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1. OBIETTIVI DEL DOCUMENTO: COORDINAMENTO REGIONALE, AZIONI DI SISTEMA E 
ATTUAZIONE TERRITORIALE 

La campagna vaccinale, deve essere organizzata prevedendo un’adeguata capacità di reazione nel caso in cui 
si presentasse la necessità di effettuare una ulteriore vaccinazione di massa.  
 
A tal proposito, il Gruppo di Coordinamento vaccinazioni anti Covid-19 ha ritenuto opportuno lavorare alla stesura 
di un piano operativo di emergenza in caso di ripresa della campagna vaccinale massiva in grado di garantire 
una sufficiente capacità vaccinale in relazione a due differenti scenari: 
 

▪ Scenario 2: le ATS, in collaborazione con le ASST, su input della Direzione Generale Welfare di Regione 
Lombardia  sulla base dei dati epidemiologici riferiti ai contagi,  si organizzano per garantire fino a 35.000 
vaccinazioni/die sul territorio regionale;  

 
▪ Scenario 3: le ATS in collaborazione con le ASST attivano, su input della Direzione Generale Welfare 

sulla base dei dati epidemiologici riferiti ai contagi un numero di centri vaccinali idonei a sostenere 
un’attività di somministrazione di massa che permetta di raggiungere 60.000 vaccinazioni/die, distribuite 
tra le ATS coerentemente con la distribuzione della popolazione. 

 
Si riportano di seguito le indicazioni operative fornite dalla Direzione Generale Welfare che rappresenteranno i 
criteri da adottare nell’attivazione dei centri vaccinali in caso di recrudescenza pandemica: 
 

• I Centri Vaccinali identificati dovranno rispondere ai seguenti requisiti: 
o Copertura territoriale: dovrà essere presente almeno un centro vaccinale massivo per provincia; 
o Efficienza economica: risulta indispensabile che 

▪  i) la scelta dei centri vaccinali sia dettata da un’analisi costi-benefici; 
▪  ii) la capacità produttiva dei centri massivi identificati venga utilizzata come punto di 

riferimento per convogliare le somministrazioni dei piccoli centri vaccinali adiacenti nel 
centro massivo. 

o Tempi di attivazione:   
▪ Scenario 2: i Centri vaccinali individuati dovranno essere attivati entro 7 giorni dall’input 

della Direzione Generale Welfare; 
▪ Scenario 3: i centri vaccinali individuati dovranno essere attivati 

•  (i) entro 7 giorni dall’input della Direzione Generale Welfare in caso il passaggio 
avvenga dallo Scenario 2,  

• (ii) entro 15 giorni dall’input della Direzione Generale Welfare nel caso in cui il 
passaggio avvenga dallo scenario attuale. 

▪ Farmacie: si richiede di proseguire il lavoro di sensibilizzazione già avviato con le Farmacie del territorio 
per incrementare la loro partecipazione al fine di riuscire a creare una rete territoriale capace di garantire 
la capillarità territoriale, in primo luogo con la loro attivazione. 

 
Sulla base delle indicazioni di cui sopra il 15 giugno 2022 ogni ATS ha presentato il proprio piano di ripresa della 
campagna vaccinale, nel quale sono stati evidenziati i seguenti punti: 
 

▪ Centri di somministrazione. Contiene il dettaglio delle sedi da attivare per assicurare la capacità 
produttiva richiesta nei due scenari di emergenza. Sono indicati, per ciascun centro, la tipologia di Ente 
gestore del centro (ASST, Enti Privati, Cooperative MMG), la capacità erogativa, i tempi di attivazione e, 
dove presente, la possibilità di effettuare anche tamponi. È stata evidenziata, inoltre, anche la 
pianificazione dell’attività delle Farmacie con il dettaglio della capacità produttiva stimata; 
 

▪ Risorse umane impiegate. Per ogni ATS si riporta il numero di Full Time Equivalent (FTE) per ciascuna 
tipologia di risorsa da coinvolgere e, laddove specificate, le relative modalità di ingaggio; 

 

▪ Attività domiciliari e a supporto. Contiene la descrizione delle modalità organizzative che le singole 
ATS intendono adottare per lo svolgimento dell’attività vaccinale domiciliare, la vaccinazione con Unità 
Mobili o altra attività ad hoc nelle aree disagiate o particolarmente distanti dai Centri Vaccinali. 
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Di seguito sono stati riassunti i Piani operativi per ciascuna ATS. Ogni sezione sarà organizzata secondo le 
seguenti informazioni: 

▪ Obiettivi regionali 
▪ Centri di somministrazione: 

▪ i. Centri Vaccinali (CV) 
▪ ii. Farmacie 

▪ Risorse umane 
▪ Attività domiciliare e di supporto 

 
Il presente documento è accompagnato da un allegato per ciascuna ATS il quale riporta i Centri Vaccinali che si 
intendono attivare con la specifica per ciascun centro, del numero di linee, di somministrazioni/die e delle 
tempistiche necessarie all’attivazione dello stesso.  
 

Azioni di sistema e Coordinamento regionale 
 
Così come già fatto nel corso della fase emergenziale di picco della campagna vaccinale, saranno attuate azioni 
di sistema in grado di garantire omogeneità di intervento sui singoli territori delle ATS, pur nel rispetto delle 
peculiarità riportate negli allegati al presente documento. 
 
A tal fine tutta l’attività sarà coordinata, a livello regionale, dal Gruppo di coordinamento individuato con decreto 
n. 2518/2022 che garantirà anche l’omogeneità di intervento su tutti i territori delle ATS. 
 
In particolare il Gruppo di coordinamento assicurerà: 

- il monitoraggio costante della realizzazione delle attività a livello locale; 

- il rispetto delle tempistiche di attivazione delle azioni in relazione alla modifica di scenario secondo quanto 
previsto dal presente documento; 

- che tutte le ATS e ASST mettano a disposizione le figure professionali (medici, infermieri, personale 
amministrativo) in grado di garantire il numero di somministrazioni previste nei differenti scenari; 

- l’eventuale attivazione di AREU, qualora necessaria, quale supporto alla campagna vaccinale. 
 
La strategia vaccinale si concentrerà sull’utilizzo di tutte le possibilità offerte dal sistema di erogazione (Hub 
vaccinali, ASST, MMG, Farmacie) andando ad allocare al meglio le risorse disponibili in coerenza con la domanda 
di somministrazioni e mantenendo i livelli di erogazione delle attività sanitarie e sociosanitarie ordinarie. Laddove 
si rendesse necessario saranno, altresì, adottate a livello regionale le misure previste dalla normativa 
emergenziale in materia di reclutamento di personale nonché l’utilizzo di tutti gli istituti previsti dalla contrattazione 
delle specifiche aree. 
 
Attraverso la programmazione ed il continuo monitoraggio delle attività dei diversi punti di erogazione sarà, inoltre, 
garantito il raggiungimento di eventuali obiettivi intermedi individuati dall’Unità di completamento per la campagna 
vaccinale incrementando progressivamente la capacità di somministrazione e la disponibilità delle agende, 
coerentemente con un uso efficiente delle risorse disponibili  
 
L’obiettivo regionale è quello di raggiungere i target di somministrazione previsti nelle tempistiche indicate e 
secondo le tabelle sottostanti (Tabella 1 e Tabella 2) riferite ai due scenari declinati nel documento. 
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SCENARIO 2 

ATS CENTRI VACCINALI COOPERATIVE MMG FARMACIE TOTALE 

  Numero Somm/die Numero Somm/die Numero Somm/die Numero Somm/die 

Milano 30 9.488 4 2.448 156 2.600 190 14.536 

Insubria 3 2.540 3 2.016 71 450 77 5.006 

Montagna 7 1.182 - - 15 70 22 1.252 

Brianza 5 3.150 - - 42 450 47 3.600 

Bergamo 9 2.688 3 1.750 46 350 58 4.788 

Brescia 6 3.672 - - 40 300 46 3.972 

Val Padana 7 3.363 - - 51 450 58 3.813 

Pavia 3 1.584 - - 32 260 35 1.844 

TOTALE 70 27.667 10 6.214 453 4.930 533 38.811 

Tabella 1 - Sintesi centri e somministrazioni scenario 2 

 
SCENARIO 3 

ATS CENTRI VACCINALI COOPERATIVE MMG FARMACIE TOTALE 

  Numero Somm/die Numero Somm/die Numero Somm/die Numero Somm/die 

Milano 34 17.214 4 2.448 156 2.600 194 22.262 

Insubria 8 5.472 3 2.600 71 450 82 8.522 

Montagna 7 2.044 - - 15 70 22 2.114 

Brianza 7 6.000 - - 42 450 49 6.450 

Bergamo 9 5.376 3 3.500 46 350 58 9.226 

Brescia 8 6.611 - - 40 400 48 7.011 

Val Padana 7 5.232 - - 51 450 58 5.682 

Pavia 5 3.401 - - 32 260 38 3.661 

TOTALE 86 51.350 10 8.548 453 5.030 549 64.928 

Tabella 2 - Sintesi centri e somministrazioni scenario 3 

 

1.1 LOGISTICA 
Il modello logistico stabilito dalla Struttura Commissariale ed utilizzato a livello nazionale durante la campagna 
vaccinale anti covid-19 ha previsto il trasferimento dei vaccini direttamente alle farmacie ospedaliere degli 
Hub/centri vaccinali, appositamente selezionati in quanto in grado di garantire i necessari sistemi di corretta 
conservazione dei vaccini.   
Tale processo di logistica ha tenuto in considerazione la disponibilità e quantità delle dosi, le tempistiche di arrivo 
delle dosi, la modalità e luoghi di stoccaggio, la modalità di distribuzione fino al punto di erogazione. Una volta 
consegnati, la distribuzione dei vaccini all’interno del territorio della Regione Lombardia è stato gestito dalle 
singole ATS. 
Considerato che in questi mesi l’attuale modello logistico e di distribuzione è stato efficiente mantenendo costante 
il flusso come organizzato (consegna alle farmacie ospedaliere dal Commissario, distribuzione con preparazione 
da parte delle farmacie ospedaliere per gli HUB e i distributori con distribuzione finale alle farmacie), questo 
modello viene confermato e nel caso di recrudescenza pandemica potrà essere potenziato d’intesa con tutti gli 
attori della filiera coinvolti.  
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1.2 COMUNICAZIONE 
Nel caso di un aggravamento del contesto epidemiologico regionale e di una conseguente necessità di effettuare 
un’ulteriore vaccinazione di massa, le attività di comunicazione dovranno essere coordinate e organizzate dal 
livello regionale con la collaborazione di tutti gli enti del Sistema Sanitario-Sociosanitario Regionale. 
In particolare, la comunicazione istituzionale dovrà governare l’esponenziale richiesta di informazioni che i 
cittadini e i soggetti territoriali porranno all’Amministrazione fornendo risposte chiare, tempestive, certe sull’offerta 
vaccinale attiva, i target coinvolti e le relative modalità di accesso.  
In questa fase, dovranno essere privilegiati canali di comunicazione dedicati e disintermediati (siti web/portali 
internet, call center, canali digital e social, caselle di posta etc..) al fine di evitare la diffusione di notizie non ufficiali 
“fake news” sull’andamento della campagna vaccinale e la sua organizzazione.  
Le azioni di comunicazione locale e in generale le iniziative volte a fornire informazioni verso l’esterno sulla 
campagna per le vaccinazioni anti Covid-19 dovranno pertanto essere preventivamente condivise con il livello 
regionale. 
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2. PIANO OPERATIVO REGIONALE DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 – DETTAGLIO 
ATS 

 

2.1 321 ATS MILANO – PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 
 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Città Metropolitana di Milano i seguenti obiettivi in 
termini di somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 8.800 17.500 

Farmacie 1.750 2.400 

MMG 1.750 1.750 

Totale 12.300 21.650 

Tabella 3 - ATS Milano - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazioni 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Milano sarà così implementata: 
 

 
Figura 1 - ATS Milano - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 1 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi scenari per ATS Milano saranno: ASST, Cooperative MMG, Enti Privati e Farmacie. 

 

• Centri vaccinali 
ATS Milano in caso di ripresa della campagna vaccinale massiva prevede di utilizzare principalmente due 
tipologie di centri: 

• Centri massivi; 

• Case di Comunità (CdC). 
 
Nel dettaglio, per quanto riguarda la tipologia di Enti, a partire dalla situazione attuale (2 centri massivi pubblici, 
3 centri massivi delle cooperative di MMG), lo Scenario 2 descritto prevede la riapertura di alcuni centri vaccinali 
pubblici massivi già attivi nelle fasi precedenti, di attivare le vaccinazioni presso le Case di Comunità e di ricorrere 
a soli 2 centri massivi di Enti Erogatori Privati. 
 
Nello Scenario 3 è previsto, invece, l’incremento dei volumi di erogazione dei centri massivi già attivi e l’apertura 
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di ulteriori 4 centri (3 pubblici e 1 privato). 
 
Si riporta di seguito il numero di centri per ciascuna area territoriale individuati da ATS Milano per garantire le 
somministrazioni target richieste rispettivamente nello Scenario 2 e nello Scenario 3 (si rimanda all’Allegato 1 
per ulteriori dettagli). 

 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST 28 8.488 29 13.314 

ASP PUBBLICO - - 2 1.500 

COOPERATIVA MMG 4 2.448 4 2.448 

PRIVATO1 2 1.000 3 2.400 

Totale 34 11.936 38 19.662 

Tabella 4 – ATS Milano - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

• Farmacie 
Le farmacie attualmente attive sul territorio dell’ATS Milano sono circa 156 e hanno dato disponibilità a 
continuare a prestare il proprio contributo nel corso della campagna vaccinale, anche qualora si presentassero 

gli Scenari 2 e 3 di emergenza. Tali farmacie hanno assicurato una capacità erogativa di circa 2.600 
somministrazioni/die.  
 

Risorse umane  

La ripresa della campagna vaccinale autunnale richiederà l’acquisizione di nuove risorse umane da parte di 

ASST e IRCCS pubblici, anche in considerazione della concomitante attività di recupero delle liste di attesa 

chirurgiche e ambulatoriali che potrebbe impegnare buona parte delle ore finanziate in area a pagamento per il 

personale strutturato. La D.G.R. n. XI/6277 del 11 aprile 2022 consente alle aziende di acquisire tali risorse 

nonostante la chiusura dello stato di emergenza. 

 

Risorse Umane (FTE) SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 119 158 

Infermieri 159 208 

Amministrativi 53 74 

Altro sanitario 21 23 

Totale 352 463 

Tabella 5 – ATS Milano -FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinale 

 
Risorse Umane (FTE) ATTIVITÀ DOMICILIARE 

Medici 49 

Infermieri 48 

Non sanitari 7 

Totale 104 

Tabella 6 – ATS Milano - FTE per lo svolgimento dell’attività domiciliare 

Attività domiciliare  
ATS Milano garantirà il prosieguo dell’attività domiciliare durante gli scenari previsti, con un target stimato di 
15.291 unità, ed un obiettivo mensile di circa 6.300 somministrazioni. 

  

 
1 In caso di necessità ATS Milano provvederebbe ad attivare 4 centri privati (Auxologico Capitanio, Cardinal Colombo, 
Multimedica Sesto San Giovanni e CV Science Park S.C.A.R.L.) 
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2.2  322 ATS INSUBRIA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 
 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Insubria i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Scenario somm/die 3.600 7.100 

Centri Vaccinali 710 1.000 

Farmacie 710 710 

Totale 5.020 8.810 

Tabella 7 - ATS Insubria- Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Insubria sarà così implementata: 
 

  
Figura 2 - ATS Insubria - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

 Come rappresenta la Figura 2 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target indicate     
 nei diversi Scenari per ATS Insubria saranno: ASST, Cooperative MMG e Farmacie. 

 

• Centri vaccinali 
Nel dettaglio, si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Insubria per garantire il raggiungimento 

delle somministrazioni target nei due Scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 2 per ulteriori 

dettagli). 

 

TIPOLOGIA 

Scenario 2 Scenario 3 

# CV #somm/die # CV #somm/die 

ASST 3 2.540 8 5.472 

COOPERATIVA MMG 3 2.016 3 2.600 

Totale 6 4.556 11 8.072 

Tabella 8 - ATS Insubria - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

L’obiettivo di somministrazioni/die è stato ripartito tra le ASST e i Medici di Medicina Generale (MMG); nel 

territorio dell’ATS Insubria, infatti, le Cooperative di MMG hanno garantito la propria disponibilità alla gestione 

di tre centri (uno per ASST) contribuendo alla campagna vaccinale con ca. 2.000 somministrazioni/die nello 

scenario 2 e ca. 2.600 somministrazioni/die nello scenario 3. 
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• Farmacie 
ATS Insubria stima che in caso di ripresa della campagna vaccinale il contributo delle Farmacie possa essere 

di circa 450-500 somministrazioni/die. Tale stima è stata effettuata alla luce dei dati delle somministrazioni 

effettuate nei mesi passati. Infatti, nel periodo maggio-giugno 2022 sono state somministrate presso le Farmacie 

in media 250-300 vaccini/die, mentre nel periodo di maggiore affluenza, sono state ampiamente superate le 

500 dosi giornaliere.  

Inoltre, ATS Insubria evidenzia che tutte le zone segnalate da Regione Lombardia come “critiche” sono 

adeguatamente servite, soprattutto quelle più “distanti” dai centri vaccinali di maggiori dimensioni quali Varese, 

Gallarate e Como, in modo tale che la popolazione possa trovare una risposta di prossimità per aderire in modo 

tempestivo alla vaccinazione allo scadere della copertura anticorpale. 

Il numero delle farmacie aderenti sul territorio di ATS Insubria è di circa 71 unità. 

 

Risorse umane  

Trattandosi di attività con programmazione interna a carico della Direzione Strategica ovvero delle Risorse 

Umane delle Aziende, ATS Insubria ha ritenuto opportuno che la stima del personale e la predisposizione dei 

contratti con agenzie di somministrazione o cooperative, i bandi per Co.co.co, etc. fossero in capo alle ASST.  

 

Alla luce di ciò si riporta il dettaglio complessivo di quanto dichiarato da ciascuna ASST.  

 
Risorse Umane 
(FTE) 

SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 16,9 40,6 

Specializzandi 
Potrebbe essere compreso 

tra i medici 
Potrebbe essere compreso 

tra i medici 

Infermieri 85,2 182,1 

Amministrativi 38,3 81,5 

Volontari 44,6 94,3 

Altro 2,9 8,6 

Totale 187,9 407,1 

Tabella 9 - ATS Insubria - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinale 

 

Attività domiciliare 
Le modalità di approvvigionamento del vaccino da parte degli MMG, potrà avvenire secondo due canali: 

- tramite richiesta al proprio coordinatore del Coordinamento per la rete territoriale (CRT) con erogazione 

del vaccino in dosi singole/flaconi da parte delle ASST e registrazione nel sistema POSTE a carico del 

Medico; 

- presso gli Hub di Cooperativa (Arcisate, Saronno e Lurate) prendendo contatti direttamente con i 

referenti degli Hub. In questo caso le dosi vengono fornite pronte all’uso e la registrazione è assicurata 

da personale amministrativo dell’Hub. 

 

Il target di somministrazioni domiciliari che ATS Insubria dovrà raggiungere, è pari a 5.000 unità.  
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2.3 323 ATS MONTAGNA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 

 

Obiettivo regionale 
Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Montagna i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 800 1.700 

Farmacie 170 200 

MMG 170 170 

Totale 1.140 2.070 

Tabella 10 - ATS Montagna - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Montagna sarà così implementata: 
 

 
Figura 3 - ATS Montagna - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresenta la Figura 3 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target indicate 
nei diversi scenari per ATS Montagna saranno: ASST, Enti erogatori Privati e Farmacie. 
 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Montagna per garantire il raggiungimento delle 

somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 3 per ulteriori 

dettagli).  

 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST 6 1.122 6 1.984 

PRIVATO 1 60 1 60 

Totale 7 1.182 7 2.044 

Tabella 11 - ATS Montagna - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

Il raggiungimento delle somministrazioni target richieste all’ATS Montagna, è assicurata dai Centri Vaccinali 
individuati, non si riscontra pertanto la necessità di apertura di un centro vaccinale massivo (centro vaccinale con 
almeno 5 linee vaccinali). 
 
I Centri vaccinali di grandi e medie dimensioni individuati sono stati utilizzati per le precedenti campagne massive 
anti Covid 19 e rispondono a tutti i requisiti previsti dalla normativa e soprattutto sono in grado di garantire 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 Centri vaccinali più piccoli. 
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Risulta tuttavia importante evidenziare che i centri vaccinali (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 un accordo con ogni ente, al fine di avere la 
garanzia della piena concessione dei locali. Sono in fase di sottoscrizione la proroga al 31/12/2022 per il Centro 
Congressi Darfo B.T. e Edolo BIM. Anche il Policampus di Sondrio risulta disponibile fino al 31/12/2022. 
 
In merito alla richiesta della Direzione Generale Welfare di attivare almeno un centro multifunzione nel quale 
effettuare i tamponi e somministrare le vaccinazioni, ATS Montagna segnala che in tutti i Centri vaccinali 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 Centri Vaccinali (Case di 
Comunità, Ambulatori o drive-through istituiti). 

• Farmacie 
Attualmente, su un totale di 120 farmacie presenti sul territorio risultano aver aderito alla campagna vaccinale 15 
Farmacie (ca. 13%), 8 delle quali attive nel distretto della Valcamonica e le rimanenti 7 nel distretto della 
Valtellina e Alto Lario; si stima siano in grado di garantire circa 70 somministrazioni/die. 
Le cause della scarsa aderenza delle Farmacie individuate sono le seguenti: 

• Dimensioni locali ridotte; 

• Difficoltà nella gestione simultanea di molteplici attività di prevenzione, quali tamponi e vaccinazioni; 

• Carenza di personale sanitario. 
 

Risorse umane 

Nell’ipotesi di una recrudescenza pandemica e quindi di una ripresa massiva delle somministrazioni vaccinali, 

ATS Montagna prevede di reclutare le seguenti categorie di personale: 

i. personale amministrativo e sanitario dipendente o somministrato della Struttura ospedaliera (ASST o 

Ospedale privato); 

ii. MMG/PlS nei termini ed alle condizioni previste dagli appositi Accordi. A tal proposito, 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 centri vaccinali 

attivi; 

iii. Cooperative MMG le quali hanno già garantito all’ATS la propria disponibilità alla prosecuzione della 

collaborazione presso i centri vaccinali; 

iv. 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; 

v. Personale addetto alla logistica; 

vi. Eventuali volontari disponibili a prestare  servizio come personale sanitario o amministrativo o addetto 

alla logistica a titolo gratuito; 

vii. 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; 

viii. Liberi professionisti incaricati con i bandi regionali e aziendali. 

 

Di seguito viene dettagliata la stima di FTE per ciascuna categoria che ATS Montagna reputa necessario 

ingaggiare in caso di ripresa della campagna vaccinale: 
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Risorse umane (FTE) SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 19 29 

OSS 4 5 

Infermieri 24 34 

Amministrativi 15 22 

Logistici 25 27 

Totale 87 117 

Tabella 12 - ATS Montagna – FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinali 

Relativamente all’ingaggio del personale, ATS Montagna evidenzia una scarsa presenza di personale interno 

da dedicare in caso di attività vaccinale a pieno regime. Tale situazione viene aggravata dalla difficoltà nel 

reclutamento di personale libero professionista sul territorio in quanto sosterranno l’esame per l’ingresso in 

scuola di specialità. 

 

Attività domiciliare 
A seguito delle indicazioni regionali pervenute con nota prot.18304 del 14/4/2022, ATS Montagna ha 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 somministrazione delle vaccinazioni domiciliari, come per le fasi precedenti prevede la seguente procedura: 

i. La ricognizione, nell’individuazione del target aderente, è a carico del MMG; 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; 

ii. Gli MMG ritirano le dosi pronte presso i centri vaccinali attivi registrando nel centro vaccinale stesso 
l’avvenuta vaccinazione o attraverso il ritiro di flaconi interi con registrazione somministrazione sul 
Centro vaccinale domiciliari ATS Montagna. 

Così come già effettuato nelle fasi precedenti, in caso di necessità, al fine di favorire rapidamente la 
vaccinazione di massa in alcuni ambiti disagiati e difficilmente raggiungibili, ci si avvarrà di eventuale 

disponibilità di personale AREU, attraverso la programmazione di open-day dedicati con l’uso di Unità 
mobili.  
 

Il target da raggiungere, relativo alle somministrazioni domiciliari, è pari a 1.800 unità.  
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2.4 324 ATS BRIANZA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Brianza i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 3.000 6.000 

Farmacie 600 850 

MMG 600 600 

Totale 4.200 7.450 

Tabella 13 - ATS Brianza - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Brianza sarà così implementata:  

 

 
Figura 4 - ATS Brianza - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 4 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi Scenari per ATS Brianza saranno: ASST, Enti erogatori Privati e Farmacie  

 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Brianza per garantire il raggiungimento delle 
somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 4 per ulteriori dettagli). 

TIPOLOGIA 
Scenario 

2 
Scenario 

3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST  3 1.950 5 4.650 

PRIVATO 2 1.200 2 1.350 

Totale 5 3.150 7 6.000 

Tabella 14 - ATS Brianza - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

Come richiesto dal Gruppo di Coordinamento per le vaccinazioni anti Covid-19 l’ATS evidenzia che sono state 

acquisite informali disponibilità alla messa a disposizione dei Centri vaccinali massivi, con formalizzazione, per 

quelli non di proprietà dell’ASST, solamente in caso di necessità e nei tempi utili per la loro attivazione. In 

aggiunta, l’ATS sta valutando la possibilità di garantire ai cittadini la somministrazione della vaccinazione Covid-

19 presso le Case di Comunità; tale decisione risulta correlata con il grado di evoluzione raggiunto al momento 

dell’avvio della campagna.  
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• Farmacie 
Le farmacie attualmente attive sul territorio dell’ATS Brianza, che continueranno a prestare il proprio contributo 
nel corso della campagna vaccinale, anche qualora si presentassero gli scenari 2 e 3 di emergenza, sono circa 
42 unità. La capacità massima di somministrazione, che le farmacie hanno raggiunto nei periodi di massima 
produttività, è stata di circa 900 somm/die.  
ATS Brianza assicura quindi un supporto da parte delle farmacie, anche qualora si manifestassero gli scenari di 
emergenza, pari a circa 450/500 somministrazioni/die. 

 

Risorse umane 

Di seguito viene dettagliata la stima di FTE per ciascuna categoria che ATS Brianza reputa necessario ingaggiare 

in caso di ripresa della campagna vaccinale: 

 

Risorse Umane (FTE)2 SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 13 31 

OSS 3 7 

Infermieri 13 31 

Amministrativi 9 14 

Vigilanza 6 8 

Totale  44 91 

Tabella 15 - ATS Brianza - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinali 

Attività domiciliare 

La campagna vaccinale al domicilio è stata gestita da ATS Brianza con il coinvolgimento prioritario dei MMG, 

sia in relazione all’individuazione della platea di assistiti elegibili, sia in relazione all’erogazione della 

prestazione. 

Essendo l’adesione dei MMG alla campagna vaccinale anti Covid-19 al domicilio su base volontaria, una quota 

di assistiti è stata presa in carico direttamente da ATS sia per la programmazione della somministrazione 

vaccinale sia per l’erogazione, con impegno di personale amministrativo e sanitario dipendente e dei Medici delle 

Unità Speciali di Continuità Assistenziale (USCA), anche le ASST e alcune strutture private accreditate hanno 

contribuito all’attività di somministrazione al domicilio nella prima fase della campagna. 

Il target di somministrazioni domiciliari da raggiungere è pari a 6.379 unità. 

  

 
2Gli FTE sono da riferirsi esclusivamente al fabbisogno dei Centri Vaccinali gestiti dalle ASST   
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2.5 325 ATS BERGAMO - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 
 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Bergamo i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 2.800 5.600 

Farmacie 550 800 

MMG 550 550 

Totale 3.900 6.950 

Tabella 16 - ATS Bergamo - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio della provincia di Bergamo sarà così implementata:  

 
Figura 5 - ATS Bergamo - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 5 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi scenari per ATS Bergamo saranno: ASST, Enti erogatori Privati, Cooperative MMG e 
Farmacie. 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Bergamo per garantire il raggiungimento delle 
somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 5 per ulteriori dettagli). 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST 9 2.688 9 5.376 

COOPERATIVA MMG 3 1.750 3 3.500 

PRIVATO3 - - - - 

Totale 12 4.438 12 8.876 

Tabella 17 - ATS Bergamo - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

• Farmacie 
Le farmacie attualmente attive sul territorio dell’ATS Bergamo continueranno a prestare il proprio contributo nel 
corso della campagna vaccinale, anche qualora si presentassero gli scenari 2 e 3 di emergenza. Il numero delle 

 
3 In caso di necessità ATS Bergamo provvederebbe ad attivare 6 centri vaccinali privati (Humanitas Gavazzeni, IOB, 
Istituto Clinico Quarenghi, Casa di Cura San Francesco, Habilita e CV Palazzolo) 
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farmacie aderenti sul territorio dell’ATS Bergamo, si attesta a circa 46 unità, le quali garantirebbero circa 350/400 
somministrazioni/die, qualora si dovessero presentare gli scenari di emergenza. 

 

Risorse umane 
 
Nell’ipotesi di una recrudescenza pandemica e quindi di una ripresa massiva delle somministrazioni vaccinali, è 

stata effettuata una stima del personale di cui l’ATS necessiterebbe per soddisfare la domanda. 

 

Risorse umane (FTE) SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 86 150 

Infermieri 86 150 

Amministrativi 86 150 

Totale 258 450 

Tabella 18 – ATS Bergamo - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinale 

ASST Bergamo Ovest e ASST Bergamo Est evidenziano possibili criticità nell’ingaggio di personale interno 

all’ASST stessa da impiegare nell’attività di somministrazione. A tal proposito, rilevano la necessità di acquisire 

personale:  

i. da bandi Libera Professione o lavoro in somministrazione con rendicontazione dei costi su apposita 

voce; 

ii. attraverso manifestazioni di interesse (libera professione e co.co.co) o forme di collaborazione con enti 

privati/accreditati. 

 

Attività domiciliare 
La somministrazione delle vaccinazioni domiciliari nel territorio della ATS di Bergamo viene erogata secondo la 
seguente procedura: 

i. Definizione della platea di cittadini da sottoporre a vaccinazione presso il domicilio; 
ii. Coinvolgimento dei medici di medicina generale aderenti. Al momento risultano avere aderito alla 

somministrazione della seconda dose booster 150 MMG, ca. 25%. 
iii. Assegnazione dei cittadini in carico ai medici aderenti 
iv. Definizione della platea di cittadini il cui medico di medicina generale non ha aderito alla campagna 

vaccinale 
v. Assegnazione alle ASST territorialmente competenti degli elenchi dei cittadini “orfani” per la presa in 

carico 
vi. Coinvolgimento della rete ADI per supportare le ASST nella campagna vaccinale domiciliare. 

 
L’attuale platea target, che verrà aggiornata nel mese di settembre, risulta pari a 3.123 unità.  
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2.6 326 ATS BRESCIA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19  
 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Brescia i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 2.800 5.600 

Farmacie 550 800 

MMG 550 550 

Totale 3.900 6.950 

Tabella 19 - ATS Brescia - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio della provincia di Brescia sarà così implementata: 

 

 
Figura 6 - ATS Brescia - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 6 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi scenari per ATS Brescia saranno: ASST, Enti erogatori Privati e Farmacie. In particolare, 
l’ATS Brescia intende attivare in prima istanza i centri vaccinali gestiti dalle stesse ASST, e utilizzare i centri 
vaccinali gestiti da Enti privati come centri di riserva da attivare in caso di necessità. 
 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Brescia per garantire il raggiungimento delle 
somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 6 per ulteriori dettagli). 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST4 6 3.672 8 6.611 

PRIVATO5 - - - - 

Totale 8 3.672 8 6.611 

 
4 Per lo scenario 3 ATS Brescia attiverebbe in caso di necessità un ulteriore Centro vaccinale (CV Chiari Italmark) afferente 
alla ASST Franciacorta 
5 I centri privati verrebbero attivati solamente in caso di necessità: Fondazione Poliambulanza 216 e 240 somm/die 
rispettivamente negli scenari 2 e 3; Istituto Clinico Sant’Anna 300 e 300 somm/die rispettivamente negli scenari 2 e 3)  
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Tabella 20 - ATS Brescia - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

• Farmacie 
Le farmacie attualmente attive sul territorio dell’ATS Brescia che hanno dato la propria disponibilità a continuare 
a prestare il proprio contributo nel corso della campagna vaccinale, anche qualora si presentassero gli scenari 2 
e 3 di emergenza, sono circa 44. La loro capacità produttiva in media si stima sia di ca. 300 
somministrazioni/die nello scenario 2 e 400 somministrazioni/die nello scenario 3.  

 

Risorse umane 
Nell’ipotesi di una recrudescenza pandemica e quindi di una ripresa massiva delle somministrazioni vaccinali, è 

stata effettuata una stima del personale di cui l’ATS necessiterebbe per soddisfare la domanda. 

 

Risorse umane6 (FTE) SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 83 146 

Infermieri 122 181 

Amministrativi 32 52 

Volontari 24 34 

Totale 261 413 

Tabella 21 - ATS Brescia - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinale 

Presso tutti i CV viene previsto il coinvolgimento dei MMG, la cui disponibilità è stata confermata nella seduta 
del Comitato Aziendale tenutasi il 13 giugno 2022. 
Le ASST di ATS Brescia segnalano, inoltre, che, qualora la disponibilità di personale sanitario con attivazione di 
contratti LP non fosse sufficiente, si renderà necessario ricorrere all’impiego del personale dipendente interno 
alle ASST, con la conseguente necessaria rimodulazione di altre attività istituzionali, che potrebbe interessare il 
raggiungimento di altri obiettivi aziendali (es.: recupero liste di attesa). 

 

Attività domiciliare 
Come nelle fasi precedenti della campagna, anche per gli scenari futuri le vaccinazioni a domicilio per gli utenti 

fragili non deambulanti verranno assicurate dai MMG aderenti alla campagna vaccinale e dalle équipe 
(medico e infermiere) delle ASST. 
Per gli assistiti non deambulanti carico ai MMG non aderenti, le équipe vaccinali delle ASST dovranno supplire 
con proprio personale medico dipendente o LP qualora non venga rinnovata la possibilità di disporre dei medici 
USCA dopo il 30/06/2022.   
Per quanto riguarda le attività a supporto, verrà valutata la possibilità di garantire le vaccinazioni per gli utenti 
anziani residenti in aree particolarmente disagiate, in analogia all’esperienza condotta dalla ASST Franciacorta 
nella fase 1 e 3 (es. comune di Montisola). 
 
Il target, di somministrazioni domiciliari da raggiungere, è pari a 3.400 unità. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
6 Gli FTE sono da riferirsi esclusivamente al fabbisogno dei Centri Vaccinali gestiti dalle ASST   
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2.7 327 VAL PADANA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19  
 

Obiettivo regionale 

Il gruppo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Val Padana i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 1.900 3.800 

Farmacie 400 550 

MMG 400 400 

Totale 2.700 4.750 

Tabella 22 - ATS Val Padana - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Val Padana sarà così implementata: 

 
Figura 7 - ATS Val Padana - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 7 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi scenari per ATS Val Padana saranno: ASST e Farmacie. 
 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Val Padana per garantire il raggiungimento delle 
somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 7 per ulteriori dettagli). 

 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST7 7 3.363 7 5.232 

Totale 7 3.363 7 5.232 

Tabella 23 - ATS Val Padana - Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

• Farmacie 
Le farmacie attualmente attive sul territorio dell’ATS Val Padana che hanno dato disponibilità a continuare a 
prestare il proprio contributo nel corso della campagna vaccinale, anche qualora si presentassero gli scenari 2 e 

 
7 Nello scenario 2, in ASST Cremona, l’attività verrà svolta dal CV Sapiens fino al 30/09/2022 e successivamente gli stessi 
volumi verranno garantiti dal CV in Via Dante 134 (dal 1/10/2022) 
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3 di emergenza sono pari a 51 di cui 19 nel territorio di Cremona e 32 nel territorio di Mantova.  

 
ATS Val Padana evidenzia, inoltre, che altre farmacie del territorio hanno dato una prima disponibilità ad aderire 
alla campagna a partire dal mese di settembre p.v., mentre quelle ad oggi aderenti si sono rese disponibili ad 
aumentare gli slot di allocazione. 
 
Nel periodo di massima produttività le farmacie di ATS Val Padana, hanno effettuato più di 700 somm/die, quindi 

riuscirebbero a garantire, in previsione degli scenari 2 e 3, circa 450/500 somm/die. 
 

Risorse umane 

Nell’ipotesi di una recrudescenza pandemica e quindi di una ripresa massiva delle somministrazioni vaccinali, è 

stata effettuata da ATS Val Padana una stima del personale di cui l’ATS necessiterebbe per soddisfare la 

domanda. 
Risorse Umane 
(FTE) 

SCENARIO 2 SCENARIO 3 

Medici 27 37 

Infermieri 47 61 

Amministrativi 21 27 

Volontari 42 42 

Totale  137 167 

Tabella 24 - ATS Val Padana - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinali 

Per quanto attiene le modalità di reclutamento del personale, all’interno del Piano presentato vengono 
dettagliate le procedure con cui ciascun CV ingaggerà il personale. Si riportano a titolo esemplificativo le 
principali: bandi, lettere intenti, manifestazione interesse, avviso Co.Co.Co , contratti LP. 

In aggiunta, si sono detti disponibili a continuare a prestare servizio all’interno dei CV anche i MMG/PLS. 
In particolare, i MMG/PLS che hanno prestato servizio nei cv nel 2022 sono stati 191, contro i 389 MMG/PLS 
che hanno contribuito alla campagna vaccinale nel 2021. 
 
ATS Val Padana, inoltre, sebbene i target richiesti per gli scenari 2 e 3 siano raggiungibili con le linee vaccinali 
gestite dalle tre ASST, ha ritenuto di valutare anche la richiesta di collaborazione dei privati accreditati, quali 
l’Ospedale San Pellegrino di Castiglione d/S (MN) che ha fornito la disponibilità all’attivazione e gestione di un 
centro vaccinale e ad acquisire la disponibilità da parte della Cooperativa IML a gestire il Centro Massivo di 
Mantova.  
 

Attività domiciliare 
Come già durante le fasi precedenti della campagna vaccinale (in applicazione a quanto previsto nell’AIR per 
la Medicina Generale 2021 e dalla nota della Direzione Generale Welfare prot. G1.2022.0018304 del 14/4/22), 

l’attività vaccinale nel setting domiciliare di ATS Val Padana è posta in carico al sistema delle Cure Primarie, 
con particolare riferimento all’effettuazione, da parte degli MMG, delle inoculazioni a favore dei soggetti fragili e 
non deambulanti.  
Il target di somministrazioni domiciliari da raggiungere è pari a 4.167 unità. 

Si riporta di seguito il percorso di attivazione della vaccinazione domiciliare implementato da ATS Val 
Padana:  
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Figura 8 - ATS Val Padana - Modalità operative somministrazione domiciliari 

 

Il grafico mostra le modifiche alle modalità operative introdotte da ATS Val Padana - già condivise e discusse 
con i Coordinatori dei CRT e le ASST - a miglioramento delle prassi già in atto. In particolare, è stato introdotto 
– quale elemento innovativo – un diretto coinvolgimento dei Coordinatori dei Centri di Riferimento 
Territoriali (CRT), ai quali è affidata la gestione del processo, al fine di incrementare la quota di assistiti vaccinati 
dai MMG nonché l’appropriatezza. 

Per quanto attiene i soggetti non presi in carico dagli MMG, questi vengono vaccinati dalle équipes territoriali 
coordinate dalle stesse ASST con personale proprio (medici anche a contratto LP ed IFEC). 
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2.8 328 ATS PAVIA - PIANO OPERATIVO DI EMERGENZA VACCINAZIONI COVID 19 
  

Obiettivo regionale  
Il tavolo di coordinamento regionale ha assegnato ad ATS Pavia i seguenti obiettivi in termini di 

somministrazione/die: 

Scenario somm/die Scenario 2 Scenario 3 

Centri Vaccinali 1.300 2.700 

Farmacie 270 400 

MMG 270 270 

Totale 1.840 3.370 

Tabella 25 - ATS Pavia - Target somministrazioni/die fornito da DG Welfare 

Centri di somministrazione 
La rete dei Centri di somministrazione attivi nel territorio dell’ATS Pavia sarà così implementata: 

 

 
Figura 9 - ATS Pavia - Distribuzione territoriale dei centri di somministrazione 

Come rappresentato nella Figura 9 gli attori coinvolti ai fini del raggiungimento delle somministrazioni/target 
indicate nei diversi scenari per ATS Pavia saranno: ASST, Enti erogatori Privati e Farmacie. 
 

• Centri vaccinali 
Si riporta di seguito il numero di centri individuati da ATS Pavia per garantire il raggiungimento delle 
somministrazioni target nei due scenari, ripartiti per le diverse aree (si rimanda all’Allegato 8 per ulteriori dettagli). 
 

TIPOLOGIA 

Scenario 
2 

Scenario 
3 

# CV # somm/die # CV # somm/die 

ASST 2 1.008 4 2.249 

ASP PUBBLICO 8 - - - - 

I.R.C.C.S. PUBBLICO9 1 576 1 1.152 

PRIVATO10 - - - - 

Totale 3 1.584 5 3.401 

Tabella 26 – ATS Pavia – Numero di centri e somministrazioni/die per area territoriale 

 
8 In caso di necessità ATS Pavia provvederebbe ad attivare un ASP Pubblico (CV Santa Margherita) 
9 In caso di necessità ATS Pavia provvederebbe ad attivare un ulteriore I.R.C.C.S. Pubblico (CV Palacampus) 
10 In caso di necessità ATS Pavia provvederebbe ad attivare 6 centri privati (CV Cittadella, Fondazione Mondino, I.R.C.C.S. 
Maugeri, Istituto Clinico Beato Matteo, Istituto di Cura Città di Pavia e CV Villa Esperia) 
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Per quanto concerne lo scenario 3, l’approccio strategico di ATS Pavia consiste nell’identificare e suddividere i 
centri vaccinali su due livelli di attivazione così definiti: 
 

a) Livello primario: prevede esclusivamente l’attivazione di centri vaccinali massivi afferenti ad enti pubblici 

attraverso i quali ATS Pavia risulta in grado di garantire l’erogazione di circa. 3.600 
somministrazioni/die, e pertanto di raggiungere l’obiettivo richiesto da Regione Lombardia. Il tempo di 
attivazione richiesto per raggiungere l’obiettivo è di circa due settimane.  

 

b) Livello secondario: i centri presenti in questo scenario garantiscono una capacità erogativa ulteriore 
che consente di introdurre elementi di ridondanza in caso di eventuali criticità che dovessero emergere 
nei centri vaccinali primari. Tali centri vengono attivati presso gli Enti Erogatori Privati Accreditati già 
utilizzati nella fase acuta della pandemia. La loro attivazione richiede un periodo di circa 4 settimane.  

 
L’Allegato 8 contiene il dettaglio dei tempi di attivazione per ciascuno dei centri, delle linee di attività, l’indicazione 
dei giorni e degli orari di apertura e la possibilità di erogare i tamponi.  
 

• Farmacie 
ATS Pavia stima che in caso di ripresa della campagna vaccinale il contributo delle Farmacie possa essere di 
circa 260 somministrazioni/die. Tale stima è stata effettuata alla luce dei dati delle somministrazioni effettuate 
considerando la media di somministrazioni/die la quale nel periodo di maggiore affluenza dei cittadini era pari a 
254 e nei periodi di media vaccinazioni era pari a 116. 
Il numero di farmacie aderenti sul territorio di ATS Pavia, si attesta a circa 32 unità. 
 

Risorse umane 
 
Nell’ipotesi di una recrudescenza pandemica e quindi di una ripresa massiva delle somministrazioni vaccinali, è 
stata effettuata una stima del personale di cui l’ATS necessiterebbe per soddisfare la domanda. 

  

Risorse Umane (FTE) Scenario 2 Scenario 3 

Coordinatore 3,0 6 

Medici 38,5 105 

Infermieri 52,8 144 

Farmacisti 1,5 4 

Amministrativi 19,4 53 

OSS 2,6 7 

Accoglienza 15,4 42 

TOTALE 133,2 361 

Tabella 27 - ATS Pavia - FTE per lo svolgimento della ripresa della campagna vaccinali 

Attività domiciliare 
Saranno coinvolti nella somministrazione dei vaccini a domicilio i seguenti attori: MMG (ca. 300), PLS e medici 
USCA:   
Per la gestione dei soggetti Domiciliari ATS Pavia prevede di attuare le seguenti azioni operative, già 
sperimentate nella fase acuta della pandemia: 

• verifica delle richieste di vaccini fatte dai MMG settimanalmente su mail dedicata oppure sul portale ATS; 

• fornitura delle dosi di vaccino in accordo con gli Hub vaccinali IRCCS Policlinico San Matteo per i MMG 
del Territorio Pavese e   ASST Pavia per i MMG del Territorio Lomellina ed Oltrepò; 

• verifica della corretta rendicontazione dei vaccini da parte dei MMG su mail dedicata, portale SIAVR e 
POSTE; 

• coinvolgimento enti erogatori ADI nella “Campagna vaccinale anticovid-domiciliare” dei pazienti fragili 
intrasportabili segnalati dai MMG NON vaccinatori; 

• eventuale pubblicazione di una manifestazione di interesse per l’effettuazione di vaccinazioni anti Covid 
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a domicilio per le persone non deambulanti/non trasportabili. 
 
Per quanto concerne i soggetti Domiciliari, la platea è individuata considerando: 
 

• le dosi richieste dai MMG vaccinatori per effettuare le vaccinazioni dei propri assistiti intrasportabili, 

• la registrazione sul portale MMG di ATS Pavia o in rari casi segnalati via mail da parte dei MMG NON 
vaccinatori. 
 

Il target somministrazioni domiciliari ad oggi, è pari a 2.205 unità. 
 
Le vaccinazioni degli utenti segnalati sul portale di ATS Pavia da MMG non vaccinatori avranno inizio ad opera 
degli Enti erogatori ADI e dai medici USCA (sulla base degli elenchi disponibili). 
 
Per quanto attiene gli accordi con MMG si è ottenuta nota di intenti dal comitato aziendale della medicina 
generale, per gli Enti ADI invece è in corso la contrattualizzazione fino al 31/12/20022 e non sono state rilevate 
criticità. 
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ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3 

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

MILANO ASST FBF SACCO MILANO PALAZZO DELLE SCINTILLE INGR A 1500 2900 10 20 7 gg 15 gg si

MILANO ASST FBF SACCO CDC  RUGABELLA 90 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST FBF SACCO CDC DORIA /RICORDI 90 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST FBF SACCO CDC DON ORIONE 90 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST FBF SACCO CDC FARINI 90 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NIGUARDA CV COVID EX PAOLO PINI VIA IPPOCRATE non attivo 660 5 non attivo 15 gg no

MILANO ASST NIGUARDA CDC VILLA MARELLI 120 120 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NIGUARDA CDC LIVIGNO 120 120 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NIGUARDA AMB. COVID OSP. NIGUARDA 540 420 4 3 7 gg 15 gg no

MILANO ASST LODI LODI FIERA 432 720 3 5 7 gg 15 gg si

MILANO ASST LODI AMBULATORIO COVID P.O. CODOGNO 432 432 3 3 7 gg 15 gg no

MILANO ASST MELEGNANO MARTESANA PESCHIERA 120 150 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST MELEGNANO MARTESANA VAPRIO 120 150 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST MELEGNANO MARTESANA GORGONZOLA 120 150 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST MELEGNANO MARTESANA TREZZO 360 610 3 4 7 gg 15 gg no

MILANO ASST MELEGNANO MARTESANA BINASCO POLIAMBULATORIO 360 490 3 3 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NORD MILANO BRESSO 96 96 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NORD MILANO COLOGNO MONZESE 96 192 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NORD MILANO CUSANO MILANINO 96 192 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST NORD MILANO CV SESTO SAN GIOVANNI 576 1152 4 8 7 gg 15 gg no

MILANO ASST OVEST MILANESE CENTRO  MOVE IN DI CERRO MAGGIORE 960 1540 7 11 7 gg 15 gg no

MILANO ASST OVEST MILANESE CV ASST OVEST MILANESE (MAGENTA) 20 20 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST OVEST MILANESE CV CUGGIONO 20 20 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST RHODENSE CDC BOLLATE 480 600 3 4 7 gg 15 gg si

MILANO ASST RHODENSE CENTRO MASSIVO GARBAGNATE 600 600 4 4 7 gg 15 gg no

MILANO ASST SANTI PAOLO E CARLO OSPEDALE MILITARE BAGGIO 660 1210 5 8 7 gg 15 gg no

MILANO ASST SANTI PAOLO E CARLO VIA CATERINA DA FORLI' (PONTE BANDE NERE) 100 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST SANTI PAOLO E CARLO VIA STROMBOLI 100 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASST SANTI PAOLO E CARLO VIA VALSESIA (PONTE VIA MASANIELLO) 100 110 1 1 7 gg 15 gg no

MILANO ASP PUBBLICO CV COVID PIO ALBERGO TRIVULZIO non attivo 1000 non attivo 7 non attivo 15 gg no

MILANO ASP PUBBLICO CV COVID PIO ALBERGO TRIVULZIO FORNARI non attivo 500 non attivo 3 non attivo 15 gg no

MILANO PRIVATO HUMANITAS N.7 500 900 3 6 15 gg 15 gg no

MILANO PRIVATO IRCCS S. RAFFAELE - MILANO 500 1200 3 8 7 gg 15 gg no

MILANO PRIVATO IRCCS POLICLINICO SAN DONATO non attivo 300 non attivo 2 non attivo 15 gg no

MILANO PRIVATO CV AUXOLOGICO CAPITANIO* non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo no

MILANO PRIVATO CV CARDINAL COLOMBO* non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo no

MILANO PRIVATO CV COVID MULTIMEDICA SESTO SAN GIOVANNI* non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo no

MILANO PRIVATO CV PTP SCIENCE PARK S.C.A R.L.* non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo no

MILANO COOPERATIVA MMG CV CENTRO LEONI MAGENTA 576 576 4 4 7 gg 15 gg no

MILANO COOPERATIVA MMG CV SANT'ANGELO LODIGIANO 720 720 5 5 7 gg 15 gg no

MILANO COOPERATIVA MMG BASIANO  576 576 4 4 7 gg 15 gg no

MILANO COOPERATIVA MMG CV ALTA MARTESANA 576 576 4 4 7 gg 15 gg no

11.936 19.662 85 138

* A disposizione in caso vi sia la necessità di attivare ulteriori linee di attività

Allegato 1 - Pianificazione Centri Vaccinali ATS Milano 
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ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

INSUBRIA ASST LARIANA VIA NAPOLEONA 720 1.008 5 7 max 7 gg max 15 gg no

INSUBRIA ASST LARIANA CASTELNUOVO non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo non attivo si

INSUBRIA ASST LARIANA MENAGGIO non attivo 200 non attivo 3 non attivo max 15 gg no

INSUBRIA ASST LARIANA MARIANO COMENSE non attivo 216 non attivo 3 non attivo max 15 gg no

INSUBRIA ASST LARIANA CANTU non attivo 216 non attivo 3 non attivo max 15 gg no

INSUBRIA ASST LARIANA PONTE LAMBRO non attivo 216 non attivo 3 non attivo max 15 gg no

INSUBRIA ASST SETTE LAGHI AMBULATORIO COVID VARESE-H CIRCOLO 720 1.150 5 8 max 7 gg max 15 gg no

INSUBRIA ASST SETTE LAGHI CV COVID ANGERA non attivo 450 non attivo 3 non attivo max 15 gg no

INSUBRIA ASST VALLE OLONA GALLARATE AREA EX AERONAUTICA MILITARE 1.100 2.016 10 14 max 7 gg max 15 gg si

INSUBRIA COOPERATIVA MMG LURATE CACCIVIO 720 900 5 6 max 7 gg max 15 gg no

INSUBRIA COOPERATIVA MMG ARCISATE EX MAGAZZINI CAVALCA 720 900 5 6 max 7 gg max 15 gg no

INSUBRIA COOPERATIVA MMG SARONNO SCUOLA PIZZIGONI 576 800 4 5 max 7 gg max 15 gg no

4.556 8.072 34 61

Allegato 2 - Pianificazione Centri Vaccinali ATS Insubria 
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Allegato 3 - Pianificazione Centri Vaccinali ATS Montagna 

  

ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

MONTAGNA ASST VAL CAMONICA AMBULATORIO COVID CV_EDOLO_BIM 154 154 1 1 7 gg 15 gg no

MONTAGNA ASST VAL CAMONICA DARFO (BS) CENTRO CONGRESSI 308 660 2 4 7 gg 15 gg no

MONTAGNA ASST VALTELLINA POT MORBEGNO 120 non attivo 2 - immediata non attivo no

MONTAGNA ASST VALTELLINA SONDALO OSPEDALE MORELLI 180 270 2 3 immediata immediata no

MONTAGNA ASST VALTELLINA POLO FIERISTICO MORBEGNO non attivo 360 - 4 non attivo 15 gg no

MONTAGNA ASST VALTELLINA CHIAVENNA PALESTRONE 180 270 2 3 immediata immediata no

MONTAGNA ASST VALTELLINA SONDRIO AMBULATORIO POLICAMPUS 180 270 2 3 immediata immediata no

MONTAGNA PRIVATO GRAVEDONA-OSPEDALE 60 60 1 1 immediata immediata no

1.182 2.044 12 19
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Allegato 4 - Pianificazione Centri vaccinali ATS Brianza 

 

  

ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

BRIANZA ASST BRIANZA VIMERCATE EX ESSELUNGA 900 2.100 6 14 7 gg 14 gg no

BRIANZA ASST LECCO H MANZONI LECCO 600 300 4 2 immediato immediato si

BRIANZA ASST LECCO COMUNITA' MONTANA VALSASSINA non attivo 300 - 2 non attivo 14 gg no

BRIANZA ASST LECCO EX CAZZANIGA MERATE non attivo 600 - 4 non attivo 8 gg no

BRIANZA ASST MONZA H SAN GERARDO NUOVO 450 non attivo 3 immediato non attivo no

BRIANZA ASST MONZA AUTODROMO MONZA non attivo 1.350 - 9 non attivo 14 gg no

BRIANZA PRIVATO POLICLINICO VERANO BRIANZA 600 750 4 5 7 gg 14 no

BRIANZA PRIVATO AUXOLOGICO MEDA 600 600 4 4 7 gg 14 gg no

3.150 6.000 21 40
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Allegato 5 - Pianificazione Centri vaccinali ATS Bergamo 

  

  

ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

attuale a 3
tamponi

BERGAMO ASST BERGAMO EST CLUSONE 216 432 2 3 7 gg 7-10 gg si

BERGAMO ASST BERGAMO EST ROGNO 72 144 1 1 7 gg 7-10 gg si

BERGAMO ASST BERGAMO EST CHIUDUNO 432 864 3 6 7 gg 7-10 gg si

BERGAMO ASST BERGAMO OVEST DALMINE 320 640 2 4 attivo dal 15/09 attivo dal 15/09 no

BERGAMO ASST BERGAMO OVEST CV ANTEGNATE 320 640 2 4 attivo attivo si

BERGAMO ASST BERGAMO OVEST CV BREMBATE DI SOPRA 320 640 2 4 attivo dal 15/09 attivo dal 15/09 no

BERGAMO ASST PAPA GIOVANNI XXIII OSPEDALE PAPA GIOVANNI XXIII 864 1.728 6 12 attivo attivo si

BERGAMO ASST PAPA GIOVANNI XXIII OSPEDALE CIVILE SAN GIOVANNI BIANCO 72 144 1 1 3 gg 3 gg si

BERGAMO ASST PAPA GIOVANNI XXIII AMBULATORIO COVID S: OMOBONO TERME 72 144 1 1 3 gg 3 gg si

BERGAMO COOPERATIVA MMG MAPELLO IL CONTINENTE 500 1.000 3 6 da attivare da attivare si

BERGAMO COOPERATIVA MMG AUDITORIUM ALBINO 750 1.500 5 9 attivo attivo si

BERGAMO COOPERATIVA MMG SAME 500 1.000 3 6 attivo attivo si

BERGAMO PRIVATO HUMANITAS GAVAZZENI* - a disposizione 3 5 * * no

BERGAMO PRIVATO IOB* - a disposizione 3 5 * * no

BERGAMO PRIVATO ISTITUTO CLINICO QUARENGHI* - a disposizione 1 1 * * no

BERGAMO PRIVATO CASA DI CURA SAN FRANCESCO* - a disposizione 1 1 * * no

BERGAMO PRIVATO HABILITA* - a disposizione 3 5 * * no

BERGAMO PRIVATO PALAZZOLO* - a disposizione 1 1 * * no

4.438 8.876 43 75

* A disposizione in caso vi sia la necessità di attivare ulteriori linee di attività
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Allegato 6 - Pianificazione Centri vaccinali ATS Brescia 

 
ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO

scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

BRESCIA ASST SPEDALI CIVILI CV PONCARALE 1.000 1.475 7 10 7 gg 15 gg si

BRESCIA ASST SPEDALI CIVILI CV SAREZZO 300 550 2 4 7 gg 15 gg no

BRESCIA ASST SPEDALI CIVILI CENTRO COMMERCIALE ITALMARK OSPITALETTO 500 650 3 6 7 gg 15 gg no

BRESCIA ASST SPEDALI CIVILI CV ITALMARK - BRESCIA SANT'EUFEMIA non attivo 600 non attivo 6 non attivo 15 gg no

BRESCIA ASST FRANCIACORTA CV CHIARI ITALMARK* 720 a disposizione 5 a disposizione 7 gg a disposizione no

BRESCIA ASST FRANCIACORTA CENTRO VACCINALE CORTE FRANCA non attivo 1.320 non attivo 6,5 non attivo 15 gg no

BRESCIA ASST GARDA AMBULATORIO COMUNITA' MONTANA VOBARNO 576 576 4 4 7 gg 15 gg no

BRESCIA ASST GARDA CV CENTRO COMMERCIALE ROCCA LONATO 576 576 4 4 7 gg 15 gg no

BRESCIA ASST GARDA CV CASTELLETTO DI LENO non attivo 864 non attivo 6 non attivo 15 gg no

BRESCIA PRIVATO FONDAZIONE POLIAMBULANZA* a disposizione a disposizione 7 gg 15 gg no

BRESCIA PRIVATO ISTITUTO CLINICO SANT'ANNA* a disposizione a disposizione 7 gg 15 gg no

3.672 6.611 25 46,5

* A disposizione in caso vi sia la necessità di attivare ulteriori linee di attività (Fondazione Poliambulanza 216 e 240 somm/die rispettivamente negli scenari 2 e 3; Istituto Clinico Sant'Anna 300 somm/die sia nello scenario 2 che nel 3)
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Allegato 7 - Pianificazione Centri vaccinali ATS Val Padana 

 
ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO

scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
tamponi

VAL PADANA ASST CREMA CV EX TRIBUNALE DI CREMA 630 1.080 7 6 immediata immediata no

VAL PADANA ASST CREMONA CV COVID SAPIENS/VIA DANTE 134 693 non attivo 9 - 7 gg non attivo no

VAL PADANA ASST CREMONA FIERA DI CREMONA non attivo 1.188 - 9 non attivo 15 gg no

VAL PADANA ASST MANTOVA GRANA PADANO ARENA 1.200 1.920 10 16 7 gg 15 gg no

VAL PADANA ASST MANTOVA CV BORGO MANTOVANO 144 144 2 2 immediata immediata no

VAL PADANA ASST MANTOVA CV COVID VIADANA 240 300 2 3 immediata immediata no

VAL PADANA ASST MANTOVA CV OSPEDALE MANTOVA 240 240 2 2 immediata immediata si

VAL PADANA ASST MANTOVA OSPEDALE SAN PELLEGRINO CASTIGLIONE DELLE STIVIERE 216 360 3 5 immediata immediata no

3.363 5.232 35 43

*Il Centro Vaccinale Sapiens chiude il 30/9/2022 e l'attività prosegue presso il Centro Vaccinale Massivo di Via Dante 134 
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ATS TIPOLOGIA NOME CENTRO
scenario 2 

somministrazioni/die

scenario 3

somministrazioni/die

scenario 2

linee fisiche

scenario 3

linee fisiche 

transizione

da attuale a 2

transizione

da attuale a 3
Tamponi 

PAVIA ASP PUBBLICO CV SANTA MARGHERITA* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA ASST PAVIA CV COVID BRONI-STRADELLA - 206 - 4 non attivo 5 gg no

PAVIA ASST PAVIA CV COVID CENTRO COMMERCIALE IL DUCALE 504 987 3,5 8 7gg 15 gg no

PAVIA ASST PAVIA CV COVID VOGHERA – AUSER 504 987 3,5 8 7gg 15 gg no

PAVIA ASST PAVIA CV MEDE - 69 - 2 non attivo 9gg no

PAVIA ASST PAVIA CV VARZI - 0 - 2 non attivo 15 gg no

PAVIA IRCCS SAN MATTEO - PUBBLICO CV COVID IRCCS OSPEDALE SAN MATTEO 576 1.152 4,0 8 7gg 15 gg no

PAVIA IRCCS SAN MATTEO - PUBBLICO CV COVID PALACAMPUS * - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo no

PAVIA PRIVATO CV CITTADELLA* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA PRIVATO CV COVID FONDAZIONE MONDINO* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA PRIVATO CV COVID IRCCS MAUGERI* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA PRIVATO CV COVID ISTITUTO CLINICO BEATO MATTEO* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA PRIVATO CV COVID ISTITUO DI CURA CITTA' DI PAVIA* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

PAVIA PRIVATO CV VILLA ESPERIA* - a disposizione - a disposizione non attivo non attivo

1.584 3.401 11 30

* A disposizione in caso vi sia la necessità di attivare ulteriori linee di attività
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