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Secondo la risoluzione ONU del 28 luglio 2010 

lôacqua rappresenta un diritto umano 

universale e fondamentale. 

Deve essere disponibile in qualità e quantità 

sufficiente a soddisfare i bisogni della popolazione.
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REGOLAMENTO (CE) N. 178/2002 
che stabilisce i principi e i requisiti generali della legislazione alimentare, 

istituisce l'Autorità europea per la sicurezza alimentare e fissa procedure nel campo della 
sicurezza alimentare
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art. 2    Definizione di «alimento»
éééé..qualsiasi sostanza o prodotto trasformato, parzialmente

trasformato o non trasformato, destinato ad essereingerito, o di cui si

prevederagionevolmentechepossaessereingerito, da esseriumani.

Sonocompresele bevande,le gommeda masticare e qualsiasi sostanza,

compresal'acqua, intenzionalmenteincorporata negli alimenti nel corso

della loro produzione,preparazioneo trattamento.

Esso include l'acqua nei punti in cui i valori devono essererispettati

come stabilito all'articolo 6 della direttiva 98/83/CEE fatti salvi i

requisiti delledirettive 80/778/CEE e98/83/CE.



ééé continua REGOLAMENTO (CE) N. 178/2002 

Punto 6                                  

L'acqua viene ingerita, come ogni altro alimento, 

direttamente o indirettamente, contribuendo così al 

rischio complessivo al quale si espongono i 

consumatori attraverso l'ingestione di sostanze, tra cui 

contaminanti chimici e microbiologici.
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particelle 
sedimenti 
torbidità

batteri 
virus 

protozoi 
elminti 

nitrati, pesticidi, 
fertilizzanti, flocculanti, 
sostanze rilasciate dai 

materiali di  rete (Cu, Pb), 
arsenico, nichel  o dai 

trattamenti di 
potabilizzazione 

2-5 ottobre 2014
XVI Convegno Nazionale degli Ufficiali Medici e del Personale 

Sanitario CRI
5



Patogeni tradizionali
Salmonella,Vibrio

Virus
Norovirus, Epatite A, 

Epatite E

Patogeni 

emergenti

Patogeni opportunisti
Aeromonasspp.,

Pseudomonasaeruginosa, Legionella, 

amebe e micobatteri ambientali:batteri  in 

grado di sopravvivere e moltiplicarsi 

nellôambiente acquatico, comprese le acque 

potabili. 

Giardia e Cryptosporidium, in grado di 

produrre cisti e oocisti, cioè forme infettive 

resistenti ai trattamenti che lôacqua subisce 

prima di essere immessa nelle reti di 

distribuzione. 

Water RelatedDiseases

2-5 ottobre 2014
XVI Convegno Nazionale degli Ufficiali Medici e del Personale 

Sanitario CRI
6



Normativa di riferimento

Åd. lgs. 2 febbraio 2001, n. 31 "Attuazione della direttiva 98/83/CE
relativa alla qualità delleacquedestinateal consumoumano"

(G.U. n. 52del 3 marzo 2001);

Åd. lgs. 2 febbraio 2002, n. 27 "Modifiche ed integrazioni al decreto
legislativo 2 febbraio 2001, recante attuazione alla direttiva
98/83/CE relativa alla qualità delle acque destinate al consumo
umano" (G.U. n. 58del 9 marzo 2002);

Åd. lgs. 3 aprile 2006, n. 152 ñNormein materia ambientaleò;

ÅSTANAG 2136 edition 6 Minimum Standards of water potability
during field operationsand in emergencysituations.
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d. lgs. 31/2001 
Definisce "acque destinateal consumoumano":

a) le acque trattate o non trattate, destinate ad uso potabile; per la
preparazionedi cibi e bevande,o per altri usi domestici,a prescinderedalla
loro origine, siano essefomite tramite una rete di distribuzione, mediante
cisterne,in bottiglie o in contenitori;

b) le acque utilizzate in un'impresa alimentare per la fabbricazione, il
trattamento, la conservazioneo l'immissione sul mercato di prodotti o di
sostanzedestinateal consumoumano (é)

Sono, più genericamente, le acque del rubinetto, cioè quelle di óutilizzo civileô 
che, dopo essere state captate dagli approvvigionamenti(laghi, fiumi, sorgenti 

e pozzi) e condottate agli impianti di trattamento, vengono distribuite alle 
nostre case (e non solo) dalle reti acquedottistiche.
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fissa,comecriterio baseper il controllo, l'osservanzadi un numero
limitato di parametri essenzialie cautelativi (allegato I parte A e
B) e di altri parametri, ñindicatoriòdi variazioni anomale della
qualità dellôacqua(allegatoI, parte C), stabiliscei punti di rispetto
della conformità, gli organi preposti al controllo e le procedure con
cui i controlli devonoessereeffettuati;

prevedelôadozionedi misure correttive per ripristinare la qualità
dellôacquae restrizioni dôusoin casodi inosservanzadei valori di
parametro dandoneadeguatainformazione ai consumatori.

é.. continua  d. lgs. 31/2001
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Qualità e sicurezza devono essere garantite
anche in situazioni campali
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Il  3ÁReparto del Centro Studi e Ricerche 
di Sanit¨ e Veterinaria dellôEsercito

dal 2006
è impegnato ad 

individuare soluzioni ai problemi connessi alla 
qualità delle acque destinate al consumo umano 

in contesti particolari quali i teatri operativi:

Libano, Afghanistan,  Tchad,  Kosovo éé.
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Lô APPROCCIO METODOLOGICO ADOTTATO

èessenzialmenteolistico e preventivo centrato sulla:

1. analisi dei pericoli ed individuazione dei punti critici ;

2. gestionedei rischi correlati ;

3. verifica continua dellôefficaciadellôinterafiliera di
produzionedellôacqua.
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éé.. al fine di:

Åminimizzare la presenza di fattori di rischio chimico e

microbiologico attraverso trattamenti di potabilizzazione

delle acque la cui efficacia è adeguatamente studiata e

controllata;

Åprevenire eventuali contaminazioni secondarie in fase di

stoccaggioe distribuzione dellôacquafino al rubinetto delle

utenzeinterne al compound.
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Fonte di 

approvvigionamento

Docce 

Lavabi

Mensa 

Serbatoi di 

accumulo 

acque grezze

Utenze

Acqua grezza
Acqua potabile

Acqua grezza

Acqua potabile

Infermeria

ESEMPIO DI FILIERA DI PRODUZIONE ACQUA

IN CAMPO

Serbatoi di

stoccaggio acque

potabilizzate

Sistema di

potabilizzazione
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1. scelta delle fonti di approvvigionamento, campionamenti ed
esecuzionedegli esamidi verifica in Patria;

2. studi sullôefficaciadei sistemimobili di potabilizzazione;

3. analisi della rete idrica di distribuzione interna al compound con
individuazione dei punti critici di controllo;

4. lôallestimentodi laboratori mobili campali forniti di attrezzature e
metodi analitici per lôesecuzionedei controlli di routine, sia chimici
chemicrobiologici;

5. formazione continua del personalemilitare coinvolto.

Particolare attenzione  è stata posta a tutte le "fasi"

che potenzialmente possono introdurre fattori di criticità:
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éé. continua filiera di produzione 
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Esami di verifica presso i 

laboratori di riferimento del 

III Reparto CSRSV

Fonte di 

approvvigionamento

Docce 

Lavabi

Mensa 

Serbatoi di 

accumulo acque 

grezze

Utenze

Acqua grezza Acqua potabileAcqua grezza Acqua potabile

Serbatoi di

stoccaggio acque

potabilizzate Infermeria
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CONTROLLO  DI VERIFICA
NEI LABORATORI DEL III REPARTO

Allegato I Parte A, B, C  d.lgs. 31/2001

Allegato II Tabella A  d.lgs. 31/2001

Metodi ISTISAN 07/5 e ISO

monitoraggio completo dei parametri stabiliti

dal decreto, accerta che 

tutti i valori fissati siano rispettati. 

d. lgs.  31/2001
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Il sistema di potabilizzazione:
principi di funzionamento

Filtrazione
meccanica Carboni attivi Osmosi inversa

Raggi UV 
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éé continua
nella filiera di potabilizzazione, il 

trattamento di disinfezione con il 

cloro  è finalizzato ad ottenere un 

effetto residuo per prevenire 

fenomeni di ricontaminazioneo 

proliferazione di microorganismi 

nel corso della distribuzione delle 

acque fino allôutenza;

alcuni composti del  cloro

determinano la formazione di derivati 

(DBPdisinfectionby products), dotati 

di potenziali effetti nocivi tossici,  

genotossicie cancerogeni in funzione 

della loro natura e quantità, che si 

tende ovviamente a mantenere la più 

bassa possibile e comunque entro i 

valori limite stabiliti dalla legge.
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Il cloro può essere prodotto in situ 

mediante procedimenti elettrolitici 

che sfruttano in genere la salamoia 

utilizzata per la rigenerazione degli 

addolcitori .

la disinfezione comporta sempre il 

contatto con sostanze chimiche che 

lasciano ñtracceò e alterazioni 

dellôacqua; 



Esami di routine  presso il

laboratorio campale 

Serbatoi di 

accumulo 

acque grezze

Utenze
Serbatoi di

stoccaggio acque

potabilizzate

Fonte di 

approvvigionamento

Docce 

Lavabi

Mensa 

Acqua grezza Acqua potabileAcqua grezza
Acqua potabile

Infermeria
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d. lgs.  31/2001

monitoraggio di base formato da parametri 

organolettici,  fisici,  chimici e  microbiologici, 

fornisce informazioni sia sulla qualità organolettica 

e microbiologica dellôacqua fornita 

ma anche sullôefficacia degli eventuali trattamenti.  

Allegato II Tabella A  d.lgs. 31/2001

Controllo di routine in campo
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Genio militare
ÅAdduzione

ÅManutenzione potabilizzatore

ÅGestione della rete idrica di 

distribuzione interna al 

compound

Sanità  DSS
ÅIndividuazione dei pericoli

ÅValutazione dei rischi per la 

salute del contingente

ÅMonitoraggio dei punti critici 

lungo lôintera filiera con esami di 

routine nel lab. mobile

ÅAzioni correttive in caso di non 

conformità   Comandante
responsabile della qualit¨ dellôacqua erogata 

Pozzo/fonte
Potabilizzatore

Cisterne di 

accumulo

Reti di 

distribuzione 
Utenze/rubinetto
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La filiera di produzione, ormai 

a regime in ambito F.A. è 

condizionata dalla 

disponibilità di una sorgente di 

captazione, dallôimpiego di 

potabilizzatori, nonché 

dallôimmagazzinamento e dal 

trasporto dalla zona di 

produzione a quella dôimpiego.

Nuovi  "orizzonti"Metodologia consolidata
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