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Mission del dipartimento AMPP

Il Dipartimento AMPP conduce studi di valutazione ambientale con il principale obiettivo di 
valutare gli effetti sanitari connessi all’esposizione delle popolazioni ai contaminanti 
presenti nelle diverse matrici ambientali dei territori in studio.

La componente salute è stata sempre considerata all’interno degli studi condotti.

Tra i più recenti studi, il Dipartimento è stato coinvolto:

•Ilva Taranto

•Terra dei fuochi

•Studio delle relazioni tra inquinamento ambientale e sanitario nella Val D’Agri

•Progetto Amianto

•Studio MUOS  

•Tangenziale di Verona

Studi di valutazione delle correlazioni tra impatti ambientali e sanitari sia prospettici sia 
pregressi
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Attività dell’ISS

• I° -V° Corso di base "Metodi per la valutazione della componente salute nell'analisi di 
impatto ambientale" - ISS/WHO, Roma, 1986-1987-1988-1989-1990 

• I° Corso Avanzato "Metodi per la valutazione della componente salute nell'analisi di 
impatto ambientale“- ISS/WHO , Roma 1990

• Corso “Divulgazione e comunicazione di problematiche ambiente-salute”, ISS, Roma 
1993

• Corso “Valutazione del rischio ambientale per la salute: Problemi, criteri e metodi” ISS, 
Roma 1994

• Corso “Criteri e metodi per valutazione dei rischi sanitari-ambientali” ISS, Roma 1997

• Rapporti ISTISAN 88/5 - 91/17 “Metodi per la valutazione della componente salute 
nell'analisi di impatto ambientale” Contenuti dei corsi del 1986 e 1988

• Rapporto Istisan 94/91 Indicazioni per gli studi di impatto ambientale relativamente 
alla componente “salute pubblica”- Centrali termoelettriche e turbogas
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Attività ISS
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Attività ISS Rapporti ISTISAN 88/5 
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Rapporto ISTISAN 94/91 
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Ricerche analoghe su impianti trattamento e discariche di rifiuti industriali, tossici, nocivi
e su le Linee elettriche



DECRETO-LEGGE 3 dicembre 2012, n. 207, convertito in legge 24 dicembre 2012, 
n.231  

Disposizioni urgenti a tutela della salute, dell'ambiente e dei livelli di occupazione, in 
caso di crisi di stabilimenti industriali di interesse strategico nazionale

Art. 1-bis. 

Valutazione del danno sanitario 
• 1. In tutte le aree interessate dagli stabilimenti di cui al comma 1 dell'articolo 1 

e al comma 1 dell'articolo 3, l'azienda sanitaria locale e l'Agenzia regionale per 
la protezione dell'ambiente competenti per territorio redigono 
congiuntamente, con aggiornamento almeno annuale, un rapporto di
valutazione del danno sanitario (VDS) anche sulla base del registro tumori 
regionale e delle mappe epidemiologiche sulle principali malattie di carattere 
ambientale. 

• 2. Con decreto del Ministro della salute, adottato di concerto con il Ministro 
dell'ambiente e della tutela del territorio e del mare, da emanare entro 
novanta giorni dalla data di entrata in vigore della legge di conversione del 
presente decreto, sono stabiliti i criteri metodologici utili per la redazione del 
rapporto di VDS. 
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CRITERI METODOLOGICI UTILI PER LA REDAZIONE DEL RAPPORTO DI VALUTAZIONE 
DEL DANNO SANITARIO

L’ISS ha partecipato al tavolo tecnico, coordinato dal Ministero della Salute, 
presenti il Ministero Ambiente, ISPRA, ARPA-Puglia e ASL di Taranto predisposto 
per la stesura dei criteri metodologici per la VDS. 

I criteri si ispirano alle procedure di VIS ampiamente descritte dalle agenzie 
nazionali ed internazionali identificando le fasi di screening, scoping ed 
assessment con graduale livello di approfondimento.

Gli obiettivi sono quelli di valutare l’impatto sanitario determinato dalla 
contaminazione ambientale prodotta sul territorio da uno stabilimento industriale 
e, parallelamente, di stimare la potenziale riduzione degli effetti sanitari connessi 
alle azioni di riduzione dell’inquinamento industriale come prescritto nell’AIA.

I criteri integrano due approcci alla valutazione

•Approccio epidemiologico

•Approccio di risk assessement
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La valutazione della componente «salute» nell’ambito delle 
bonifiche

Già con il D.M. 471/1999 veniva introdotta per la prima volta nella legislazione 
ambientale nazionale «L’ANALISI DI RISCHIO SANITARIA», che ricorreva in tutti i casi 
in cui il proponente , anche applicando le migliori tecnologie (BAT), non poteva 
raggiungere  le concentrazioni limite indicate nel D.M. stesso.

Con il Dlgs 152/2006 detta ANALISI DI RISCHIO SANITARIA diventa centrale ed il 
soggetto obbligato della bonifica attraverso di essa individua in modo sito specifico gli 
obiettivi della bonifica stessa.

QUINDI  LA DISCIPLINA DELLE BONIFICHE CONSIDERA COME PRIORITARIA LA VALUTAZIONE DELLA 
COMPONENTE SALUTE , cioè l’IMPATTO SULLA SALUTE DELL’UOMO DOVUTO ALLA CONTAMINAZIONE DEI 
SUOLI E DELLE ACQUE SOTTERRANEE.

PROBLEMA:  
Solo negli ultimissimi tempi nella valutazione dei Progetti di Bonifica, in particolare per la valutazione 
dell’Analisi di Rischio,  stanno  intervenendo tra i valutatori esperti sanitari.
Ad oggi anche in tale settore è mancata la collaborazione tra la componente ambientale e quella sanitaria.Il
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Protocollo VIS
deve in particolare considerare:
•La complessità dei territori dove sono presenti molteplici sorgenti di 
pressione
•La stretta collaborazione tra gli enti territoriali (ARPA – ASL- ARES –
Comune-Regione)
•Il coinvolgimento delle istituzioni nazionali (ISS,ISPRA,CNR)
•L’istituzione di un tavolo tecnico preposto alla specifica valutazione
•La messa a punto di un sistema partecipativo e comunicativo con le 
comunità residenti da mettere in atto fin dalle prime fasi della VIS
•Un efficace sistema di monitoraggio ambientale e sanitario per la 
verifica delle valutazioni effettuate
•Un’analisi trasparente delle incertezze delle valutazioni effettuate
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Opportunità del progetto 

• Superamento delle difficoltà di interazione tra 
le istituzioni sanitarie e ambientali a livello 
locale e nazionale

• Le LGN sulla VIS potranno sostenere con più
forza la necessità di introdurre la VIS 
all’interno delle procedure già normate 
(VIA,VAS,AIA)
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