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LA NECESSITÀ DI UN APPROFONDIMENTO NEL TERRITORIO DELLA 
ASL DI TARANTO 

Le attività programmate dalla Regione Puglia con il Piano GAP 2019-2020, approvato con la DGR 
1399 del 2020, hanno la finalità generale di costruire e consolidare un sistema regionale di 
intervento per la prevenzione, la cura e la riabilitazione del disturbo da gioco d’azzardo, passando a 
un sistema strutturale di servizi ed interventi innovativi e adeguati alla tipologia specifica di utenza. 
A tal fine, il Piano prevede un intervento organico, definito e coordinato in ambito regionale, 
attuato in maniera articolata nei territori, e basato sul coinvolgimento e la partecipazione dei diversi 
attori di tutta la filiera. 

In questo quadro si inserisce il progetto ESPAD TARANTO, che è volto a supportare il monitoraggio e 
la valutazione della situazione epidemiologica concernente la diffusione sul territorio della ASL del 
gioco d’azzardo, con particolare attenzione alla popolazione studentesca compresa tra i 15 e i 19 
anni e con uno sguardo allargato all’osservazione di altri comportamenti a rischio mediante sovra-
campionamento dello studio nazionale ESPAD®Italia delle scuole collocate nell’area afferente alla 
ASL di Taranto. 

L’obiettivo è quello di fornire indicatori in grado di descrivere e permettere il monitoraggio delle 
differenti dimensioni del fenomeno gioco d’azzardo e di altri comportamenti potenzialmente a 
rischio, come l’uso di sostanze psicoattive ed il gaming, nella popolazione studentesca compresa tra 
i 15 e i 19 anni, attraverso stime rappresentative a livello di ASL. 

 

IL PROGETTO ESPAD ASL TARANTO 

Ogni anno, dal 1999, l’Istituto di Fisiologia Clinica (IFC) – Sezione di Epidemiologia e Ricerca sui 
Servizi Sanitari - del Consiglio Nazionale delle Ricerche (CNR) conduce lo studio ESPAD®Italia, una 
ricerca nazionale relativa all’osservazione e al monitoraggio dei comportamenti a rischio all’interno 
di un campione rappresentativo di studenti italiani tra i 15 e i 19 anni. Nello specifico, lo studio 
osserva il consumo di sostanze psicoattive – legali (e.g. alcol, tabacco, energy drink) e illegali (e.g. 
cannabis, cocaina, oppioidi, stimolanti e allucinogeni) - ed altri comportamenti a rischio (e.g. gioco 
d’azzardo, gaming e cyberbullismo) mediante la somministrazione di un questionario – in modalità 
cartacea o web – da compilare in forma anonima e volontaria. La selezione del campione viene 
effettuata mediante un campionamento casuale e stratificato sulla base dell’area geografica (Nord 
est, Nord ovest, Centro, Sud e Isole). All’interno di ogni strato viene estratto un numero di province 
proporzionale alla grandezza dello strato e queste vengono a loro volta stratificate per tipologia di 
Istituto (licei, professionali e tecnici) e dislocazione geografica (interna o esterna al capoluogo di 
Provincia). Infine, all’interno di ogni strato, viene estratto un numero di scuole proporzionale alla 
grandezza dello strato stesso. Per ogni scuola, vengono poi scelti uno o più corsi di studio dalla 1° 
alla 5° classe.  



 

OBIETTIVO GENERALE 

Al fine di acquisire una descrizione approfondita della diffusione del gioco d’azzardo e di altri 
comportamenti a rischio nella popolazione studentesca, verrà operato un sovra campionamento 
delle scuole afferenti alla ASL di Taranto, che coincide con la Provincia di Taranto, all’interno dello 
studio ESPAD®Italia 2024 in modo da fornire stime di prevalenza a livello provinciale. 

OBIETTIVI SPECIFICI 

• Effettuare una rilevazione dello studio ESPAD al fine di ottenere un quadro informativo di 
dettaglio territoriale della diffusione del gioco d’azzardo e di altri comportamenti a rischio fra gli 
adolescenti (uso di sostanze psicoattive, gaming, cyber bullismo); 

• Restituire i dati relativi alle principali caratteristiche associate al comportamento di gioco 
(tipologia di giochi; analisi per genere e fascia d’età); 

• Fornire un quadro di dettaglio degli indicatori più informativi rispetto alla diffusione del gioco 
d’azzardo, in particolare la prevalenza di giocatori, le tipologie di gioco più diffuse e la 
prevalenza di gioco a rischio/problematico. 



 

 

DETTAGLIO DELLE ATTIVITÀ TECNICO-SCIENTIFICHE  

N°  Work Package Attività Outcome   

1 
Coordinamento e 
gestione dello 
studio  

Sviluppo del piano di studio; - Piano di studio 
- Verbali incontri referenti 
scientifici ASL Incontri periodici con i referenti scientifici 

della ASL 

2. Campionamento 

Piano di campionamento degli istituti 
superiori presenti nel territorio della ASL  

- Campione degli istituti 
superiori stratificato  

Predisposizioni dei materiali informativi 
per le scuole  

Reclutamento degli istituti superiori in 
collaborazione con personale ASL 

3. 
Predisposizione 
degli strumenti di 
rilevazione 

Adeguamento e implementazione del 
questionario su piattaforma web per 
compilazione online  

- Questionario ESPAD  
online implementato su 
piattaforma web  

5 
Invio dei 
questionari   

Confezionamento materiali web e invio 
dei codici alle scuole 

 
- KIT WEB ESPAD  

5 
Acquisizione e 
controllo dati  

Acquisizione, esportazione e verifica dei 
dati acquisiti tramite piattaforma online e 
creazione del Database 

-Database ESPAD  

6 
Restituzione dei 
risultati 

Analisi statistica dei dati 
Report Tecnico Scientifico Redazione e impaginazione di report 

tecnico scientifico finale 

 
 
 

PRODOTTI ATTESI 

A conclusione delle attività progettuali sarà predisposto e consegnato in formato digitale alla ASL di 
Taranto un Report Tecnico Scientifico contenente i risultati del sovra campionamento dello studio 
ESPAD Italia nel territorio della provincia di Taranto con un approfondimento relativo alla diffusione 
del gioco d’azzardo e di altri comportamenti a rischio nella popolazione studentesca. 



 

 
 

TABELLA RIASSUNTIVA DEI COSTI 

 

  

Voci di Spesa  
Costi a carico 

Della ASL 
Costi a carico 

CNR-IFC 

Personale Euro 7.000 Euro 4.700 

Beni e Servizi  Euro 12.000  

Trasferte   

Spese Generali  Euro 6.000  

Totale  Euro 25.000 Euro 4.700  

 



 

CRONOPROGRAMMA DELLE ATTIVITÀ TECNICO-SCIENTIFICHE  

N°  Work Package Attività 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 

1 
Coordinamento e 
gestione dello studio  

Sviluppo del piano di studio                               

Incontri periodici con i referenti scientifici 
della ASL  

                        
      

2 Campionamento 

Piano di campionamento degli istituti 
superiori in collaborazione con gli uffici dell’ 
ASL  

                        

      

Predisposizioni dei materiali informativi per le 
scuole  

                        
      

Reclutamento degli istituti superiori in 
collaborazione con gli Uffici dell’ASL 

                        
      

3 
Predisposizione degli 
strumenti di 
rilevazione 

Adeguamento e implementazione del 
questionario su piattaforma web per 
compilazione online 

                        

      

4 Invio dei questionari 
Confezionamento materiali web e invio di 
codici alle scuole 

                        
      

5 
Acquisizione e 
controllo dati  

Acquisizione, esportazione e verifica dei dati 
acquisiti tramite piattaforma online 

                        
      

6 
Restituzione dei 
risultati 

Analisi statistica dei dati                               

Report Tecnico Scientifico                   
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