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Rapporto annuale sulle attività svolte in materia di Prevenzione e Promozione della Salute – 
ANNO 2024 
 
 

INTRODUZIONE 
 

Il presente rapporto descrive le attività svolte nell’anno 2024 in materia di prevenzione e promozione della 
salute, dalle diverse articolazioni organizzative che compongono il Dipartimento di Igiene e Prevenzione 
Sanitaria (DIPS) dell’ATS Bergamo. 
Le attività di prevenzione e promozione della salute sono state realizzate in base a specifica pianificazione 
annuale riportata nel Piano Integrato dei Controlli (PIC) approvato con deliberazione N° 146 del 27 febbraio 
2024 (LINK) e nel Piano Integrato Locale (PIL) approvato con deliberazione N° 144 del 27 febbraio 2024 (LINK). 
 
 

_Articolazioni organizzative del DIPS 
 

Il Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria, si articola nelle seguenti Strutture organizzative complesse 
(S.C.). Le Strutture Complesse (S.C.), direttamente dipendenti dal Direttore del Dipartimento: 
 

• S.C. IGIENE E SANITA’ PUBBLICA, SALUTE-AMBIENTE (IPSA); 

• S.C. IGIENE ALIMENTI E NUTRIZIONE (IAN); 

• S.C. PREVENZIONE E SICUREZZA AMBIENTI DI LAVORO (PSAL); 

• S.C. MEDICINA PREVENTIVA NELLE COMUNITÀ (MPC); 

• S.C. PROMOZIONE DELLA SALUTE E PREVENZIONE FATTORI DI RISCHIO COMPORTAMENTALI (PS) 
 

Di seguito si rappresenta l’attuale organizzazione del DIPS, attraverso l’Organigramma approvato con specifica 
DGR n. XII/3236 del 21/10/2024 “Aggiornamento del Piano di Organizzazione Aziendale Strategico (POAS) 
2022-2024 dell’Agenzia di Tutela della Salute (ATS) Bergamo”. 
 
_Organigramma: 
 

 
 
 

* * * * * 
 

https://www.ats-bg.it/system/files/pagina_standard/files/2891/13955/ATSBG-PIC%202024%20DIPS.pdf
https://www.ats-bg.it/system/files/pagina_standard/files/2891/13957/ATSBG-PIL%202024%20DIPS.pdf
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IGIENE ALIMENTI E NUTRIZIONE 
La prevenzione e il controllo in campo alimentare competono alla Struttura Complessa (S.C.) Igiene Alimenti 
e Nutrizione (IAN) che ha come obiettivo la sicurezza della salute del consumatore. In particolare, la S.C.: 

• assicura l’attività di prevenzione collettiva e tutela della salute della popolazione, attraverso azioni volte 
ad individuare e rimuovere le cause di nocività legate agli alimenti di origine vegetale; 

• si raccorda per la programmazione delle attività di controllo con i servizi del Dipartimento Veterinario e 
con le altre Autorità competenti in materia di sicurezza alimentare; 

• contribuisce, per quanto di competenza, al sistema di allerta rapido degli alimenti (RASFF); 

• monitora la qualità delle acque destinate al consumo umano anche attraverso i controlli rete acquedotti. 
 
 

❖ Controlli in sicurezza alimentare: 
-Controlli ufficiali programmati mediante ispezione/audit: N. controlli effettuati/n. controlli previsti > 100% 
 

N. controlli ufficiali effettuati / n. controlli ufficiali previsti (dati al 31/12/2024) 

Descrizione attività Previsti da PIC Eseguiti % raggiunta 
_Programmata 348 348 100% 

_Non programmabile 170 387 > 100% 

Tot. Controlli ufficiali 518 735 > 100% 
 

-N. campioni effettuati/n. campioni previsti =100% 
 

Dettaglio: All. 1 Obiettivi 2024 DDGG AREA PREVENZIONE ulteriori specifiche  
(DGR 2851/2024 e DDGW 11692/2024). 
N. campioni effettuati/n. campioni programmati (dati al 31/12/2024) 

Descrizione N. campioni 
programmati 

N. campioni 
effettuati 

% raggiunta 

_Piano Microbiologico 151 151 100% 

_Piano OGM matrici 0 0 /// 
_Piano OGM campioni 10 10 100% 

_Piano Irradiati 3 3 100% 

_Piano comunitario fitosanitari 11 11 100% 
_Piano nazionale fitosanitari 42 42 100% 

_Piano additivi e aromi 26 26 100% 

_Piano contaminanti controllo ufficiale 56 56  100% 
_Piano MOCA 29 29 100% 

_Piano Monitoraggio contaminanti 7 7 100% 
Totali 335 335 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 
 

❖ Ispettorato micologico: 
Nell’anno 2024 è stata garantita l’apertura dell’ispettorato micologico presso 3 sedi di ATS (Bergamo, Treviglio, 
Trescore). 
Ispettorato micologico per i cittadini (n. accessi) = 220 certificazioni su funghi spontanei raccolti da privati 
Interventi per intossicazioni: N. interventi = 6; N. intossicati = 8 
 
 

❖ Controllo Acque destinate al consumo umano: 
in merito all’attività di campionamento di alimenti, bevande materiali a contatto e di acque destinate al 
consumo umano si rileva quanto segue: N. campioni effettuati / N. campioni programmati = 100% 
 

N. campioni effettuati / n. campioni previsti (dati AL 31/12/2024) * 

Descrizione attività Previsti da PIC Eseguiti % raggiunta 

_Acque destinate al consumo umano 1.493 1.493 100% 
* Come da rimodulazione PIC – Deliberazione ATS BG N. 797/2024. 
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❖ Sorveglianza Nutrizionale 
Per l’intero anno 2024 è proseguita l’attività di verifica e controllo sulla qualità nutrizionale dei pasti forniti in 
ristorazioni collettive. Nello specifico sono state eseguite: 
n° 61 ispezioni in asili nido con cucina interna o pasto trasportato, centri cottura scolatici e refettori. L’attività 
si è posta come obiettivo principale la verifica dell’adesione alle “LG per l’elaborazione del menù” di ATS BG dei 

menu proposti e alla gestione delle diete speciali. Poiché la qualità dei pasti non può prescindere dalla qualità 
delle materie prime, attenzione particolare è stata posta anche alle derrate secondo quanto previsto nel 
documento “Caratteristiche delle derrate alimentari”, elaborato dallo scrivente servizio, reperibile sul sito 

www.ats-bg.it nella sezione ristorazione scolastica. Durante le ispezioni è stata valutata anche la presenza di 
sale iodato e di pane a basso contenuto di sale. 
 

N.3 sopralluoghi presso aziende che offrono ai dipendenti il servizio mensa con cucina interna. 

N. 2 sopralluoghi presso le cucine di ospedali  
N.1 sopralluogo presso una cucina di RSA ponendo particolare attenzione alla gestione delle diete dei 
degenti. 
 

È stata effettuata attività di audit in vari setting: 
N. 1 audit presso una RSA del territorio. Oggetto di audit sono state: l’organizzazione e la gestione dei pasti, 
la gestione delle diete speciali e la gestione dei pazienti disfagici. 
N.1 presso un nido con preparazione con valutazione dei menu in uso e delle merende associate. 
N.1 presso un centro cottura con valutazione delle tabelle dietetiche in uso con corrispettiva composizione 
bromatologica e valutazione degli ingredienti utilizzati per la composizione dei pasti. 
Sono state valutate 200 tabelle dietetiche. 
 
 

❖ Verifica applicazione screening nutrizionale soggetti ricoverati 
In ottemperanza a quanto previsto dalla DGR XII/2966 del 05.08.2024 sono state effettuate: 

N.2 Site visit (n.1 presso l’ASST Papa Giovanni XXIII e n.1 presso la Casa Di Cura San Francesco) per 
verificare l’appropriatezza dei percorsi di presa in carico dei pazienti risultati a rischio medio-alto al 
test di screening nutrizionale in ambito ospedaliero come previsto dalla DGR XII/1812 del 
29/01/2024.  
N. programmate 2 / n. effettuate 2 = 100% 
 
 
❖ Progetti innovativi – ANNO 2024 
 

Prenotazione online dell’Ispettorato Micologico 
È stato attivato il servizio di prenotazione online dell’ispettorato micologico, disponibile sul sito web dell’ATS 
Bergamo. Grazie a questa modalità, i cittadini possono prenotare il servizio in qualsiasi momento della 
giornata, in modo semplice e immediato, ottimizzando così gli accessi ed evitando attese. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

* * * * * 
 
 
 

http://www.ats-bg.it/
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IGIENE PUBBLICA – TUTELA E SALUTE DEL CITTADINO 
 

La S.C. Igiene e Sanità Pubblica, Salute-Ambiente (IPSA) assicura l’attività di prevenzione sia collettiva che 
individuale e di tutela della salute della popolazione, anche attraverso azioni volte a ridurre e rimuovere le 
cause di nocività e malattia a seguito di esposizione a rischi ambientali, dando pieno adempimento al dettato 
contenuto nei LEA di prevenzione e controllo degli ambienti di vita. La Struttura è altresì competente delle 
azioni riguardanti il legame tra ambiente e salute, sia nell’ottica di tutela della salute e contenimento di 
possibili ricadute di eventi negativi/nocivi, sia alla realizzazione di ambienti che assicurino la salute dei cittadini. 
 
 

❖ Controlli in Ambienti di Vita (Igiene dell’abitato – Servizi alla persona, stabilimenti termali) 
Il Piano Regionale della Prevenzione 2021-2025, prevedeva per la S.C. Igiene e Sanità Pubblica, Salute-
Ambiente la prosecuzione delle importanti azioni di vigilanza e controllo negli Ambienti di Vita e la 
valutazione delle ricadute sulla salute dei determinanti ambientali, già avviate con i Piani precedenti. 
In coerenza a quanto previsto dai LEA, l’obiettivo generale è quello di garantire sorveglianza, prevenzione e 
controllo degli ambienti aperti e confinati a tutela della salute della popolazione degli individui, ponendo al 
centro degli interventi la finalità di conseguire il più elevato livello di salute raggiungibile. 
 

_Servizi alla persona 
Per l’anno 2024 è stata effettuata la vigilanza presso alcuni tatuatori individuati tra quelli che hanno 
evidenziato criticità nel corso di precedenti verifiche o in occasione di avvio di nuove attività. 
La vigilanza si riferisce alla verifica della predisposizione ed applicazione di: 

• adeguate misure igieniche nella conduzione dell’attività (prevenzione di infezioni batteriche della pelle 
che possono essere trasmesse per contatto diretto, come ad esempio quelle contratte da germi piogeni); 

• idonee procedure di sanificazione di aghi o strumenti taglienti infetti (prevenzione di infezioni a 
trasmissione ematica quali l’infezione da virus, dell’epatite B, da virus dell’epatite C o da virus 
dell’Immunodeficienza acquisita (HIV); 

• verifica delle etichettature dei pigmenti per il tatuaggio. Nello specifico è stata valutata la sicurezza 
correlata alla conformità dell’etichettatura e la sicurezza correlata alle caratteristiche dei prodotti 
utilizzati, ai sensi del Regolamento CE 2020/2081 del 14/12/2020 sulla “restrizione delle sostanze 
chimiche (REACH) contenute negli inchiostri per tatuaggi o trucco permanente”. 

 

_Igiene e Sicurezza dell’Abitato 
Durante l’anno 2024 è proseguito il mantenimento qualità igienico sanitaria delle abitazioni, la prevenzione 
delle intossicazioni da monossido di carbonio e dei rischi dagli incidenti domestici, il controllo della 
proliferazione di infestanti e delle criticità conseguenti, prestazioni anche con sopralluogo su richiesta dei Comuni. 
E’ continuata la sorveglianza sulle abitazioni con condizioni critiche di igiene e sicurezza a seguito di 
segnalazioni di inconvenienti igienici a tutela della collettività. 
 
 

_Stabilimenti termali 
L’ obiettivo è la verifica delle condizioni di salubrità e sicurezza della unica struttura presente in Provincia, con 
particolare riferimento alle procedure adottate per prevenire la legionella. 
Le strutture termali sono considerate tra i luoghi più favorevoli alla insorgenza di legionellosi perché: 

• frequentati da persone a rischio di contrarre l'infezione; 

• per la possibilità di esposizione diretta ad aerosol, prodotto da specifiche apparecchiature o prodotto da 
piscine o vasche per idromassaggio; 

• per la presenza di acque, che spesso sgorgano ad una temperatura ideale per la crescita di Legionella. 
 

In coerenza con quanto previsto dalle Linee Guida regionali e nazionali in materia di prevenzione della 
legionellosi, in queste strutture è stata valutata la predisposizione e la corretta applicazione del protocollo di 
autocontrollo per la prevenzione della legionella, con particolare riferimento alle procedure di manutenzione. 
E’ stato inoltre effettuato un monitoraggio con prelievo di campioni per la ricerca del batterio. 
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N. Controlli effettuati / n. controlli previsti – Dati al 31/12/2024 
Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

Attività di Servizio alla Persona (Tatuatori - centri 
estetici e gestione SCIA aperture nuove strutture) 

30 261 Oltre 100% 

Igiene dell’Abitato 45 74 Oltre 100% 

Stabilimenti termali 1 1 100% 
Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    

 
 

❖ Controlli in ambito cosmetici e detergenti 
 

Alla luce di quanto previsto dal Regolamento CE n. 1223/2009 (art.8 e art.22) per i prodotti cosmetici e delle 
recenti Linee guida Regionali di cui al Decreto n. 9268 del 26/06/2019, l’ATS Bergamo ha effettuato i controlli 
di prodotti cosmetici, presenti nel suo territorio di competenza, per la valutazione delle Pratiche di Buona 
Fabbricazione dei cosmetici (GMP). 
A tale proposito la Direzione Regionale Welfare ha fornito indicazioni per uniformarne l’approccio, il metodo 
e la tempistica in tutto il territorio. 
Ulteriore attività di controllo è stata riservata al campionamento presso produttori e distributori per analisi 
microbiologica e chimica. 
 

N. attività effettuate / n. previste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Cosmetici – matrici da campionare c/o strutture turistico ricettive 3 5 Oltre 100% 

_Cosmetici – controllo c/o importatori (rintracciabilità) e/o 
commercio al dettaglio/ingrosso. 

3 15 Oltre 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

❖ Controlli acque di balneazione 
E’ stata garantita attività di tutela della salute nelle acque di balneazione e nelle piscine pubbliche e di uso 
pubblico prevista dai LEA, attraverso attività di campionamento e analisi chimico – fisica – microbiologica. 
 

N. Campioni effettuati / n. campioni previsti – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Campioni – acque di balneazione 396 394 99% 

_Campioni – acque di piscina 300 315 Oltre 100% 
_Prelievi – ricerca legionella 834 1.216 Oltre 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 

N. Piscine controllate/n. piscine previste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Piscine 86 80 93,0% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 
 

❖ Controlli degli studi professionali, delle strutture sanitarie 
 

E’ stata garantita attività di vigilanza igienico-sanitarie delle strutture sanitarie e sociosanitarie: 
 

N. Strutture sanitarie controllate / n. strutture previste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Strutture sanitarie 92 54 58,6% 

_Strutture sociosanitarie 162 75 46,3% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
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❖ Controlli strutture ad uso collettivo 
_Attività ricreative (Discoteche, Cinema e Teatri, Locali di Pubblico Spettacolo) 
In continuità con gli anni precedenti, si prosegue l’attività di prevenzione attraverso il contributo, espresso 
per gli aspetti di sanità pubblica, mediante la partecipazione a Commissioni comunali e prefettizie di pubblico 
spettacolo per la formazione di: 

• parere preventivo e parere di agibilità sui locali di pubblico spettacolo (art. 68 e art. 80 T.U.L.P.S.): palestre 
con presenza di pubblico, piscine, tribune, discoteche, cineteatri, parchi avventura, ecc… 

• parere preventivo e parere agibilità per manifestazioni temporanee (art. 69 e art. 80 T.U.L.P.S.): concerti, 
sagre, feste di piazza, giostre, circhi, manifestazioni, ecc… 

• parere per attribuzione codice identificativo per Spettacoli Viaggianti (D.M. 15/05/2007). 
 

N. Partecipazioni a Commissioni comunali e prefettizie di pubblico spettacolo effettuate / n. Partecipazioni previste 
– Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Partecipazioni a Commissioni 50 52 Oltre 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 

_Strutture turistico ricettive 
Come per gli anni precedenti, la vigilanza è stata orientata alla verifica dell’applicazione di idonee misure di 
controllo dei rischi per la salute umana. Sono stati verificati i requisiti igienici e di sicurezza, ed analizzati i 
rischi più frequentemente correlati a questa tipologia di attività, con particolare riferimento alla sorveglianza 
della legionellosi (verifiche della predisposizione dei protocolli gestionali di autocontrollo e prelievi a 
campione di matrici di acqua dal circuito idro-sanitario per la ricerca della legionella nelle strutture ricettive). 
Le azioni di controllo sono state effettuate mediante la verifica della: 
• presenza di adeguate condizioni di gestione e di sicurezza, valutando in particolare l’igiene dei locali comuni, 

delle camere e dei servizi annessi, della biancheria, l’accessibilità a persone con ridotta capacità motoria, gli 
aspetti igienici di gestione (come ad esempio le modalità di cambio e lavaggio della biancheria) nonché gli 
aspetti più propri della sicurezza (il possesso, nei casi dovuti, del Certificato Prevenzione Incendi, la presenza 
della documentazione relativa alla sicurezza degli impianti termici ed elettrici, ecc…); 

• adozione di corrette prassi igieniche per la prevenzione della trasmissione di patologie infettive parassitarie; 

• applicazione delle procedure di autocontrollo adottate per la sorveglianza della legionellosi. 
 

N. Strutture turistico ricettive controllate/n. strutture turistico ricettive previste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Programmato Effettuato % raggiunta 

_Strutture turistico ricettive e gestione 
SCIA aperture nuove strutture. 

 
80 

 
121 

 
> 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

❖ Eventi rilevanti di sanità pubblica gestiti 
N. Eventi effettuati /n. eventi richiesti – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Richieste Effettuate % raggiunta 

_Vigilanza in materia di sanità pubblica 
c/o strutture di accoglienza migranti. 

 
23 

 
23 

 
100% 

 
_Intossicazioni CO 

2 eventi con  
3 persone 
coinvolte. 

2 eventi con 
3 persone 
coinvolte. 

 
100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

* * * * * 
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SALUTE E AMBIENTE 
❖ Rilascio delle autorizzazioni per insediamenti industriali a rischio rilevante, impianti soggetti ad 

autorizzazione ambientale ex D.Lgs.152/06 e s.m.i. 
L’ATS Bergamo ha garantito la partecipazione al Gruppo di Lavoro istituito presso la Prefettura di Bergamo per 
la valutazione dei piani di emergenza esterna delle attività a rischio di incidente rilevante. In particolare, gli 
operatori IPSA hanno partecipato ad una attività istruttoria richiesta dalla Prefettura. 
 

❖ Procedimenti di Valutazione d’Impatto Ambientale (VIA) e di verifica di assoggettabilità alla VIA in 
materia di ricadute ambientali sulla popolazione 

 

Descrizione Effettuate 

_VAS* sovracomunali 5 

_VIA e verifiche di VIA 
(comprese partecipazioni a Comm. VIA Regionale) 

61 

_AIA** 32 

_AUA *** e altre Autorizzazioni Ambientali 71 

Totale 169 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS  
 

* Valutazione Ambientale Strategica 
** Autorizzazione Integrata Ambientale 
*** Autorizzazione Unica Ambientale 
 

❖ Partecipazione ai procedimenti di caratterizzazione, di bonifica, di analisi di rischio e di monitoraggio 
di siti contaminati ex D.Lgs.152/06 e s.m.i 

 

N. attività effettuate / n. richieste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Richieste Effettuate % raggiunta 

Caratterizzazione 25 17 68% 

Analisi di rischio 15 18 Oltre 100% 

Bonifica 25 25 100% 

Monitoraggio 15 11 73% 

Totale 80 71 89% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

❖ Pianificazione urbanistica, polizia mortuaria e regolamenti comunali 
ATS concorre alla formazione dei Piani di Governo del territorio (PGT) e loro varianti e ad altri 
Piani/Programmi, inclusa la partecipazione al procedimento di VAS, attraverso contributi e osservazioni con 
approccio Urban Health in ordine a: 

• contenimento del consumo di suolo, promuovendo il recupero del patrimonio edilizio e verificando che 
il dimensionamento degli sviluppi edificatori sia coerente con il reale trend di crescita della popolazione 
(appropriatezza, efficacia e sostenibilità dell’intervento); 

• sostegno di interventi di qualità urbana (mobilità ciclo pedonale, sistema del verde urbano, illuminazione 
e comfort visivo, sistema dei parcheggi e dei trasporti, ecc…); 

• sviluppo di processi di rigenerazione e riqualificazione urbana, capaci di incidere sul tessuto urbanistico-
edilizio ma anche sul tessuto sociale e sulla salute della popolazione (mixitè funzionale e sociale, equità 
e compatibilità, densità e tipologia edilizia). 

 

N. effettuato / n. richieste – Dati al 31/12/2024 

Descrizione Richieste Effettuate % raggiunta 

VAS PGT 50 64 Oltre 100% 

VAS altri Piani e Programmi 40 20 50 % 

Altri Regolamenti Comunali e loro varianti (Reg. 
Polizia Mortuaria, Piano Reg. Cimiteriale, ecc....) 

25 34 Oltre 100% 

Totale 115 118 Oltre 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
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❖ Emergenze Ambientali 
_Gestione Emergenze ambientali e industriali 
L’ATS Bergamo ha garantito la partecipazione ai diversi Tavoli tecnici e Gruppi di Lavoro insediati presso la 
Prefettura di Bergamo per l’aggiornamento dei Piani di Emergenza Provinciale per il rischio industriale e per 
le emergenze derivanti da rischi ambientali. In particolare, gli operatori IPSA hanno partecipato a 4 Tavoli di 
lavoro per la pianificazione delle emergenze ed ha partecipato ad una esercitazione connessa ad interventi 
di Protezione Civile riguardante un incidente con rilascio di sostanze chimiche da un insediamento a rischio 
di incidente rilevante. 
 
 

* * * * * 
 
 

PREVENZIONE E SICUREZZA NEGLI AMBIENTI DI LAVORO 
La S.C. Prevenzione e Sicurezza Ambienti di Lavoro assicura l’attività di prevenzione collettiva e di tutela della 
salute dei lavoratori attraverso azioni volte ad individuare e rimuovere le cause di nocività e malattia negli 
ambienti di lavoro, concorrendo alla promozione della salute nelle aziende e nei luoghi di lavoro in genere. 
 
 

❖ Controlli nelle imprese e nei cantieri 
IMPRESE: I volumi di attività sono stati definiti in base alle risorse di personale disponibili con l’obiettivo di 
garantire i Livelli Essenziali di Assistenza che per l’anno 2024 erano pari a n. 2.687 aziende/imprese 
corrispondenti al 5% delle Aziende attive sul territorio di competenza con almeno 1 lavoratore occupato.  
 

ATS Bergamo 
Obiettivo LEA  

Flussi INAIL Regioni anno 2024 
1° gennaio / 31 dicembre 2024 

Aziende (PAT) 
% Aziende da 

controllare _ LEA 
Numero Aziende da 

controllare (5%) 
Numero Aziende 

controllate 
% Aziende 
controllate 

% obiettivo 
raggiunto 

53.732 > 5% 2.687 2.856 5,3% 106,3% 
 
 

PP7 – EDILIZIA: La quota dei controlli da effettuare è definita sulla base di indirizzi regionali ed è pari al 15% 
dei cantieri aperti al 01/01/2024, con un importo dei lavori > di 30.000 euro, che per il nostro territorio 
corrispondono a 4.402, pertanto la quota di cantieri da ispezionare nel 2024 è risultata pari a 660 cantieri. 
 

Dettaglio Obiettivo Regionale PP7: 
ATS Bergamo Obiettivo Cantieri anno 2024 1° gennaio / 31 dicembre 2024 

Cantieri aperti 
al 01/01/2024 

% Cantieri da 
ispezionare 

N° Cantieri da 
ispezionare 

N° Cantieri 
ispezionati 

% Cantieri ispezionati 
% obiettivo 
raggiunto 

4.402 > 15% 660 730 16,6% 110,6% 
 
 

PP7 – AGRICOLTURA: La quota dei controlli assegnati dalla Regione ad ATS Bergamo corrisponde al 2% delle 
5.775 Aziende Agricole (A.A.) della provincia, pari a n. 116 Aziende. 
 

Dettaglio Obiettivo Regionale PP7: 
ATS Bergamo Obiettivo Aziende Agricole anno 2024 1° gennaio / 31 dicembre 2024 

N° A.A.  
provincia di BG 

% A.A.  
da controllare% 

N° A.A. 
da controllare 

N° Aziende 
controllate 

% Aziende Agricole 
controllate 

% obiettivo 
raggiunto 

5.775 > 2% 116 190 3,3% 163,8% 
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❖ Piani Mirati di Prevenzione 
Per quanto concerne l’attuazione del PP6, relativo ai Piani Mirati di Prevenzione (PMP) attivati localmente, 
tutto il materiale predisposto è pubblicato nel sito ATS https://www.ats-bg.it/piani-mirati-prevenzione-pmp  
-PMP “Organizzazione aziendale a analisi mancati infortuni”: attivato nel 2023, nel corso del 2024 è stata 
completata l’analisi dei questionari ricevuti dal primo di campione di 30 aziende ed è stato selezionato un ulteriore 
campione di 30 aziende al quale è stata inviata comunicazione in data 12 settembre con la richiesta di compilazione 
del questionario di autocontrollo attraverso Survey e l’invito a partecipare ad un corso di formazione effettuato 
l’11 ottobre. 
-PMP “Conoscenza e diffusione di nuove tecnologie per la sicurezza nella movimentazione materiali”: 
attivato ad ottobre 2023 con un primo coinvolgimento di trenta aziende a cui ha fatto seguito la disamina dei 
questionari ricevuti dalle imprese. È stato l’individuato un ulteriore campione di 30 aziende alle quali è stata 
inviata comunicazione il 27 giugno con la richiesta di compilazione del questionario attraverso Survey. 
-PMP “Prevenzione delle cadute dall’alto” anche in settori extra edilizia. È stato predisposto il materiale 
necessario all’attivazione del piano che ha preso avvio il 14 giugno attraverso il seminario “La prevenzione 
delle cadute dall’alto”. Nell’ambito della Fiera Edile nelle date 26-27-28 aprile, è stata avviata anche la 
campagna di comunicazione sulla tematica <<#non ci casco>>. 
 
Oltre ai piani definiti a livello locale, sono stati attivati nel territorio bergamasco ulteriori tre PMP definiti a 
livello regionale: 
1.Piano mirato di Prevenzione a valenza regionale PP8/PP9 “Prevenzione del rischio cancerogeno 
professionale”. 
Dopo aver condiviso in data 5 febbraio in OTC gli obiettivi e finalità del PMP, in data 21/06/2024 è stata inviata 
lettera informativa a 71 aziende afferenti ai settori ATECO 20.3: Pigmenti a base di cromo e piombo - 
Fabbricazione di pitture, vernici e smalti, inchiostri da stampa e adesivi sintetici (mastici) e 22.21: 2,2'-
dichloro-4,4'- methylenedianiline (MOCA) - Fabbricazione di lastre, tubi e profilate in plastica. 
È stata resa possibile la compilazione online della scheda di autovalutazione mediante survey. Al 31/12/2024 
risultavano pervenute 43 risposte complete. Sono state analizzate le schede di valutazione pervenute ed 
effettuate 13 ispezioni in aziende. 
 

2.Piano mirato di Prevenzione a valenza regionale PP8 del PRP “Prevenzione patologie da sovraccarico 
biomeccanico c/o Assistenza Domiciliare Integrata (ADI)”, che coinvolge 30 gestori di attività di assistenza 
domiciliare. Sono state oggetto di analisi i questionari di autocontrollo di 27 strutture ed effettuate 2 ispezioni. 
 

3.Piano mirato di Prevenzione a valenza regionale PP8 del PRP “Prevenzione del rischio Stress lavoro 
correlato”. 
Il piano coinvolge il settore dell’istruzione da cui è stato individuato un campione di 80 istituti di istruzione 
secondaria e di formazione professionale. Sono state analizzate 47 schede di autovalutazione fornite e sono 
state effettuate ispezioni in 8 istituti. 
 

4.Piano mirato di Prevenzione a valenza regionale PP6 del PRP “Prevenzione Del Rischio Stress Da Calore 
In Agricoltura”. Il piano, già attivato nel 2023, nel 2024 ha coinvolto 197 aziende agricole dedite alla raccolta 
di frutta (con esclusione dell’uva) che effettuano lavorazioni all’aperto nella stagione estiva. Hanno risposto 
alla survey 29 aziende. La fase di controllo ha riguardato 70 aziende selezionate tra quelle che non avevano 
risposto alla survey.  
 

❖ Controllo, di competenza, su attrezzature ed impianti (controlli periodici ai sensi della L.R. n. 22/2021 art.8 lettera f) 
 

Per la Sicurezza IMPIANTISTICA, sono state effettuate 80 verifiche su richiesta di utenti, così distribuite: 

TIPO IMPIANTO N° VERIFICHE 

IMPIANTI DI TERRA 32 

IMPIANTI A PRESSIONE 23 

IMPIANTI PERICOLO ESPLOSIONE 10 

IMPIANTI DI SOLLEVAMENTO 8 

IMPIANTI DI RISCALDAMENTO 7 

Totale complessivo 80 

https://www.ats-bg.it/piani-mirati-prevenzione-pmp
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❖ Attività promozione della sicurezza in sinergia con il Comitato Territoriale di Coordinamento e con altri Enti. 
Nel corso del 2024 sono stati condotti i seguenti progetti, definiti nell’ambito dell’Organo territoriale di coordinamento 
mediante la sottoscrizione di uno specifico protocollo d’intesa sottoscritto in data 26 ottobre 2023. 
 

ATTIVITA’ / PROGETTO DESCRIZIONE OBIETTIVI 

 
(A) "SENSIBILIZZARE I LAVORATORI “ 
al tema della SSLL (con le associazioni 

di categoria rappresentative dei 
lavoratori e i loro referenti) 

Progettazione di corso di aggiornamento pilota di 5 ore per lavoratori esperti. 
Progettate  2 edizioni da realizzare poi nel 2025 
Referente: LIA 
Partecipanti: ATS, CGIL, CISL, UNIONE ARTIGIANI, ASST-HPG23, EBITEN, 
UNISCOM CASARTIGIANI 

 
(B) Protocollo operativo per la 

formazione alla SSLL per lavoratori / 
tirocinanti / allievi svantaggiati 

Definire e predisporre criteri, strumenti e metodi per garantire una 
formazione sufficiente ed adeguata in materia di salute e sicurezza sui luoghi 
di lavoro ai lavoratori, tirocinanti / allievi in percorsi didattici personalizzati, 
cosiddetti svantaggiati, nel rispetto delle norme vigenti, compatibilmente con 
le loro difficoltà di apprendimento 
Referente: CONFCOOPERATIVE 
Partecipanti: ATS, EBITEN, UST,CGIL, CISL, Provincia di BG 

 
(C) Sensibilizzazione degli studenti alla 

cultura della SSL 
“Mostra itinerante dei manifesti sulla 
sicurezza nelle scuole superiori e nei 

CFP” 

Realizzare nelle scuole superiori e nei CFP interventi per la sensibilizzazione 
degli studenti alla cultura della SSL da realizzare  anche mediante una mostra 
itinerante dei manifesti sulla sicurezza  
Raggiunti 781 soggetti tra studenti e insegnanti, in 18 mattinate di incontri 
Referente: ATS 
Partecipanti: EBITEN, UST, CONFIMI, ANCE, SCUOLA EDILE, INAIL, COLLEGIO 
GEOMETRI,CPTA,PROVNCIA DI BG,CONFINDUSTRIA 

 
(D) “Infortuni in itinere e infortuni 
stradali in provincia di Bergamo” 

Mappatura e analisi degli infortuni in itinere e stradali per verificare la 
presenza di eventuali criticità sulle quali poter intervenire con azioni specifiche 
a livello locale. 
Progettazione di incontri di sensibilizzazione sulla sicurezza stradale per figure 
di sistema aziendali (da realizzare nel 2025) 
Referente: ATS 
Partecipanti: INAIL, EBITEN, UST, CONFARTIGIANATO, CNA, CGIL, CISL, UNIONE 
ARTIGIANI, CONFINDUSTRIA. 
 

 
 

(E) “Gestione appalti” 

 

Definire procedure e nuovi strumenti migliorativi della SSLL da proporre alle 
imprese (sia committenti che fornitori) da utilizzare in occasione di 
collaborazione e appalti (art. 26 D.Lgs 81/08) 
Referente: OPTA CONFIMI 
Partecipanti: ATS, Confartigianato, CNA, CGIL e CISL, UGL, Confindustria, 
Ordine Architetti. 
 

 
 

(F) “La Scuola Sicura”: inserimento 
curricolare della SSL nelle scuole 

superiori e CFP. 

 

Diffusione della conoscenza del progetto( le Unità Formative sono già 
pubblicate e disponibili sulla  piattaforma  lascuolasicurabergamo.it)  alle 
scuole superiori ed ai CFP della provincia di Bergamo 
Referente: ATS BG 
Partecipanti: INAIL; UST; ABF Bergamo,  Istituti  superiori Mascheroni, Natta, Pesenti. 
 

 

(G) Seminario per studenti delle  
scuole Geometri e della Scuola Edile 
sulla SSL per la Giornata Mondiale 
della SSL 

 

Sensibilizzare gli studenti delle classi  4^ geometri e della Scuola Edile alle 
tematiche della SSLL. 
Organizzazione: ANCE BG, Scuola Edile BG , ATS BG, Ufficio Pastorale Sociale 
Diocesi di Bergamo 
 

Seminario di 4 ore, coinvolti circa 100 studenti e alcuni insegnanti. 
 

 
 

* * * * * 
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SCREENING 
 

❖ Screening oncologici LEA (colon, mammella, cervice uterina) 
La Struttura Semplice (S.S.) Centro Screening, afferente alla S.C. MPC, si occupa di assicurare le attività di 
prevenzione rispetto a patologie di rilevanza sociale con particolare attenzione alle patologie tumorali più 
diffuse, attraverso azioni volte a individuare gruppi di popolazione a rischio da inserire in percorsi di diagnosi 
precoce. Lo scopo principale di uno screening oncologico organizzato è infatti quello di ridurre il numero di 
decessi e di casi gravi legati a tumori diagnosticati troppo tardi. Individuare un tumore in fase iniziale, quando 
la persona non ha ancora sintomi, permette infatti di curarlo in modo più efficace e con trattamenti spesso 
meno invasivi. Gli studi scientifici hanno dimostrato che lo screening è particolarmente utile per alcuni tipi di 
tumore, come quello al seno, al colon-retto e al collo dell’utero. Pertanto, la S.S. Centro Screening progetta, 
realizza e gestisce i programmi organizzati di screening in provincia di Bergamo, verificandone l'impatto 
sanitario sulla popolazione residente e garantendone la rispondenza agli indicatori e agli standard di qualità 
previsti. Di seguito le attività riferite all’anno 2024: 
 

Programma di 
screening 

A chi si rivolge In cosa consiste 
N. soggetti 
invitati ‘24 

N. soggetti 
aderenti ‘24 

Adesione 
grezza* 

Screening 
mammografico 

Donne tra i 45 
e i 74 anni 

Mammografia annuale donne tra i 
45 e i 49 anni e ogni 2 anni per le 

donne tra i 50 e i 74 anni 
124.932 78.556 63% 

Screening 
colorettale 

Donne e 
uomini tra i 50 

e i 74 anni 

Test per la ricerca del sangue 
occulto fecale ogni 2 anni 

203.636 108.688 53% 

Screening della 
cervice uterina 

Donne tra i 25 
e i 64 anni 

PAP-test ogni 3 anni per le donne 
non vaccinate contro l’HPV tra i 25 
e i 29 anni e HPV-test ogni 5 anni 
per le donne tra i 30 e i 64 anni 

56.380 26.128 46% 

*Adesione grezza si riferisce al numero totale di persone che partecipano allo screening, senza tener conto di eventuali esclusioni o 
criteri di inclusione specifici. 
 

❖ Screening oncologici di nuova attivazione (tumore alla prostata) 
Nell’anno 2024 è stata effettuata la mappatura dei centri erogatori che si sono candidati per partecipare al 
programma di screening per la prevenzione del tumore della prostata. Il 4 novembre 2024 è partito, su tutto 
il territorio regionale, lo screening prostatico con accesso spontaneo tramite il Fascicolo Sanitario Elettronico 
(FSE). Nei mesi di novembre e dicembre 2024 potevano partecipare esclusivamente i nati nei mesi di 
novembre e dicembre del 1974, con futura estensione progressiva a tutta la fascia 50-69 anni. Al 31 dicembre 
2024 hanno effettuato lo screening tramite compilazione del questionario su FSE e prelievo per il dosaggio 
del PSA (Antigene prostatico specifico) 14 soggetti. 
 

❖ Screening HCV 
Nell’anno 2024 è proseguita l’offerta per lo Screening dell’epatite C (HCV) per i nati tra il 1969 e il 1989.  
Sono stati invitati tramite chiamata attiva 148.924 soggetti con un’adesione corretta del 56%. 
 
 

* * * *  
 
 

VACCINAZIONI 
La Struttura Complessa (S.C.) Medicina Preventiva nelle Comunità (MPC), assicura la governance in merito 
all'offerta vaccinale, per target di popolazione, per categorie a rischio (patologia, status), per la profilassi 
internazionale e per le vaccinazioni in co-pagamento, garantita dalle ASST e, limitatamente per i propri ospiti, 
dalle Unità di Offerta Socio-Sanitarie. Di seguito le attività riferite all’anno 2024: 
 

Vaccinazioni infanzia adolescenza, soggetti di età pari a 65 anni (vaccinazioni anti-pneumococco e anti-herpes 
zoster), soggetti di età ≥ 65 anni (antinfluenzale stagionale), soggetti a rischio (status o patologia). 
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❖ Vaccinazioni infanzia/adolescenza 
 

COORTE VACCINAZIONE 
COPERTURA VACCINALE 31/12/2024 

(fonte: Bollettino RL n. 4/2024) 

2022 ESAVALENTE dose – 3 (24 mesi) 96,4% 

2022 MPR dose – 1 (24 mesi) 95,8% 

2022 MENINGO C - dose 1 92,8% 

2022 PNEUMOCOCCO - dose 3 94,2% 

2022 VARICELLA - dose 1 96,0% 

2018 MPR - dose 2 93,9% 

2018 POLIO/DTPa - dose 4 94,5% 

2017 MPR - dose 2 94,6% 

2017 POLIO/DTPa - dose 4 94,3% 

2012 HPV - dose 2 75,1% 

2012 MENINGO ACWY - dose 1 85,9% 

2011 HPV - dose 2 82,4% 

2008 MENINGO ACWY - dose 1 91,1% 

2008 POLIO - dose 5 90,9% 

2007 MENINGO ACWY - dose 1 87,4% 

2007 POLIO - dose 5 89,0% 
 

❖ Vaccinazioni 65enni 
 

COORTE VACCINAZIONE 
COPERTURA VACCINALE al 31/12/2024 

(fonte: Tableau RL) 
TOTALE SOMMINISTRAZIONI al 
31/12/2024 - fonte: Tableau RL 

1959 PNEUMOCOCCO 10,97% 1.625 

1959 HERPES ZOSTER dose 1 2,96% 438 
 
 

❖ Campagne influenzale /COVID età ≥ 65 anni 

ETA' VACCINAZIONE 
COPERTURA VACCINALE 

(fonte Tableau RL) 
TOTALE SOMMINISTRAZIONI 

(fonte: Tableau RL) 
NOTE 

Over 65 ANTINFLUENZALE 53,64% 221.615 
Dati riferiti alla Campagna 

2024/2025 
(dal 01/10/2024 al 31/03/2025) 

Over 65 COVID 8,22% 21.903 

Dati riferiti alla Campagna 
2024/2025 (dal 01/10/2024 

attualmente ancora in corso, dato 
del 08/07/2025) 

 
 

❖ Vaccinazioni categorie a rischio 
In questa sezione si riportano i dati di copertura disponibili delle vaccinazioni per alcune categorie 
a rischio per status (gravidanza) o per patologia (diabete). 
 

_DONNE IN GRAVIDANZA 

VACCINAZIONE 
COPERTURA VACCINALE  

(fonte Tableau RL) 
TOTALE SOMMINISTRAZIONI 

(fonte: Tableau RL) 
NOTE 

ANTINFLUENZALE 16,70% 1.677 
dati riferiti alla Campagna 2024/25  

(dal 01/10/2024 al 31/03/2025) 

DTP 78,81% 5.478 anno 2024 
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_SOGGETTI DIABETICI 

VACCINAZIONE 
COPERTURA VACCINALE 

(fonte Tableau RL) 
TOTALE SOMMINISTRAZIONI 

(fonte: Tableau RL) 
NOTE 

ANTINFLUENZALE 49,70% 27.931 
dati riferiti alla Campagna 2024/25 

(dal 01/10/2024 al 31/03/2025) 

COVID 8,30% 4.644 
dati riferiti alla Campagna 2024/25 

(dal 01/10/2024 attualmente ancora 
in corso dato del 08/07/2025) 

 
 
 

❖ Progetti innovativi – ANNO 2024 
A partire da ottobre 2024 è stato reso disponibile in Regione Lombardia l’anticorpo monoclonale contro il 
Virus Respiratorio Sinciziale (RSV) per i neonati, pertanto, a partire dal 1° novembre 2024, è stata attivata una 
specifica campagna di immunizzazione. Per i bambini nati dal 01/11/2024 al 31/03/2025 l’anticorpo 
monoclonale è stato offerto presso il Punto Nascita ospedaliero; per i bambini nati dal 01/01/2024 al 
30/10/2024 è stato, invece, offerto dai Pediatri di Libera Scelta oppure presso i Centri Vaccinali.  

ANTICORPO 
MONOCLONALE 

COPERTURA VACCINALE 
(fonte Tableau RL) 

TOTALE SOMMINISTRAZIONI 
(fonte: Tableau RL) 

NOTE 

ANTI-RSV 75,71% 6.769 
Dati riferiti alla Campagna 

2024/2025 
(dal 01/11/2024 al 31/03/2025) 

 
 

* * * * * 
 
 

SORVEGLIANZA MALATTIE INFETTIVE 
 

La Struttura Semplice (S.S.) Prevenzione e Sorveglianza delle Malattie Infettive, afferente alla S.C. MPC, 
assicura l’attività di prevenzione, sorveglianza e controllo delle malattie infettive, comprese le emergenze 
internazionali, le ICA, antibioticoresistenza in linea con gli indirizzi regionali e nazionali, in collaborazione con 
altri servizi di ATS e con le strutture specialistiche di ricovero e cura e con la medicina territoriale. 
 
 

❖ Segnalazioni e pratiche gestite di tutte le malattie in sorveglianza 
 

Nell’anno 2024 sono state gestite 4.534 segnalazioni relative a malattie infettive. 
Delle segnalazioni di malattie infettive pervenute sul gestionale regionale SMI, sono state prese in carico il 
100% di quelle che generano allerta (da gestire entro le 24 ore) e il 99,94% delle malattie infettive che non 
generano allerta (entro 5 giorni). 
 
 

❖ Focolai territoriali (eventi di particolare rilevanza epidemiologica) 
 

L’ATS Bergamo ha provveduto alla gestione di numerosi focolai nel 2024, principalmente riferiti alle seguenti 
malattie infettive: scabbia, Clostridium difficile, tubercolosi, dermatofitosi, morbillo e Norovirus. 
Rispetto alla scabbia, la maggior parte dei focolai riguardano il setting familiare; per quanto riguarda il 
morbillo, si è individuato un focolaio famigliare/ospedaliero che ha coinvolto 6 persone (5 bambini e 1 adulto, 
parzialmente o non vaccinati).  
Per quanto concerne le infezioni correlate all’assistenza ospedaliera, sono stati gestiti tre focolai consistenti 
di Clostridium Difficile e due di Norovirus, occorsi in diversi ospedali del territorio. 
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❖ Altre attività 

 
il personale della struttura inoltre è stato coinvolto nell’erogazione delle seguenti attività formative: 
 

Formazione ICA (modulo B e C pratico) 2 edizioni 

Formazione consultori (malattie infettive, screening e vaccinazioni) 2 edizioni 

Formazione operatori asili nido (malattie infettive) 1 edizione 

Formazione medici RSA (modalità segnalazione malattie infettive) 2 edizioni 

Formazione medici continuità assistenziale (modalità segnalazione malattie infettive) 1 edizione 

Collaborazione con Fast Track City per effettuazione test rapidi MTA 2 edizioni 

Visite migranti CAS + mantoux 440 

 
 

❖ Progetti innovativi – ANNO 2024 
 

Nell’anno 2024, come previsto dalla DGR 2365/2024, è stato attivato il progetto per l’analisi delle zecche 
rimosse da uomo o animali, al fine di identificare i patogeni da cui sono parassitate, in collaborazione con 
Izsler Bergamo, il Dipartimento Veterinario di ATS Bergamo e con le ASST/privati accreditati della provincia. 
Nel trimestre giugno-agosto 2024, pervenuti 44 rapporti di prova Izsler, di cui 11 riscontri di zecche parassitate. 
 
 

* * * * * 
 

PROMOZIONE DELLA SALUTE E STILI DI VITA SANI 
La Promozione della Salute rappresenta un processo sociale e politico globale che comprende anche azioni 
volte a modificare le condizioni sociali, ambientali ed economiche, in modo da attenuare il loro impatto sulla 
salute del singolo e della collettività. 
La S.C. Promozione della Salute e Prevenzione Fattori di Rischio Comportamentali si occupa di: 

• assicurare i LEA attraverso la programmazione, progettazione e gestione/erogazione di attività integrate 
di promozione della salute nei contesti collettivi e di comunità; 

• indirizzare e raccordare gli Erogatori territoriali (ASST) in relazione ad interventi di prevenzione individuale 
nell’ambito dei percorsi di presa in carico (NCDs, Salute Mentale, Dipendenze, NPI, etc.); 

• raccordare e attivare tutti i Settori non sanitari (Scuola, Impresa, Università, Associazioni, etc.), a vario 
titolo responsabili di policy/interventi che concorrono alla promozione della salute delle comunità locali; 

• gestire e sviluppare sia sistemi di sorveglianza e analisi epidemiologica su determinanti di salute e 
comportamenti, sia strumenti e percorsi interdisciplinari per l’orientamento della programmazione 
intersettoriale in termini di appropriatezza. 

 
 

_Promozione della salute e azioni di sistema 
Nel corso del 2024, la Struttura Complessa Promozione della Salute e Prevenzione dei Fattori di Rischio 
Comportamentali ha consolidato e ampliato il proprio impegno nel promuovere sinergie e collaborazioni, sia 
all’interno dell’ATS che con soggetti esterni. La declinazione delle attività messe in campo è stata definita nel 
Piano Integrato Locale (PIL) per l’anno 2024, sviluppato con il contributo di diverse strutture e dipartimenti 
dell’ATS e in collaborazione con enti esterni. 
Al fine di integrazione i servizi e costruire un sistema territoriale condiviso, nel 2024 è stato inoltre elaborato 
un documento per la pianificazione e definizione dei possibili livelli di collaborazione tra ATS e le tre ASST. 
Questo documento è stato discusso con i Direttori di Distretto e i Direttori dei Dipartimenti funzionali di 
Prevenzione in un incontro dedicato. Parallelamente, sono proseguiti gli accordi con le ASST, che hanno 
portato alla costituzione di un Gruppo Tecnico congiunto ATS-ASST per la promozione della salute. Questo 
gruppo si è riunito il 13/08/24 e ha tenuto complessivamente quattro incontri nel corso dell’anno, 
concentrandosi sull’armonizzazione e sul coordinamento dei programmi regionali scolastici, del programma WHP 
(Workplace Health Promotion), delle iniziative per la promozione attività fisica e stesura condivisa del PIL 2025. 
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In linea con le indicazioni regionali, è stato attivato il Laboratorio Permanente sull’Attività Fisica presso ATS, 
insieme ai tre Laboratori permanenti delle ASST. L’azione iniziale condotta da questi laboratori ha riguardato 
la progettazione e l’avvio della mappatura dell’attività fisica e dell’offerta di attività fisica adattata (AFA) ed 
esercizio fisico adattato (EFA) presenti sul territorio provinciale. 
Un ulteriore fronte di lavoro ha riguardato l’integrazione della promozione della salute nella programmazione 
territoriale dei Piani di Zona (PdZ) e nei Piani Programmatici Territoriali (PPT) delle ASST. A tal fine, il 12 
settembre 2024 è stato organizzato un incontro formativo rivolto ai Responsabili degli Uffici di Piano e ai 
Direttori di Distretto, durante il quale si è discusso del ruolo strategico della promozione della salute nei 
processi di programmazione sociosanitaria. Contestualmente, è stato predisposto un documento relativo agli 
obiettivi trasversali per la promozione della salute, poi inserito all’interno del documento “Obiettivi provinciali 
di integrazione sociosanitaria”, elaborato dal DPIPSSS. Questo documento è stato condiviso con le tre ASST e 
con i 14 Ambiti Territoriali e rappresenta parte integrante del prologo provinciale ai PdZ, allegato anche ai PPT. 
Sempre nell’ottica del rafforzamento della collaborazione interistituzionale, su richiesta della Direzione 
Sociosanitaria dell’ASST Bergamo Est, sono stati effettuati incontri con il gruppo interno che si occupa della 
promozione della salute, nonché con i Direttori di Distretto della stessa ASST. Con le altre ASST, il raccordo è 
stato garantito attraverso i referenti designati nel Gruppo Tecnico ATS-ASST. Tutti gli incontri condotti durante 
l’anno sono stati orientati anche a facilitare un processo di integrazione delle azioni tra i diversi soggetti 
coinvolti, al fine di predisporre congiuntamente il PIL 2025 in modo coerente ed efficace. 
 

_Workplace Health Promotion (WHP) 
Nel 2024, l’ATS Bergamo ha continuato a promuovere programma WHP, con un costante lavoro di sensibilizzazione 
rivolto alle aziende del territorio, che ha portato ad accrescere il numero di aziende aderenti (n. 144 al 31/12/24). 

Le attività di accompagnamento e supporto alle aziende che hanno incluso sia incontri in presenza che video-
call. ATS ha offerto assistenza continuativa alle imprese, nell’implementazione delle buone pratiche previste 
dal modello regionale e nell’utilizzo degli strumenti messi a disposizione e della piattaforma “Survey Stili di Vita”. 
Nel corso dell’anno, sono stati organizzati anche momenti specifici di rafforzamento della rete, attraverso 
incontri mirati alla condivisione di esperienze e alla diffusione di prassi efficaci. 
Complessivamente, nel 2024 sono stati condotti 104 incontri individuali o collettivi. 
È inoltre in corso una revisione complessiva del modello di gestione del programma, che verrà declinata nei 
prossimi mesi e che prevederà una governance territoriale, più vicina ai contesti operativi delle tre ASST. In 
questa direzione, si prevede anche il coinvolgimento degli Ambiti Territoriali nella promozione del 
programma, nell’ambito delle azioni previste dal Piano Locale GAP. Parallelamente, sono state approfondite 
con le ASST le modalità più efficaci per una promozione condivisa e sinergica del programma WHP: nel 2025 
saranno organizzati eventi territoriali (1 per ciascuna ASST) di presentazione del programma alle aziende del 
territorio che ancora non aderiscono alla rete. 
Un’attenzione particolare è stata riservata all’implementazione delle buone pratiche previste dal programma. 
Per l’area del contrasto ai comportamenti additivi sono stati organizzati 29 incontri in azienda, (formazione 
generale, formazione dirigenti e figure di sistema, supporto per la redazione della policy aziendale). In merito 
invece all’area “Azienda libera dal fumo”, sono stati realizzati tre incontri di sensibilizzazione, con l’obiettivo 
di incentivare azioni concrete per la riduzione del fumo in ambito lavorativo. 
Si è inoltre registrato un sensibile aumento delle richieste di formazione da parte delle aziende. 
 

_Programma “Scuole che Promuovono Salute” (SPS) 
Il 2024 ha rappresentato un anno di significativa transizione per la Rete “Scuole che Promuovono Salute” 
(SPS), in quanto il coordinamento regionale ha deciso di rinnovare la governance, sostituendo la struttura 
regionale con reti di scopo a provinciali. A seguito di ciò, nel mese di luglio è stata individuata la nuova scuola 
capofila per la provincia di Bergamo nell’Istituto Comprensivo “Aldo Moro” di Bonate Sopra. 
ATS ha accompagnato questo passaggio, coordinando due momenti di confronto tra la nuova scuola capofila 
e quella uscente, al fine di facilitare il trasferimento di competenze, l’attivazione delle nuove adesioni e la 
pianificazione del primo convegno provinciale di presentazione della rete, previsto per ottobre. La transizione 
ha comportato di fatto l’azzeramento della rete precedente e l’apertura di una nuova fase di coinvolgimento 
delle scuole, fondata su un documento di programma aggiornato e condiviso a livello regionale. Questo 
processo ha permesso di rilanciare l’adesione da parte degli istituti scolastici in modo più consapevole e 
partecipato. Il seminario di presentazione, svoltosi il 28 ottobre, ha registrato la partecipazione di circa 30 istituti. 
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Il 20 dicembre 2024, l’Istituto Comprensivo di Bonate Sopra ha convocato, per il 9-1-2025, il primo incontro 
della Cabina di Regia della nuova rete SPS provinciale, composta da un’ampia rappresentanza di attori 
scolastici e istituzionali, tra cui il dirigente dell’IC capofila, l’Ufficio Scolastico Territoriale, ATS Promozione 
della Salute, altri dirigenti scolastici, referenti di istituti tecnici e licei e rappresentanti dell’ABF. 
Nel frattempo, sono proseguite le attività legate ai programmi regionali di Life Skills Education. Nei giorni 28 
e 29 febbraio 2024, ATS, UST e la rete SPS hanno promosso il seminario “HBSC 2022 - Dai dati all’azione”, 
destinato a dirigenti scolastici, docenti e operatori territoriali, in cui sono stati presentati i risultati 
dell’indagine HBSC a livello regionale e attivati laboratori sul tema del benessere scolastico. 
È proseguita anche la diffusione del documento “Scuola e movimento”, promosso dalla rete SPS, volto a 
valorizzare l’attività motoria nella routine scolastica. Diversi incontri sono stati organizzati con docenti degli 
Istituti Comprensivi interessati ad adottare i materiali proposti. Parallelamente, l’imminente avvio della 
mappatura comunale dell’offerta di attività fisica sul territorio ATS permetterà, nel 2025, l’aggiornamento dei 
dati relativi ai Pedibus attivi. 
Nel 2024 è proseguito anche il raccordo con gli operatori dei Consultori relativamente alle attività di 
promozione della salute a scuola attraverso: 

• Il coinvolgimento degli operatori dei consultori nella formazione sul campo relativa all’implementazione 
dei programmi scolastici; 

• la realizzazione delle iniziative formative per docenti previste da LST con il coinvolgimento di operatori 
dei consultori e del privato sociale. 

Inoltre, su richiesta e in raccordo con Regione Lombardia e in partnership con UST e consultorio di Bergamo 
ASST Papa Giovanni XXIII è stata attivata una collaborazione con Progetto EDUFORIST finalizzata a metter a 
punto un progetto pilota in tema di educazione affettiva e sessuale, che integri il modello EDUFORIST con il 
modello life skills education. È stata programmata a partire da gennaio 2025 la formazione dei docenti delle 
scuole secondarie di primo grado che hanno aderito per l’a.s 24/25. 
Tra le altre attività realizzate, si conferma la prosecuzione della collaborazione tra ATS e la sezione provinciale 
dell’ANDI (Associazione Nazionale Dentisti Italiani) per il progetto “La salute e il mio sorriso”, percorso 
educativo rivolto agli studenti della scuola primaria per la promozione dell’igiene orale e la prevenzione della carie. 
Tra settembre e dicembre si è svolto il corso “La promozione della salute e la gestione delle problematiche 
sanitarie negli asili nido”, articolato in quattro moduli formativi e  rivolto a coordinatori ed educatori. Ha 
trattato i temi igienico-sanitari rilevanti per i servizi per la prima infanzia: alimentazione, igiene ambientale, 
somministrazione di farmaci e gestione dei sintomi. Un modulo specifico è stato dedicato ai determinanti di 
salute nei primi mille giorni di vita. 
Nel contesto delle scuole d’infanzia, è stato rilanciato il percorso educativo “La salute si impara da piccoli”, 
nella sua estensione “La tovaglia magica”, che ha coinvolto dieci scuole dell’infanzia in un’esperienza teatrale 
sperimentale incentrata sui temi dell’alimentazione. 
Durante tutto l’anno, ATS ha inoltre partecipato con cadenza mensile al tavolo regionale sui progetti scolastici. 
In tale contesto è stato rivisto il programma di peer education, che ha portato alla definizione del nuovo 
percorso “Tra Pari”, finalizzato a promuovere la partecipazione attiva degli studenti nella prevenzione. Il nuovo 
programma regionale è stato accompagnato dalla redazione di documenti tecnici condivisi e da una 
formazione per operatori sociosanitari, svoltasi tra l’11 e il 21 ottobre, per l’attuazione del progetto nelle 
scuole durante l’anno scolastico 2024-2025. 
Infine, è proseguito il progetto di ascolto psicologico rivolto alle scuole aderenti alla rete SPS. ATS ha garantito 
il raccordo e il supporto agli psicologi (6 incontri nel corso dell’anno). Tuttavia, a causa del cambio di 
governance della rete non è stato possibile pubblicare un nuovo bando per la selezione di psicologi per l’anno 
scolastico 2024-2025 e non sono stati formalizzati nuovi accordi operativi con le scuole. Queste problematiche 
saranno affrontate nella prima seduta della Cabina di Regia prevista per gennaio 2025. 
 
_Promozione dell’attività fisica: gruppi di cammino, pedibus, laboratori e comunità attive. 
Durante il 2024, ATS Bergamo ha intensificato il proprio impegno per la promozione dell’attività fisica, 
attraverso azioni articolate che hanno coinvolto le comunità locali, i Comuni, le ASST e diversi attori del 
territorio. Un ruolo centrale è stato svolto dai gruppi di cammino, promossi e coordinati anche attraverso 
eventi pubblici, attività formative e iniziative di animazione sociale. 
Nei mesi di ottobre e novembre , ATS ha partecipato attivamente a una serie di eventi: 
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• 5 ottobre camminata nel quartiere di Colognola di Bergamo  e distribuzione di materiale informativo, in 
collaborazione con le reti di quartiere locali; 

• 12 ottobre evento “Social Domus”, quartiere di Santa Lucia, anch’esso finalizzato alla presentazione delle 
attività di prevenzione, tra cui i gruppi di cammino; 

• corso dello stesso mese, incontri di verifica zonali con i referenti dei gruppi di cammino, articolati per aree 
geografiche: 14 ottobre Bergamo, Seriate, Valli Brembana e Imagna; 17 ottobre Bassa Bergamasca ed Est 
provincia; 18 ottobre per la Valle Seriana; 21 ottobre per l’Isola Bergamasca; 

• 20 ottobre partecipazione all’evento “Ottobre Rosa” a Costa Volpino, che ha previsto una camminata 
simbolica per la promozione della salute femminile, con la distribuzione proattiva di materiali divulgativi; 

• 23 ottobre, in occasione della fiera Move City Sport, ATS ha coordinato la realizzazione di una camminata 
collettiva alla quale hanno aderito 10 gruppi di cammino, per un totale di 60 camminatori. L’evento ha 
anche rappresentato un’importante occasione di incontro tra le amministrazioni comunali e le reti attive; 

• 18 novembre è stata completata la ricognizione per l’allestimento definitivo del percorso “Chi ha gambe 
ha testa”, in località Celana; 

• 25 novembre, in occasione della Giornata internazionale contro la violenza e in collaborazione con il 
Centro antiviolenza dell’Isola Bergamasca, ATS ha promosso il coinvolgimento dei 15 gruppi di cammino 
attraverso iniziative diffuse nei singoli Comuni. Una simile iniziativa si è svolta anche nel Comune di Costa 
Volpino, dove è stata organizzata una camminata tematica per sensibilizzare la cittadinanza sul tema. 

Nel 2024 sono stati avviati due nuovi gruppi di cammino nei comuni di Bonate Sotto, grazie alla collaborazione 
con il Comune e con il CPS dell’ASST Bergamo Ovest, e di Urgnano, in sinergia con il Centro Anziani “Samaria”.  
L’anno si è concluso con il Raduno Provinciale Invernale dei gruppi di cammino appartenenti alla rete ATS 
Bergamo, svoltosi il 12 dicembre a Ranica. L’evento, organizzato in collaborazione con il Comune, ha visto la 
partecipazione di 50 gruppi, per un totale di circa 250 camminatori. 
Parallelamente, si è sviluppato il lavoro dei Laboratori Permanenti per l’Attività Fisica, che hanno 
rappresentato un elemento strategico nella costruzione di politiche integrate per la salute. Il laboratorio 
coordinato da ATS è stato convocato cinque volte nel corso dell’anno (27 maggio, 2 luglio, 10 settembre, 10 
ottobre, 18 dicembre), accompagnando la costituzione dei tre laboratori locali delle ASST, tutti formalizzati 
entro il mese di settembre e convocati almeno una volta entro dicembre. 
I laboratori hanno coinvolto, oltre ai referenti ATS, i rappresentanti dei contesti locali con un ruolo strategico 
nella diffusione di iniziative legate al movimento, con attenzione a tutte le fasce di età. I laboratori hanno 
condiviso e perfezionato uno strumento comune per la mappatura dell’offerta territoriale di attività fisica, 
sviluppato con la supervisione scientifica dell’Università di Bergamo. Questo strumento sarà somministrato 
sperimentalmente in tre Comuni entro gennaio 2025, con l’obiettivo di estendere la rilevazione a tutta la 
provincia nei mesi successivi. 
I laboratori sono stati anche l’occasione per discutere, condividere e integrare le offerte di programmi e 
progetti promossi da ATS e ASST, nei contesti scolastici, lavorativi e comunitari. Tali proposte sono state 
inserite nella programmazione del PIL 2025. 
Inoltre, il 24 ottobre si è tenuto, sempre presso la Fiera di Bergamo, il convegno “Palestre, salute, comunità 
attive e in movimento: confronto tra esperienze regionali”, un evento che ha coinvolto professionisti della 
promozione della salute provenienti da diverse regioni italiane. L’iniziativa è stata finalizzata a condividere 
buone pratiche e strategie regionali per la promozione dell’attività fisica, in particolare nell’ambito del 
Programma Predefinito 2 “Comunità Attive” del Piano Nazionale della Prevenzione. Alla tavola rotonda hanno 
partecipato rappresentanti delle regioni Lombardia, Marche, Abruzzo, Veneto ed Emilia-Romagna, favorendo 
uno scambio interregionale di esperienze e strumenti operativi. 
Durante l’anno sono stati promossi incontri specifici di formazione regionale sul tema “Attività fisica e 
movimento”, svoltisi il 25 settembre, il 3 ottobre e l’8 ottobre. Gli obiettivi di questi incontri hanno incluso la 
condivisione dello stato di avanzamento delle azioni locali, la diffusione dei principali riferimenti tecnici e 
programmatici sul tema, e la definizione di priorità operative comuni per i laboratori ATS e ASST. La plenaria 
conclusiva del 26 novembre ha permesso di approfondire il ruolo del Gruppo Regionale DG 7583/2024, 
impegnato nella predisposizione delle linee guida per il riconoscimento delle “palestre per la salute”, e di 
confrontarsi sulle prospettive future del programma. 
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L’anno si è chiuso con l’imminente avvio, a cura dei Comuni, della mappatura dell’offerta di attività fisica 
rivolta alla popolazione. Questo lavoro, oltre a costituire un supporto strategico per le politiche locali, 
permetterà anche di aggiornare nel 2025 il dato relativo ai Pedibus attivi nel territorio ATS. 
 
_Counselling motivazionale breve 
Nel corso dell’autunno 2024, ATS Bergamo ha promosso e realizzato un’importante iniziativa formativa 
dedicata al counselling motivazionale breve, rivolta ai medici di medicina generale (MMG), ai pediatri di libera 
scelta (PLS) e, in modo innovativo, anche ai farmacisti del territorio. L’attività è stata sviluppata in stretta 
collaborazione con le Cure Primarie delle tre ASST, nell’ambito di un percorso coordinato a livello regionale. 
La proposta formativa si è articolata in modalità blended, combinando momenti in presenza con sessioni di 
formazione a distanza. Il percorso ha previsto due incontri frontali: uno introduttivo, svoltosi il 16 novembre, 
e uno conclusivo, tenutosi il 7 dicembre 2024. Entrambi gli appuntamenti sono stati guidati dal dott. Tinghino, 
esperto in tecniche di counselling e prevenzione, e sono stati pensati come momenti di approfondimento 
metodologico e confronto professionale. 
Il progetto formativo ha risposto alla necessità, emersa in più contesti sanitari e sociosanitari, di dotare i 
professionisti che operano nel territorio di strumenti comunicativi efficaci per supportare i cittadini nei 
processi di cambiamento degli stili di vita. In particolare, la metodologia del counselling motivazionale breve 
si è dimostrata utile per favorire l’attivazione dei pazienti nei percorsi di prevenzione primaria e per affrontare temi 
sensibili legati a comportamenti a rischio, come fumo, sedentarietà, alimentazione scorretta e consumo di alcol. 
L’apertura della formazione anche ai farmacisti ha rappresentato un’importante evoluzione rispetto alle 
edizioni precedenti, riconoscendo il ruolo sempre più centrale della farmacia dei servizi nella promozione 
della salute pubblica e nella gestione di interventi di prevenzione di primo livello. 
 
_Rete diffusa dipendenze 
La costituzione della Rete Diffusa Dipendenze è avvenuta in data 27 maggio 2024 e si è realizzata 
principalmente nelle seguenti fasi: 
-03/04/2024 e 09/05/2024: condivisione delle indicazioni regionali all’interno dell’Organismo di 
Coordinamento della Salute Mentale, Dipendenze e Disabilità (OCSMD); 
-09/05/2024: tavolo di confronto preliminare alla costituzione della ReDiDi in cui si discutono gli scopi della 
rete e le modalità di costituzione; 
-27/05/2024: seduta di costituzione della ReDiDi; 
-31/05/2024: comunicazione alla DGW regionale della costituzione della ReDiDi; 
-19/06/2024: parere favorevole dell’OCSMD alla costituzione della Rete Diffusa Dipendenze e della Rete per 
la Disabilità, quali gruppi di lavoro all’interno Organismo Coordinamento Salute Mentale, le Dipendenze e la Disabilità; 
-16/07/2024: seduta ReDiDi. Presentazione della Ricerca Azione “Caratteristiche epidemiologiche e 
profilazione qualitativa del fenomeno e della rete dei servizi per le dipendenze nella Provincia di Bergamo: un 
nuovo modello di analisi per delineare possibili miglioramenti di interventi”; 
-20/08/2024: seduta ReDiDi. Lavoro sulle proposte progettuali per la stesura dei Piani di Zona e dei Piano di 
Sviluppo del Polo Territoriale per il triennio 2025/2027; 
-19/09/2024: deliberazione ATS n. 765 “Costituzione della Rete Diffusa delle Dipendenze (ReDiDi) e della Rete 
per la Disabilità, quali gruppi di lavoro all’interno dell’Organismo di Coordinamento per la Salute Mentale, le 
Dipendenze e Disabilità (OCSMD)” che istituisce quale gruppo di lavoro all’interno Organismo di 
Coordinamento per la Salute Mentale, le Dipendenze e la Disabilità (OCSMD) la Rete Diffusa Dipendenze (ReDiDi); 
-03/10/2024: incontro con i Responsabili Ambiti territoriali sociali e coi Direttori in cui vengono illustrate le 
proposte progettuali per la stesura Piani di Zona e Piano di Sviluppo del Polo Territoriale per il triennio 2025/2027. 

LA ReDiDi è coordinata dal DPIPSSS di ATS  e vede il coinvolgimento e la collaborazione della SC promozione 
della salute del DIPS. Partecipano alla ReDiDi di ATS Bergamo: SC Dipendenze (Ser.D), Dipartimenti Salute 
Mentale e Dipendenze (DSMD), SC/UOC di Neuropsichiatria dell’Infanzia e Adolescenza (NPIA) delle 3 ASST;  
Strutture Private Accreditate a contratto delle Dipendenze; SMI (Piccolo Principe e AGA);  Associazioni 
familiari gruppi mutuo aiuto dipendenze;  AREU AAT di Bergamo; Uffici di Piano delle 3 ASST;  Ufficio Scolastico 
Territoriale di Bergamo; Ordine Medici Chirurghi e Odontoiatri Provincia di Bergamo;  Ordine dei Farmacisti; 
Federfarma; Prefettura Ufficio territoriale del Governo di Bergamo; Tribunale di Sorveglianza di Brescia; 
Ufficio Servizi Sociali per i Minorenni di Brescia (USSM);  Casa Circondariale di Bergamo. 
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Nell’Area della Prevenzione delle Dipendenze sono attive le linee di attività di seguito descritte. 
 

_Progetti di Limitazione dei rischi, Piano GAP e Governance territoriale 
ATS Bergamo ha collaborato strettamente con progetto “Safe Drive” dell’ASST PG XXIII, promosso dal SerD. 

Si è conclusa la collaborazione con il progetto “Guida Stra(da) Sicura”, finanziato dal bando nazionale per 
l’incidentalità stradale promosso dal Dipartimento Politiche Antidroga (Ente capofila Comune di Bergamo). Il 
progetto si è concluso con un convegno finale tenutosi il 26 febbraio 2024, ma restano aperte possibilità di 
sviluppo di ulteriori attività in continuità con i risultati ottenuti. 
ATS ha inoltre concesso la partnership al progetto “Good Night”, attivo fino al 31 marzo 2024, e ha avviato un 
tavolo di governance condiviso con i referenti dei tre principali progetti di limitazione dei rischi finanziati 
attraverso fondi FSE regionali: “Good Night” (territorio ASST PG23), “In Prima Linea” (ASST Bergamo Est) e 
“All Inclusive” (ambito Isola Bergamasca). Tra gennaio e febbraio il tavolo ha promosso un percorso formativo 
di tre incontri per gli operatori dei progetti. Inoltre, ha predisposto una scheda unificata per la raccolta dei 
dati sugli interventi realizzati in setting non strutturati, utile a garantire omogeneità nella valutazione delle attività. 
In parallelo, a inizio anno è stato elaborato e condiviso il nuovo Piano Locale GAP per il biennio 2024-2025.  
Il documento è stato discusso con i rappresentanti degli Uffici di Piano e con il Consiglio dei Sindaci e 
costituisce un allegato fondamentale al PIL 2024. Particolare attenzione è stata data all’integrazione tra le 
linee del Piano GAP e le aree tematiche dei Piani di Zona. A tal fine, nel documento strategico sugli obiettivi 
trasversali per la promozione salute è stata inserita una matrice raccordo tra priorità dei PdZ e Piano GAP. 
Sono state garantite le attività di supporto e consolidamento della rete territoriale sulla prevenzione del 
Disturbo da Gioco d’Azzardo (DGA) attraverso: 

• supportato di ATS agli Ambiti nella predisposizione dei Piani Esecutivi di Ambito; 

• laboratorio di rete con Università Bicocca, per la valutazione partecipata delle azioni; 

• incontri bimestrali del Gruppo Referenti GAP degli Ambiti (GRG); 

• incontri quadrimestrali con gli Ambiti sullo stato di avanzamento delle attività; 

• predisposizione di un nuovo modello di report per l’analisi SMART dei dati locali; 

• attivazione di momenti di confronto tra i referenti degli Ambiti Territoriali e quelli delle ASST, con 
riferimento agli obiettivi strategici 1 e 3 del Piano GAP. 

Sul piano della collaborazione interistituzionale, si è conclusa la definizione di un percorso formativo e-
learning per gli operatori bancari, frutto della collaborazione con BPER Banca. ATS potrà utilizzare questi 
materiali nel 2025 per avviare azioni formative rivolte agli istituti di credito a livello locale. È proseguita inoltre 
la collaborazione con ASTRO, Università Bicocca e Cooperativa Piccolo Principe per la produzione di materiali 
tecnici e formativi rivolti operatori delle sale slot, con redazione di un codice etico e la progettazione di un percorso 
formativo per operatori di sala, che verranno presentati il 31 gennaio 2025 nel corso di un evento dedicato. 

È stata inoltre completata la revisione del codice etico per pubblici esercizi dotati di apparecchi per il gioco 
lecito, approvato dal tavolo provinciale GAP il 18 febbraio 2024 e condiviso con il GRG.  
Infine, è continuata la collaborazione con CGIL e CISL. Tra le iniziative realizzate si segnalano l’intervento 
formativo del 20 marzo 2024 rivolto ai volontari degli sportelli sociali CGIL, tre incontri valutativi con i 
coordinatori degli agenti sociali CISL, e tre eventi territoriali organizzati in sinergia con i referenti GAP degli 
Ambiti e con i volontari dei sindacati FNP-CISL e SPI-CGIL. Si è inoltre concordato di inserire nei prossimi cicli 
di formazione per RLS moduli specifici sul tema del gioco d’azzardo patologico. 
 
 

* * * * * 
 

SICUREZZA CHIMICA 
 

Durante l’anno 2024, sono state garantite tutte le attività di sicurezza chimica previste e organizzate da 
Regione Lombardia. 
 

❖ CONTROLLI sulle sostanze chimiche, ai sensi del regolamento (CE) n. 1907/2006 del Parlamento 
europeo e del Consiglio (REACH), del regolamento (CE) n. 1272/2008 del Parlamento europeo e del 
Consiglio (CLP). 

 

• Sicurezza Chimica. REACH. N. campioni effettuati/n. campioni programmati = 100% 
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N. campioni effettuati/n. campioni previsti (dati AL 31/12/2024) 

Descrizione N. campioni programmati N. campioni effettuati % 

_Piano REACH 8 8 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 

❖ CONTROLLI sui prodotti fitosanitari, ai sensi del regolamento (CE) n. 1107/2009 del Parlamento 
europeo e del Consiglio. 

 

N. controlli effettuati/n. controlli previsti (dati AL 31/12/2024) 

Descrizione N. campioni programmati N. campioni effettuati % 

_Prodotti fitosanitari 11 11 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

❖ CONTROLLI End of Waste ai sensi D.g.r. N. 3648/2024 e Protocollo Arpa Regione Lombardia. 
 

N. controlli effettuati/n. controlli previsti (dati AL 31/12/2024) 

Descrizione N. campioni programmati N. campioni effettuati % 

_Controlli End of Waste 3 3 100% 

Fonte dati: Sistema Gestionale DIPS    
 
 

* * * * * 
 
 

PERSONALE DEDICATO 
 

Al 31/12/2024 la dotazione del personale dipendente assegnato al Dipartimento di Igiene e Prevenzione 
Sanitaria è di 193 addetti complessivi (pari a 184,14 full time equivalent – FTE). 
 

 

Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria (DIPS) 
 

Personale al 31 dicembre 2024 Teste – Numero Operatori FTE – Unità Equivalenti a tempo pieno 
Comparto 161 153,10 
Dirigenza 32 31,04 
Totale complessivo 193 184,14 

 

Nella tabella seguente è riportata la distribuzione del personale nelle diverse Strutture organizzative del DIPS. 
Le Strutture compenti sono suddivise in Teste (numero operatori) e FTE (full time equivalent). 
 

_Tabella: DIPS – ATS BERGAMO – Personale complessivo nelle Strutture al 31/12/2024 (Teste e FTE). 
 

 

Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria (DIPS) 
 

STRUTTURE al 31 dicembre 2024 Teste – Numero Operatori FTE – Unità Equivalenti a tempo pieno 
_S.C. PSAL 54 51,88 
_S.C. IPSA 38 36,34 
_S.C. IAN 33 30,84 
_S.C. PROM. SAL. 9 9,00 
_S.C. MPC 33 31,34 
_S.S.D. PIANO PANDEMICO 1 1,00 
_S.S.D. LABORATORO 13 12,20 
_Costi comuni 3 2,70 
_Direzione DIPS 9 8,84 

Totale complessivo 193 184,14 
 

# # # # # 


