinare una overdiagnosis di aterosclerosi 

coronarica con conseguente overtreatment. 



The Great Prostate Mistake  

 
By RICHARD J. ABLIN 

Published: March 9, 2010  

Richard J. Ablin is a research professor of immunobiology and pathology 

at the University of Arizona College of Medicine and the president of the 

Robert Benjamin Ablin Foundation for Cancer Research. 

«I never dreamed that my 

discovery four decades ago would 

lead to such a profit-driven public 

health disaster. The medical 

community must confront reality 

and stop the inappropriate use of 

P.S.A. screening. Doing so would 

save billions of dollars and rescue 

millions of men from unnecessary, 

debilitating treatments… » 

La prostata … 

javascript:pop_me_up2('http://www.nytimes.com/imagepages/2010/03/10/opinion/10opedimg.html', '10opedimg', 'width=720,height=600,scrollbars=yes,toolbars=no,resizable=yes')


«The European study showed a 

small decline in death rates, but 

also found that 48 men would need 

to be treated to save one life. That’s 

47 men who, in all likelihood, can no 

longer function sexually or stay out 

of the bathroom for long». 

The Great Prostate Mistake 

By RICHARD J. ABLIN 

Published: March 9, 2010  

NNT  

 Number Need to 

Treat 

In ogni caso risulta che per riuscire a salvare una vita si devono sottoporre 

allo screening 1.400 persone e trattarne 48. Vuol dire che si fanno dei danni a 

47 persone - che possono restare impotenti o avere incontinenza urinaria - 

per guarirne una. 
Giuseppe Remuzzi, Scienza in rete, 2010 

http://www.scienzainrete.it/contenuto/articolo/Test-il-cancro-alla-prostata-un-grande-errore 

http://content.nejm.org/cgi/content/full/NEJMoa0810084
http://content.nejm.org/cgi/content/full/NEJMoa0810084
http://content.nejm.org/cgi/content/full/NEJMoa0810084
http://content.nejm.org/cgi/content/full/NEJMoa0810084
http://content.nejm.org/cgi/content/full/NEJMoa0810084


Incidenza e Mortalità del Tumore della Prostata 

APC = Annual Percent Change 

(Variazione percentuale media annua). 



La tiroide … 





Buono perché è piccolo o piccolo perché è buono? 

La mammella … 









3. Aumentata sensibilità dei test diagnostici 

L’aumento della sensibilità dei test diagnostici, in grado di 

rilevare concentrazioni sieriche sempre più basse o di 

identificare lesioni sempre più piccole.  

da un lato ha portato la sensibilità dei test diagnostici 

(capacità di identificare i veri malati) a valori prossimi al 

100%, dall’altro ne ha enormemente diminuito la 

specificità (capacità di escludere i soggetti sani). 



Se è sempre meno probabile che un test diagnostico risulti falsamente negativo 

in soggetti malati, il numero di falsi positivi cresce parallelamente all’evoluzione 

tecnologica.  

Di conseguenza vengono diagnosticate patologie sempre più lievi che vengono 

trattate con gli stessi approcci terapeutici delle forme moderate-severe, 

contribuendo a sovrastimare l’efficacia dei trattamenti. 



Pur partendo da condizioni di salute simili, le persone che si 

stabiliscono in una zona ad alta intensità di cure cominciano 

subito a fare più visite e più esami, perché rientra nello stile di 

attività dei medici e degli ospedali del luogo.  

Ed inevitabilmente accumulano rapidamente un numero di 

diagnosi di nuove malattie – soprattutto alla prostata, alla 

tiroide, al cuore e ai vasi – nettamente superiore rispetto ai 

concittadini che migrano in zone a bassa medicalizzazione.  

4. Ricerca della salute «diagnosticamente definita» 





http://www.rep
ubblica.it/salute
/ricerca/2017/
09/20/news/alz
heimer_l_intelli
genza_artificial
e_per_scovare_l
a_malattia_10_

anni_prima-
176018356/ 

5. Diagnosi precoce senza terapia efficace 

http://www.repubblica.it/salute/ricerca/2017/09/20/news/alzheimer_l_intelligenza_artificiale_per_scovare_la_malattia_10_anni_prima-176018356/
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http://www.repubblica.it/s
alute/medicina/2017/09/20
/news/l_alzheimer_si_comb
atte_giocando_d_anticipo-

175914119/ 

«Aspettare i sintomi per trattare l’Alzheimer è 
come aspettare che una persona abbia un 

infarto prima di curargli l’ipertensione: a quel 
punto, non è che abbassando la pressione si 

ripara il cuore,» spiega Giovanni Frisoni, 
neurologo agli Ospedali universitari di Ginevra e 

all’Irccs Fatebenefratelli di Brescia. 
 

«Perciò da pochi anni sono iniziate le 
sperimentazioni su persone senza o con minimi 

sintomi, ma con importanti accumuli di amiloide, 
o predisposte ad ammalarsi perché hanno geni 

che aumentano molto il rischio».  

http://www.repubblica.it/salute/medicina/2017/09/20/news/l_alzheimer_si_combatte_giocando_d_anticipo-175914119
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6. Overdiagnosis incidentale 

 L’uso sempre più diffuso di tecniche di imaging identifica 

lesioni incidentali in oltre il 40% dei soggetti sottoposti ai 

test diagnostici per altre indicazioni. 
 

Gli incidentalomi sono in genere lesioni benigne e solo 

raramente si tratta di tumori maligni 

ansia ed effetti collaterali conseguenti a ulteriori 

test diagnostici e 

terapie per una anormalità che non avrebbe mai 

causato alcun problema o per la quale una 

diagnosi precoce non migliora l’esito.  



L’Overdiagnosis:un tema complesso … 

IMPATTO 

SOCIALE 

TECNOLOGIA 

INNOVATIVA 
RISORSE 

FINANZIARIE  

Profonda trasformazione dei processi di cura e dei servizi sanitari, 

con notevole impatto sia sulla salute sia sui costi. 



TECNOLOGIA 

INNOVATIVA 

SALUTE MALATTIA 

Alle radici dell’overdiagnosis: un tema complesso… 

NORMALITÀ ANORMALITÀ 



DIAGNOSI 

SALUTE MALATTIA 

Alle radici dell’overdiagnosis: un tema complesso… 

NORMALITÀ ANORMALITÀ 



NORMALITÀ ANORMALITÀ 

E’ la diagnosi che finisce 

per definire il limite tra 

normalità/anormalità e, 

quindi, tra salute e 

malattia 

DIAGNOSI 



DIAGNOSI 

SALUTE MALATTIA 

La diagnosi  da 

strumento di mediazione 

e di conoscenza dei 

rapporti tra salute e 

malattia è diventata il 

fine dell’attività  medica 



E’ la diagnosi che oggi definisce 

il limite tra normalità/anormalità 

e tra salute/malattia   

Ciò inverte la relazione tra 

normale e patologico 

«Ridotta a semplice scienza naturale la 

medicina rivela il suo limite: ad essa 

sfugge proprio il significato dei concetti 

di normalità e patologia, di salute e 

malattia».  



All’origine della medicina  

«sta l’esperienza del malato, l’ostacolo 

che la malattia oppone alla sua 

normale esistenza; è dunque il 

patologico a rischiarare il normale. La 

medicina clinica  ha preceduto la 

fisiologia: in materia biologica è il 

pathos che condiziona il logos, 

perché lo chiama in causa. E’ 

l’anormale a suscitare l’interesse 

teorico per il normale» 

Georges Canguilhem 

(1904-1995) 
Le normal et le pathologique, 

Paris, 1966 

Trd.it. Il normale e il 

patologico, Torno, 1998 

Dimenticando la lezione di 

Georges Canguilhem: 



Vera e falsa prevenzione:  

medicina preventiva vs medicina predittiva  

“L’aggettivazione che scolasticamente 

distingue la prevenzione primaria da 

quella secondaria può essere 

mistificante scientificamente e 

politicamente.  

Mi sembra più corretto riservare il 

nome di medicina preventiva alla 

prevenzione primaria e chiamare la 

secondaria per quello che è: 

medicina predittiva. 

Significativamente è questa seconda 

che ha assorbito la maggior parte degli 

sforzi – finanziari e …pubblicitari – 

dedicati alla prima”  

  

G. Maccacaro  

1924-1977 


