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PREMESSA 
 

L’obiettivo di questo Piano di emergenza è quello di attivare in tempi rapidi un Piano vaccinale 
antiCovid 19. Ciò nel caso si presenti la necessità di un’ulteriore vaccinazione di massa che 
coinvolga la popolazione afferente ad ATS Montagna, attraverso l’individuazione di strategie 
vaccinali efficaci ed efficienti e modelli organizzativi che prevedano il coinvolgimento e la 
collaborazione di tutti gli erogatori pubblici e privati nonché di tutti gli attori a vario titolo 
operanti nel sistema sanitario regionale. 

Terminate le campagne vaccinali relative all’effettuazione del primo ciclo vaccinale e della 1^ 
dose richiamo booster, a partire dal 1° marzo è iniziata la campagna vaccinale 4^ dose (2^ dose 
richiamo booster) per i cittadini di età pari o superiore a 12 anni sottoposti a trapianto o con 
marcata compromissione della risposta immunitaria che abbiano già completato il ciclo vaccinale 
primario con tre dosi. Dal 12 aprile tale possibilità è stata allargata ai cittadini di età pari o 
superiore a 80 anni e alle persone con elevata fragilità dovuta a patologie di età pari o superiore 
ai 60 anni. A fine aprile è iniziata la distribuzione alle RSA per la somministrazione dei propri 
ospiti.          

Dall’inizio della campagna vaccinale antiCovid 19 (avvenuta in data 27 dicembre 2020) al 31 
maggio 2022, nei CV (ad esclusione di RSA, farmacie e domiciliari) istituiti da ATS Montagna in 
collaborazione con le 2 ASST e l’Ospedale di Gravedona, sono state effettuate 701.649 
somministrazioni di vaccini antiCovid19, così suddivise:    

 
Tab. 1 – dati relativi alle somministrazioni effettuate al 31/5/2022  

DATI SOMMINISTRAZIONE – al 31/5/2022 Totale 
ATS 

Distretto 
VAL 

Distretto  
VCS 

Somministrazioni effettuate 701.649 465.080 236.569 
1 dosi 259.708 172.443 87.265 

2 dosi 243.786 161.876 81.910 

3 dosi 194.940 128.587 66.353 

4 dosi 3.215 2.174 1.041 

I dati di somministrazione comprendono anche quelle effettuate ad assistiti fuori ATS.  

 

Si rileva un’ottima risposta di adesione per il primo ciclo vaccinale e la prima dose richiamo 
booster, mentre la somministrazione di 4 dosi è in linea con l’andamento regionale e nazionale.  

Nella Tabella 2 sono riportate le % di copertura (alla data del 31/5/2022) in base al numero di 
abitanti afferenti ad ATS Montagna, elegibili alla vaccinazione antiCovid19.   
 

Tab. 2 – % coperture assistiti elegibili afferenti ad ATS Montagna  

DATI COPERTURA – al 31/5/2022 Assistibili % copertura 

1 dose 285.769 87% 

2 dosi 285.769 83% 

3 dosi 268.281 62% 
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L’andamento dei contagi nel territorio di ATS Montagna nel periodo gennaio 2021-maggio 2022, 
riportato nel grafico 1, evidenzia una riduzione dei casi positivi in corrispondenza del periodo 
della campagna vaccinale massiva del primo ciclo (effettuata da marzo a luglio 2021). Nello 
stesso grafico è stato riportato contestualmente l’andamento dei tamponi effettuati.    

Il picco dei contagi rileva una brusca risalita nel primo trimestre 2022 in prossimità dell’arrivo 
della variante Omicron in Italia, molto più contagiosa ma meno grave rispetto alle precedenti 
varianti.  A tal proposito occorre precisare che in tale periodo è stato effettuato un elevato 
numero di tamponi, rispetto allo stesso periodo dell’anno precedente. L’aumentato numero di 
tamponi effettuati è da imputare sicuramente alla normativa vigente applicata per il rilascio dei 
green-pass.   

Nei mesi successivi (secondo trimestre 2022) si assiste al crollo del numero dei contagi sotto la 
soglia dei 5.000 contagi mensili. Da ottobre 2021 a febbraio 2022 è stata effettuata la campagna 
massiva delle 3^ dosi (primo richiamo booster).      
 

Grafico 1 – andamento contagi e tamponi effettuati, periodo gennaio 2021-maggio 2022    

 

Nel grafico 2 è riportato l’andamento dei casi Covid, di assistiti vaccinati, raggruppati per classi di 
età e per fasce di giorni di distanza dall’ultima dose ricevuta. L’incidenza di positività tende ad 
aumentare con l’aumento dei giorni di distanza. 

Il picco massimo, per quasi tutte le categorie, si riscontra dopo circa 120 giorni dalla data di 
distanza dall’ultima dose.   

Meritevole di un ulteriore approfondimento è la differenza riscontrata nella categoria 15-45enni 
maschi e femmine. Nelle femmine c’è un’incidenza maggiore rispetto alla categoria maschi.     
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Grafico 2 – andamento casi Covid su assistiti vaccinati, suddivisa per classi di età e distanza dall’ultima 
dose ricevuta       

 

Pertanto, in caso di necessità, risulta indispensabile prevedere e predisporre, un Piano di 
emergenza per la gestione, in tempi rapidi, della somministrazione della 4^ dose (2^ dose 
richiamo booster) per il resto delle categorie di popolazione.   
Con il presente documento vengono individuati i ruoli, le azioni, le misure e la tempistica per la 
realizzazione di tale Piano.  
La programmazione è stata pertanto predisposta coniugando le priorità di cui sopra con la 
disponibilità di vaccini e con la presenza/realizzazione sul territorio regionale di punti di 
erogazione al fine di garantire la vaccinazione di massa. 
Il Piano potrà subire modifiche ed integrazioni sia in relazione alla concreta disponibilità dei 
vaccini sia in relazione all’evoluzione epidemiologica, che potrà portare ad identificare particolari 
categorie a rischio anche in relazione ad eventuali focolai epidemici sorti in specifiche aree del 
territorio. 
Il Piano di emergenza è stato approntato principalmente in funzione della tipologia di vaccini 
antiCovid 19 attualmente presenti in commercio e messi a disposizione dalla Struttura 
Commissariale. Tali vaccini necessitano al momento di particolari accorgimenti sia per lo 
stoccaggio che per la fase di allestimento delle dosi già pronte.  
La disponibilità di vaccini facilmente gestibili e maneggevoli potrebbe far sì che la distribuzione e 
la gestione possa avvenire in modo più snello e veloce (ad esempio tramite Distribuzione per 
Conto), così come avviene già per i vaccini antinfluenzali. In tal modo gran parte dell’attività di 
somministrazione potrebbe essere indirizzata verso i MMG e le farmacie.             
 
Il documento è stato opportunamente condiviso con le ASST/Ospedali privati/RSA/RSD/MMG/PlS 
e farmacie presenti sul territorio di questa Agenzia.      
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1. ANALISI DI CONTESTO  
 
Il Piano operativo di emergenza previsto dal gruppo di Coordinamento regionale, al fine di 
garantire una sufficiente capacità vaccinale, prevede i seguenti differenti scenari: 
 

➢ Scenario 2: 35.000 vaccinazioni/die sul territorio regionale, corrispondenti a 1.140 
somministrazioni/die per l’ATS Montagna. 

➢ Scenario 3: 60.000 vaccinazioni/die sul territorio regionale, corrispondenti a 2.070 
somministrazioni/die per l’ATS Montagna. 

 
Per raggiungere i valori target assegnati, risulteranno fondamentali, i seguenti presupposti:   
 

• efficace e puntuale distribuzione dei vaccini 

• costante monitoraggio dei fabbisogni e degli approvvigionamenti 

• incremento e raggiungimento della capacità giornaliera di somministrazione 

• disponibilità e impiego mirato delle risorse umane 

• disponibilità di spazi adeguati di altri Enti non di proprietà delle Aziende Sanitarie. 
Nella tabella sottostante sono riportati gli attori che saranno coinvolti per il raggiungimento degli 
obiettivi per ATS Montagna indicati per gli scenari 2 e 3.   
 
Tab. 3 – elenco attori convolti per la campagna massiva  

 
 
 
 
 
 
 
 

Prendendo spunto dalla comprovata esperienza maturata e ampiamente consolidata con le 
precedenti campagne vaccinali antiCovid 19, sono state pertanto individuate, in collaborazione 
con le 2 ASST e l’Ospedale di Gravedona, le Strutture da utilizzare per il raggiungimento degli 
obiettivi, e precisamente: 
      

➢ 7 CV di grande e medie dimensioni  
➢ 15 farmacie aderenti  

 
 
 
Nelle successive figure (Fig. 1 e 2), sono rappresentate le mappe del territorio ATS con i Centri 
Vaccinali e le farmacie aderenti previsti negli scenari 2 e 3 a copertura di tutti gli ambiti.  
 

 Attori coinvolti Distretto VAL Distretto VCS Totale 

ASST 1 1 2 

Ospedali Privati 1 0 1 

MMG/PLS aderenti 107 58 165 

Farmacie aderenti 7 8 15 
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Fig. 1 – mappa CV e farmacie per SCENARIO 2  

 

 

Legenda:             Farmacia         Centro Vaccinale                                                                                                               7 CV e 15 farmacie 

Fig. 2 – mappa CV e farmacie per SCENARIO 3  
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Legenda:             Farmacia         Centro Vaccinale                                                                                                                  7 CV e 15 farmacie 
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I CV di grandi e medie dimensioni individuati sono stati già utilizzati per le precedenti campagne 
massive antiCovid 19 e rispondono a tutti i requisiti previsti dalla normativa e soprattutto sono in 
grado di garantire tranquillamente la gestione del numero di linee vaccinali previste per ogni 
scenario. In caso di scarsa adesione alla vaccinazione da parte della popolazione, l’attività 
vaccinale verrà trasferita in CV più piccoli.      
 
Alla campagna vaccinale hanno aderito 15 farmacie su 120 presenti su tutto il territorio ATS. Le 
15 farmacie aderenti riescono a garantire un totale di 70 somministrazioni/die.  
 
 
Negli ambiti di ATS si è riscontrata difatti la scarsa adesione di farmacie, che inevitabilmente 
obbligano a programmare gran parte dell’attività nel CV della zona.   
 
 
È stata fatta assidua campagna di sensibilizzazione presso le farmacie ancora non aderenti. 
 
 
Le criticità segnalate dai farmacisti sono le seguenti: 
- dimensioni locali piccoli (da ricordare che tutte le farmacie di questa zona sono rurali) che 
non permettono una minima e soddisfacente gestione di tutta l’attività vaccinale; 
- alcune di queste farmacie al momento stanno proseguendo l’attività di effettuazione dei 
test rapidi e pertanto non riuscirebbero a gestire anche l’attività vaccinale;   
- carenza di personale sanitario. Così come per il personale medico e infermieristico, risulta 
molto difficile trovare personale farmacista che voglia prestare servizio nelle farmacie del 
territorio di ATS. Tale criticità è stata più volte segnalata dall’Ordine dei Farmacisti delle 3 
province afferenti a questo territorio; 
- qualche farmacia aderente, in caso di positività dell’esecutore delle vaccinazioni, è 
purtroppo costretta ad annullare e cancellare tutti gli slot aperti, fino a completa guarigione e 
ripresa servizio.   
Il monitoraggio dell’attività vaccinale nelle farmacie ha richiesto e richiede un continuo 
monitoraggio e impegno da parte di ATS, al fine di sollecitare costantemente le farmacie aderenti 
nel garantire le aperture di slot necessari. 
 
 
Nella sottostante tabella 4 sono riportate le potenzialità dei CV e farmacie, in termini di n° linee 
max attivabili e somministrazioni giornaliere max raggiungibili.  
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Tab. 4 – potenzialità massima espressa dai CV e dalle farmacie 

 
 
 
 
 
2. DATI RELATIVI AI CENTRI VACCINALI E FARMACIE  
 
Nelle Tabelle 5 e 6 sono riportati i dati relativi ad ogni CV e farmacia per il raggiungimento degli 
obiettivi previsti negli scenari 2 e 3, e precisamente: 
 

- tipologia di struttura (ASST, ospedale privato, farmacia) 
- altre attività effettuate nei CV 
- tempi necessari per l’attivazione dei CV 
- n° di linee che si intendono utilizzare per il raggiungimento dell’obiettivo 
- somministrazioni/die erogate 
- giorni e gli orari di servizio 
- numero totale di risorse umane, suddiviso per categoria (amministrativi, medici, 

infermieri, logistici e OSS) che necessita per il raggiungimento dell’obiettivo.  
    
 
 
 
 
 

  
Centro Vaccinale e farmacie 

individuate 

 
Scenario 2 

 
Scenario 3 n° linee max 

attivabili 

Somministrazioni 
giornaliere max 

raggiungibili 

AMBULATORIO COVID EDOLO BIM X X 1 154 

POT MORBEGNO X - 1 288 

POLO FIERISTICO MORBEGNO - X 7 1.008 

SONDALO OSPEDALE MORELLI X X  4   576  

DARFO B.T. CENTRO CONGRESSI  X X  7   1.008  

CHIAVENNA PALESTRONE X X  3   432  

SONDRIO POLICAMPUS X X  4   576  

GRAVEDONA – OSPEDALE X X  3   432  

FARMACIE X X 15 70 
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Tab. 5 – SCENARIO 2 (dati relativi ai CV e farmacie)  

Amm.vi Medici Infermieri Logistici OSS

AMBULATORIO COVID CV_EDOLO_BIM ASST
cosomministrazione 

vaccini
15 gg 1 154 6 8:00-20:00 3 3 3 7

POT MORBEGNO ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 2 120 6

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 2 3 1 1

SONDALO OSPEDALE MORELLI ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 2 180 5

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 2 3 1 1

DARFO (BS) CENTRO CONGRESSI ASST
cosomministrazione 

vaccini
15 gg 2 308 6 8:00-20:00 7 7 7 12

CHIAVENNA PALESTRONE ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 2 180 5

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 2 3 1 1

SONDRIO AMBULATORIO  POLICAMPUS ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 2 180 6

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 2 3 1 1

GRAVEDONA - OSPEDALE Ospedale Privato
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 1 60 6 14:00-18:00 1 1 2 2

15 FARMACIE ADERENTI Farmacia test rapidi Immediata 15 70

27 1.252 15 19 24 25 4

Orario di 

apertura

Personale da impiegare nelle linee utilizzate                         

(in totale)NOME CENTRO Tipologia
Altre attività nel 

CV

Tempo di 

attivazione del 

CV

Linee che si 

intendono 

utilizzare

Somministrazioni 

die erogabili

Giorni di 

servizio della 

settimana 

 
Tab. 6 – SCENARIO 3 (dati relativi ai CV e farmacie)  

Amm.vi Medici Infermieri Logistici OSS

AMBULATORIO COVID CV_EDOLO_BIM ASST
cosomministrazione 

vaccini
15 gg 1 154 6 8:00-20:00 3 3 3 7

POLO FIERISTICO MORBEGNO ASST
cosomministrazione 

vaccini
15 gg 4 360 7

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
2 4 5 2 2

SONDALO OSPEDALE MORELLI ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 3 270 6

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 3 4 1 1

DARFO (BS) CENTRO CONGRESSI ASST
cosomministrazione 

vaccini
15 gg 4 660 6 8:00-20:00 12 12 12 12

CHIAVENNA PALESTRONE ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 3 270 6

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
1 3 4 1 1

SONDRIO AMBULATORIO  POLICAMPUS ASST
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 3 270 7

08:00-14:00 o   

14:00-20:00
2 3 4 2 1

GRAVEDONA - OSPEDALE Ospedale Privato
cosomministrazione 

vaccini
Immediata 1 60 6 14:00-18:00 1 1 2 2

15 FARMACIE ADERENTI Farmacia test rapidi Immediata 15 70

34 2.114 22 29 34 27 5

Tempo di 

attivazione del 

CV

NOME CENTRO Tipologia
Altre attività nel 

CV

Linee che si 

intendono 

utilizzare

Somministrazioni 

die erogabili

Giorni di 

servizio della 

settimana 

Orario di 

apertura

Personale da impiegare nelle linee utilizzate                  

(in totale)
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In merito ad altre attività svolte nei CV, si segnala che in tutti i CV di medie e grandi dimensioni, 
verrà effettuata esclusivamente l’eventuale co-somministrazione di altri vaccini. L’attività di 
effettuazione tamponi viene garantita in altri locali limitrofi ai CV (Case di Comunità, Ambulatori 
o drive-through istituiti).  Soltanto le farmacie garantiranno l’effettuazione contemporanea dei 
test rapidi, in quanto mettono a disposizione un numero limitato di slot e quindi sono in grado di 
gestire anche l’effettuazione di test rapidi.   
 
 
 
 
3. RISORSE UMANE IMPIEGATE 
 
3.1 CV di medie e grandi dimensioni  
Il reclutamento del personale che sarà previsto nei CV attivati, così come già avvenuto nelle 
prime 2 fasi e nella campagna di vaccinazione richiami dose booster, è suddiviso nelle seguenti 
tipologie: 

• personale amministrativo e sanitario dipendente o somministrato della Struttura 
ospedaliera (ASST o Ospedale privato)   

• MMG/PlS nei termini ed alle condizioni previste dagli appositi Accordi 

• Cooperative MMG 

• ricorso alle prestazioni aggiuntive per il personale dipendente delle ASST secondo le 
previsioni, le tariffe e le condizioni di cui all’art. 1, comma 464 e 467, della l.n. 178/2020 

• personale addetto alla logistica 

• eventuali volontari disponibili a prestare servizio come personale sanitario o 
amministrativo o addetto alla logistica a titolo gratuito. 

 
Nelle precedenti fasi di campagna vaccinale massiva, ci si è avvalsi anche delle sottoelencate 
figure professionali esterne, di cui si ritiene auspicabile l’eventuale possibilità di    
contrattualizzazione: 
 

• professionisti somministrati con bando della struttura commissariale con costi a carico 
della stessa struttura, ai sensi dell’art. 1, comma 469 della l. n. 178/2020 

• liberi professionisti incaricati con i bandi regionali e aziendali. 
  
A seguito delle indicazioni regionali pervenute con Nota prot.18304 del 14/4/2022, nelle more di 
approvazione dell’Accordo Integrativo Regionale per il 2022, è stato già effettuato un incontro 
con i Coordinatori dei CRT del territorio di ATS, dal quale si è avuto riscontro positivo per la 
collaborazione dei MMG alla prosecuzione dell’attività vaccinale presso i CV attivi. Tutti i MMG 
aderenti sono già profilati sulla piattaforma in uso. Rimangono valide le modalità e l’entità della 
remunerazione già previste per la singola somministrazione.     
Anche le cooperative di MMG sono disponibili alla prosecuzione della collaborazione presso i CV. 
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Per quanto riguarda l’attività logistica essa include: 
 

✓ Allestimento (attività logistiche per l’allestimento nei punti vaccinali individuati dagli enti 
locali in accordo con le ATS) 

✓ Funzionamento (attività di accoglienza e orientamento della popolazione, anche in fase di 
registrazione, gestione del flusso interno alla struttura vaccinale al fine di evitare 
assembramenti e consentire un fluido e regolare scorrimento dei presenti nelle tappe del 
percorso vaccinale, fino alla loro uscita dalla struttura 

✓ Smantellamento (smontaggio strutture e recupero materiali (se richiesto, solo dopo 
sanificazione degli ambienti). 

Nelle precedenti fasi di vaccinazioni massive tali attività sono state effettuate da personale della 
Protezione Civile.   
Tale scenario potrà essere riproposto solo tramite la formalizzazione del loro ingaggio da parte di 
Regione Lombardia attraverso il loro Assessorato. In caso contrario tali risorse devono essere 
reclutate dalle aziende. 
 
Il riepilogo delle risorse umane necessarie, per singolo CV, è stato già riportato nelle precedenti 
Tabelle 5 e 6.   
 
 
3.2 Farmacie 
In ogni farmacia aderente, come da disposizioni normative vigenti, il personale farmacista si 
incaricherà di tutta l’attività vaccinale. Tutte le farmacie aderenti, tramite le proprie Associazioni 
di categoria, hanno comunicato l’elenco del personale che effettuerà le somministrazioni, previa 
effettuazione del corso ministeriale.  
Le farmacie utilizzeranno la piattaforma per l’apertura delle agende (inserendo gli slot concordati 
in funzione della propria capacità), l’anamnesi la somministrazione e la successiva registrazione.   
La fornitura dei vaccini avverrà tramite la situazione già in essere, ossia attraverso i Depositi 
presenti sul territorio regionale.   
 
 
 
4. ATTIVITA’ DOMICILIARI E A SUPPORTO 
 
A seguito delle indicazioni regionali pervenute con Nota prot.18304 del 14/4/2022, è stato già 
effettuato un incontro con i Coordinatori dei CRT del territorio di ATS, dal quale si è avuto 
riscontro positivo per la collaborazione dei MMG alla prosecuzione dell’attività vaccinale a 
domicilio a favore dei soggetti fragili e non deambulanti. La ricognizione nell’individuazione del 
target aderente è a carico del MMG, così come già avvenuto nelle prime 2 fasi e nella campagna 
di vaccinazione richiami 1 dose booster. In caso di non adesione di un MMG, gli assistiti aventi 
diritto alla vaccinazione a domicilio, vengono presi in carico e vaccinati da altro MMG afferente 
allo stesso ambito CRT.    
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Come da procedura ben consolidata, i MMG potranno ritirare le dosi già pronte presso i CV attivi 
registrando nel CV stesso l’avvenuta vaccinazione o attraverso il ritiro di flaconi interi con 
registrazione somministrazione sul CV Domiciliari ATS Montagna.   
 
Così come già effettuato nelle fasi precedenti, in caso di necessità, al fine di favorire rapidamente 
la vaccinazione in massa in alcuni ambiti disagiati e difficilmente raggiungibili, ci si avvarrà di 
eventuale e disponibilità di personale AREU, attraverso la programmazione di open-day dedicati 
con l’uso di Unità mobili.  
 
 
5. MODALITÀ DI ADESIONE ALLE VACCINAZIONI 
L’adesione alla vaccinazione avverrà secondo le modalità in essere, ossia tramite la piattaforma 
regionale dedicata, in modalità di chiamata diretta o accesso diretto presso i punti vaccinali senza 
la prenotazione.  
Le ASST, l’Ospedale privato Moriggia-Pelascini di Gravedona e le farmacie aderenti garantiranno, 
come di consueto, la programmazione delle agende sulla piattaforma dedicata. 
 
 
 
6. SISTEMA DI GESTIONE DELLE VACCINAZIONI 
Per la gestione delle vaccinazioni verrà utilizzata la piattaforma in uso (Poste Italiane). La 
piattaforma garantisce la gestione complessiva (pianificazione slot agende, prenotazione da 
parte degli aventi diritto, accettazione, anamnesi, somministrazione e registrazione 
vaccinazione), la tempestività e la completezza delle informazioni nonché la semplificazione dei 
processi.  
 
 
7. CAMPAGNA DI SENSIBILIZZAZIONE PER LE VACCINAZIONI ANTI COVID-19 
Tutti gli attori coinvolti in tale Piano di emergenza si impegnano a sensibilizzare i cittadini 
sull’importanza della vaccinazione e favorire così un’ampia adesione alla campagna, fornendo, in 
tempi utili, informazioni complete e chiare su benefici e sulle modalità di adesione alla 
vaccinazione. 
 
 
 
 
8. CRITICITÀ  
 
In merito al raggiungimento degli obiettivi assegnati, si segnalano le seguenti criticità, riferite al 
reclutamento di personale da impiegare e ai costi di gestione per l’utilizzo di locali esterni, adibiti 
come Centri Vaccinali di medie e grandi dimensioni. 
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8.1 Disponibilità locali adibiti a CV 
I CV (Polo Fieristico Morbegno, Sondrio Policampus, Centro Congressi Darfo B.T. ed Edolo BIM) 
sono di proprietà di Enti locali, adibiti per alcuni periodi/giorni dell’anno a manifestazioni sociali, 
per cui occorre preventivamente stipulare accordo con ogni Ente, al fine di avere la garanzia della 
piena concessione dei locali e concordare le eventuali spese da sostenere. Tali accordi sono a 
cura delle ASST che hanno in gestione i CV.   
 
CV afferenti ad ASST Valtellina e Alto Lario: 

▪ Sondrio Policampus – in comodato d’uso fino al 31/12/2022 
▪ Polo Fieristico Morbegno: da sottoscrivere accordo in comodato d’uso con Comunità 

Montana Morbegno (già allertata) 
▪ Chiavenna Palestrone: da sottoscrivere accordo in comodato d’uso con Provincia di 

Sondrio (già allertata) per uso locali 
CV afferenti ad ASST Valcamonica: 

▪ Centro Congressi Darfo B.T.: convenzione attiva fino al 30/06/2022 ed è in fase di 
sottoscrizione la proroga fino al 31/12/2022. Si anticipa tuttavia che il Centro Congressi 
sta riaprendo la sua attività e potrebbe non essere disponibile per brevi periodi in quanto 
occupato per Congressi Nazionali. In ogni caso i target previsti dagli scenari 2 e 3 verranno 
garantiti con modalità organizzative differenti. 

▪ Edolo BIM: è in fase di sottoscrizione l’accordo fino al 31/12/2022. 
 
8.2 Personale per l’attività vaccinale 
La piena ripresa dell’attività ambulatoriale e specialistica nelle ASST con relativi obiettivi 
assegnati comporta inevitabilmente scarsa disponibilità di personale interno da dedicare in caso 
di attività vaccinale a pieno regime (nonostante il valido supporto dei MMG). Il personale 
infermieristico necessario per la campagna vaccinale è costituito dagli IFEC (infermieri di famiglia 
e comunità) e/o gli assistenti sanitari sospendendo/riducendo l’attività istituzionale. Risulta al 
momento difficile il reclutamento di Liberi Professionisti sul territorio di questa Agenzia. I Liberi 
Professionisti attualmente ingaggiati per la conduzione della campagna vaccinale sono in attesa 
di sostenere a Luglio 2022 l’esame per l’ingresso in scuola di specialità. A settembre si assume 
pertanto che non siano più disponibili. Non essendo prevista la proroga del D.L. 24 del 24 Marzo, 
il personale sanitario in pensione (medici, infermieri) che si era reso disponibile alla 
collaborazione, non sarà più possibilitato a proseguire. È opportuno segnalare che sarà pertanto 
necessario avere la disponibilità di risorse per prestazioni in attività aggiuntiva del personale 
aziendale e poter contare sulla possibilità di contrattualizzare personale esterno disponibile, 
sperando di poterlo individuare anche a seguito di maggiori flessibilità normative. 
 
8.3 Volontari della Protezione Civile 
La mancata disponibilità del valido supporto del Personale afferente alla Protezione Civile si 
rifletterebbe negativamente sulle attività esplicitate a pag. 11, che pertanto dovrebbero essere 
eseguite da personale della Struttura Sanitaria o da assunzioni esterne.  In tal caso, dovranno 
essere sostenuti dei costi, quantificati in € 150.000 per 3 mesi per ASST Valtellina e Alto Lario e 
pari a € 160.000 per ASST Valcamonica, di cui occorrerà avere copertura finanziaria.      
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8.4 Costi di gestione 
Come già avvenuto per le precedenti fasi, si rende necessaria la copertura finanziaria (già prevista 
dalla D.G.R. XI/6387 del 16/05/2022 “Determinazioni in ordine agli indirizzi di programmazione 
per l’anno 2022”) per le spese di gestione per CV non di proprietà ASST (palestra, Polo fieristico), 
quelle remunerative per le somministrazioni in capo alle Strutture private (nel ns caso l’Ospedale 
di Gravedona), per quelle  effettuate dalle Cooperative di MMG pressoi CV e per i MMG/PlS per 
le somministrazioni effettuate presso i CV o a domicilio. 
Gli spazi potranno essere acquisiti all’esterno senza costi di locazione, ma è necessario 
provvedere a coprire le spese vive relative all’allestimento, ai costi dei consumi legati alle utenze, 
alla connessione internet, ecc.   
 
 
Di seguito si riportano eventuali costi presunti, suddivisi per SCENARIO 2 e 3, e per il 
sostentamento della Campagna Vaccinale.  
 
 
 
Tab. 7 – SCENARIO 2:  Costi emergenti [€/mese] per il sostentamento della Campagna Vaccinale, relativi 
ai locali utilizzati come CV 

DARFO (BS) CENTRO 

CONGRESSI 

AMBULATORIO COVID 

CV_EDOLO_BIM

SONDRIO AMBULATORIO 

COVID POLICAMPUS

CHIAVENNA (SO) 

AMBULATORIO COVID 

PALESTRONE

Spazi

Spese per utenze (pulizia, 

energia, connessione internet, 

assicurazione) e noleggio box 

vaccinali

€ 21.200 € 6.100 € 21.200 € 22.000

€ 21.200 € 6.100 € 21.200 € 22.000

€ 43.200
Totale [€/mese]

€ 27.300

Tipo di spesa

 
 

 

 
Tab. 8 – SCENARIO 3:  Costi emergenti [€/mese] per il sostentamento della Campagna Vaccinale, relativi 
ai locali utilizzati come CV 

DARFO (BS) CENTRO 

CONGRESSI 

AMBULATORIO COVID 

CV_EDOLO_BIM

MORBEGNO (SO) POLO 

FIERISTICO

SONDRIO AMBULATORIO 

COVID POLICAMPUS

CHIAVENNA (SO) 

AMBULATORIO COVID 

PALESTRONE

Spazi

Spese per utenze (pulizia, 

energia, connessione internet, 

assicurazione) e noleggio box 

vaccinali

€ 21.200 € 6.100 € 39.200 € 21.200 € 22.000

€ 21.200 € 6.100 € 39.200 € 21.200 € 22.000

Tipo di spesa

Totale [€/mese]
€ 27.300 € 82.400  

 
  


