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Il Piano d’azione GAP 
in provincia di Bergamo
i risultati e le azioni future 

Gioco d’Azzardo Patologico - GAP
dalla Neurobiologia Sperimentale alla Clinica



Impegno dell’ex ASL di Bergamo sulla 
prevenzione dei rischi del Gioco d’azzardo 

1. precede la LR 8/2013

2. Si rivela in linea con i principi e le azioni 
successivamente indicate nella LR 8
emanata il 21 ottobre 2013

Azioni precedenti la LR 8/2013 e proseguite

Costituzione di un network provinciale (poi tavolo provinciale 
prevenzione GAP) su mandato della Commissione Prevenzione

Informazione e sensibilizzazione: produzione materiale informativo ad 
hoc da quelle previste dal Decreto Balduzzi del 2012 (multilingue) ad 
altro materiale mirato (es. gestori di locali slot – rischi e informazioni sui servizi di 

cura, MAP – indicazioni per diagnosi e trattamento precoce)

Formazione moltiplicatori (es. formazione volontari centri ascolto 
Caritas nel gennaio 2013) con l’obiettivo di diffondere informazioni 
corrette sui rischi e sulle possibilità di cura e favorire intercettazione 
precoce di situazioni problematiche.



Novembre 2013 si costituisce formalmente il

Tavolo provinciale GAP (7 .11. 2013)

Attivato su mandato del Comitato Rete Territoriale Prevenzione,
coordinato dall’ASL di Bergamo e composto da referenti di:  
Associazione Atena, Associazione Libera, Associazione Provinciale Polizia 
Locale, Associazione Giocatori Anonimi, ASCOM, Caritas Diocesana, 
Confesercenti, Confcooperative-Federsolidarietà, Consiglio 
Rappresentanza Sindaci, L’Eco di Bergamo, Questura, Prefettura, 
Sindacati, Tavolo Enti gestori Servizi accreditati,  (dal  2015) Tavolo Terzo 
Settore, Comune di Bergamo 

Oggi coordinato da ATS ed integrato con referenti delle 
tre ASST

A fine 2013 il Tavolo ha messo a punto un Piano 
provinciale GAP (LR8/2013), le cui azioni si sono avvalse 
anche della collaborazione di altri soggetti della rete non 
presenti nel tavolo stesso



Trattamento e sostegno 
a giocatori patologici e loro famiglie

Trattamento e sostegno 
a giocatori patologici e loro famiglie

Sensibilizzazione e prevenzione 
del gioco d’azzardo patologico

Sensibilizzazione e prevenzione 
del gioco d’azzardo patologico

Controlli igienico sanitari delle 
strutture in cui sono

installate apparecchiature 
per il gioco d’azzardo lecito.

Piano di intervento sul Gioco d’Azzardo 
Patologico

TAVOLO INTERISTITUZIONALE ASCOM, Associazione Atena, Associazione 

Giocatori Anonimi, Associazione Libera, Associazione Provinciale Polizia Locale, Caritas Bergamo, 

Comune di Bergamo, Confcooperative – Federsolidarietà, CONFESERCENTI, Consiglio di 
Rappresentanza dei Sindaci, L’Eco di Bergamo, Prefettura, Questura, Sindacato – CGIL, 

Sindacato – CISL, Tavolo Enti Accreditati Area Dipendenze, Tavolo Terzo Settore, Comune di 

Bergamo

1

2 3
Integrato dall’ex ASL 

con  altre due azioni



1. Sensibilizzazione e PREVENZIONE del 
gioco d’azzardo patologico

Conoscenza del fenomeno

Informazione e sensibilizzazione

Formazione

Interventi di comunità

Interventi Educativo – promozionali 

nei contesti scolastici



Effetti positivi, in termini di efficacia, si hanno 
quando si integrano  in modo sinergico più livelli 

di intervento preventivo. 

Un Piano di intervento provinciale GAP doveva 
prevedere interventi  integrati, simultanei, capillari, 

in sinergia condivisi con i tanti Soggetti 
istituzionali e del Terzo settore presenti nel tavolo 

provinciale e non .

Quale logica l’ex ASL di Bergamo ha 
seguito? 

1. Conoscere prima di agire: evidence based



Quale logica l’ex ASL di Bergamo ha 
seguito? 

Letteratura

Quali i soggetti più vulnerabili e le 
fasce di popolazione da “attenzionare”
perché più esposte a rischio di GAP

Quali gli interventi di 
provata efficacia

Definizione di un Piano di intervento locale evidence
based (strategie, azioni strumenti efficaci) mirato a target 
e contesti risultati vulnerabili o a rischio modificabile in 
itinere sulla base di nuovi elementi di conoscenza (studi 
su target di  popolazione bergamasca)

1. Conoscere prima di agire per evitare sprechi di 
risorse in  interventi inefficaci o addirittura “dannosi”



Perché permette di

Ottimizzare l’uso delle risorse (risparmiare) valorizzando 
(accrescere) quello che ognuno meglio sa fare o che è più
utile al raggiungimento dell’obiettivo condiviso

Valorizzare e mettere in circolo le buone pratiche

Potenziare la creatività ed il valore dell’azione

Diffondere molto più velocemente ed efficacemente 
messaggi e comportamenti preventivi (ognuno è parte di 
una propria  rete)

Gioco di squadra vince sull’azzardo   

2. Fare rete

Quale logica l’ex ASL di Bergamo ha 
seguito? 



Letteratura Tra le fasce di popolazione a cui porre 
attenzione vi sono adolescenti e anziani

Indagine su popolazione over 65 a. provincia di Bergamo 
(prima indagine nazionale affidata al Consiglio Nazionale delle 
Ricerche/CNR di Pisa e coordinata dall’Osservatorio Dipendenze ATS di Bergamo)

49,2% ha giocato d’azzardo 

nell’ultimo anno

Gli anziani con un comportamento di 
gioco A RISCHIO/PROBLEMATICO
8,7% = circa 16.000 in provincia

Interventi mirati ai fattori di rischio individuati

Conoscenza del fenomeno



Dalla lettura condivisa dei dati e dei fattori di rischio emersi
sono stati definiti una serie di interventi attuati in diversi 

contesti territoriali in collaborazione con Amministrazioni 
Comunali, associazioni, ma in particolare con i Sindacati 

CISL e CIGL pensionati

DAI DATI ALLA PREVENZIONE

Buona parte delle indicazioni di intervento sono state 
successivamente assunte e attuate dagli Ambiti 

Territoriali della provincia all’interno dei progetti di 
prevenzione finanziati da Regione Lombardia



Letteratura 
Tra le fasce di popolazione a cui porre 

attenzione vi sono ADOLESCENTI

Indagine sulla popolazione scolastica 15 – 19 anni della  
provincia di Bergamo – attuazione indagine ESPAD (European School
Survey Project on Alcohol and other Drugs) condotta dal CNR di Pisa in 
raccordo con  Osservatorio  Dipendenze ATS di Bergamo -

Dati  2016

33% ha giocato d’azzardo nell’ultimo 
anno di questi il 9% è risultato con 
un comportamento di gioco a 
rischio e il 7% di gioco 
problematico (disponibili i dati 
dettagliati)

E’ in corso, con il tavolo dedicato, la lettura condivisa dei dati, dei 
fattori di rischio e la conseguente individuazione di interventi mirati: 

da rafforzare se già in corso o da attivare ex novo

!il gioco 

d’azzardo 

è vietato ai minori

Conoscenza del fenomeno



Campagna di informazione e di 
sensibilizzazione 

2. Informazione e sensibilizzazione

Realizzata nel 2015,  materiali messi a disposizione dei 
progetti territoriali, aggiornata e rilanciata nel 2016 dal 
progetto a titolarità del Comune di Bergamo in 
collaborazione con ATS sul territorio comunale (Sito 
www.azzardobastardo.net)

Sia nel 2015 sia nel 2016 la popolazione 

potenzialmente raggiunta 

con i vari strumenti comunicativi utilizzati è

stimabile come superiore ai 100.000 
soggetti.



Altro Materiale informativo prodotto e 
diffuso 

Informative decreto 

Balduzzi (esposizione 
obbligatoria nei locali)

“decalogo” regole per 
proteggersi dai rischi 
dell’azzardo LR 8/2013

Test di 
valutazione 
del rischio 

inserito in 
tutto il 
materiale 
informativo 
prodotto 

I materiali informativi  sono disponibili su  sito dell’ATS di Bergamo



Ad oggi  sono stati realizzati - da operatori ex ASL -
50 incontri di formazione per moltiplicatori che 

hanno coinvolto complessivamente circa 1100 
soggetti: Assistenti sociali, polizia locale, 
amministratori, gestori, volontariato, operatori 
progetti territoriali, delegati sindacali, agenti 
sociali, operatori dei centri di ascolto ….. 

Formazione a moltiplicatori 

Formazione

Anno 2015 Anno 2016 Totale
N° incontri 11 34 45
N° soggetti 250 855 1105



1. Codice etico

Interventi di comunità

Stesura condivisa e diffusione di un Codice Etico sul 
tema del GAP rivolto a gestori di locali e di sale slot.

Ad oggi 248 adesioni con punte 87% dei locali (AT 
Alto Sebino) e  del 50% (AT Seriate) in alcuni Ambiti 

territoriali.

2. Interventi preventivi specifici e mirati 
alla popolazione anziana 

Attivazione in alcuni Ambiti Territoriali di interventi mirati allo 
sviluppo associazionismo ludico) in relazione delle risultanze 

dell’indagine sulla popolazione 65 – 84 anni



Non sono state previste iniziative aggiuntive, in quanto 
interventi già previsti e “coperti”dai progetti regionali di 
prevenzione delle dipendenze “Life Skills Training 
Program” e “UNPLUGGED”, oltre che da altri progetti locali 
di promozione delle life skill.

Risultati 2014 - 2017

Interventi educativo – promozionali 

nei contesti scolastici

Anno 
scolastico

Istituti 
scolastici 
coinvolti

Docenti 
formati

Studenti 
raggiunti

2014 - 2015 64 209 5.400

2015 - 2016 77 537 13.200

2016 - 2017 76 612 14.500



Nel 2015 si è costruita una forte integrazione tra il Piano 
provinciale GAP e i Progetti territoriali 

(ex Bando regionale - D.d.u.o. 1934/2015)

L’integrazione tra Piano provinciale e 
Progetti territoriali

Piano GAP 
dell’ATS di 
Bergamo 

Progetti finanziati 
dal Bando 
regionale

Si è condivisa da subito tra ex ASL, 
Consiglio di Rappresentanza dei Sindaci e 
Uffici di Piano l’importanza di dare ai 
progetti presentati al bando regionale una 
dimensione di Ambito Territoriale e di 
raccordarli con il piano GAP provinciale, 
garantendo contemporaneamente 
l’attenzione alle peculiarità ed ai bisogni 
specifici dei singoli territori.

Presentati 15 progetti, tutti ammessi al finanziamento, di 
cui 14 di Ambito Territoriale (14/14AT)



Consulenza nelle fasi di progettazione e di 
attuazione dei progetti;

Collaborazione nella realizzazione delle iniziative 
formative per moltiplicatori, degli eventi di 
sensibilizzazione, nelle attività di promozione del codice 
etico per gestori di “locali slot”.

Supporto ai progetti territoriali

Incontri con Enti anno 2015 117
Incontri con Enti anno 2016 34
Ambiti territoriali coinvolti 14/14



Sintesi  aree di collaborazione ATS su  
progetti GAP di Ambito Territoriale



“Gioco di squadra vince sull’azzardo” FARE RETE

Le attività di prevenzione GAP attuate sono il frutto di:

una strategia comune di azione condivisa con Enti 
Locali ed UdP fin dalla manifestazione di interesse di 

partecipazione al bando regionale sui progetti di prevenzione; 

una forte integrazione tra il piano provinciale messo a 
punto dal Tavolo GAP e i progetti territoriali: forte supporto 
ATS nelle fasi di progettazione e implementazione, 
realizzazione compartecipata degli interventi;

un fondamentale impegno dei territori e del Privato 
Sociale e dei soggetti della rete nel raccordarsi con il 
Piano e nel muoversi in sinergia.

In conclusione



2. Trattamento e sostegno 

a giocatori patologici e loro famiglie

3. Controlli igienico sanitari delle strutture in 
cui sono  installate apparecchiature per il gioco 

d’azzardo lecito

Le altre due aree previste dal Piano 
provinciale GAP 2015/2016



2. Trattamento e sostegno 

a giocatori patologici e loro famiglie

2014 e 2015

Attraverso l’attività dei SerD ex ASL e dello SMI Centro 
AGA

2014 n. 241 soggetti trattati

2015 n. 282 soggetti trattati
2016 e 2017 (LR 23/2015)

Attività erogativa accoglienza, 
diagnosi e cura 

ASST e SMI Centro AGA

ATS

Ha attivato un “Servizio” a supporto dei SerD
assegnato attraverso gara alla Cooperativa di Bessimo finalizzato

a facilitare l’emersione di richieste di “aiuto” da parte di 
famiglie o di giocatori problematici e l’accesso ai Servizi, 
attraverso l’apertura di centri di ascolto sui territori (ASST 

Bergamo Ovest) , la sperimentazione dell’accesso libero senza 
appuntamento al SerD (ASST Bergamo Ovest) e il lavoro con la rete 
territoriale- Assistenti sociali dei  Comuni, volontari, MAP, 
Consultori familiari …) PROGETTO CONDIVISO CON ASST

Azion
e o

ggi in
 ca

po 
alle
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SST 
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edita

to 
(S

MI)



Controllate strutture 
adibite 

esclusivamente o 
prevalentemente a 

sale gioco 
(d’azzardo)

3. Controlli igienico sanitari delle strutture in 
cui sono  installate apparecchiature per il gioco 

d’azzardo lecito



Il Piano provinciale ATS ha visto un grosso 
investimento nell’area della prevenzione che si 

manterrà anche nell’anno 2017 

In conclusione

L’area dell’accoglienza diagnosi e cura rientra 
tra i mandati istituzionali delle ASST e del Privato 
accreditato

L’area dei controlli igienico sanitari delle 
strutture in cui sono  installate apparecchiature 
per il gioco d’azzardo lecito rientra tra i mandati 
istituzionali del Dipartimento di Prevenzione 
Medica dell’ATS

Sensibilizzazione e PREVENZIONE 
del gioco d’azzardo patologico

Piano provinciale GAP 2017

!

Attività che 
proseguiranno 
all’interno dei 
mandati 
istituzionali

Attività
futura



Mantenere il raccordo tra livello provinciale e 
territoriale supporto alle progettualità sul 

prossimo Bando

già effettuato:  un incontro con il Consiglio di 
Rappresentanza dei Sindaci per la condivisione di una 
strategia comune

già programmati: un incontro con il Coordinamento degli 
Uffici di piano e uno con Enti capofila dei progetti del 
precedente Bando 

Già convocato tavolo provinciale prevenzione GAP

STRATEGIE E LINEE ATTIVITA’ 2017
Elaborate dal Tavolo provinciale prevenzione GAP sulla base 

dell’analisi dell’attività svolta e di quanto emerso dalle 
progettualità territoriali



Mantenere la stessa metodologia : lavoro in 
sottogruppi tematici su mandato del tavolo provinciale

Proseguire l’attività di studio del fenomeno: 
dimensionamento, monitoraggio del fenomeno con attenzione a nuovi 

contesti (es. mondo del lavoro) attività svolta tramite l’Osservatorio 
Dipendenze dell’ATS;

Proseguire le collaborazioni per la formazione 
moltiplicatori (in particolare per volontari e associazioni)

STRATEGIE E LINEE ATTIVITA’ 2017
Elaborate dal Tavolo provinciale prevenzione GAP sulla base 

dell’analisi dell’attività svolta e di quanto emerso dalle 
progettualità territoriali



Proseguire la promozione del codice etico:

prevedendo il coinvolgimento dei  tabaccai e dei 
distributori di gratta e vinci, 

mettendo a punto uno codice etico più specifico per le 
sale slot,

valutando la possibilità di mettere a tema il problema 
degli sportelli bancomat collocati all’interno o negli spazi 
immediatamente antistanti alle sale ed ai locali slot. 

Nel 2017 si avvierà la valutazione sulla fattibilità di uno 
studio di impatto del codice anche attraverso  
l’individuazione di idonee modalità di valutazione 
dell’effettiva applicazione da parte dei locali aderenti;

STRATEGIE E LINEE ATTIVITA’ 2017



Promozione di azioni attorno ai temi 
dell’indebitamento, dell’usura:

Avvio di un studio sulle possibilità di intervento in merito al 
tema dell’indebitamento (prevenzione e azioni di rientro), 
con il coinvolgimento delle associazioni antiusura e delle 
banche;

Valutazione della fattibilità di attivare rapporti di 
collaborazione con gli Istituti di Credito, al fine di valutare 
l’opportunità di attivare percorsi formativi condivisi, 
finalizzati a sensibilizzare i propri operatori sul loro possibile 
ruolo nell’intercettazione precoce di situazioni di gioco 
d’azzardo problematico tra i clienti e sulle possibili azioni da 
attivare.

STRATEGIE E LINEE ATTIVITA’ 2017



Supporto ai Comuni che intendano adottare 
Regolamenti in tema di gioco d’azzardo attraverso una 
consulenza tecnica sulle buone prassi integrabili 
all’interno di una regolamentazione comunale , valutando 
anche la fattibilità di un allargamento dei regolamenti ad 
una ad una dimensione di Ambito territoriale;

Mantenimento dell’attenzione mediatica sul 
tema e miglioramento della visibilità delle iniziative 
realizzate , in particolare per quanto riguarda il codice 
etico, anche attraverso la collaborazione con  “L’Eco di 
Bergamo”, membro del Tavolo GAP;

STRATEGIE E LINEE ATTIVITA’ 2017



Grazie  per l’attenzione
Dott.ssa Mara Azzi – Direttore Generale ATS di 
Bergamo - direzione.generale@ats-bg.it

Referenti tecnici:

Dott.ssa Elvira Beato – elvira.beato@ats-bg.it

Dott. Luca Biffi – luca.biffi@ats-bg.it


