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1) Numero elevato di strutture termali in un 
territorio limitato.

2) Necessità di garantire standard di qualità
equivalenti a quelli previsti in un sistema di tipo 
sanitario.

3) Evidenziazione del problema a seguito di 
numerosi monitoraggi del dipartimento di 
prevenzione dell’ULSS 16 di Padova, a partire dal 
2002.

Le condizioni iniziali per la definizione del progetto



1) Campionamenti periodici sul sistema inalatori 
che, in alcuni casi, hanno evidenziato inquinamenti 
significativi (> 5000 u.f.c.)

2) Verifica tecnico impiantistica dei diversi sistemi 
di adduzione e di trattamento dell’acqua termale.

3) Definizione di sistemi di prevenzione, delle 
procedure di igienizzazione e delle modifiche 
impiantistiche necessarie al miglioramento della 
qualità, in accordo con il dipartimento di 
prevenzione.

L’indagine iniziale (2002 – 2004)



1) Campionamenti periodici sui camerini termali 
(docce di annettamento) che hanno confermato il 
rischio di contaminazione.

2) Verifica preliminare degli impianti - complessità
del sistema di trattamento e distribuzione 
dell’acqua termale.

3) Individuazione dell’opportunità di un progetto 
specifico a medio termine, per tenere conto della 
molteplicità delle variabili in gioco.

L’estensione del monitoraggio (2004 – 2005)



1) Identificazione dei punti critici e definizione del 
programma dei lavori.

2) Ricerca di partner qualificati per la campagna di 
monitoraggio e per i miglioramenti impiantistici.

3) Ricerca di finanziamenti.

Il progetto legionella (2006)



1) Individuazione delle tecniche di distribuzione e di 
trattamento dell’acqua termale idonee a minimizzare i rischi.

2) Definizione di uno strumento operativo (Linea Guida) in 
accordo con le indicazioni del Dipartimento di Prevenzione 
dell’ULSS.

3) Identificazione di un protocollo di verifica periodica sui 
punti critici.

4) Significativo calo della probabilità di contaminazione (dal 
60 al 10%).

5) Aumento della consapevolezza degli operatori e delle 
condizioni igieniche generali degli stabilimenti termali.

I risultati del progetto (2006)



Doccia fredda - miglioramenti durante il progetto (2006)

STATO CONTAMINAZIONE DOCCIA TERMALE 
FREDDA (1° prelievo)
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Doccia calda - miglioramenti durante il progetto (2006)

STATO CONTAMINAZIONE DOCCIA TERMALE 
CALDA (1° prelievo)
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STATO CONTAMINAZIONE DOCCIA TERMALE 
CALDA (2° prelievo)
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Inalatori - miglioramenti durante il progetto (2006)

STATO CONTAMINAZIONE INALATORI
(1° prelievo)
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(2° prelievo)
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1) Acqua termale molto ricca di microorganismi e 
di sali

2) Necessità di disporre di depositi di acqua di 
grandi dimensioni a temperature critiche (30-
50°).

3) Criticità nel raffreddamento. La temperatura alla 
fonte può superare gli 80 °. Analisi sistematica 
dei sistemi di raffreddamento.

Il progetto legionella – aspetti tecnici



Esempi dei sistemi di raffreddamento e stoccaggio 
dell’acqua termale

Il progetto legionella – aspetti tecnici



Il progetto legionella – reparto inalazioni – circuito ideale



Il progetto legionella – reparto cure - circuito ideale



Il progetto legionella – linea guida
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Il progetto legionella – reparto cure – esempio protocollo



Il progetto legionella – reparto cure – esempio registro



1) Necessità di monitoraggi periodici mirati nei 
diversi punti critici

2) Manutenzioni, pulizie e disinfezioni 
programmate.

3) Consapevolezza e qualificazione del personale 
interessato del reparto cure.

Il progetto legionella – criticità


