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CONTESTO NORMATIVO REGIONALE DI CONTESTO NORMATIVO REGIONALE DI 
RIFERIMENTORIFERIMENTO

l.rl.r. 2 febbraio 2010, n. 5 “Norme in materia . 2 febbraio 2010, n. 5 “Norme in materia 
di valutazione di impatto ambientale” di valutazione di impatto ambientale” 
conferimento di funzioni a Provincie e conferimento di funzioni a Provincie e ID

A

Comuni Comuni 
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U
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Regolamento regionale di attuazione della Regolamento regionale di attuazione della 
l rl r 5/20105/2010LI

N
E

E

l.rl.r. 5/2010 . 5/2010 
supporto tecnicosupporto tecnico--amministrativo alle AC in amministrativo alle AC in 

t i di VIAt i di VIA

L

materia di VIA materia di VIA 



DELIBERA DI GIUNTA REGIONALE N. DELIBERA DI GIUNTA REGIONALE N. 
XI/1266 DEL 24.01.2014 XI/1266 DEL 24.01.2014 

A i d ll Li G id lA i d ll Li G id l«Approvazione delle Linee Guida per la «Approvazione delle Linee Guida per la 
redazione del capitolo “salute pubblica” degli redazione del capitolo “salute pubblica” degli 

studi di impatto ambientale»studi di impatto ambientale»
Sono articolateSono articolateID

A

Sono articolate Sono articolate 
•• un documento principale, che fornisce i un documento principale, che fornisce i 

if i ti i li d il dif i ti i li d il dE
 G

U
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riferimenti essenziali ed il quadro riferimenti essenziali ed il quadro 
complessivocomplessivo

LI
N

E
E

•• appendici che sviluppano le metodologie appendici che sviluppano le metodologie 
del documento principaledel documento principale

L

p pp p

www.sanita.regione.lombardia.it/Prevenzione/Salute www.sanita.regione.lombardia.it/Prevenzione/Salute 
negli ambienti di vitanegli ambienti di vita
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33 Fase di orientamento (o diFase di orientamento (o diID
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3.3. Fase di orientamento (o di Fase di orientamento (o di 
scopingscoping))
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4.4. Stato dell’ambienteStato dell’ambiente
55 Stima degli impatti futuriStima degli impatti futuriLI
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5.5. Stima degli impatti futuriStima degli impatti futuri
6.6. Misure correttiveMisure correttive
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7.7. MonitoraggioMonitoraggio



APPENDICEAPPENDICE

3 a) Analisi della letteratura3 a) Analisi della letteratura
4 a) Dettaglio sulle tipologie  di dati 4 a) Dettaglio sulle tipologie  di dati 

per la descrizione dello stato diper la descrizione dello stato diID
A

per la descrizione dello stato di per la descrizione dello stato di 
salutesalute

E
 G

U
I

5 a) Lo stato di salute in fase di 5 a) Lo stato di salute in fase di 
cantiere esercizio e dismissionecantiere esercizio e dismissioneLI
N

E
E

cantiere, esercizio e dismissionecantiere, esercizio e dismissione
5 b) Approcci alla determinazione degli 5 b) Approcci alla determinazione degli 

L
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PROPOSTA DI UN PERCORSOPROPOSTA DI UN PERCORSOPROPOSTA  DI UN PERCORSO PROPOSTA  DI UN PERCORSO 
METODOLOGICOMETODOLOGICO

IlIl documentodocumento indicaindica::
•• gli gli elementi concettuali di maggiore elementi concettuali di maggiore 

rilievo attorno ai quali lo SIA deverilievo attorno ai quali lo SIA deveID
A

rilievo attorno ai quali lo SIA deve rilievo attorno ai quali lo SIA deve 
ragionare e fornire, per quanto ragionare e fornire, per quanto 

ibil i tibil i t ifi hifi hE
 G

U
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possibile, risposte possibile, risposte specifichespecifiche
•• ilil percorso da adottare nell’analisipercorso da adottare nell’analisiLI

N
E

E

il il percorso da adottare nell analisi percorso da adottare nell analisi 
dell’impatto ambientale dell’impatto ambientale sulla sulla 

t “ l t bblit “ l t bbli ””

L

componente “salute pubblicacomponente “salute pubblica””
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FASE DI ORIENTAMENTOFASE DI ORIENTAMENTOFASE DI ORIENTAMENTO FASE DI ORIENTAMENTO 
(O DI SCOPING)(O DI SCOPING)

E’ necessario individuare gli impatti E’ necessario individuare gli impatti 
t i l t i ifi ti i dt i l t i ifi ti i dpotenzialmente significativi da potenzialmente significativi da 

approfondire nello approfondire nello SIA. SIA. ID
A app o o d e e oapp o o d e e o SS

prime prime esperienze: criticitàesperienze: criticità

E
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In In tale fase riveste particolare tale fase riveste particolare 
importanza l’analisi dellaimportanza l’analisi della letteratura:letteratura:LI

N
E

E

importanza l’analisi della importanza l’analisi della letteratura: letteratura: 
deve essere esaustiva, aggiornata e deve essere esaustiva, aggiornata e 

L

gggg
corretta, corretta, raccogliere tutte le evidenze raccogliere tutte le evidenze 
scientifichescientifichescientifiche.scientifiche.
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STATO DELL’AMBIENTESTATO DELL’AMBIENTE
•• definire definire la popolazione target la popolazione target 
•• evidenziare leevidenziare le eventuali sottopopolazionieventuali sottopopolazioni•• evidenziare le evidenziare le eventuali sottopopolazioni eventuali sottopopolazioni 

influenzate, sia a breve influenzate, sia a breve che a lungo che a lungo 
t it iterminetermine

•• analisi approfondita, dettaglio del territorio analisi approfondita, dettaglio del territorio ID
A pp , gpp , g

di interesse di interesse 
•• dinamiche temporali dei fenomeni sanitaridinamiche temporali dei fenomeni sanitariE

 G
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•• dinamiche temporali dei fenomeni sanitari dinamiche temporali dei fenomeni sanitari 
di di maggiore rilevanzamaggiore rilevanza

LI
N

E
E

•• confronti con valori/gruppi di riferimento confronti con valori/gruppi di riferimento 
•• lo stato di salute antelo stato di salute ante operamoperam è condizioneè condizione

L

lo stato di salute ante lo stato di salute ante operamoperam è condizione è condizione 
indispensabile per stimare e valutare le indispensabile per stimare e valutare le 
eventuali ricadute dell’operaeventuali ricadute dell’operaeventuali ricadute dell’operaeventuali ricadute dell’opera



Per valutare lo stato di salute di una Per valutare lo stato di salute di una 
popolazione si fa riferimento a dati raccolti popolazione si fa riferimento a dati raccolti 
correntemente o appositamente:correntemente o appositamente:correntemente o appositamente: correntemente o appositamente: 
a. Dati di mortalità a. Dati di mortalità 
b. Dati sui ricoveri ospedalieri b. Dati sui ricoveri ospedalieri 
c Dati sui consumi farmaceuticic Dati sui consumi farmaceuticiID

A

c. Dati sui consumi farmaceutici c. Dati sui consumi farmaceutici 
d. Dati sulle prestazioni di specialistica ambulatoriale d. Dati sulle prestazioni di specialistica ambulatoriale 
D ti tti h d di iD ti tti h d di iE

 G
U
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e. Dati su soggetti che godono di esenzione e. Dati su soggetti che godono di esenzione 
f. Dati sui registri di patologia f. Dati sui registri di patologia 

LI
N

E
E

g. Accessi al pronto soccorso g. Accessi al pronto soccorso 
h. Certificati di assistenza al parto (h. Certificati di assistenza al parto (CeDAPCeDAP))

L

p (p ( ))
i. Altro..i. Altro..
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Strutture scientificheStrutture scientifiche

LI
N

E
E

….….
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PROBLEMI PROBLEMI E OPPORTUNITAE OPPORTUNITA’ (vedi)’ (vedi)



STIMA DEGLI IMPATTI FUTURISTIMA DEGLI IMPATTI FUTURI

FASI DI CANTIERE, ESERCIZIO E       FASI DI CANTIERE, ESERCIZIO E       
DIMISSIONEDIMISSIONE

GLI GLI APPROCCI APPROCCI ALLA ALLA DETERMINAZIONE  DETERMINAZIONE  
DEGLIDEGLI EFFETTI ATTESIEFFETTI ATTESIID

A

DEGLI DEGLI EFFETTI ATTESIEFFETTI ATTESI
A)  approccio A)  approccio tossicologico: tossicologico: 

E
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riskrisk assessmentassessment (EPA (EPA likelike))
B) approccioB) approccio epidemiologico:epidemiologico:LI

N
E

E

B)  approccio B)  approccio epidemiologico:epidemiologico:
rischio rischio attribuibileattribuibile

L

su popolazioni realisu popolazioni reali
calcolo casi attesicalcolo casi attesi



APPROCCIO TOSSICOLOGICO APPROCCIO TOSSICOLOGICO 
(RISK ASSESSMENT) (RISK ASSESSMENT) 

Raccolta dati e valutazione preliminare di tossicità
(hazard identification)

Valutazione della tossicità

1. Raccolta e analisi di dati rilevanti sull’opera
2. Identificazione di potenziali agenti chimici di interesse sanitario

ID
A

Valutazione dell’esposizione
Valutazione della tossicità

e studio relazione dose-risposta
STEP 1

1. Analizzare il rilascio di contaminanti
2. Identificare le potenziali vie di esposizione

1. Raccolta di informazioni sulla tossicità quantitativa e qualitativa
2. Determinare i valori appropriati per la tossicità

E
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3. Stimare le concentrazioni di esposizione per le diverse vie di 
esposizione

STEP 2
1. Stimare l’assunzione del contaminante per le diverse vie di 

esposizione

LI
N

E
E

2. Identificare le popolazioni esposte

Caratterizzazione del rischio

1. Stimare il rischio cancerogeno
2 Stimare i quozienti di rischio non cancerogeno

L

2. Stimare i quozienti di rischio non cancerogeno
3. Valutare incertezze
4. Riassumere l’informazione sul rischio



APPROCCIO EPIDEMIOLOGICO  APPROCCIO EPIDEMIOLOGICO  
(CALCOLO DEL RISCHIO ATTRIBUIBILE) (CALCOLO DEL RISCHIO ATTRIBUIBILE) 

BasatoBasato susu studistudi didi popolazionipopolazioni realireali esposteesposte all’effettivoall’effettivo mixmix
didi inquinantiinquinantididi inquinantiinquinanti

SiSi basabasa sull’usosull’uso didi relazionirelazioni empiricheempiriche esposizioneesposizione‐‐rispostarispostaID
A

SiSi basabasa sull usosull uso didi relazionirelazioni empiricheempiriche esposizioneesposizione risposta,risposta,
risultandorisultando cosìcosì menomeno vincolatovincolato allaalla misuramisura (stima)(stima) specificaspecifica
delladella dosedose rispettorispetto aiai modellimodelli tossicologicitossicologiciE

 G
U
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delladella dosedose rispettorispetto aiai modellimodelli tossicologicitossicologici

DeveDeve esitareesitare nellanella stimastima deldel rischiorischio attribuibileattribuibile perper lalaLI
N

E
E

DeveDeve esitareesitare nellanella stimastima deldel rischiorischio attribuibileattribuibile perper lala
popolazionepopolazione (in(in terminitermini percentualipercentuali oo comecome valorevalore assolutoassoluto
didi numeronumero didi casi,casi, inin eccessoeccesso oo inin difetto)difetto)

L

,, ))



MISURE CORRETTIVEMISURE CORRETTIVE

LoLo SIASIA dovràdovrà fornirefornire lele indicazioniindicazioni affinchéaffinché
venganovengano mitigatimitigati gligli impattiimpatti negativinegativi sullasulla
salutesalute LeLe misuremisure didi mitigazionemitigazione fannofannoID

A

salutesalute.. LeLe misuremisure didi mitigazionemitigazione fannofanno
riferimentoriferimento principalmenteprincipalmente adad evitareevitare e/oe/o

E
 G
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limitarelimitare l’esposizionel’esposizione delladella popolazionepopolazione aiai
fattorifattori didi pressionepressione ee pertantopertanto sarannosaranno dadaLI

N
E

E

fattorifattori didi pressionepressione ee pertantopertanto sarannosaranno dada
utilizzareutilizzare lele tecnichetecniche ee lele pratichepratiche disponibilidisponibili

L

perper altrealtre componenticomponenti ambientaliambientali..
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MONITORAGGIOMONITORAGGIOO O GG OO O GG O

•• deve permettere di valutare quanto le fasi attuativedeve permettere di valutare quanto le fasi attuative•• deve permettere di valutare quanto le fasi attuative deve permettere di valutare quanto le fasi attuative 
dell’opera si avvicinano o si discostano dalle dell’opera si avvicinano o si discostano dalle 
previsioniprevisioniprevisioniprevisioni

•• deve essere specifico e differenziato per le varie deve essere specifico e differenziato per le varie 
fasi realizzative (cantiere esercizio dismissione)fasi realizzative (cantiere esercizio dismissione)ID

A

fasi realizzative (cantiere, esercizio, dismissione)fasi realizzative (cantiere, esercizio, dismissione)
•• deve precisare le informazioni da utilizzare, gli deve precisare le informazioni da utilizzare, gli 

i di t i d id l li i d d ii di t i d id l li i d d iE
 G

U
I

indicatori da considerare, le analisi da condurre, i indicatori da considerare, le analisi da condurre, i 
confronti da effettuare confronti da effettuare 
d i di ll i i à h ilid i di ll i i à h iliLI

N
E

E

•• deve indicare tutte quelle attività che saranno utili deve indicare tutte quelle attività che saranno utili 
e/o necessarie per valutare gli andamenti reali e/o necessarie per valutare gli andamenti reali 
d ll t t di l t d i l t li t tid ll t t di l t d i l t li t ti

L

dello stato di salute ed i loro eventuali scostamenti dello stato di salute ed i loro eventuali scostamenti 
rispetto a quanto previsto in sede di valutazione di rispetto a quanto previsto in sede di valutazione di 
impattoimpattoimpatto impatto 



•• Separazione tra «Verifica diSeparazione tra «Verifica di•• Separazione tra «Verifica di Separazione tra «Verifica di 
assoggettabilità» e «VIA»assoggettabilità» e «VIA»I,

 …

•• Graduazione della applicazione: Graduazione della applicazione: 
diverse tipologie progettualidiverse tipologie progettualiB

LE
M

diverse tipologie progettuali diverse tipologie progettuali 
richiedono diverso impegno nello richiedono diverso impegno nello 

P
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O
B

gg
SIA. Dare indicazioniSIA. Dare indicazioni
S ifi l li idS ifi l li idE

,  
 P

•• Specificare la linea guida per Specificare la linea guida per 
tipologie progettuali?tipologie progettuali?IE

N
Z

p g p gp g p g
–– Non serve: cambia il contenuto Non serve: cambia il contenuto 

(esposizione effetti ) ma non il(esposizione effetti ) ma non ilS
P

E
R

I

(esposizione, effetti, …) ma non il (esposizione, effetti, …) ma non il 
percorsopercorsoE

S
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•• Interazione tra Proponente edInterazione tra Proponente ed•• Interazione tra Proponente ed Interazione tra Proponente ed 
Autorità Competente:Autorità Competente:I,

 …

–– Nella fase di Nella fase di scopingscoping
Oggi è facoltativa: renderla obbligatoriaOggi è facoltativa: renderla obbligatoriaB

LE
M

–– Oggi è facoltativa: renderla obbligatoria Oggi è facoltativa: renderla obbligatoria 
per alcune tipologie progettuali?per alcune tipologie progettuali?
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•• Dettagliare alcuni aspetti di metodo:Dettagliare alcuni aspetti di metodo:
Formule perFormule per riskrisk assessmentassessment e casie casiE

,  
 P

–– Formule per Formule per riskrisk assessmentassessment e casi e casi 
attribuibiliattribuibili

IE
N

Z

–– Valori di riferimento da utilizzare per Valori di riferimento da utilizzare per riskrisk
assessmentassessment e rischio attribuibile?e rischio attribuibile?S

P
E

R
I

assess e tassess e t e sc o att bu b ee sc o att bu b e

E
S
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•• Disponibilità dei dati:Disponibilità dei dati:•• Disponibilità dei dati:Disponibilità dei dati:
–– Predisposizione dello SIA:Predisposizione dello SIA:I,

 …

•• Esperienze interessantiEsperienze interessanti
•• Collaborazione con ASLCollaborazione con ASLB

LE
M

Collaborazione con ASLCollaborazione con ASL
•• Alcune criticità: richieste problematicheAlcune criticità: richieste problematiche

Ri hi t di i t i i ll SIARi hi t di i t i i ll SIAP
R

O
B

–– Richiesta di integrazioni allo SIA:Richiesta di integrazioni allo SIA:
•• Problema dei tempiProblema dei tempiE

,  
 P

•• Competenza dei Proponenti:Competenza dei Proponenti:
Al i hi t d t l itàAl i hi t d t l itàIE

N
Z

–– Alcune richieste destano perplessitàAlcune richieste destano perplessità
–– Formare competenzeFormare competenzeS

P
E

R
I

pp

E
S
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Ruolo delle ASL Ruolo delle ASL 
•• Monitoraggio dello stato di salute di un Monitoraggio dello stato di salute di un 

territorioterritorioI,
 …

territorioterritorio
•• Monitoraggio dello stato di salute di un Monitoraggio dello stato di salute di un 

t it i if i t it i i iàt it i if i t it i i iàB
LE

M

territorio con riferimento a situazioni già territorio con riferimento a situazioni già 
esistentiesistenti

P
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O
B

•• Monitoraggio dello stato di salute di un Monitoraggio dello stato di salute di un 
territorio con riferimento a specificheterritorio con riferimento a specificheE

,  
 P

territorio con riferimento a specifiche territorio con riferimento a specifiche 
opere in procedura di opere in procedura di VIAVIA

IE
N

Z
S

P
E

R
I

NextNext stepstep: Linee Guida per: Linee Guida perE
S NextNext stepstep: Linee Guida per : Linee Guida per 

la VALUTAZIONEla VALUTAZIONE
20
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