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Ozono (O3) 

 Che cosa è 
L’ozono è un gas composto da molecole instabili con un odore pungente e dotato di grande reatti-

vità. Viene prodotto in atmosfera dalla reazione tra ossidi di azoto, composti organici volatili e raggi 

solari. In genere, la quota proveniente dall’esterno rappresenta la maggior parte dell’ozono pre-

sente in un ambiente confinato, tuttavia, nelle abitazioni può essere emesso in maniera significati-

va da strumenti elettrici ad alto voltaggio, quali motori elettrici, stampanti laser e fax, da apparec-

chi che producono raggi ultravioletti, da filtri elettronici per pulire l’aria, non correttamente instal-

lati e senza una adeguata manutenzione.  

In ambiente esterno, le principali sorgenti di particolato sono sia di origine naturale (suolo, sospen-

sioni marine, emissioni vulcaniche, spore, ecc.), per le quali si riscontra una maggiore frazione di 

particelle grossolane, sia di origine antropica (motori a combustione, impianti industriali, impianti 

per riscaldamento, ecc.), per le quali si riscontra una maggiore frazione di particelle fini. 

Le principali sorgenti di particolato negli ambienti indoor sono l’aria esterna, tutti i sistemi di com-

bustione e il fumo di tabacco. Altre sorgenti secondarie sono spray, fumi di alimenti cotti. La pre-

senza di polveri e fibre nell'aria interna è legata anche al grado di usura dei prodotti come pavi-

mentazioni, tappezzerie, intonaci, pitturazioni o alla possibilità che materiali fibrosi (come alcuni 

tipi di isolanti) che entrano in contatto con l'aria interna. 

 

 Effetti sulla salute 
Può causare effetti irritativi alle mucose oculari e alle prime vie aeree, tosse, fenomeni bronco-

struttivi ed alterazione della funzionalità respiratoria. In studi epidemiologici condotti in popolazio-

ni urbane esposte ad ozono sono stati osservati sintomi irritativi sulle mucose oculari e sulle prime 

vie respiratorie per esposizioni di alcune ore a livelli di ozono a partire da 0,2 mg/m3 (media ora-

ria). In bambini ed in giovani adulti sono state osservate riduzioni transitorie della funzionalità re-

spiratoria, a livelli inferiori di ozono, a partire da 0,12 mg/m3 (media oraria). Sono invece disponibili 

pochi studi sugli effetti per esposizioni croniche a questo inquinante. 

 Misure per ridurre l’esposizione 
 Limitare l’uso di fonti indoor, quali strumenti elettrici ad alto voltaggio (motori elettrici, stam-

panti laser e fax), apparecchi che producono raggi ultravioletti e filtri elettronici per pulire l’a-

ria. 

 Assicurare una corretta localizzazione e manutenzione delle fonti indoor. 

 Mantenere una buona ventilazione degli ambienti. 

 Utilizzare un sistema di ventilazione meccanica dotato di filtri speciali al carbone attivo o char-

coal in grado di convertire l’ozono in ossigeno.  
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Ozono (O3) 

 Normativa 
Il Decreto Legislativo 13 agosto 2010, n. 155, in recepimento della Direttiva sulla Qualità dell’Aria 

Ambiente e Aria più Pulita per l’Europa n. 50/2008 del 21 maggio 2008, fissa i valori limite e gli 

obiettivi di qualità per le concentrazioni nell’aria ambiente di biossido di zolfo, biossido di azoto, 

benzene, monossido di carbonio, piombo, particolato PM10, particolato PM2.5 e ozono. 

WHO Air quality guidelines  Global Update 2005 “Particulate matter, ozone, nitrogen dioxide and 

sulfur dioxide” applicabili ad ambienti indoor inclusi azioni, scuole e mezzi di trasporto;   
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