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COS’È SPoTT? COS’È SPoTT? 
È un programma di monitoraggio della salute della popolazione residente 
nelle aree circostanti il termovalorizzatore e dei lavoratori dell’impianto. 
E’ iniziato nel 2013 ed è tutt’ora in corso.
Attraverso studi epidemiologici e di biomonitoraggio, SPoTT sta 
permettendo di studiare le possibili relazioni tra fattori di rischio 
ambientali e patologie specifiche, valutando un possibile assorbimento di 
eventuali sostanze contaminanti. 



CHI NE FA PARTE? CHI NE FA PARTE? 



LE LINEE DI ATTIVITA’ IN CAMPO NEL 2013-2018 LE LINEE DI ATTIVITA’ IN CAMPO NEL 2013-2018 





I PRINCIPALI RISULTATI I PRINCIPALI RISULTATI 

confronto temporale 
(pre-post)

confronto tra gruppi di 
esposizione 

(esposti vs non esposti)

RESIDENTI RESIDENTI 
(campionati)(campionati)



GLI INQUINANTI RICERCATIGLI INQUINANTI RICERCATI



I PRINCIPALI RISULTATI :I PRINCIPALI RISULTATI :

I residenti I residenti 









I PRINCIPALI RISULTATI I PRINCIPALI RISULTATI 

Il biomonitoraggio

RESIDENTIRESIDENTI

E vs NE Nel tempo

Metalli Poche differenze.
I valori =< a quelli 
riscontrati in altri studi 
nazionali ed 
internazionali. 

Riduzione complessiva 
nel tempo (in misura 
maggiore tra le 
persone residenti 
vicino l’impianto). 

PCB, diossine e 
furani

I 2 gruppi hanno valori 
simili.

Nel tempo si è 
misurata una generale 
diminuzione dei livelli 
(in linea con situazione 
globale)

IPA I 2 gruppi hanno valori 
simili.

Dopo tre anni gli OH-IPA 
sono inferiori rispetto a 
quelli misurati prima 
dell’avvio dell’impianto. 



I PRINCIPALI I PRINCIPALI 
RISULTATI :RISULTATI :
Lavoratori Lavoratori 









I PRINCIPALI RISULTATI I PRINCIPALI RISULTATI 

Il biomonitoraggio
ALLEVATORIALLEVATORI









I 13 allevatori sottoposti al biomonitoraggio hanno mostrato 
andamenti analoghi ai residenti, fatta eccezione per i livelli di 
IPA spiegabili con un maggior numero di fumatori. 
Inoltre i valori di partenza (prima dell’avvio dell’impianto) 
mostravano PCB e diossine superiori ai residenti (gli allevatori 
rappresentano quella parte di popolazione potenzialmente più 
esposta ai contaminanti organici persistenti a causa di una 
minore variabilità della provenienza di alimenti).



I PRINCIPALI RISULTATI I PRINCIPALI RISULTATI 

Effetti a breve termine sulla salute 

RESIDENTI RESIDENTI 
(popolaz. complessiva)(popolaz. complessiva)

Accesso al PS prima e 
dopo l’accensione 
dell’impianto 

Nel periodo dopo l’accensione, sia per E che per 
NE, è aumentato l’accesso al PS (non attribuibile 
all’inceneritore poiché le differenze tra i due 
gruppi sono minime). La popolazione residente 
nei comuni della cintura (E) tende ad accedere di 
più agli ospedali rispetto alla parte di popolazione 
torinese presa come riferimento (> presenza 
bambini). 

Accessi al PS nel periodo 
immediatamente 
successivo ai picchi di 
emissioni 
dell’inceneritore (dal 
giorno stesso fino a 5gg) 
 

Solo in pochissimi casi si è osservato un valore 
anomalo di accessi al PS e fa propendere per una 
casualità degli eventi piuttosto che per una 
relazione con i picchi di emissione. 

Analisi di serie 
temporali (accessi al PS 
e SDO prima e dopo 
l’avvio dell’impianto, 
rispetto l’andamento 
quotidiano di NO2)

Accessi al PS simili per i 2 gruppi. Tra gli E, nel 
periodo successivo all’avvio, si riscontra un solo 
risultato significativo ma praticamente uguale a 
quello prima dell’avvio. Anche ulteriore analisi di 
confronto tra emissioni a camino (SME) e gli 
accessi giornalieri in PS non presenta risultati 
statisticamente significativi.
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Tutti i risultati del Programma SpoTT  sono dettagliati 
all’interno di ogni singolo report e riassunti nel documento 
conclusivo disponibile su 
https://www.dors.it/alleg/spott/202002/200217%20Report%20Spott.pdf
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