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Il prof. Biggeri raccomanda maggiore trasparenza ai 
ricercatori, che lavorano su commissione…   



Perché i Sindaci dell‟Amiata non seguono queste indicazioni e 
non chiedono all‟ARS maggiore trasparenza e indipendenza? 



 Anche noi abbiamo verificato troppi errori di Ars/Arpat 

e la mancanza di indipendenza: 
1- nel 2010, sullo studio epidemiologico del CNR, affermano l‟esistenza di un quadro 

sanitario «rassicurante» registrato nelle aree geotermiche, dott. Cipriani in “Studio in Sintesi” 

pag.25; 

 

2 - nel 2010, criticati, affermano che il +13% di mortalità registrato in Amiata dipende 

dagli «stili di vita», Comunicato Stampa martedì 28 dicembre 2010; 

 

3 - nel 2012 in sede di Valutazione Impatto Ambientale per Bagnore 4:  

1. non riportano i dati sanitari fuori norma, i quali non avrebbero consentito 

l‟autorizzazione alla emissione di altri inquinanti, anche se  a norma, come 

testimonia l‟opposizione dell‟arch. Zita, per questo motivo rimosso dal suo 

incarico; 

2. non è più richiesta la valutazione cumulativa degli inquinanti, già segnalata come 

necessaria, sia da USL che ARPAT, ma poi dagli stessi dimenticata; 

3. accreditano la tesi che le ricadute degli inquinanti sono solo in aree disabitate; 

4. non segnalano l‟avvenuta manipolazione del parere sanitario, riportato dalla 

Regione nell‟atto conclusivo; 



Segue… 
4-  nel 2013 affermano che la normativa sulla VIA non consentirebbe di avere uno studio 

di impatto sulla salute, registrazione dott.ssa Nuvolone del17 giugno 2013 al Comune di S.Fiora ; 

 

5 - nel 2013 le USL ottengono finanziamenti dalla Regione per studiare gli effetti di 

bacco, tabacco e venere nella popolazione dell‟Amiata… 

 

6 - dal 2014 affermano che le cause dell‟eccesso di mortalità non possono essere di 

origine ambientale, perché si registra solo negli uomini, quando una risposta diversa in 

funzione del sesso è documentata in moltissimi studi sull‟inquinamento ambientale; 

 

7 -negli ultimi anni l‟ARPAT smentisce i dati esistenti e attestanti l‟aumento di 

concentrazione di Arsenico nelle sorgenti dell‟Amiata. In precedenza ha prodotto uno 

studio che ha consentito la deroga ai limiti di legge per l‟As nell‟acqua potabile, 

ipotizzando una concentrazione naturale anomala, calcolata  anche sui campioni di 

acqua prelevata a valle di discariche minerarie, già inquinate da attività minerarie e già 

inserite nei Piani ufficiali di bonifica; 

 

8 - nel 2011 le emissioni geotermiche di Ammoniaca in Amiata non vengono considerate 

nella produzione toscana di particolato Pm 10 – Progetto Patos1.  L‟errore viene corretto 

nel 2015. 

 

6 

Per vincoli di tempo, lascio la documentazione di alcuni errori sopra indicati agli 

organizzatori del convegno o alla successiva fase del dibattito  
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1- L’ARS nel 2010 scrive  queste conclusioni in “Studio in Sintesi” (pag.25 ) ,  

ripetute da tutti gli amministratori e Sindaci dell’Amiata: 

 Non è vero, perché nello studio è dimostrato negli uomini in 

Amiata un eccesso di mortalità  del +13%, statisticamente 

significativo, sia rispetto al riferimento locale che regionale.  

Quello studio era  talmente rassicurante… che dopo 7 anni  si 

continua a proporre altri studi, che daranno i risultati tra molti 

anni… 



Perché l‟ARS non vuole aggiornare lo Studio 

CNR/ARS del 2010? In particolare l‟ Allegato 6?     

«Risultati staticamente significativi delle analisi di 

correlazione geografica tra dati ambientali e dati 

sanitari. Analisi dei ricoverati e analisi della 

mortalità»  

Titolo dell’Allegato 6: 

https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-
popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html 
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Tale allegato ha individuato ben 54 relazioni, 

statisticamente molto significative, tra incrementi di 

malattie  e concentrazioni crescenti di diversi 

inquinanti, prodotti anche dalle centrali geotermiche 
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Quant’è il Mercurio emesso dalle centrali Enel in Amiata? 

Pensate che ARS e ARPAT  abbiano stabilito dove ricade e in quali 

organismi si accumula? Esiste in Biologia solo una fase di dispersione e 

diluizione? 



Si può indagare sulle cause di inquinamento  da 

Mercurio o da Ammoniaca (progetto Patos-1 per le Pm 10)  

escludendo le fonti inquinanti  di gran lunga 

prevalenti in Italia e in Toscana? 
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Basosi e Bravi in «QualEnergia» luglio/agosto 2015 



 In Biologia c’è solo la diluizione di queste quantità, 

oppure ci sono anche i cicli di concentrazione?   
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Basosi e Bravi in «QualEnergia» luglio/agosto 2015 



• Queste quantità si annullano? Oppure 

rimangono e nella biosfera si attivano cicli di 

concentrazione pericolosi ? 

• Gli organismi  reagiscono tutti allo stesso 

modo? Oppure è doveroso tutelare anche 

coloro che si trovano in una situazione di 

debolezza? 
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In Amiata il Hg nei suoli è presente in concentrazioni  

almeno 20 volte superiore alla zona di Pomarance 

(Pisa) o Radicondoli (Siena), ma non ci sono studi sulle 

fasi di accumulo biologico e nel deflusso idrico 

Dati  ARPAT 



Anche nell’aria il Mercurio è 27 volte superiore in 

Amiata senese, rispetto all’area pisana. Quindi, a 

diversa esposizione agli inquinanti, non è consentito 

agli studi epidemiologici fare delle medie sugli esposti 



Invece, nelle sue conclusioni del 2010, l’ARS ha mediato i dati 

dell’Amiata con quelli di Monterotondo, Castelnuovo, Radicondoli, 

Larderello … Ma prestigiosi studiosi hanno scritto nelle riviste 

internazionali che mediare i dati ottenuti su popolazioni 

diversamente esposte, significa diluire e manipolare i risultati 
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Dove potranno defluire le emissioni di 

Mercurio, oppure spariscono? 
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E‟ utile il monitoraggio in alcuni punti fissi per misurare le 

ricadute degli inquinanti? 
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Serve evitare le emissioni di inquinanti…specie in Amiata  

Non è utile controllarle due volte all‟anno in alcuni punti fissi 





• la nomina di una Commissione 
scientifica, con la presenza paritetica 
di membri indicati dai Comitati locali, 
per poter riferire al Consiglio 
regionale in merito alla sostenibilità 
sanitaria ed ambientale delle centrali 
flash in Amiata 
 

SOS Geotermia chiede alle forze politiche 

del Consiglio regionale (richiesta già avanzata lo scorso 

anno a Firenze): 

Diffondete quanto sopra. Grazie della collaborazione. 



• Documentazione degli errori  compiuti da Ars/Arpat 

• In accompagnamento alle diapositive presentate ad 

Abbadia S.S. il 4.2.2016 
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1- nel 2010, sullo studio epidemiologico del CNR, affermano l’esistenza di 

un quadro sanitario «rassicurante» registrato nelle aree geotermiche 

 

• Le conclusioni dello studio Epidemiologico del Cnr  sulle 

popolazioni residenti nei comuni geotermici del 2010 e lo 

«Studio in sintesi»,  scritte da Ars, entrambi scaricabili da: 
• https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-

popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html 

 

sembrano scritte da persone che non hanno letto affatto i 

dati prodotti nel lavoro, tanto tali conclusioni sono 

contraddittorie rispetto ai dati riportati. 

 

Di seguito sono riportate alcune frasi significative:  
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https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html
https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html
https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html
https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html
https://www.ars.toscana.it/it/geotermia-e-salute/dati-e-statistiche/1728-progetto-di-ricerca-epidemiologica-sulle-popolazioni-residenti-nellintero-bacino-geotermico-toscano-ottobre-2010.html


24 
Queste le Conclusioni del Gruppo di Studio (pag.162), omesse nelle Conclusioni del Committente ARS 

           

Queste le Conclusioni del Committente ARS in “Studio in Sintesi”(pag.25), elaborate a parte 

Sono palesemente in contrapposizione: per il Gruppo di studio c’è un 

eccesso di mortalità statisticamente significativo, dato che invece per la 

Regione Toscana  è rassicurante.  



Questo è quanto è scritto a pagina 81 dello Studio, scaricabile da: 
https://www.ars.toscana.it/files/aree_intervento/ambiente/geotermia/studio_geotermia/2_2_sez_b_mortalita_risultati_pp_81-84.pdf 

Il valore SMR superiore a 100  indica l‟incremento in eccesso  nei vari comuni 

il valore O sta per numero di casi di morti osservate 
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2 - nel 2010, criticati, affermano che il +13% di mortalità registrato in 

Amiata dipende dagli «stili di vita» ; 

 

Questi i titoli dei quotidiani della cronaca di Grosseto del 28.11.2010 a 

seguito della presentazione a Santa Fiora dello studio Epidemiologico: 

“ Geotermia, dagli studi non emergono rischi sanitari ” La Nazione; 

“ La geotermia non uccide . Presentata la ricerca dell'Ars sui rischi per 

la salute» Il Tirreno;  

«Santa Fiora - La vita al tempo della geotermia. Sala del Popolo 

gremita per ascoltare la relazione sui dati epidemiologici. Cipriani: “ 

Qui l’aria migliore della Toscana ” . Ma i comitati contestano» Corriere 

di Maremma. 

 

Lo studio, facendo registrare lo stesso eccesso (+13%) sia rispetto alla 

mortalità della regione che rispetto ai comuni limitrofi (scelti per avere gli 

stessi caratteri socio economici) aveva escluso che gli eccessi registrati in 

Amiata potessero dipendere gli stili di vita. 
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Nel 2012 viene pubblicato lo studio aggiuntivo sugli stili di vita in 

Amiata (vedi: 
https://www.ars.toscana.it/files/eventi/eventi_2012/geotermia_e_salute/2012_10_25_presentazione_stili_vita_voller.pdf 

che conferma quanto già lo studio del 2010 aveva escluso. 

Queste le conclusioni dello studio 2012:  
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3.1 - nel 2012 in sede di Valutazione Impatto Ambientale per Bagnore 4:  

non riportano i dati sanitari fuori norma, i quali non avrebbero consentito 

l’autorizzazione alla emissione di altri inquinanti, anche se  a norma, 

come testimonia l’opposizione dell’arch. Zita, per questo motivo rimosso 

dal suo incarico; 

• La Valutazione di Impatto Ambientale deve verificare se il nuovo impianto proposto, con le 
sue emissioni aggiuntive di inquinanti a norma,  può essere sopportato da un determinato 
territorio. 

 

• L‟Ars scrive alla Regione, dopo aver affermato che l‟ENEL ha presentato un quadro sanitario 
poco esplicativo e non adeguato» che: «Dati epidemiologici di maggior dettaglio geografico 
sono acquisibili sia presso i servizi di epidemiologia delle ASL di Siena e Grosseto sia presso 
l‟Ars». Vedi: 

• https://www.ars.toscana.it/files/aree_intervento/ambiente/geotermia/geotermia_e_salute/documenti/contributo_ARS_VIA_bagn
ore4.pdf 

 

•  L‟Enel non li presenta e la Regione non li richiede. L‟arch. Zita, responsabile apicale della 
Regione nel procedimento di VIA, ricevuto il parere dell‟Ars, riferisce la necessità di non 
approvare l‟autorizzazione alla costruzione, ma  dopo una settimana dalla sua 
determinazione viene rimosso. Vedi testimonianza in audio/video: 

•  https://www.youtube.com/watch?v=7N-xLZEAl18 

 

• I dati più «esplicativi» e «più adeguati» non vengono prodotti neppure dall‟Ars nella sua nota 
integrativa aggiunta,  vedi: 

• https://www.ars.toscana.it/files/aree_intervento/ambiente/geotermia/geotermia_e_salute/documenti/Nota_integrativa
_ARS_doc_18_06_2012.pdf 

 .  che invece riporta valutazioni di Enel, circa la ricaduta degli inquinanti in aree disabitate.  

https://www.ars.toscana.it/files/aree_intervento/ambiente/geotermia/geotermia_e_salute/documenti/contributo_ARS_VIA_bagnore4.pdf
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3.2 - nel 2012 in sede di Valutazione Impatto Ambientale per Bagnore 4:  

non è più richiesta la valutazione cumulativa degli inquinanti, già 

segnalata come necessaria, sia da USL che ARPAT, ma poi dagli stessi 

dimenticata; 
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Questo è quanto scrisse nel 2012 il dott. Boncompagni della USL: una 

necessità… 
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Il 17 giungo 2013 in Comune di Santa Fiora alla domanda posta dall‟avvocata 

Pammolli circa l‟assenza nella procedura di VIA della valutazione cumulativa 

degli inquinanti presenti in Amiata, prevista dalla legge e dalle richieste di USL e 

ARPAT, il dott. Cipriani, direttore dell‟ARS, risponde: «Sulla valutazione 

cumulativa ci stiamo lavorando solo ora» (Registrazione:  2h 27 „) 



 Lo segnalava oltre che la USL, anche  l’Arpat 
(Nota alla Regione Toscana  del 25.11.2011) 

 



Lo aveva segnalato nel 2007 anche la Regione…perché 
l’Enel aveva scaricato l’inquinamento presente nell’area 

amiatina su fenomeni naturali preesitenti 



3.3 -3.4-  nel 2012 in sede di Valutazione Impatto Ambientale per Bagnore 4:  

accreditano la tesi che le ricadute degli inquinanti sono solo in aree disabitate; 

non segnalano l’avvenuta manipolazione del parere sanitario, riportato dalla 

Regione nell’atto conclusivo 

La Conferenza dei Servizi  del 4 settembre 2012 della Regione Toscana, 

decisoria nella procedura di Valutazione di Impatto Ambientale,  avrebbe 

dovuto raccogliere tutti i pareri dei vari uffici e i dati sanitari esistenti. 

Il relativo Verbale  riporta sul tema sanitario solo poche righe, che 

esprimono un parere sanitario positivo, omettendo qualunque valutazione 

sulla salute della popolazione dell‟Amiata e i dati già in possesso di Ars e 

Usl, come segalato dal dott. Cipriani.  
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L’ARS  aveva confermato con nota del 31.05.12 e del 18.06.12, che l’ENEL ha 

presentato una valutazione  sanitaria sbagliata e  inadeguata 



 

L‟arch. Zita, che ha letto queste frasi dell‟ARS …, riferisce all‟Assessore 
Bramerini che la procedura di Via non poteva chiudersi positivamente e 
viene rimosso dall‟incarico, come nel periodo fascista. 

L‟Ars scrive che i dati sanitari di «maggior dettaglio 
geografico», erano disponibili dal 2010 presso l‟ARS, ma non 

vengono né richiesti ,né citati   



 La Regione Toscana, riportando il parere ARS omette di fatto il parere 

espresso dall‟ARS,  non riporta i dati disponibili, falsandolo completamente a 

sostegno della valutazione positiva. 

Pagina 5 

 dell’Atto 
Decisorio 



4-  nel 2013 affermano che la normativa sulla VIA non consentirebbe di 

avere uno studio di impatto sulla salute, registrazione dott.ssa Nuvolone del17 giugno 

2013 al Comune di S.Fiora ; 

37 



Il procedimento di V IA per Bagnore 4 , già iniziato nel 2007,  doveva essere 
rispettoso della normativa al tempo vigente, oggi modificata, che nel sito 

della Regione riportava quanto segue   
 http://www.regione.toscana.it/via#_blank 
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 A pagina 48 e seguenti delle Norme Tecniche erano previste le analisi degli 

aspetti igienico sanitari: 
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5 - nel 2013 le USL ottengono finanziamenti dalla Regione per studiare 

gli effetti di bacco, tabacco e venere nella popolazione dell‟Amiata… 
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Questi i contenuti: correlati all'uso di alcol, del tabacco e alle malattie 

infettive, per esposizione a fluidi corporei come sperma, liquidi vaginali e 

sangue infetto. A  fianco sono riportati gli importi in euro 

 



 
 

6 - dal 2014 affermano che le cause dell’eccesso di mortalità non possono essere 

di origine ambientale, perché si registra solo negli uomini, quando una risposta 

diversa in funzione del sesso è documentata in moltissimi studi sull’inquinamento 

ambientale; 



Dr. Cipriani (ARS) maggio 2014 
 



Dr. Cipriani (ARS) 27 maggio 201 

http://www.quinewsvolterra.it/pomarance-geotermia-ars-francesco-cipriani.htm 



Dr. Cipriani (ARS) 30 maggio 2016 

 

• Quadro sanitario delle zone geotermiche: i 

residenti nella zona geotermica dell‟Amiata 

grossetana e senese presentano un indice di 

mortalità generale maggiore (+ 10%). 

• Secondo la nostra opinione, tuttavia, tali 

problematiche sanitarie sull‟Amiata non sono 

però da attribuire alle emissioni delle centrali 

geotermiche. 

•  I principali indizi a supporto di questa tesi sono 

che l‟eccesso è presente solo nei maschi e 

non nelle femmine, è antecedente o 

contemporaneo con il periodo di massimo 

sviluppo delle centrali geotermiche, quindi 

senza la durata di esposizione almeno 

decennale che possa giustificare lo sviluppo 

di malattie gravi. 

• l‟eccesso di mortalità è sostenuto anche da 

cause per le quali le emissioni geotermiche non 

hanno certamente alcun ruolo o per le quali non 

ci sono evidenze scientifiche in letteratura.  

http://www.ilcittadinoonline.it/ambiente/cipriani-ars-parla-del-quadro-sanitario-nelle-zone-geotermiche/ 



 

Seguono alcuni studi pubblicati su riviste internazionali in cui si 

dimostra una diversa risposta dei sessi agli stessi inquinanti 

ambientali presenti nei comuni geotermici dell‟Amiata 



Conclusioni: i risultati di questo studio indicano un aumento delle ammissioni 

ospedaliere ed al pronto soccorso visite con malattie cardiache come prima 

diagnosi associate a concentrazioni superiori a 7.00 μg/m3 nel solito giorno, più 

pronunciato nei MASCHI e tra i residenti di 73 anni ed oltre…. 

Association between Daily Hydrogen Sulfide Exposure and Incidence of 
Emergency Hospital Visits: A Population-Based Study 



 

Studio del 2016 che descrive  in Italia un‟aumentata mortalità negli uomini 

rispetto alle donne per esposizione ad inquinamento atmosferico 
 



Background: Gli effetti correlati alla salute legate alla presenza di discariche 

sono controversi. Lo studio valuta I potenziali effetti legati alla salute delle 

emissioni delle discariche usando le concentrazioni e le esposizioni ad acido 

solfidrico (H2S). 

Morbidity and mortality of people who live close to  
Municipal  waste landfills: a multisite cohort study 



Risultati:  La coorte comprendeva 242 409 individui. L’esposizione ad acido solfidrico 
(H2S) è stata associata ad un aumento della mortalità per tumore dei polmoni malattie 
respiratorie: per un  aumento di 1 ng/m3 H2S si è avuto un aumento del 10 e del 19% 
rispettivamente (HR 1.10, 95% CI 1.02–1.19; HR 1.09, 95% CI 1.00–1.19, rispettivamente). 
Si è avuto un aumento anche dell’ospedalizzazione legata a malatie respiratorie acute 
del 2% specialmeten nei bambibni tra I 0-14 anni (6%). 

Morbidity and mortality of people who live close to  
Municipal  waste landfills: a multisite cohort study 



Conclusioni: l’esposizione ad acido solfidrico (H2S), come tracciante di 
contaminazione da discariche, è stato associato all’aumento della mortalità per 
tumore dei polmoni e malattie respiratorie. La  connessione con le malattie 
respiratorie è coerente con gli studi presenti in letteratura mentre l’associazione con 
il tumore del polmone necessita di ulteriori conferme. 

Morbidity and mortality of people who live close to  
Municipal  waste landfills: a multisite cohort study 



“….L’eccesso di rischio per tumori nHL (linfomi non Hodgkin) e tumori del 
fegato, tumori del pancreas e del rene sono stati trovati nei MASCHI residenti 
vicino ai siti d’inquinamento….” 

Morbidity and mortality of people who live close to  
Municipal  waste landfills: a multisite cohort study 



“……Un’ alta incidenza di mortalità è stata trovata anche tra i MASCHI residenti in aree 
contaminate…”  

Morbidity and mortality of people who live close to  
Municipal  waste landfills: a multisite cohort study 



Studio Canadese che correla l’inquinamento dell’aria all’aumentata mortalità negli uomini  

•Studio Canadese che correla l’inquinamento dell’aria alla mortalità 

negli uomini 



“..la mortalità per….tumore del polmone è aumentata solo negli uomini….” 





“…L’eccesso totale di mortalità per tumori è presente in entrambi i sessi, con I due 
modelli si nota identica RRs (RISCHI RELATIVI), ma sono più elevati nei maschi 
(8%) rispetto alle femmine (3%)…” 

Cancer mortality in towns in the vicinity of incinerators and installations 
 for the recovery or disposal of hazardous waste 



“…basandoci su questo modello, I rischi relativi (RRs) statisticamente significativi 
appaiono per i tumori dello stomaco, fegato,pleura, e reni (uomini e donne), colon-
retto, polmoni, vescica, cistifellea e leucemia (solo negli UOMINI) e sistema nervoso 
centrale e ovario (solo nelle donne)…” 

Cancer mortality in towns in the vicinity of incinerators and installations 
 for the recovery or disposal of hazardous waste 



Mortalità diverse tra uomini e donne per inquinamento atmosferico 



7 - negli ultimi anni l’ARPAT smentisce i dati esistenti e attestanti 

l’aumento di concentrazione di Arsenico nelle sorgenti dell’Amiata. 

In precedenza ha prodotto uno studio che ha consentito la deroga 

ai limiti di legge per l’As nell’acqua potabile, ipotizzando una 

concentrazione naturale anomala, calcolata  anche sui campioni di 

acqua prelevata a valle di discariche minerarie, già inquinate da 

attività minerarie e già inserite nei Piani ufficiali di bonifica; 
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Sia l‟USL, che l‟Acquedotto del Fiora, sia l‟Arpat che altri organismi 

pubblici, segnalano dagli anni „90 un incremento preoccupante di 

concentrazioni di Arsenico nelle fonti dell‟Amiata. 

 

Di seguito si pubblica uno di tali documenti, fornito dalla USL 

nell‟aprile 2007 con il grafico e i dati di una delle sorgenti più 

importante dell‟Amiata  
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Dai 3-4 microgrammi/litro della fine degli anni ’90, si passa al limite 

di 10 a metà deli anni 2000. Anche altre fonti hanno lo 

stessoandamento 



L’Arpat risponde che i dati analitici USL precedenti al 2002 

non sarebbero «accurate» e non valide e attendibili 
(comunicato ARPAT del 18.5.2012) 
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PER OTTENERE LE DEROGHE AI LIMITI DELLE CONCENTRAZIONI DI ARSENICO, 

FISSATE NEL 2001 DA LEGGI NAZIONALI, IL GESTORE DELLA ACQUE POTABILI, 

L‟ACQUEDOTTO DEL FIORA, HA RIPETUTAMENTE CHIESTO ALLA REGIONE TALI 

DEROGHE  MOTIVANDOLE CON LA PRESENTAZIONI DI STUDI CHE ASSERIVANO 

L‟ESISTENZA DI ANOMALIE NATURALI   

 

Quella che segue è una delle tipiche frasi ripetute negli 

anni e scritte dall‟Acquedotto del Fiora alla Regione:  
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66 Questo lo Studio sulle acque naturali presentato in Regione per ottenere la deroga 



Lo studio segnala  l‟elevata concentrazione i Arsenico in acque 

potabili per cause naturali 
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Nelle acque naturali sono comprese  quelle a valle delle aree 

inquinate da attività industriali , già inserite nei piani di bonifica 
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Il pozzo Z13 di Follonica si trova  in un’area  sottoposta  dal 2001 a procedura di 

bonifica,  perché inquinata con Arsenico in falda superficiale, oltre 100 volte fuori 

norma 
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Pozzo z13 



Anche le acque campionate e prelevate nelle gallerie di drenaggio  delle 

miniere di Niccioleta e di Boccheggiano, essendo strutture già inserite nei 

Piani di bonifica,  essendo a valle delle discariche minerarie da  bonificare, 

perché inquinate da attività industriali, non potevano essere considerate  

«anomalie naturali» per ottenere deroghe alle acque potabili 
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8 - nel 2011 le emissioni geotermiche di Ammoniaca in 

Amiata non vengono considerate nella produzione toscana 

di particolato Pm 10 – Progetto Patos1.  L’errore viene 

corretto nel 2015. 

L‟errore è molto significativo, poiché le emissioni di Ammoniaca 

dell‟Amiata, responsabili di danni sanitari enormi, sono valutate pari al 

46% (Basosi/Bravi), o  al 51% (Arpat) delle produzioni totali di 

Ammoniaca in Toscana  e, ciò nonostante, l‟Arpat, che partecipa a tali 

studi, non corregge l‟errore fino al 2015.  
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 Le emissioni di NH3 della geotermia non sono  considerate 

nel rapporto Patos. Perché? 73 


