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PP1 SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE

Rendicontazione 2023

Referente del programma:

Mariuccia Mutton — Assistente Sanitaria S.S. Promozione della Salute e UVOS mmutton@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro:

Jacopo Bernieri - Dirigente Medico S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione — Medicina dello Sport
Renza Berruti - Dirigente Medico-Direttore f.f. S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione

Simonetta Giunipero - Coordinatrice Infermieristica S.S.D. Dipendenze

Fabrizio Maccario - Educatore Professionale S.S.D. Dipendenze

Marina Silvagno - Coordinatrice ostetriche S.S.D Consultori

Cristian Valle - Dietista collaboratore S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione

Daniella Ciriotti - Psicologa S.S.D. Dipendenze

Ornella Bruno - Educatore Professionale S.S.D. Dipendenze

Roberta Liberalato - Psicologa S.S.D. Dipendenze

Paolo Sandrone - Responsabile S.S.D. Dipendenze

Alessia Linsalata - Infermiera S.C. SISP




Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso regionale per 1’anno. A
ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore e formula

Valore atteso
regionale 2023

Valore atteso
locale 2023

Azione

Trasversale
INTERSETTOR
IALITA

PP01_OTO1
Sviluppare/consolidare i processi
intersettoriali con MIUR-USR e
con Comuni, Enti, Istituzioni,
Terzo settore e altri stakeholder,
finalizzati alla governance
integrata delle azioni condotte nel
setting scuola valorizzando il
ruolo e la responsabilita del
Sistema Scolastico

PP0O1_OTO1_ITO01 Accordi intersettoriali (a)

Presenza di Accordo regionale formalizzato - almeno a
valenza quinquennale - tra Regione e MIUR - USR
finalizzato alla governance integrata per lo sviluppo del
Modello di cui al documento “Indirizzi di policy integrate
per la Scuola che Promuove Salute” (Accordo Stato
Regioni 17.01.19)

standard raggiunto
nel 2022

1.1 Consolidare I’alleanza scuola/sanita
per le Scuole che promuovono Salute

PP01_OTO01_IT02 Accordi intersettoriali (b)

Presenza di Accordi con soggetti esterni al sistema sanitario
che possono sostenere/contribuire alle azioni (es. ANCI,
Associazioni di promozione sociale e/o Sportiva, ecc.)

1.2 Costruire I’alleanza
scuola/comunita per le Scuole che
promuovono Salute

Trasversale
FORMAZIONE

PP01_OTO02 Promuovere la
diffusione di conoscenze,
competenze e consapevolezze che
favoriscano 1’adozione da parte
delle Scuole dell’“Approccio
globale alla salute”; di
cambiamenti sostenibili
dell’ambiente scolastico, sul
piano sociale, fisico e
organizzativo, per rendere
facilmente adottabili scelte
comportamentali favorevoli alla
salute

PP01_OTO02_IT03 Formazione congiunta “Scuola —
Sanita” per la condivisione del modello Scuole che
Promuovono Salute

Presenza di offerta formativa per operatori sanitari,
dirigenti/ insegnanti sul modello Scuole che Promuovono
Salute

standard raggiunto
nel 2022

1.3 Formazione congiunta per il
supporto dell’alleanza scuola/sanita per
le Scuole che promuovono Salute e
governance delle azioni

Trasversale
FORMAZIONE

PP01_OTO03 Garantire
opportunita di formazione a
Dirigenti, Insegnanti, altro
personale della Scuola,
amministratori locali, agenzie
educative e altri stakeholder

PP0O1_OTO03_IT04 Formazione operatori sanitari, socio-
sanitari, insegnanti e altri stakeholder

Presenza di offerta formativa, per operatori sanitari,
sociosanitari, insegnanti e altri stakeholder, sui
programmi/azioni/interventi di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate”

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo di
carattere regionale

1.5 Definire e aggiornare
periodicamente un documento regionale
di pratiche raccomandate

Trasversale
COMUNICAZI
ONE

PP01_OTO04 Costruire strumenti
di comunicazione sulla Rete
regionale di Scuole che
Promuovono Salute (struttura,

PP0O1_OTO04_IT05 Comunicazione per diffondere la
conoscenza del modello Scuole che Promuovono Salute e i
risultati raggiunti

Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali di

Realizzazione di
almeno 1 iniziativa
di comunicazione/
diffusione dei

Utilizzo istantanea

1.6 Diffusione dei risultati raggiunti
dall’alleanza scuola/sanita per le Scuole
che promuovono Salute




funzionamento, risultati raggiunti)
e organizzare interventi di
comunicazione ed informazione
rivolti ai diversi stakeholder

comunicazione rivolti a scuole, genitori, enti locali,
associazioni, ecc. per diffondere la conoscenza del modello
Scuole che Promuovono Salute e i risultati raggiunti

risultati

Trasversale

PP0O1_OTO5 Orientare gli
interventi a criteri di equita
aumentando la consapevolezza

PP01_OTO5_IT06
Prevalenza di bambini attivi/con dieta corretta

PP01_OTO5_ITO06

Il valore si riferisce
alla possibilita di
raggiungere un

Incremento del
numero di plessi
raggiunti dai
progetti nell’area

1.7 Introdurre le lenti dell’equita nei
processi intersettoriali con MI-USR,
comuni, enti e istituzioni, terzo settore
1.8 Promozione di stili di vita salutari,

EQUITA sul potenziale impatto, in termini | pjegsi di scuole dell’infanzia, primarie o secondarie di I maggior numero di | svantaggiata o con particolare riferimento
di disuguaglianze, delle prassi grado raggiunti dai progetti di promozione di una corretta plessi scolastici ~almeno un nuovo | 41j°alimentazione e all’attivit fisica, per
organizzative alimentazione e attivita fisica a scuola nelle ASL con il pit | istituto il contrasto di sovrappeso e obesita nei
alto numero di scolastico/agenzia | pampini
bambini sovrappeso | formativa
0 obesi raggiunto dai
progetti
PP01_0OS01_1S04 Istituti raggiunti dal Programma — 1.1 Consolidare I’alleanza scuola/sanita
Adesione alla Rete per le Scuole che promuovono Salute
(N. Istituti scolastici* che aderiscono formalmente alla Rete 1.2 Costruire I’alleanza scuola/comunita
con impegno a recepire 1’“Approccio globale” ¢ a per le Scuole che promuovono Salute
realizzare gli interventi di cui al “Documento regionale di 1.3 Formazione congiunta per il
PP01_0OS01 Diffondere pratiche raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti sul Almeno 10% Almeno 10% supporto dell’alleanza scuola/sanita per
I’adozione dell’*“Approccio territorio regionale) x 100 le Scuole che promuovono Salute e
globale alla salute” nelle Scuole, | (* Per Istituto si deve intendere la Direzione Scolastica: governance delle azioni
promuovendo contestualmente la | quindi nell’anagrafe MIUR il codice meccanografico della 1.4 Aggiornare e sviluppare Pro.Sa. e la
diffusione di modelli educativi e | relativa Scuola) piattaforma rete SHE Piemonte
programmi preventivi orientati 1.5 Definire e aggiornare
alle life skills e la realizzazione di periodicamente un documento regionale
SPECIFICO A - o ‘ !
azioni/interventi per facilitare PP01_0S01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — di pratiche raccomandate
I’adozione competente ¢ Attuazione p?atiche raccomandate 1.6 Diffusione dei risultati raggiunti
consapevole di comportamenti e | (N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di cui al dall’alleanza scuola/sanita per le Scuole
stili di vita sani attraverso il “Documento regionale di pratiche raccomandate”) / (N. che promuovono Salute
cambiamento dell’ambiente Scuole presenti sul territorio regionale la cui Direzione . . 1.7 Introdurre le lenti dell’equita nei
scolastico, sul piano sociale, Scolastica ha aderito alla Rete) x 100 Almeno 50% Almeno 50% processi intersettoriali con MI-USR,
fisico e organizzativo (* Per Scuole si deve intendere il plesso o la tipologia di comuni, enti e istituzioni, terzo settore
indirizzo (es. liceo scientifico, liceo tecnologico, istituto 1.8 Promozione di stili di vita salutari,
agrario, ecc.): quindi nell’anagrafe MIUR i rispettivi con p.art'COIare ”fe“me”tP ) )
codici meccanografici) all’alimentazione e all’attivita fisica, per
il contrasto di sovrappeso e obesita nei
bambini
SPECIEICO PPO1_0S02 Predisporre un PP01_0OS02_1S01 Documento regionale che descrive i Standard raggiunto | Inserimento e 1.5 Definire e aggiornare

programmi preventivi orientati alle life skills e le

nel 2022

proposta attiva nel

periodicamente un documento regionale
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Documento regionale descrittivo
dei programmi preventivi
orientati alle life skills e delle
azioni/interventi per facilitare
I’adozione competente e
consapevole di comportamenti e
stili di vita sani attraverso il
cambiamento dell’ambiente
scolastico, sul piano sociale,
fisico e organizzativo (c.d.
“Documento regionale di pratiche
raccomandate”)

azioni/interventi per facilitare 1’adozione competente e

catalogo locale di

di pratiche raccomandate

consapevole di comportamenti e stili di vita sani attraverso almeno 2 dei

il cambiamento dell’ambiente scolastico, sul piano sociale, progetti

fisico e organizzativo (“Documento regionale di pratiche raccomandati

raccomandate”)

PP01_0S02_1S02 Sistema regionale per il monitoraggio Disponibilita e Utilizzo della 1.4 Aggiornare e sviluppare Pro.Sa. e la

della realizzazione degli interventi di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate”

utilizzo del sistema

banca dati Pro.Sa.

piattaforma rete SHE Piemonte

SPECIFICO

PP01_0OS03 Promuovere la
cultura del lavoro in rete tra
Scuole sviluppando/ sostenendo
la Rete regionale delle Scuole che
Promuovono salute

PP01_0OS03_1S03 Rete regionale di Scuole che Promuovono
Salute

Presenza di 1 Rete regionale di “Scuole che Promuovono
Salute” formalizzata da MIUR — USR

Rete regionale
formalizzata
(standard 2022)

Favorire la
conoscenza del
documento di
adesione alla rete
delle scuole del
territorio

1.1 Consolidare I’alleanza scuola/sanita

per le Scuole che promuovono Salute
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Azioni

1.1 Consolidare I’alleanza scuola/sanita per le scuole che promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Gli operatori dell’ASL AT hanno promosso I’attivazione del Gruppo Tecnico Provinciale (GTP)
istituito presso 1I’Ufficio IV Ambito territoriale di Asti svolgendo azioni di supporto all’avvio e
garantendo la partecipazione attiva. Le azioni di supporto all’avvio del GTP sono state effettuate via
e-mail e tramite contatti telefonici (6/7/2023-1/8/2023).

La Carta di adesione alla rete delle scuole che promuovono salute e il documento “Position
Statement” che descrive le caratteristiche della Rete per le scuole che promuovono salute in Piemonte
sono stati inseriti nel catalogo locale e presentati alle scuole del territorio dell’ASL AT durante
I’evento “Informiamoci” del 5/06 2023 (Codice Pro.Sa 3663).

Sono proseguite le collaborazioni con la Polizia Postale, I’Agenzia Regionale per la Protezione
Ambientale (ARPA) e I’ Associazione Mani Colorate per il progetto raccomandato “Un patentino per
lo smartphone”.

Nel 2023 e continuata la collaborazione con la Rete Provinciale delle Scuole contro il bullismo. La
rete delle scuole ha portato avanti la stretta collaborazione con le altre agenzie educative del territorio
per promuovere attraverso incontri di aggiornamento, eventi, manifestazioni, una riflessione relativa
al fenomeno del bullismo e ad ogni tipo di prevaricazione con la finalita di prevenire ogni comporta-
mento che limiti il rispetto verso la persona. In data 14 febbraio 2023, i Componenti dell'Osservatorio
Provinciale Lotta contro il Bullismo e il cyberbullismo tra cui, per I’ASL AT, il referente del PP1
hanno partecipato all'evento organizzato dall' 1IS "Alfieri di Asti", scuola polo contro il bullismo, in
collaborazione con il Comune di Asti e con I"'USR per il Piemonte - Ufficio IV -Ambito territoriale
di Asti alla “MARCIA CONTRO IL BULLISMO, IL CYBERBULLISMO E OGNI TIPO DI PRE-
VARICAZIONE”. Hanno partecipato all'evento alunni e docenti delle scuole di ogni ordine e grado
della provincia di Asti (Codice Pro.Sa. 3663).

Per quanto riguarda I’indicatore OS011S05 “Scuole raggiunte dal Programma — Attuazione pratiche
raccomandate”, le scuole presenti sul territorio di competenza ASL AT aderiscono alla rete delle
scuole che promuovono salute e scelgono progetti a catalogo, tra i quali quelli compresi nel docu-
mento regionale di pratiche raccomandate attraverso un atto di libera scelta che compete unicamente
ai singoli Istituti in qualita di autonomie scolastiche. Si precisa che tale indicatore non e governabile
dall'ASL che puo solo promuovere e cercare di convincere le scuole del territorio a aderire alla rete
attraverso la Carta delle scuole che promuovono salute e a scegliere alcuni dei progetti offerti a cata-
logo. Nell'interlocuzione quindi tra ASL ed Ufficio Scolastico Territoriale, cosi come con i diversi
Istituti Scolastici, viene svolta una costante azione di advocacy favorente la conoscenza e I'adesione
alla carta della Rete delle scuole che promuovono Salute cosi come dei progetti offerti a catalogo.
Nonostante l'azione di advocacy non é possibile garantire il raggiungimento del numero di adesioni
alla carta e ai progetti previste dagli standard annuali.

Attori coinvolti e ruolo
Repes o referenti PP1 come partecipanti al Gruppo Tecnico Provinciale e a tavoli interistituzionali
per aprire i cataloghi ad altri enti.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PPO1_0S03_IS03 Rete regionale di Favorire la conoscenza del |Favoritala conoscenza del
Scuole che P salut documento di adesione alla | documento di adesione alla | Nessuno
Cuole che Fromuovono salute rete delle scuole del rete delle scuole del territorio | scostamento

territorio (Codice Pro.Sa. 3663)

0OS011S05 Scuole raggiunte dal
Programma — Attuazione pratiche
raccomandate

N. 15 scuole su 69 realizzano

almeno n. 1 intervento pari al

21% delle scuole presenti sul
territorio dell'ASL

Indicatore non
governabile
dall'ASL

Almeno 50%

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

. . Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale 2023 Valore osservato al eventuale
processo 31/12/2023
scostamento
Partecipazione ai gruppi o
provinciali GTP per il Azioni di supporto o o
. all’insediamento in | Azioni di supporto Effettuate azioni di | Nessuno
coordinamento . - L, . .. ..
) . .../ ogni Ambito all’avvio dei GTP attivie |supporto all’avvio | scostamento
intersettoriale e con altri enti| Toryitoriale di un operativi del GTP.
del territorio GTP
Carta di adesione alla rete Inserimento nel catalogo | Inseriti nel catalogo
delle scuole che Presenga della Carta locale della Carta di Iocal_e la Carta di .. | Nessuno
di adesione alla rete e . adesione alla rete e il
promuovono salute e del Position adesione alla rete e del Position statement scostamento
Position statement statement Position statement. (Codice Pro.Sa.
3663)

1.2 Costruire I’alleanza scuola/comunita per le scuole che promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Non previsto.

1.3 Formazione congiunta per il supporto dell’alleanza scuola/sanita per le scuole
che promuovono salute e governance delle azioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Al fine di stabilire strategie comuni e concordare le modalita di lavoro sul territorio, anche in ottica
di definizione di eventi di formazione congiunta e allineamento sulle progettualita da inserire in
catalogo e promuovere nelle scuole, in base alle indicazioni regionali, a livello locale, e stato
organizzato n.1 incontro tra i referenti ASL e i rappresentanti della scuola e della comunita (il 5
giugno 2023 presso 1'aula magna dell'lIS ALFIERI di Asti si € tenuto I’evento "Informiamoci").

Durante tale occasione ¢ stato presentato a tutti i Referenti alla Salute delle scuole della provincia di
Asti il catalogo delle proposte educative dell’ASL AT per I'Anno Scolastico 2023-2024. L’evento si
e svolto adottando la modalita a distanza, per raggiungere il maggior numero di plessi scolastici della
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provincia, per consentire a tutti gli operatori di conoscere in anticipo le iniziative di prevenzione e
promozione del benessere e per facilitare 1’adesione in tempo utile alle proposte educative,
rafforzando il gruppo tecnico locale. Oltre allASL AT erano presenti il Comune di Asti, 1’Ufficio
Scolastico Territoriale AT e AL, 1’Associazione di volontariato "Mani Colorate" e 1’Osservatorio
provinciale contro il bullismo (Codice Pro.Sa. 3663).

Allo scopo di contribuire al rafforzamento dell'alleanza con la scuola per la prevenzione e la promo-
zione della salute nei territori dell” ASL AT, hanno partecipato all’evento "SCUOLE CHE PRO-
MUOVONO SALUTE - Partecipare alla rete piemontese”, che si é tenuto in data 20 settembre,
dalle ore 9.00 alle ore 12.15, in presenza presso il Centro Attivita Promozione della Salute (CAPS),
Corso Trento 13, Torino, i referenti del PP1 e del PP4 "Dipendenze" il Referente dell’Ufficio Scola-
stico- Ufficio di Educazione Motoria e Sportiva - Ambito IV di Asti e due Dirigenti scolastici asti-
giani per il personale Scolastico. L’iniziativa promossa dal Gruppo Tecnico Regionale paritetico “La
scuola che promuove salute” mirava ad illustrare le strategie di potenziamento dell’esperienza plu-
riennale legata al modello piemontese “Scuole che promuovono salute”, per favorire sempre di piu le
alleanze tra gli attori della comunita educante in risposta ai bisogni della popolazione scolastica.

Al pomeriggio ¢ stato possibile visitare lo spazio che ospita I’attivita di prevenzione e promozione
della salute e conoscere le attivita che il CAPS realizza per le esperienze immersive con i ragazzi.

E stato un momento aperto a tutti con l'obiettivo di promuovere e far conoscere a livello regionale il
CAPS e i progetti che vi vengono realizzati. (Codice Pro.Sa. 3663)

Attori coinvolti e ruolo
GTP, operatori dei servizi coinvolti nei progetti a catalogo.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP01_OTO02_IT03 Formazione congiunta
“Scuola — Sanita” per la condivisione del Effettuato I’evento
modello Sc_uole che Proml_Jovono Salute | Almeno 1 incontro a ‘INFORMIAMOCT” il Nessuno
Presenza di offerta formativa, per operatori livello local 05/06/2023 ; i
sanitari, sociosanitari, insegnanti e altri vetlo locale Scostamento
stakeholder, sui programmi/azioni/interventi (Codice Pro.Sa. 3663)
di cui al “Documento regionale di pratiche
raccomandate”

1.4 Aggiornare e sviluppare Pro.Sa. e la piattaforma rete SHE Piemonte

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Gli operatori dell’ASL AT hanno proseguito nella corretta compilazione della banca dati Pro.Sa., per
consentire il monitoraggio del raggiungimento degli standard previsti per ogni indicatore definito a
livello regionale e di ASL. Il 2 febbraio e il 6 dicembre il referente Pro.Sa. ha partecipato ai due
incontri annuali di discussione/confronto/formazione degli operatori, organizzati a livello regionale.
Gli operatori dell’ASL AT hanno collaborato con le altre ASL piemontesi per fornire il proprio
contributo al “popolamento” di contenuti della piattaforma della rete SHE, dedicata alla scuola,
caricando il catalogo locale di “Proposte di promozione ed educazione alla salute per le scuole”, in
modo da renderla uno strumento utile all’ambiente scolastico. Inoltre, hanno adottato le indicazioni

13



regionali relative alla piattaforma della rete SHE, strumento a supporto delle scuole che intendono
avvicinarsi e aderire alla rete, futuro snodo per la diffusione dei materiali di formazione e
comunicazione.

In data 19 dicembre 2023 il referente Pro.Sa. ha partecipato al sedicesimo Laboratorio di Marketing
sociale dedicato alla Banca Dati Pro.Sa.. Il laboratorio ha rappresentato un'occasione di riflessione e
confronto sulle caratteristiche attuali della banca dati e di proposte di possibili evoluzioni a partire
dai bisogni emersi durante l'incontro.

Attori coinvolti e ruolo
GTP, operatori dei servizi coinvolti nei progetti a catalogo.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso locale | Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore 2023 31/12/2023 eventuale
scostamento
PP01_0OS02_1S02 Sistema regionale per il La banca dati Pro.Sa. € Nessuno
monitoraggio della realizzazione degli Utilizzo della banca stata utilizzata per ; i
interventi di cui al “Documento regionale di | dati Pro.Sa. inserire le azioni nel scostamento
pratiche raccomandate™ setting scuola.

1.5 Definire e aggiornare periodicamente un documento regionale di pratiche rac-
comandate

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello regionale viene periodicamente definito e aggiornato il documento di Pratiche Raccoman-
date, allo scopo di offrire alle scuole progetti omogenei su tematiche che, dall’analisi del profilo di
salute ed equita, emergono come prioritarie. Gli operatori dell’ASL AT hanno preso visione degli
strumenti prodotti a livello regionale per I’implementazione locale di programmi/azioni/interventi
contenuti nel documento di Pratiche Raccomandate, adottando e promuovendo le cinque pratiche
(“Unplugged”, “Diario della salute”, “Un patentino per lo smartphone”, ”Affy”, “Muovinsieme- Un
miglio al giorno intorno alla scuola”) inserendole nel catalogo locale insieme alla carta e al position
statement sul modello e i principi delle scuole che promuovono salute per favorire I’adesione alla
rete, contestualmente alla richiesta di progetti a catalogo. (Codice Pro.Sa 3663).

Per la redazione del catalogo locale, si € adottato il format regionale proposto secondo le indicazioni
previste (uso delle icone, uso delle descrizioni dal documento regionale, descrizione degli altri pro-
getti con le diciture usate su Pro.Sa., inserimento dei link da Pro.Sa. scuola). Il Catalogo delle offerte
educative alle scuole vede la suddivisione dei progetti per ciclo scolastico (ogni ciclo scolastico &
caratterizzato da un colore diverso) e assegna a ciascun tema di salute il simbolo specifico gia indi-
viduato nell’istantanea scuola. Il Catalogo ¢ stato inviato a tutte le Scuole del territorio di competenza
dell’ASL AT e a tutti i Referenti alla salute delle scuole sia pubbliche sia private. Nell'azione 1.3 €
stato dichiarato con quali modalita il Catalogo e stato presentato ai Referenti scolastici.

Sono state sviluppate sperimentazioni territoriali di prassi promettenti/innovative da inserire in futuro
nel documento regionale di pratiche raccomandate, in particolare il Progetto HANGAR.

Progetti di altri enti che rispondono ai bisogni di salute delle scuole del territorio, in particolare HAN-
GAR e CAPS sono stati inseriti nel catalogo locale, secondo criteri di qualita concordati.

Inoltre, é stata svolta attivita di consulenza (incontri con gli insegnanti, segnalazione di materiali
disponibili, ecc.) per orientare le scuole, che segnalano particolari bisogni, circa I’adozione di percorsi
condivisi, sempre nell’ottica di buone pratiche
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Nell’ambito del Progetto “Diario della salute”, il 30 giugno il Referente del PP1, la Coordinatrice
delle Ostetriche e un Assistente Sociale del Consultorio Familiare hanno partecipato da remoto all’in-
contro di presentazione dell’evoluzione digitale del diario dei ragazzi.

Da quest’anno ¢ stato inserito nel catalogo un nuovo progetto raccomandato “Muovinsieme- Un mi-
glio al giorno intorno alla scuola”, allo scopo di dare risposte integrate e di qualita ai bisogni delle
scuole, in quanto tale pratica € stata riconosciuta come di interesse anche dal comparto culturale per
il suo potenziale trasformativo. Il 29 settembre 2023 a livello locale € stata effettuata da parte di
operatori dell’ASL, la formazione del progetto Raccomandato “Muovinsieme- Un miglio al giorno
intorno alla scuola” ai professori delle scuole aderenti (Codice Pro.Sa. 6483).

Il Progetto Peer to Peer, interrotto durante I'anno 2022 a causa della carenza degli operatori sanitari
dedicati alla formazione/educazione del Progetto stesso, e stato prontamente riproposto per l'a.s.
2023/2024 (Codice Pro.Sa. 3357).

In particolare, nel 2023 ¢ stata valorizzata 1’esperienza di Hangar, progetto dell’ Assessorato alla Cul-
tura, Turismo, Sport della Regione Piemonte nato nel 2014 per supportare lo sviluppo del comparto
culturale. Nell’ambito del progetto Educare alla Bellezza, Hangar incaricato dalla Fondazione Pie-
monte dal Vivo, Circuito Multidisciplinare dello spettacolo dal vivo, costruisce uno spazio comune
di networking, ricerca, progettazione che consenta un ripensamento, rimodulazione, ridefinizione
della domanda e dell’offerta di cultura/arte per le scuole primarie di primo e secondo grado. Attra-
verso un percorso di accompagnamento alla progettazione culturale e artistica rivolto alle compagnie
di Teatro Ragazzi del Circuito piemontese per rispondere ai bisogni di innovazione didattica e benes-
sere della comunita scolastica nell’intento di integrare, valorizzare e innestarsi su progetti territoriali.
Al Progetto Hangar hanno aderito n. 2 Istituti di cui: n. 1 scuola primaria (n.3 classi) e n.1 scuola
secondaria di secondo grado (n.1 classe).

Inoltre, ¢ stato proposta un’iniziativa da parte del CAPS, ovvero un’esperienza immersiva svoltasi
durante una mattinata, indirizzata alle classi Il di Istituti Secondari di | Grado e alle classi 1l e V degli
Istituti Secondari di 1l Grado. Si tratta di percorsi educativi con caratteristiche esperienziali immer-
sive, relazionali e didattiche sui temi del gioco d’azzardo, dell’alcool, delle tecnologie (videogames,
web, social media).

Si riporta in calce la tabella degli interventi di promozione della salute presenti nel Catalogo e offerti
alle scuole della ASL AT nell’Anno 2023.

Piano delle azioni di promozione/educazione/formazione rivolta alle scuole

Titolo e finalita |Areatematica |Scuole coinvolte Classi n.soggetti coin- | Interventi svolti

prevalente volti
“Affy Fiutaperi- |Incidenti dome- |N. 8 scuole dell’in- |N. 18 classi |N. 355 Aumentare il livello di cono-
coli” stici fanzia dell’ infanzia scenza dei bambini sulle princi-

pali situazioni di pericolo cor-
relate agli incidenti in casa e sui
comportamenti corretti e sicuri
da adottare. Informare i genitori
sulla necessita di adottare al-
cuni comportamenti per ren-
dere la propria abitazione mag-
giormente sicura per i figli.

“Muovinsieme —
Un miglio al
giorno intorno alla
scuola”

Attivita fisica

N.5 scuole primarie e

n. 2 scuole dell’infan-

Zla

N. 40 classi

N. 76 insegnanti e
n. 548 studenti

Promuovere il movimento
come parte integrante della
quotidianita dei bambini, con
I’obiettivo di migliorare il loro
benessere fisico, sociale e men-
tale.
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Informi@moci Dipendenza- N. 20 scuole N. 72 classi e [N. 1328 studenti  |N. 53 incontri
internet N. 120 + 100 genitori
Bullismo- insegnanti  |coinvolti
cyberbullismo
Coloriamo i pa-  [Far acquisire N. 15 scuole Primarie Non quantificati  [Scaricare e-book attraverso il
sti- Frutta+Ver-  [competenze link presente sul portale
dura per adottare dell’ASL AT.
una corretta
alimentazione
all'interno di
un sano stile di
vita.
\ivere bene con  |Lifeskills N. 3 Istituti N.9classi  [N.154.studenti [N. 4 incontri di 4 ore per
gli animali in am- |Animali da comprensivi edizione.
biente urbano- affezione
Qua la zampa
Rete senza fili Lifeskills N. 1 scuola primaria |N. 4 classi ~ |N. 88 studenti Corso di formazione a n. 13
insegnanti
Sportello Nutrizione N. 11 scuole: N. 8 scuole Operatori SIAN ricevono presso,
secondarie di gli istituti aderenti i ragazzi
Nutrizionale I grado interessati, che  mediante
prenotazione, possono accedere
N. 2 scuole individualmente in uno spazio
secondarie di sicuro e riservato per esporre i
Il grado propri quesiti e ricevere le
informazioni che desiderano.
Unplugged Lifeskills Corso di formazione per N. 7
insegnanti della Scuola
Secondaria di |  grado
"Unplugged" a.s. 2023-2024
Diario della salute | Salute mentale e Corso di formazione di N. 9 in-
benessere psico- segnanti a.s.2023-2024
fisico
Un patentino per | Salute mentale e |N. 7 scuole seconda- |N-31classi | N. 25 Insegnanti | N- 35 edizioni dicirca 1 ora
lo smartphone benessere psico- |rie di | grado che hanno fatto ciascuna
fisico. il corso di for-
mazione N. 700 studenti a cui é stato
Consumi e com- fatto il corso e distribuito il
portamenti a ri- N. 14 insegnanti | patentino.
schio che hanno fatto il
corso alle classi
N. 700 patentini
erogati
Se mi ascolti Lifeskills N. 7 secondariedi | |N.14classi |N 266 studenti | N. 46 interventi di un’orae
tutto passa!!! grado scuoledil grado |mezza (somministrazione

Codice progetto
Pro.Sa. 6171

questionari e moduli nelle
classi) a n. 266 studenti rag-
giunti dall’intervento.
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Lo spazio gio-  [Sessualita Asti Centro: N. Asti centro: | Asti centro Asti Centro:
vani incontra le scuole: 13 N. 46 classi | N. studenti: N. 49 edizioni di 2 ore
scuole Lifeskills 1233 con personale ASL nelle
Asti sud: N. scuole: | Asti sud: scuole di Asti centro.
13 N. 44 classi | Asti sud N.
studenti: 997 Asti sud: N.: 25 edizioni di 2
ore.
Sono state coinvolte inoltre
due classi per un totale di 49
alunni (18+31) Sc. Superiore
Istituto Pellati Nizza (per co-
gestione) attraverso 4 ore di
presenza in classe + 30 minuti
di programmazione con I'im-
piego di 1 ostetrica e una psi-
cologa.
Tabacco...Meglio Dipendenzada |N. 4 scuole N. 9 classi  |N. 187 studenti  N. 35 edizioni di 2 ore
non provare tabacco
Pari e dispari Salute mentale e |N. 1 scuole N.9classi |N. 184 studenti | N. 9 edizioni di 1 ora
benessere psico-
fisico.
Lifeskills
HIV/AIDS e Infe- [Sessualita N. 4 scuole N. 10 classi [N. 251 studenti  |N. 4 edizioni di 12.5 ore
zioni Sessual-
mente Trasmissi- [Lifeskills
bili

Attori coinvolti e ruolo (relativi alle altre attivita)
Operatori che collaborano ai progetti presenti a catalogo, referenti PP1, insegnanti.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazion
- Valore osservato al | e eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostament
0
PP01_0S02_1S01 Documento regionale che Inserimento e
descrive i programmi preventivi orientati alle proposta attiva nel
life skills e le azioni/interventi per facilitare catalogo locale di n.5
I’adozione competente e consapevole di Inserimento e proposta progetti
comportamenti e stili di vita sani attraverso il | attiva nel catalogo locale di | raccomandati. Nessuno
cambiamento dell’ambiente scolastico, sul almeno 2 dei progetti Utilizzo di Pro.Sa scostamento
piano sociale, fisico e organizzativo raccomandati per la
(“Documento regionale di pratiche rendicontazione PLP
raccomandate”) (Codice Pro.Sa.
3663).
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0,

PPO1_OS01_IS05 Scuole raggiunte dal ﬁ?ggﬁai%ﬁnd:gfaf&?'e
Programma — Attuazione pratiche :
racgomandate P racgomandata/scuole'dl N. 15 scuole su 69 .

ordlpe e grado per cui quella realizzano almeno n. Indicatore
(N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento pra.tlca € raccom_anda_ta 1 intervento pari al non
di cui al “Documento regionale di pratiche (es: N. scuole primarie con 21% delle scuole gover,nab”e
raccomandate”) / (N. Scuole presenti sul pratica rac Comandata/N.' .| presenti sul territorio dalFASL
territorio regionale la cui Direzione Scolastica scuol_e primarie nel Lerrtorio | oA
ha aderito alla Rete) x 100 la cui D_|reZ|one Scolastica

ha aderito alla Rete)
PP01_0OS01_1S04 Istituti raggiunti dal
Programma — Adesione alla Rete
(N. Istituti scolastici * che aderiscono N. 6 istituti su 57
formalmente alla Rete con impegno a recepire aderiscono
I’“Approccio globale” e a realizzare gli formalmente alla
interventi di cui al “Documento regionale di Almeno 10% Rete_ par_i al_ 10% _ Nessuno
pratiche raccomandate™) / (N. Istituti scolastici degli istituti presenti | scostamento
presenti sul territorio regionale) x 100 sul territorio

dell'ASL

* Per Istituto si deve intendere la Direzione
Scolastica: quindi nell’anagrafe MIUR il
codice meccanografico della relativa Scuola

1.6 Diffusione dei risultati raggiunti dall’alleanza scuola/sanita per le scuole che
promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Al fine di condividere i risultati raggiunti dall’alleanza scuola/sanita per le scuole che promuovono
salute, I’Istantanea Scuola ASL AT con i dati del 2021 ¢ stata realizzata e diffusa attraverso il suo
inserimento all’interno del Catalogo “Proposte di promozione e educazione alla salute per le scuole”
a.s. 2023/2024” e presentata durante I’evento “Informiamoci” (Codice Pro.Sa. 3663).

A novembre ¢ dicembre 2023, I’Istantanea Scuola ASLAT 2022 unitamente all’Istantanea Scuola
regionale anno 2022 sono state presentate e inoltrate ai Dirigenti scolastici, agli insegnanti delle
scuole del territorio e agli stakeholder locali interessati durante i corsi di formazione dei progetti
offerti dall’ASL AT (Cod. Pro.Sa 6026).

Entrambe le Istantanee Scuola (regionale e locale) sono state pubblicate sul sito aziendale dell’ASL
AT, al fine di renderle disponibili per le famiglie e la popolazione generale.

Il documento “Position statement” che descrive le caratteristiche della Rete per le scuole che
promuovono salute in Piemonte e la “Carta di adesione alla rete” delle scuole che promuovono salute
sono stati inseriti nel catalogo locale e presentati alle scuole del territorio durante 1’evento
“Informiamoci” del 5 giugno 2023. (Codice Pro.Sa. 3663)

Attori coinvolti e ruolo (relativi alle altre attivita)
Referenti locali PP1, insegnanti.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
2023 31/12/2023

scostamento
PP0O1_OTO04_IT05 Comunicazione per
diffondere la conoscenza del modello Scuole Divulgazi
che Promuovono Salute e i risultati raggiunti lvulgazione €

utilizzo istantanea
Nessuno

Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali di | Utilizzo Istantanea
comunicazione rivolti a scuole, genitori, enti
locali, associazioni, ecc. per diffondere la (Codice Pro.Sa. 3663)
conoscenza del modello Scuole che T
Promuovono Salute e i risultati raggiunti

(Codice Pro.Sa. 6026) | scostamento

1.7 Introdurre le lenti dell’equita nei processi intersettoriali con MIM-USR, co-
muni, enti ed istituzioni terzo settore

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Non previsto.

1.8 Promozione di stili di vita salutari, con particolare riferimento all’alimenta-
zione e all’attivita fisica, per il contrasto di sovrappeso e obesita nei bambini
(azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

| dati regionali della sorveglianza OKkio alla salute 2019, mostrano anche per la nostra ASL,
un’elevata prevalenza di sovrappeso/obesita e un arresto del miglioramento di abitudini alimentari
corrette e stili di vita attivi. Inoltre, si nota una diminuzione dei bambini che fanno una colazione
adeguata e che consumano 5 porzioni al giorno di frutta e verdura (rispetto alla rilevazione
precedente). Nell’ultimo biennio, di fatto, I’accesso da parte delle scuole agli interventi di promozione
della salute proposti dalle ASL é diminuito in tutta la regione a causa della pandemia e presenta
disomogeneita territoriali. Nell’anno 2023, con I’ausilio dello strumento "HAZ” (strumento di
rilevazione HAZ che permette di individuare i Comuni con i contesti sociali piu “svantaggiati” e che
evidenziano marcati aspetti di disuguaglianza rispetto alla pratica dell’attivita fisica e alle opportunita
di fare movimento) fornito da Do.Rs, sono stati individuati territori astigiani con maggior bisogno di
salute, per promuovere attivamente I'adesione degli Istituti Comprensivi che insistono su queste aree
territoriali, a progetti di promozione di stili di vita salutari. Ci si € rivolti in particolare a Istituti
Comprensivi dei territori con maggiore prevalenza di bambini in sovrappeso e/o obesi, proponendo i
progetti equity-oriented “Coloriamo i Pasti — Frutta + verdura” (Codice Pro.Sa. 5774) e “Sportello
Nutrizionale” (Codice Pro.Sa. 2614).

Riguardo le attivita previste dal PP01, per la fascia di popolazione minorile, sono stati individuati i
contesti “svantaggiati” in cui ¢ maggiormente carente 1’offerta di opportunita per la pratica
dell’attivita motoria, utilizzando lo strumento HAZ fornito da D0o.Rs e anche in base alle rilevazioni
eseguite tramite la mappatura.

Per la prima volta, durante I'anno 2023, I'ASL AT ha inserito, nel Catalogo per le scuole, come azione
equity-oriented, il Progetto Raccomandato "Muovinsieme - Un miglio al giorno intorno alla scuola”
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per promuovere l'attivita fisica nelle scuole. (Codice Pro.Sa. 6483). Hanno aderito a tale progetto 6
comuni, con 7 scuole:2 dell’infanzia e 5 primarie.

E stato effettuato un corso di formazione di circa 5 ore a n. 10 insegnanti grazie all’intervento di
operatori sanitari del SISP, del SIAN. (Codice Pro.Sa. 6483)

Nel periodo ottobre-dicembre 2023 n. 7 Istituti Scolastici, di cui n. 2 scuole dell’infanzia e n. 5 scuole
primarie hanno realizzato le attivita previste dal progetto. Al momento, sono stati raggiunti n. 548
studenti. Gli insegnati hanno espresso un riscontro favorevole e il progetto ha ricevuto un feedback
positivo da parte di alunni e genitori.

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali PP0O1 e PL13.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

scuola

alimentazione e attivita fisica a

raggiunto dai progetti

(v. azione 13.5)

(Codice Pro.Sa. 6483)
(Codice Pro.Sa. 5774)
(Codice Pro.Sa. 2614)

Motivazione
.Nome indicatore Valore atteso locale 2023 Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
scostamento
Incremento del numero di
Plessi di scuole dell’infanzia, plessi raggiunti dai progetti | Incremento di n. 6 plessi raggiunti dai
primarie o secondarie di | grado | nell’area svantaggiata o progetti  nell’area  svantaggiata
raggiunti dai progetti di almeno un nuovo istituto Utilizzo di  Pro.Sa per la Nessuno
promozione di una corretta scolastico/agenzia formativa | rendicontazione PLP scostamento

raccomandate

0OS011S05 Scuole raggiunte dal
Programma — Attuazione pratiche

Almeno 50%

N. 15 scuole su 69 realizzano almeno
n. 1 intervento pari al 21% delle
scuole presenti sul territorio dell'’ASL

Indicatore non
governabile
dall'ASL

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

cataloghi per le scuole

equity oriented

(Codice Pro.Sa. 5774,
2614 e 6483)

Motivazion
L . . . Valore osservato al|e eventuale
Obiettivo di processo Indicatore di processo | Valore atteso locale 2023
P P 31/12/2023 scostament
0
Catalogo con n.3 progetti
Definire progetti equity Cataloghi con almeno un | Per I'azione equity
; ; s v oriented. Nessuno
oriented da mettere nei | Lenti dell’equita progetto per 1’azione
scostamento
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PP2 COMUNITA ATTIVE

Rendicontazione 2023

Referente del programma:
Mariuccia Mutton Assistente Sanitaria S.S. Promozione della Salute e Uvos mmutton(@asl.at.it

Componenti del gruppo regionale di coordinamento del programma:
Jacopo Bernieri Dirigente Medico SC. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione — Medicina dello Sport

Renza Berruti Direttore F.F. S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione STAN
Giovanna Lombardi Direttore S.C. M.F.R. Medicina Fisica e Riabilitazione
Alessia Linsalata Infermiera S.C. SISP

Raffaella Marmo Fisioterapista - SS O.S.R.U.-Formazione

Marta Loi Assistente Sanitaria- S.C.-S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

. s . R . Valore atteso regionale | Valore atteso locale .
Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore/formula g Azione
2023 2023
PP02_OT01 Sviluppare e consolidare
processi intersettoriali attraverso la
sottoscrizione di Accordi con Enti locali,
Istituzioni, Terzo settore ed associazioni Azioni di advocacy nei
sportive e altri stakeholder per facilitare |PP02_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali standard raqaiunto nel confronti dei decisori |2.1. Verso una rete per
I’attuazione di iniziative favorenti Presenza di Accordi formalizzati tra Sistema 20%% locali per attuare promuovere uno stile di vita
I’adozione di uno stile di vita attivo nei Sanita e altri stakeholder I’accordo di programma | attivo
vari ambienti di vita (scuola, lavoro, siglato con ANCI
Trasversale comunita), il contrasto alla sedentarieta e
INTERSETTORIALITA | 12 valorizzazione a tal fine degli spazi
pubblici e privati
PP02_OT02 Promuovere il
coinvolgimento multidisciplinare di
operatori sanitari e non sanitari per la
realizzazione di attivita di
sensibilizzazione e per ’attuazione di
programml,dl‘attwlta fisica e/o sportiva | ppg2_OT02_IT02 Formazione intersettoriale Partecinazione acli 2.2. Percorsi informativi e
adattata all’eta Presenza di offerta formativa comune per Realizzazione di almeno secipazione ag formativi intersettoriali per
R . . . eventi proposti a livello L
PP02_OT03 Organizzare percorsi di operatori sanitari (inclusi MMG e PLS) ed altri 1 percorso formativo regionale promuovere uno stile di vita
formazione comune rivolta ai stakeholder attivo
professionisti dei settori coinvolti, per lo
sviluppo di conoscenze, competenze,
consapevolezze e la condivisione di
strumenti per la promozione di uno stile
Trasversale di vita sano e attivo
FORMAZIONE
PP02_0OTO04_ITO03 Formazione sul counselling
PP02_0OT04 Organizzare percorsi di breve . . . . Realizzazione di almeno Partecipazione a}le 2.3. 11 counselling per
= . . |Presenza di offerta formativa per gli operatori del . . proposte formative .
formazione al counselling breve per gli . ) . 1 intervento di ..~ " | promuovere uno stile di vita
. . . SSN (inclusi MMG e PLS) finalizzata . secondo le indicazioni .
operatori del SSN coinvolti R s . . formazione ; . attivo
all’acquisizione di competenze sul counselling regionali
breve
PP02_OTO05 Costruire strumenti di PP02_OTO05 IT04 Comunicazione ed . . . Diffusione dei materiali .. ..
S . . I . Realizzazione di almeno . 2.2. Percorsi informativi e
comunicazione e organizzare interventi di | informazione . . per la Promozione A L
Trasversale o . . S . P . . .. .. 1 intervento di O .| formativi intersettoriali per
comunicazione ed informazione, rivolti | Disponibilita e realizzazione di interventi di Lo dell’ Attivita fisica sui PR
COMUNICAZIONE ) . L . L . . S comunicazione/ D L promuovere uno stile di vita
sia alla popolazione che ai diversi comunicazione ed informazione rivolti sia alla . . canali di comunicazione | .
. S . informazione . . attivo
stakeholder popolazione sia ai diversi stakeholder aziendali
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Tipo di

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale

Valore atteso locale 2023

Azione

obiettivo 2023
PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita
Canali di comunicazione che diffondono informazioni circa - -
PP . . . le opportunita per la pratica dell’attivita fisica
02_OT06 Orientare gli interventi a 27 Agire sui territori
Trasversale criteri di equita aumentando la 06n ) flenti
EQUITA consap t'sv_oée.z;a sul p olt.enzmlzulrllp atto, Report sulla mappatura Rendicontazione dei gruppi di dell’equita (azione
in termini di disuguaglianze, delle azioni ) - ] ) o delle risorse e sulla loro ! equity-oriented)
programmate Numero di persone che utilizzano le risorse disponibili per la fruizione da parte delle cammino su Pro.Sa. con
pratica dell’attivita fisica nel triennio 2023-2025 (trend) persone (T0) nei territori indicazione degli iscritti a
individuati clascun gruppo
PP02_0S01 Favorire a livello regionale | ppg2_0S01_IS01 Programmi di promozione dell’attivita
Specifico e locale la programmazione partecipata | figica nella popolazione di ogni fascia di eta
di interventi interdisciplinari ed (N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione con la Rendicontare su Pro.Sa. i
intersettoriali ASL, almeno un programma di promozione dell’attivita S o o
Gruppi di Cammino 2.5 Gruppi di
PP02_0S02 Implementare fisica per ciascuna .fasc1a di .e.ta (Barqul e Adqlescentl, 20% dei Comuni utilizzando la scheda Progetto | cammino
programmi/percorsi integrati volti alla Adult.l, Anziani) o interventi integrati ﬁnz.illzzatl lalla . precompilata
Specifico riduzione dell’impatto dei fattori di creazione e alla valorizzazione di contesti urbani favorevoli
rischio per un invecchiamento attivo e alla promozione di uno stile di vita attivo) / (N. totale
con ridotto carico di malattia e disabilita | Comuni) x 100
PP02_0S01_IS02 Programmi di promozione dell’attivita
fisica nella popolazione di ogni fascia d’eta, con presenza di
PP02_0S03 Implementare programmi | uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o condizioni
volti ad incrementare il livello di attivita |di fragilita (anziani) Rendicontazione nel PLP e su | 2.4 Raccomandare
Specifico fisica in tutte le fasce d’eta, facilitando | (N. ASL sul cui territorio ¢ attivo almeno un programma di 50% delle ASL Pro.Sa. di attivitd AFA /EFS 1’.attivi @ fisica
I’inclusione di soggetti in condizioni di | esercizio fisico strutturato o di attivita fisica adattata (AFA) "
svantaggio socioeconomico e di fragilitd |rivolto alla popolazione di ogni fascia d’eta con presenza di
uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o condizioni
di fragilita (anziani)) / (N. totale ASL) x 100
. . N Rendicontazione delle attivita
PP02_0S04 Effettuare una mappatura | PP02_OS01_IS01 Programmi di promozione dell"attivita 20% dei Comuni di mappatura nei Comuni di | 2.6 Una mappa delle
dell’offerta di opportunita per Iattivita | fisica nella popolazione di ogni fascia di eta riferimento opportunita per la
Specifico motoria e sportiva presenti nel territorio pratica dell’attivita
e.fOI’(Iil.ll’é': adl‘fgualta }nformglll(')r‘leda.u PP02_0S01_IS02 Programmi di promozione dell’attivita Rendicontazione delle attivita fisica c/o SIL‘?{FIY"‘ ¢
cittadini sulle relative modalita di ; ; ; ; 10 d’eta ; per una mobilita
aceesso o fruizione fisica nella popolazione di ogni fascia d’eta, con presenza di 50% delle ASL di AFAJEFS (EFA) inatto a | prriva

uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o condizioni
di fragilita (anziani)

livello locale
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Azioni

2.1 Verso una rete per promuovere uno stile di vita attivo
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

L'Accordo di collaborazione tra ANCI Piemonte e Regione Piemonte - Assessorato alla Sanita, avente
ad oggetto la promozione di Comunita Attive, ¢ stato approvato in Giunta regionale con DGR n. 20-
7269 i1 24/07/2023 e approvato e firmato dalle parti ai primi di ottobre.

Sono state promosse azioni di advocacy nei confronti dei decisori locali per attuare 1’accordo di
programma siglato tra Regione Piemonte e ANCI Piemonte, utilizzando il documento “Come dare
priorita alle azioni per I’attivita fisica”, in particolare:

e in occasione della Giornata Mondiale dell’Attivita Fisica, del 06/04/2023, il Dipartimento di
Prevenzione ha diffuso sul sito web aziendale il documento “Come dare priorita alle azioni per
Iattivita fisica” (ISPAH, 2022), il poster “Divertiti! Fai movimento!” e il decalogo “10 ragioni per
rendere piu attiva la tua vita”, materiali resi disponibili dal Do.Rs - Regione Piemonte, per celebrare
questa giornata. Inoltre, ha invitato (nota Dipartimento di Prevenzione ASL AT prot. n. 18596-
18606 del 30/03/2023) i Sindaci dei comuni afferenti all’ASL AT e (con e-mail in data 29/3/2023)
I Medici di Medicina Generale (MMG) e i Pediatri di Libera Scelta (PLS) ad aderire alla giornata,
recependo il poster, il decalogo ¢ il documento di advocacy “Otto investimenti che funzionano per
promuovere 1’attivita fisica” (ISPAH). Sono stati affissi n. 70 poster e n. 70 decaloghi presso gli
uffici dell’ASL AT, in prossimita di ascensori, distributori automatici e ingresso mensa (Codice
Pro.Sa. 3719);

e in occasione del corso di formazione base di nuovi conduttori di cammino volontari, ai fini di una
collaborazione per I'attivazione di nuovi gruppi di cammino, del 06/10/2023 (Codice Pro.Sa. 3014),
sono stati inviati a n. 29 Comuni dell’ Astigiano e a n. 13 Associazioni di Volontariato, i documenti
“Otto investimenti che funzionano per promuovere l'attivita fisica — ISPAH” e “Come dare priorita
alle azioni per Iattivita fisica” (ISPAH,2022);

e in tutte le occasioni di confronto con i Comuni intercettati dalla mappatura delle opportunita,
effettuata a novembre-dicembre, per la pratica dell’attivita fisica e/o sportiva e per una mobilita
attiva, 2023 (Codice Pro.Sa. 6537).

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Componenti del PP2 dell’ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 Motivazione
Valore osservato al eventuale
31/12/2023
scostamento
PP02_OTO01_ITO01 Accordi Effettuate azioni di advocacy
intersettoriali nei confronti dei decisori

Azioni di advocacy nei
confronti dei decisori locali
per attuare [D’accordo di
programma siglato con ANCI
Piemonte

locali per attuare 1’accordo di
programma siglato con ANCI
Piemonte

(Codice Pro.Sa. 3719)
(Codice Pro.Sa. 3014)
(Codice Pro.Sa. 6537).

Presenza di Accordi formalizzati
tra Sistema Sanita e altri

stakeholder Nessuno scostamento
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2.2 Percorsi informativi e formativi intersettoriali per promuovere uno stile di
vita attivo
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso dell’anno sono state realizzate le seguenti attivita come da programmazione:
Azioni informative:

e adesione dell’ASL AT alla Giornata Mondiale dell’attivita fisica il 06/04/2023 (Codice
Pro.Sa. 3719) mediante la diffusione sul sito web aziendale del documento “Come dare
priorita alle azioni per I’attivita fisica” (ISPAH, 2022), del poster “Divertiti! Fai
movimento!” e il decalogo “10 ragioni per rendere piu attiva la tua vita”, dei materiali
resi disponibili dal Do.Rs- Regione Piemonte, per celebrare questa giornata e del kit
multimediale per celebrare la “Giornata mondiale dell’attivita fisica”;

e invito ai Sindaci del territorio astigiano di competenza dell’ASL AT ai MMG e ai PLS
ad aderire alla giornata, come descritto nell’azione 2.1;

e organizzazione di una camminata per i dipendenti dell’ ASL AT, in data 6/4/2023 da parte
del Gruppo di cammino Dipendenti ASL (Codice Pro.Sa.3719);

e 1102/05/2023, in occasione dell’evento sportivo “StraAsti” (corsa podistica), gli operatori
del’ASL hanno allestito un punto informativo in Piazza Alfieri finalizzato a
pubblicizzare i Gruppi di cammino (Codice Pro.Sa. 3014);

e il Referente del PP2, con alcuni conduttori di cammino, ha partecipato alla
manifestazione "Sport in piazza" il 17 settembre 2023, organizzato dal Comune di Asti.
L'evento si ¢ svolto in una piazza della citta, con I'obiettivo di presentare tutte le attivita
sportive alla popolazione. L'ASL era presente con uno stand dedicato e ha distribuito
materiale informativo sui "Gruppi di cammino", dando informazioni alla popolazione
sulle attivita dell'ASL nell'ambito della prevenzione e fornendo indicazioni sui corretti
stili di vita (Codice Pro.Sa 5191);

e lamappa dei Gruppi di cammino ¢ stata aggiornata a livello locale, in accordo con il PL16
e resa disponibile sul sito internet aziendale. Unitamente alla mappa sono state caricate
locandina e scheda di iscrizione;

e durante gli incontri dei Gruppi di miglioramento dei PSDTA aziendali BPCO, scompenso
cardiaco, malattie renale cronica e malattia di Parkinson, infermieri di famiglia e
comunita, specialisti e MMG partecipanti sono stati informati della disponibilita della
mappa sul sito internet aziendale e invitati a diffondere 1’informazione ai colleghi e a
promuovere 1’adesione dei pazienti intercettati.

Azioni formative:

L’ Accordo con ANCI ¢ stato firmato dalle parti a ottobre, e quindi non ¢ stato fattibile organizzare
per il 2023 alcun corso formativo. Ne consegue che non ¢ stato possibile partecipare ad alcun
evento regionale, in quanto non proposto.

Allo scopo di promuovere 1’attivita fisica nella comunita e implementare 1’attivita dei Gruppi di
Cammino, il gruppo di lavoro PP2 ha realizzato un percorso formativo intersettoriale, il 26
ottobre 2023, presso la sede ASL. Il “Corso di formazione base di Walking Leader”, rivolto a
cittadini che vogliano impegnarsi a condurre gruppi di cammino, ¢ stato pubblicizzato
prioritariamente alle Amministrazioni dei Comuni (n. 29) che, dallo strumento HAZ, sono
risultati maggiormente bisognosi di interventi di prevenzione e alle Associazioni di Volontariato
(n. 13), con la richiesta di diffonderne la locandina alla popolazione. I Comuni sono stati invitati
all’evento ed ¢ stata inoltrata loro la relativa documentazione (“Otto investimenti che funzionano
per promuovere l'attivita fisica — ISPAH” e “Come dare priorita alle azioni per I’attivita fisica”
Ispah,2022) (Codice Pro.Sa 3014). Sono stati formati n. 23 aspiranti walking leader, alcuni dei
quali hanno comunicato l'intenzione di costituire nuovi Gruppi di cammino, con la previsione di
avvio nei primi mesi del 2024 (Codice Pro.Sa. 3014). Nell’anno 2023, nel territorio astigiano,
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sono stati attivati n. 7 nuovi Gruppi di cammino (Calamandrana, Grazzano Badoglio, Montiglio
Monferrato, Calliano Monferrato, Castell’ Alfero, Mombaruzzo, Dipendenti ASL AT) (Codice
Pro.Sa. 3014).

Attori coinvolti e ruolo
Referenti PP2 Locali, Servizi Comunicazione ¢ Formazione ASL.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore

locale 2023 31/12/2023 scostamento
.PPOZ—OT.O 2_IT02 Formazione L . ... |L’Accordo con ANCI ¢ stato
intersettoriale Partecipazione Non ¢& stato possibile .
. . . . . firmato dalle parti a ottobre, ¢
Presenza di offerta formativa agli eventi partecipare ad alcun evento| . .. . o
L L . . quindi non ¢ stato possibile
comune per operatori sanitari proposti a livello |regionale,  perché¢  non roporre a livello regionale per
(inclusi MMG e PLS) ed altri regionale proposto. prop £ P

stakeholder i1 2023 alcun corso formativo.

PP02_OTO05_IT04 Comunicazione
ed informazione

Disponibilita e realizzazione di
interventi di comunicazione ed
informazione rivolti sia alla
popolazione sia ai diversi
stakeholder

Diffusione dei
materiali per la
Promozione

dell’ Attivita
fisica sui canali di
comunicazione
aziendali

Effettuata diffusione dei
materiali per la Promozione
dell’ Attivita fisica sui canali
di comunicazione aziendali
in data 06/04/2023

(Codice Pro.Sa. 3719).

Nessuno scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo | Indicatore di processo Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2023 31/12/2023
scostamento
Realizzazione di n. 1
Rafforzare lo sviluppo Predisposizione di Realizzazione di percorso formativo
di processi partecipativi eventiri‘ormativi locali almeno 1 percorso intersettoriale in data Nessuno
intersettoriali a livello intersettoriali formativo 26/10/2023 scostamento
locale intersettoriale Formazione GdC (Codice
Pro.Sa.3014)

2.3 1l counselling per promuovere uno stile di vita attivo
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il referente del PP2 ha promosso e dato massima diffusione tra gli operatori sanitari dell’ASL AT e
sul proprio territorio, secondo le indicazioni regionali, alla proposta regionale del corso FAD 24
“Professionisti della salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita”,
sul counselling motivazionale breve, per facilitare I’adesione, in raccordo con gli altri programmi
predefiniti e liberi, correlati al PP2 (es. PL12)

Sono stati individuati n. 22 professionisti di cui n. 16 hanno completato il percorso formativo FAD
24,

Prima edizione:

n. 1 Educatore professionale SerD Nizza M.to

n. 1 Infermiere SerD Asti

n. 4 Infermieri SC DISTRETTO
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n. 1 Ostetrica del Consultorio Familiare di Nizza
n. 1 Ostetrica del Consultorio Familiare Asti.

Seconda edizione:
n. 1 dietista SIAN
n. 1 medico dello sport

n. 1 infermiera SerD Nizza M.To

n. 3 infermieri SC Distretto ASL AT
n

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali PP2.

Indicatori di programma

. 2 infermieri (di cui n. 1 SC Cardiologia e 1 Dip. Chirurgico)

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2023 31/12/2023
scostamento
PP02_OT04_IT03 Formazione sul Hanno partecipato e
counselling breve Partecipazione alle completato il percorso
Presenza di offerta formativa per i proposte formative formativo secondo le Nessuno
professionisti sanitari (inclusi MMG e PLS) |secondo le indicazioni indicazioni regionali n. 16 |scostamento
per acquisire competenze sul counselling regionali operatori.
breve

2.4 Raccomandare P’attivita fisica
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello locale D'offerta di corsi di Attivita Fisica Adattata, sospesa in seguito all’emergenza
pandemica, non ¢ stata riavviata; per tale motivo non ¢ stato possibile rendicontare alcuna attivita
sulla banca dati Pro.Sa.. Tra le motivazioni del mancato riavvio si segnalano la difficolta a individuare
in primis le risorse e secondariamente gli spazi per riorganizzare le attivita. Nell’anno € stato costituito
a livello regionale, un sottogruppo di lavoro “Attivita Fisica Adattata” (AFA) che si ¢ riunito per
realizzare la stesura di un documento di indirizzo sull’AFA contenente la definizione condivisa dei
termini e il processo di applicazione. In data 24/05/2023 sono stati recepiti, dal Gruppo di lavoro del
PP2 dell’ASL AT, il documento AFA regionale e la procedura AFA regionale per potere dare inizio
alle attivita. Di conseguenza sono stati presi contatti con associazioni sportive, che gia erogano
I’attivita per un’eventuale collaborazione.

Per ’ASL AT il Direttore F.F. della S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione S.I.A.N. ha partecipato
alle riunioni del sottogruppo di lavoro AFA regionale in data 17/01/2023.

Il Medico dello Sport, componente del Gruppo di Lavoro del PP2 locale, ha partecipato al gruppo di
lavoro AFA regionale nelle date del 17/01/2023, 14/02/2023 e 05/04/2023.

Il Medico dello Sport, in qualitd di componente del Gruppo di Lavoro del PP2 e del PL12 ha
partecipato, nelle date del 12/04/2023, 09/05/2023, 15/05/2023, 23/05/2023 e 20/06/2023, al gruppo
di lavoro Attivita fisica e cronicita relativamente ai seguenti argomenti: Gruppo di cammino, AFA ed
E.F.S. (Esercizio Fisico Strutturato).

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Referenti locali del PP2 e del PL12, specialisti di branca di ciascun territorio.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale

2023 al 31/12/2023

Valore osservato

Motivazione
eventuale
scostamento

PP02_0OS01_IS02 Programmi di promozione dell’attivita
fisica nella popolazione di ogni fascia d’eta, con presenza
di uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o
condizioni di fragilita (anziani)
(N. ASL sul cui territorio € attivo almeno un programma di
esercizio fisico strutturato (EFS) o di attivita fisica adattata
(AFA) rivolto alla popolazione di ogni fascia d’eta con
presenza di uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche
o condizioni di fragilita (anziani)) / (N. totale ASL) x 100

Rendicontazione nel
PLP e su Pro.Sa. di
attivita AFA /EFS.

Mancata

Pro.Sa

rendicontazione su

Mancanza di
risorse

Obiettivo e indicatore di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

patologia

fisica e Cronicita”

del documento

perché non ancora pronta la
versione definitiva nella sua
completezza. E stata presentata
la bozza descrittiva dello stesso.

. . Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato al eventuale
P processo locale 2023 31/12/2023
scostamento
Il documento ¢ stato
predisposto, ma non ancora
Disponibilita di o - presentato. Non ¢ stato
N , ... .. |Predisposizione del |Partecipazione possibile partecipare alla
indicazioni per I’attivita DOV : . Nessuno
o documento “Attivita |alla presentazione | presentazione del documento,
motoria In persone con scostamento
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2.5 Gruppi di Cammino
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel territorio ASL AT ¢ attivo il progetto "in cammino per la salute" sviluppato dalla S.S. Promozione
della Salute e UVOS e S.C. SIAN (Codice Pro.Sa. 3014).

Di seguito vengono descritti i Gruppi di cammino attivi sul territorio dell’ASL AT (n. 12 Gruppi di
cammino attivi —n. 11 Comuni):

Gruppo di cammino "*Asti**- Comune di Asti, coordinato dal S.S. Promozione della Salute e
UVOS -ASL AT. Uscita settimanale, lunedi-martedi-mercoledi-giovedi-venerdi di 1,5h/2h
guidata da volontari formati dell'’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il
percorso previsto € misto (parco cittadino e strade pavimentate), ad anello, di circa 5 km con
camminata a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani
e soggetti affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed e gratuita.

Gruppo di cammino ""Canelli**- Comune di Canelli, coordinato dalla S.S. Promozione della
Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il lunedi di 1,5h/2h guidata da volontari formati
dell'ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il percorso é su strade cittadine, di
circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata a passo sostenuto. L’iniziativa &
rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti affetti da patologie croniche e/o
fattori di rischio) ed e gratuita.

Gruppo di cammino "Castell’Alfero'"- Comune di Castell’Alfero, coordinato dalla S.S.
Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il martedi di 1,5h/2h guidata da
volontari formati dell'ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il percorso € su
strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata a passo
sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti affetti
da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

Gruppo di cammino 'Villafranca™ - Comune di Villafranca, coordinato dalla S.S.
Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il martedi di 1,5h/2h guidata da
volontari formati dell'ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il percorso € su
strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata a passo
sostenuto. L’iniziativa € rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti affetti
da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

Gruppo di cammino ""Castelnuovo Belbo' - Comune di Castelnuovo Belbo, coordinato dalla
S.S. Promozione della Salute e UVOS-ASL AT. Uscita settimanale il mercoledi di 1,5h/2h
guidata da volontari formati dell’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il
percorso € su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata
a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti
affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

Gruppo di cammino "Montiglio Monferrato™ - Comune di Montiglio Monferrato,
coordinato dalla S.S. Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il
mercoledi e il sabato di 1,5h/2h guidata da volontari formati dell'’ASL AT su percorsi individuati
sul territorio astigiano. Il percorso e su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60
minuti circa con camminata a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale
e ai fragili (anziani e soggetti affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed e gratuita.
Gruppo di cammino ""Grazzano Badoglio™ - Comune di Grazzano Badoglio, coordinato dalla
S.S. Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il sabato di 1,5h/2h guidata
da volontari formati dell'ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il percorso é
su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata a passo
sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti affetti
da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed & gratuita.

Gruppo di cammino ""San Damiano' - Comune di San Damiano, coordinato dalla S.S.
Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il lunedi e il giovedi di 1,5h/2h
guidata da volontari formati dell’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il
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percorso € su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata
a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti
affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

e Gruppo di cammino " Nizza Monferrato” - Comune di Nizza Monferrato, coordinato dalla
S.S. Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il mercoledi di 1,5h/2h
guidata da volontari formati dell’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il
percorso € su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata
a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti
affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

e Gruppo di cammino " Calliano Monferrato ** - Comune di Calliano Monferrato, coordinato
dalla S.S. Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il martedi di 1,5h/2h
guidata da volontari formati dell’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il
percorso € su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata
a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti
affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

e Gruppo di cammino ""Mombaruzzo™ - Comune di Mombaruzzo, coordinato dalla S.S.
Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il martedi e il mercoledi di
1,5h/2h guidata da volontari formati dell'’ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano.
Il percorso e su strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata
a passo sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta alla popolazione generale e ai fragili (anziani e soggetti
affetti da patologie croniche e/o fattori di rischio) ed é gratuita.

e Gruppo di cammino "Dipendenti ASL AT"- Comune di Asti, coordinato dalla S.S.
Promozione della Salute e UVOS -ASL AT. Uscita settimanale il lunedi di 1,5h/2h guidata da
volontari formati dell'ASL AT su percorsi individuati sul territorio astigiano. Il percorso € su
strade cittadine, di circa 3-4 km. e della durata di 60 minuti circa con camminata a passo
sostenuto. L’iniziativa ¢ rivolta ai dipendenti dell’ASL AT.

Per la rendicontazione dei gruppi di cammino sulla Banca dati Pro.Sa. ¢ stata utilizzata la scheda
progetto precompilata, sulla base delle indicazioni fornite dal sottogruppo di lavoro regionale “Gruppi
di cammino” (Codice Pro.Sa. 3014).

I1 26 maggio, in occasione dell’evento “StraAsti” ¢ stata data evidenza ai Gruppi di Cammino tramite
un punto informativo dedicato e sono stati distribuiti i volantini "Spegni la sigaretta" realizzati dal
gruppo di lavoro del PP4, con il fine di sensibilizzare la popolazione anche sui percorsi aziendali per
la cessazione del tabagismo (Codice Pro.Sa. 3014).

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Componenti del Gruppo di lavoro del PP2 e Capi camminata.

Altre attivita di iniziativa locale

Allo scopo di promuovere I’attivita fisica nella comunita e implementare 1’attivita dei Gruppi di
Cammino, il gruppo di lavoro PP2 ha organizzato, il 26 ottobre 2023, presso la sede ASL, un “Corso
di formazione base di Walking Leader”, come descritto al punto 2.2.

Attori coinvolti e ruolo
Componenti del Gruppo di lavoro del PP2.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

- Valore atteso locale Valore Motivazione
Nome indicatore 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento

PP02_0OS01_IS01 Programmi di promozione dell’attivita fisica ﬁfsgfo?}::gjxé
nella popolazione di ogni fascia di eta Rendicontare su dei 'Grl.lppi &
(N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione con la ASL, |Pro.Sa. i Gruppi di Cammino
almeno un programma di promozione dell’attivita fisica per Cammino utilizzando | ... Nessuno
ciascuna fascia di eta (Bambini e Adolescenti, Adulti, Anziani) o |la scheda Progetto utilizzando la scostamento
interventi integrati finalizzati alla creazione e alla valorizzazione |precompilata scheda PFIO getto
di contesti urbani favorevoli alla promozione di uno stile di vita p(r:ecc;).mpll) atas
attivo) / (N. totale Comuni) x 100 g 0(1) 4;% ro-5a.

2.6 Una mappa delle opportunita per la pratica dell’attivita fisica e/o sportiva e
per una mobilita attiva
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Gli operatori dell’ASL AT hanno partecipato attivamente al sottogruppo di lavoro regionale “Map-
patura e advocacy”, dopo un primo incontro con i Referenti Regionali, € avvenuto un secondo mo-
mento di aggiornamento e scambio sullo stato di avanzamento delle mappature locali che si € svolto
in data 18.10.2023.

Gli operatori dell’ASL AT hanno applicato a livello locale lo strumento predisposto per la mappatura
per raccogliere informazioni puntuali circa I’offerta di opportunita per I’attivitd motoria e sportiva
presente nei territori, in linea con 1’indicatore di programma. In collaborazione con i referenti del PP5
e del PP9 lo strumento di ricognizione delle strutture, organizzazioni ed attivita disponibili sul terri-
torio dell’ASL AT per I’attivita di promozione dell’attivita fisica e della mobilita sostenibile per la
popolazione, fornito dalla Regione, ¢ stato integrato con alcune informazioni che hanno permesso di
condurre un’unica mappatura. Lo strumento ¢ stato, quindi, alimentato con le seguenti diciture:

e anno di realizzazione: indicare 1’anno di installazione/costruzione della struttura al fine di indivi-
duare i nuovi interventi realizzati dal Comune;

e installazione/adozione di impianti che incentivino la mobilita sostenibile (colonnine per ricariche
auto/bici elettriche, rastrelliere da pavimento, ciclostazioni...).

Con il supporto dello strumento regionale HAZ fornito da Do.Rs sono stati individuati n. 55 Comuni
con maggiore bisogno di salute e promozione e con essi sono stati stabiliti contatti (via PEC e via te-
lefono) per ottenere le informazioni richieste dallo strumento di ricognizione; I’attivita di mappatura
e in fase di integrazione. Di seguito si riporta il riscontro ottenuto da n. 24 Comuni su n. 55 contattati
(Codice Pro.Sa. 6537) che evidenzia la presenza sul territorio dell’ASL AT di strutture, organizza-
zioni e azioni di promozione dell’attivita fisica e della mobilita sostenibile.

Strutture:

* N. 40 impianti per ’attivita fisica all'aperto di cui:

© n.10 campi da calcio (n.1 Bruno, n.1 Calamandrana, n.1 Calliano Monferrato, n.1
Cessole, n.1 Cortazzone, n.1 Frinco, n.2 Montechiaro d’Asti, n.1 San Marzano Oliveto,
n.1 Tonco);

© n.8 campi da calcetto (n.1 Calliano Monferrato, n.1 Castelnuovo Belbo, n.1 Cortiglione,
n.1 Cossombrato, n.1 Grazzano Badoglio, n.1 Mombaruzzo, n.1 Settime, n.1 Viale);

© n.5 spazi polifunzionali (n.1 Cinaglio, n.1 Cortanze, n.1 Fontanile, n.1 Monale, n.1
Monastero Bormida);
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° n.5 campi da tennis (n.1 Bruno, n.1 Cessole, n.1 Mombaruzzo, n.1 Montechiaro d’ Asti,
n.1 Tonco);
n.4 campi da bocce (n.1 Bruno, n.1 Cinaglio, n.1 Monale, n.1 Tonco);
n.5 campi da tamburello (n.1 Cinaglio, n.2 Montechiaro d’Asti, n.1 Settime, n.1 Tonco);
n.1 area attrezzata per percorso benessere (n.1 Cessole);
n.l spazio multifunzione dedicato ad attivita sportive come tornei di tamburello,
passeggiate (n.1 Robella);
© n.1 sferisterio pallapugno (n.1 Monastero Bormida);
N. 2 percorsi pedonali urbani o extraurbani (n.1 Castelnuovo Belbo, n.1 Settime);
N. 17 percorsi di cammino segnalati (n.2 Calliano Monferrato, n.1 Castelnuovo Belbo, n.1
Cessole, n.1 Cinaglio, n.1 Cortanze, n.1 Fontanile, n.1 Grazzano Badoglio, n.1 Mombaruzzo,
n.4 Monastero Bormida, n.2 Montechiaro d’Asti, n.1 Robella, n.1 Settime);
N.3 piste ciclabili (n.1 Calamandrana, n.1 Calliano Monferrato, n.1 Cessole);
N. 7 luoghi naturali attrezzati di cui:
©  n.6 parchi (n.1 Bruno, n.1 Calamandrana, n.1 Cessole, n.1 Grazzano Badoglio, n.1 San
Marzano Oliveto, n.1 Settime);
© n.lriserva naturale (n.1 Cortiglione);
N.12 impianti per attivita fisica al chiuso di cui:
©  n.11 palestre e sale polifunzionali (n.1 Calamandrana, n.1 Cossombrato, n.1 Frinco,
° n.1 Mombaruzzo, n.2 Monale, n.1 Monastero Bormida, n.2 Montechiaro d’Asti, n.1
Penango, n.1 Tonco);
© n.1 campo da bocce (n.1 Calamandrana);
N.16 impianti/strutture che incentivano la mobilita sostenibile di cui:
© n.9impianti per ricarica auto elettrica (n.1 Calamandrana, n.1 Cessole, n.1 Cinaglio, n.1
Cortiglione, n.1 Mombaruzzo, n.1 Monastero Bormida, n.1 Montechiaro d’Asti, n.1 San
Marzano Oliveto, n.1 Settime);
° n.4 impianti per ricarica bici (n.1 Calliano Monferrato, n.1 Cessole, n.1 Cortiglione, n.1
Frinco);
°  n.3 rastrelliere da bici (n.1 Calliano Monferrato n.1, Cessole, n.1 Monale).

O O O O

Si segnala infine che il comune di Monale ha un progetto in fase di attuazione che prevede la costruzione
di colonnine per ricarica elettrica di auto e bici.

Organizzazioni:

N.23 associazioni sportive (n.1 Bruno, n.1 Calamandrana, n.2 Calliano Monferrato, n.1
Castelnuovo Belbo, n.2 Cinaglio, n.1 Cortazzone, n.1 Cossombrato, n.1 Grazzano Badoglio, n.1
Monale, n.2 Monastero Bormida, Montechiaro d'Asti, n.1 Penango, n.1 Robella, n.1 Rocchetta
Palafea, n.1 Settime, n.2 Tonco);

N.5 associazioni operanti nel settore sociale (n.1 Cossombrato, n.1 Grazzano Badoglio, n.1
Monastero Bormida, n.1 Montechiaro d'Asti, n.1 Tonco);

N. 19 centri di aggregazione (n.4 Castelnuovo Belbo, n.2 Cinaglio, n.2 Cortazzone, n.1
Cortiglione, n.1 Cossombrato, n.2 Frinco, n.1 Grazzano Badoglio, n.2 Mombaruzzo, n.1
Monale, n.2 Montechiaro d'Asti, n.1 San Marzano Oliveto);

N. 8 associazioni, Enti, Organizzazioni no profit operanti nell’ambito dell’assistenza sanitaria
(n.1 Bruno, n.1 Calliano Monferrato, n.1 Cortiglione, n.1 Cossombrato, n.1 Frinco, n.1 Monale,
n.1 Montechiaro d'Asti).
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Azioni di promozione dell’attivita fisica e della mobilita sostenibile:

N.7 gruppi di cammino di cui:
© n.5 gruppi di cammino per adulti (n.1 Calamandrana, n.1 Calliano Monferrato, n.1
Castelnuovo Belbo, n.1 Grazzano Badoglio n.1, Mombaruzzo);
° .l gruppo di cammino per bambini attraverso 1’adesione al progetto Muovinsieme: un
miglio al giorno (n.1 Monale);
° n.1 gruppo di cammino per adulti e anziani Nordic walking (n.1 Monale);
* N. 1 interventi per I’attivita fisica adattata (n.1 Monale);
* N. 2 progetti finanziati ¢ non di promozione dell’attivita fisica (n.1 Calamandrana, n.1
Castelnuovo Belbo);
N. 5 eventi/iniziative (n.1 Calliano Monferrato, n.1 Mombaruzzo, n.2 Monale, n.1 Penango)
* N. 1 adesione a Giornate di sensibilizzazione (n.1 Tonco).

Attori coinvolti e ruolo
Componenti del Gruppo di lavoro del PP2.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 Motivazione
Valore osservato al eventuale
31/12/2023
scostamento

Utilizzo di Pro.Sa. per la
rendicontazione delle

PP02_OSO01_IS01 Programmi attivita di mappatura nei

di promozione dell’attivita Rendicontazione delle attivita di mappatura e Nessuno
. . . . . AN Comuni di riferimento.
fisica nella popolazione di ogni |nei Comuni di riferimento scostamento
R Mappatura ed advocacy
fascia di eta e s g
per l'attivita fisica.
(Codice 6537)
PP02_0OS01_1S02 Programmi . .
di . s e s Rendicontazione su
i promozione dell’attivita . . o
fisica nella popolazione di ogni Rendlcpntazmne. delle attivita di AFA/EFS Pro.Sa. asse_n'Fe‘per_ _
PP . (EFA) in atto a livello locale mancata attivita a livello | Mancanza di
fascia d’eta, con presenza di .
locale. risorse

uno o piu fattori di rischio,
patologie specifiche o
condizioni di fragilita (anziani)
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Obiettivo e indicatore di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
" . . . Valore atteso | Valore osservato al
Obiettivo di processo Indicatore di processo locale 2023 31/12/2023 eventuale
scostamento
N. 2 operatori della
Accompagnamento dei Referenti Incontri per Partecipazione agli $.S. Promozione della
Pag P P g Salute hanno Nessuno

incontri regionali
previsti

del PP2 all’uso dello strumento per |’applicazione dello

la mappatura strumento partecipato all’incontro | scostamento

regionale in data
18/10/2023.

Alimentazione con Sono stati inseriti i dati

Rilevazione dei dati regionali circa i dati locali dello | locali dello strumento

Strumento di

I’offerta di opportunita per . . . . . Nessuno

e . . aggregazione a livello | strumento di di rilevazione

I’attivita motoria e sportiva - P S - . scostamento
NSO regionale dei dati locali | rilevazione regionale

presenti nei territori

regionale

2.7 Agire sui territori con le lenti dell’equita (azione equity oriented)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Per identificare i contesti sociali con maggiori bisogni di prevenzione e con aspetti piu marcati di
disuguaglianza, rispetto alla pratica dell’attivita fisica e alle opportunita di fare movimento, a livello
locale é stato utilizzato lo strumento HAZ fornito da Do.Rs e in base alle rilevazioni effettuate con la
mappatura. A livello regionale il referente locale del PP2 si & confrontato con il sottogruppo di lavoro
“Mappatura e Advocacy” per individuare criteri e strumenti da utilizzare per la ricognizione dei
contesti sociali “svantaggiati”. Nell’anno il sottogruppo ha elaborato e diffuso nella versione
definitiva, uno strumento, per la mappatura delle risorse disponibili per la pratica dell’attivita fisica
(\Vedi azione 2.6).

Nei territori individuati sono state promosse le attivita previste dal PP2 (Gruppi di Cammino) e per
la fascia di popolazione minorile le attivita previste dal PP1 (Progetto Muovinsieme- Un miglio al
giorno).

I Comuni individuati sono stati coinvolti attraverso 1’invio del documento di advocacy “Otto investi-
menti che funzionano per promuovere 1’attivita fisica — ISPAH” e sensibilizzati a favorire la parteci-
pazione della popolazione alla formazione per volontari conduttori di Gruppi di Cammino program-
mata dall’ASL (Codice Pro.Sa. 3014).

Allo scopo di promuovere I’attivita fisica nella comunita e implementare 1’attivita dei Gruppi di
Cammino, il gruppo di lavoro PP2 ha organizzato quanto descritto all’azione 2.2.

Inoltre, nell’anno 2023, nel territorio astigiano, sono stati attivati n. 7 nuovi Gruppi di cammino
(Calamandrana, Grazzano Badoglio, Montiglio Monferrato, Calliano Monferrato, Castell’Alfero,
Mombaruzzo, Dipendenti ASL AT).

Tutti 1 gruppi sono rendicontati su Pro.Sa. con l’indicazione del numero di iscritti, per poter
quantificare e conteggiare le persone aderenti alle proposte di promozione dell’attivita fisica.

La rendicontazione su Pro.Sa. ha tenuto conto delle indicazioni prestabilite: come tempo iniziale (to)
utile alla rilevazione ¢ stata identificata la data del 01/01/2023; sono fissate al termine di ciascun anno
(31 dicembre) le successive misurazioni del trend.
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Rispetto alle attivita previste dal PP1, per la fascia di popolazione minorile, sono stati individuati 1
contesti “svantaggiati” in cui ¢ maggiormente carente 1’offerta di opportunita per la pratica
dell’attivita motoria, utilizzando lo strumento HAZ fornito da Do.Rs e anche in base alle rilevazioni
fatte con la mappatura.

Per la prima volta, durante 1'anno 2023, ' ASL AT ha inserito, come gia descritto nella rendicontazione
del PP1 — Azione 1.8, nel Catalogo per le scuole, come azione equity-oriented, il Progetto
Raccomandato" Muovinsieme - Un miglio al giorno intorno alla scuola" per promuovere l'attivita
fisica nelle scuole (Codice Pro.Sa. 6483). Hanno aderito a tale progetto n. 6 comuni, con n. 7 scuole:
n. 2 dell’infanzia e n. 5 primarie.

E stato effettuato un corso di formazione di circa n. 5 ore a n. 10 insegnanti con l'intervento di
operatori sanitari del SISP e del SIAN (Codice Pro.Sa. 6483).

Al momento, sono stati raggiunti n. 548 studenti. Gli insegnati hanno espresso un riscontro favorevole
e un buon feedback da parte di alunni e genitori.

Attori coinvolti e ruolo
Componenti del Gruppo di lavoro del PP02.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione even-
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 tuale scostamento
PP02_TE02 Numero di Sono stati rendicontati su

Rendicontazione dei Gruppi di

persone che utilizzano le . SN
Cammino su Pro.Sa. con indicazione

Pro.Sa. i Gruppi di

. degli iscritti a ci . S
pratica dell’attivita fisica nel CEl ISCTIt a claseun gruppo degli iscritti a ciascun

triennio 2023-2025 (trend) gruppo.

risorse disponibili per la Cammino con indicazione | Nessuno scostamento
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PP3 LUOGHI DI LAVORO CHE PROMUOVONO SALUTE

Rendicontazione 2023

Referenti del programma:
Gian Luca Rosso Medico del lavoro specialista ambulatoriale ASL AT grosso@asl.at.it

Marta Loi Assistente Sanitaria S.C. S.Pre.S.A.L. mloi@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Mariangela Azzone Dirigente Medico S.C. S.Pre.S.A.L.

Gianfranco Ferrero Dirigente Medico S.C. S.Pre. S.A.L.
Domenico Musto Dirigente Medico S.C. S.Pre.S.A.L.
Stefania Strambi Dirigente Medico Servizio del Medico Competente ASL AT
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo
(Trasversale/
Specifico)

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2023

Valore atteso
locale 2023

Azione

Trasversale
INTERSETTORIALIT
A

Sviluppare collaborazioni
intersettoriali finalizzate ad attivare
il ruolo e la responsabilita,
competente e consapevole, dei
datori di lavori nel riorientare le
prassi organizzative e migliorare
gli ambienti

PP03_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali
finalizzati a diffusione/ sviluppo e sostenibilita

del programma
Presenza di Accordi formalizzati

Almeno 1 Accordo di
carattere regionale

3.1 Sviluppare e
promuovere la Rete
WHP Piemonte: un
gioco di squadra

Trasversale
FORMAZIONE

Garantire opportunita di
formazione dei professionisti
sanitari e medici

PP03_0OT02_IT02 Formazione dei Medici

Competenti al counselling breve

Presenza di offerta regionale di programmi

formativi validati (anche FAD)

Realizzazione di almeno 1
percorso formativo

Rendicontare nel
PLP le attivita
effettuate per il
coinvolgimento del
target finalizzato
alla partecipazione
al percorso
formativo

3.2 Formare per
progettare e attuare
interventi WHP

Trasversale
COMUNICAZIONE

Promuovere la diffusione di
conoscenze, competenze e
consapevolezze che favoriscano
cambiamenti sostenibili di prassi
organizzative/famigliari per
rendere facilmente adottabili scelte
comportamentali favorevoli alla
salute

PP03_OTO03_IT03 Iniziative di marketing

sociale per lavoratori, famiglie, datori,
associazioni

Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali

per iniziative di marketing sociale

Progettazione e
produzione di
strumenti/materiali per
iniziative di marketing
sociale

Partecipazione dei
rappresentanti
locali della
comunita di pratica
alla progettazione
di
strumenti/materiali

3.4 Promuoviamo
la cultura della
salute e la
sicurezza negli
ambienti di lavoro

Trasvergale
EQUITA

Orientare gli interventi a criteri di
equita aumentando la
consapevolezza dei datori di lavoro
sul potenziale impatto, in termini
di disuguaglianze di salute, delle
prassi organizzative

PP03_OTO04_IT04 Lenti di equita

Modello di rete WHP Piemonte e relativo
catalogo BP: sezione piccole/microimprese e

sua sperimentazione

Produzione del documento
descrittivo delle attivita
previste per piccole/micro
imprese con azione equity
oriented, con possibilita di
aggiornamento annuale,
individuazione del

Individuazione dei
comparti su cui
agire a livello
territoriale

3.3 Sviluppare e
promuovere la Rete
WHP Piemonte tra
le piccole e micro
imprese (azione
equity - oriented)
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Tipo di obiettivo
(Trasversale/
Specifico)

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2023

Valore atteso
locale 2023

Azione

comparto e stakeholder per
HEA

Specifico

Predisporre un Documento
regionale descrittivo dei suddetti
interventi (c.d. “Documento
regionale di pratiche raccomandate
e sostenibili”)

PP03_0S02_1S01 Documento regionale che
descrive le Pratiche raccomandate e sostenibili
che vengono proposte alle imprese-
aziende/Pubbliche Amministrazioni/Aziende
sanitarie e ospedaliere (“Documento regionale
di pratiche raccomandate e sostenibili™)

Disponibilita Documento

Adesione a uno dei
sottogruppi di
lavoro della
Comunita di
pratica individuati
per la realizzazione
delle diverse azioni
del Programma, del
referente e del
sostituto PP3 delle
ASL,
possibilmente in
sottogruppi diversi,
e collaborazione
alla stesura dei
relativi
materiali/strumenti

PP03_0S02_1S02 Disponibilita di un sistema
di monitoraggio regionale per la rilevazione
della realizzazione degli interventi di cui al
“Documento regionale di pratiche
raccomandate e sostenibili”

Progettazione/adattamento
del sistema

Adesione a uno dei
sottogruppi di
lavoro della
Comunita di
pratica individuati
per la realizzazione
delle diverse azioni
del Programma, del
referente e del
sostituto PP3 delle
ASL,
possibilmente in
sottogruppi diversi,
e collaborazione
alla stesura dei
relativi
materiali/strumenti

3.1 Sviluppare e
promuovere la Rete
WHP Piemonte: un
gioco di squadra

38



Tipo di obiettivo

Valore atteso regionale

Valore atteso

(Tsrssg%rsg)le/ Obiettivo Indicatore/formula 2023 locale 2023 Azione

PP03_0S01_1S03 Luoghi di lavoro raggiunti
dal Programma (a)
(N. sedi aziende private/amministrazioni
pubbliche, aderenti al Programma che 3.1 Sviluppare e
realizzano almeno un intervento tra quelli promuovere la Rete
previsti dal “Documento regionale di pratiche o o WHP Piemonte: un

Promuovere presso i luoghi di raccomandate e sostenibili”, per ciascuna area gioco di squadra

lavoro (pubblici e privati) indicata nel Documento stesso) / (N. sedi di

I’adozione di interventi finalizzati |aziende private/ amministrazioni pubbliche

Specifico a rendere gli ambienti di lavoro | aderenti al Programma) x 100

favorevoli alla adozione
competente e consapevole di sani

stili di vita

PP03_0S01_1S04 Luoghi di lavoro raggiunti
dal Programma (b)

(N. Aziende Sanitarie e Ospedaliere aderenti
al Programma che realizzano almeno un
intervento tra quelli previsti dal “Documento
regionale di pratiche raccomandate e
sostenibili” per ciascuna area indicata nel
Documento stesso) / (N. Aziende sanitarie e
ospedaliere aderenti al Programma) x 100

(PL12) 12.4
Promozione della
salute nei luoghi di
cura per il
personale sanitario
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Azioni

3.1 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte: un gioco di squadra

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Con Deliberazione del Direttore Generale n. 68 del 03/06/2022 1’ ASL AT ha costituito il “Gruppo
WHP (Workplace Health Promotion)” che coincide con il gruppo di lavoro del PP3.
Tale Gruppo, i cui referenti sono stati modificati nel 2023, ha lavorato alla costruzione dell’intervento
con gli stakeholder del comparto individuato in fase di programmazione (il settore edile). A livello
locale sono stati inizialmente individuati come stakeholder di riferimento per il territorio i medici
competenti (MC). Tale scelta ¢ stata legata a una duplice motivazione: 1) il ruolo centrale del medico
competente nell’attuazione della maggior parte degli interventi di promozione della salute, anche
attraverso la normale attivita di sorveglianza sanitaria; 2) il ridotto tempo disponibile per I’adesione
dell’azienda alla rete WHP nell’anno 2023 (solamente 1 mese).
A tutti i MC ¢ stato rivolto I’invito ad aderire e questo ha portato al coinvolgimento nell’anno 2023
di tre aziende: 1 di dimensioni medio/grandi e 2 piccole/microimprese, di cui nessuna appartenente
al comparto edile, per un totale di circa 400 lavoratori coinvolti (allegato 1 — scheda di
rendicontazione annuale ASL — strumento operativo 5.5).
E stato effettuato un ulteriore tentativo per arruolare aziende del settore edile del territorio dell’ ASL
AT, invitando all’adesione alla rete WHP quelle aziende che avevano gia aderito al Piano Mirato di
Prevenzione (PMP) sul rischio cadute dall’alto. A questo secondo invito hanno aderito n.4 imprese
del comparto individuato, tale adesione ¢ avvenuta agli inizi del 2024.
Nell’anno sono proseguiti alcuni degli interventi/progetti WHP gia avviati negli anni precedenti
rivolti ai dipendenti dell’ ASL AT:
- informazione e invito ai dipendenti fumatori (tramite colloquio con MC in occasione di sorveglianza
sanitaria) della disponibilita di un percorso gratuito di disassuefazione dal fumo presso i centri
antifumo ASL, fruibile in orario di servizio (Codice Pro.Sa. 3996).
- interventi di supporto a n.8 dipendenti ASL AT attraverso colloqui individuali e interventi di gruppo,
di cui n.7 sono stati seguiti dal SerD di Asti e n.1 dal SerD di Nizza Monferrato. I dipendenti ASL
seguiti dall'ambulatorio di Asti hanno fatto 1 seguenti tipi di percorso: n.2 utenti percorso psicologico
e farmacologico, n.2 utenti percorso di counseling e farmacologico e n.3 utenti percorso di counseling
e psicologico. Presso I'ambulatorio di Nizza il dipendente ASL ha fatto percorso di counseling e
psicologico (Codice Pro.Sa. 3996).
Nell’anno sono stati riattivati alcuni degli interventi/progetti WHP gia avviati, ma poi interrotti anche
per via della pandemia, negli anni precedenti:
- il progetto “Gruppo di cammino dipendenti” rivolto ai dipendenti ASL AT e attuato fino al 2020.
Tale progetto ¢ ripartito il 05/04/2023 (Codice Pro.Sa. 3996).
Aluglio 2023 ¢ stata avviata la campagna di screening HCV promossa dalla Regione Piemonte rivolta
ai dipendenti ASL e realizzata presso I’Ospedale, dove i1 dipendenti potevano sottoporsi allo screening
durante 1’orario di lavoro (Codice Pro.Sa. 3996).
11 18/09/2023 sono stati inviati al medico competente dell’ ASL AT 1 questionari autosomministrabili
rivolti ai dipendenti fumatori e il professionista ¢ stato invitato a diffondere I'informativa circa i corsi
antifumo effettuabili in orario di lavoro.
Il referente e il sostituto del PP3 hanno aderito a due sottogruppi di lavoro (il primo relativo agli
strumenti informatici e il secondo relativo alla realizzazione di un’istantanea) collaborando alla messa
a regime (sottogruppo “Strumenti informatici” e Comunita di pratica regionale WHP) e utilizzo del
sistema di monitoraggio (Gruppo ASL WHP).
Il Referente del PP3 e il suo sostituto hanno partecipato agli incontri della Comunita di Pratica il
07/03/2023, 31/03/23, i1 05/06/23, il 19/06/23. 11 23/05/2023 05/06/23 e 27/06/23 e sono intervenuti
anche agli incontri del sottogruppo di lavoro WHP per la realizzazione di questionari Eusurvey e per
la realizzazione di un’istantanea volta all’arruolamento delle aziende alla rete WHP.
1123/10/2023 il gruppo WHP aziendale ha ricevuto l'istantanea definitiva sulla WHP. L’istantanea ¢
stata diffusa in occasione della Settimana europea per la sicurezza e la salute sul lavoro (43esima
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settimana, 23-27 ottobre) sull’area Focus del sito Aziendale, inoltre ¢ stata diffusa a tutti i medici
competenti che operano sul territorio dell’ASL di Asti contestualmente all’invito a partecipare alla

rete WHP.

Sempre durante la Settimana europea per la sicurezza e la salute sul lavoro é stato riproposto via e-
mail il progetto “Gruppo di cammino dipendenti” rivolto ai dipendenti ASL AT.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo WHP ASL AT, stakeholder del territorio.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

interventi di cui al
“Documento regionale di
pratiche raccomandate e
sostenibili”

(Gruppo ASL WHP)

monitoraggio.

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
Rendicontare le pratiche raccomandate
PP03_0S01_IS03 ?ealizzatej dalle aziende, e i relat.ivi  stata utilizzata la piattaforma
Luoghi di lavoro interventi, secondo quanto previsto dal Medmood come sistema di
raggiunti dal Programma | “Modello organizzativo per I’avvio monitoraggio e sono state
. . . ) Nessuno
(@) sperimentale della Rete WHP Regione rendicontate le pratiche scostamento
Piemonte 2023-2025” utilizzando il ragcomandate reahzzatg dalle
sistema di monitoraggio predisposto sulla aziende che hanno aderito alla
. rete WHP
piattaforma Medmood
Rendicontare le pratiche raccomandate Son.o state rendicontate k.:
I I 2 ASL . . |pratiche raccomandate ¢ i
re_a Izzate _ne _a pro?”_a‘_ ' pe_r IPrOPMt | relativi interventi realizzati
PP03 OS01 1S04 dipendenti, e i relativi interventi, secondo | galI’ASL AT per i propri
Luogﬁ i di lavoro quanto previsto dal “Modello dipendenti, seguendo quanto Nessuno
raggiunti dal Programma | organizzativo per ’avvio sperimentale previsto dal “Modello scostamento
(b) della Rete WHP Regione Piemonte 2023- | organizzativo per Iavvio
2025” utilizzando la Banca dati Pro.Sae | SPerimentale della Rete WHP
. . Regione Piemonte 2023-2025”
la rendicontazione PLP i :
e utilizzando la Banca dati
Pro.Sa..
PP03_0S02_1S02
Disponibilita di un
sistema di monitoraggio | Collaborazione alla messa a regime
regionale per la Sott «“gt ti inf tici” .
i ione dell (Sottogruppo “Strumenti informatici” e I Referenti del PP3 hanno
fl el\_/a2|0|_1e ed a i Comunita di pratica regionale WHP) e collaborato alla messa a regime | Nessuno
realizzazione degli utilizzo del sistema di monitoraggio e utilizzo del sistema di scostamento
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Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso locale
2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

Formalizzare
I’approvazione del
“Modello organizzativo
per ’avvio sperimentale

Documento approvato
dai rappresentanti del
CRC e formalizzato

Recepimento del
Modello e dell’atto e
applicazione del

E stato recepito e
applicato dall’ASL
AT il “Modello
organizzativo per
I’avvio sperimentale

Nessuno scostamento

Mettere a punto i
materiali e il sistema di
monitoraggio delle
attivita della Rete WHP

Costituzione
sottogruppi di lavoro

referente e/o sostituto
del PP3 PLP a uno
dei sottogruppi di
lavoro della
Comunita di pratica

della Rete WHP Regione | dalla Regione Piemonte | Modello della Rete WHP
Piemonte 2023-2025” Regione Piemonte
2023-2025”
Adesione del

Il referente e il
sostituto del PP3
hanno aderito a due
sottogruppi di lavoro
(strumenti

Nessuno scostamento

regionale WHP
individuati per la
realizzazione delle
diverse azioni del
Programma

. . informatici e
Regione Piemonte . .
realizzazione

istantanea)

3.2 Formare per progettare e attuare interventi WHP

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello regionale ¢ stato individuato il corso FAD “Professionisti dei luoghi di lavoro: competenze
professionali trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita dei lavoratori” il cui obiettivo
¢ quello di promuovere le competenze ad utilizzare I’avviso motivazionale breve e 1’intervento
motivazionale breve e si rivolge ai professionisti operanti nell'ambito delle seguenti strutture: Servizio
Medico Competente, S.Pre.S.A.L. e Servizio Prevenzione e Protezione. Tale corso rappresenta la 2'
edizione del corso FAD “Medici Competenti: le competenze professionali del medico competente nel
supporto al cambiamento degli stili di vita a rischio” sul counseling motivazionale breve da proporre
attivamente ai medici competenti.

L’ASL AT ha ricevuto la comunicazione di attivazione del corso in data 01/03/2023, la successiva
comunicazione ¢ avvenuta in data 06/03/2023 ai vari servizi a cui era rivolta con 1’obiettivo di
promuovere 1’adesione dei soggetti interessati al percorso formativo.

Per I’ASL AT hanno partecipato a questa edizione n.3 operatori, in quanto n.12 operatori avevano
gia partecipato all’edizione precedente occorsa nell’anno 2022 e pertanto non potevano aderire a que-
sta seconda edizione.

Il referente e il sostituto del PP3 hanno partecipato e partecipano alla revisione/ aggiornamento dei
corsi FAD.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo ASL WHP.

Obiettivo e indicatore di processo
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L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

Indi di val | Motivazione
Obiettivo di processo ndicatore di Valore atteso locale 2023 alore osservato a eventuale
processo 31/12/2023
scostamento
. . I rappresentanti locali
Partecipazione dei PP oy
. . della Comunita di
.. . . rappresentanti locali della . .
Revisionare e aggiornare 1 | Presenza oy 1 . pratica regionale WHP
C . . Comunita di pratica . Nessuno
contenuti dei corsi FAD aggiornamento regionale WHP alla hanno partecipato alla scostamento
WHP base e specifici corsi FAD WHP g. . . revisione/
revisione/ aggiornamento . .
dei corsi FAD aggiornamento dei
corsi FAD

3.3 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte tra le piccole e microimprese
(azione equity oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

L’ASL AT ha individuato il comparto edilizio, da sempre seguito con attenzione per quanto riguarda
le malattie professionali e la promozione della salute, poiché gli addetti del settore risultano avere
un'aspettativa di vita inferiore a quella di altri comparti lavorativi. Questo settore presenta due
peculiarita, che devono necessariamente essere considerate nell’ambito di un piano che contempla il
concetto di health equity: la prevalenza di microimprese (n.42 aziende con dieci o piu lavoratori e
circa 500 con meno di dieci dipendenti nella realta astigiana, a tale dato occorre poi ricordare che la
maggior parte dei lavoratori del settore risulta essere autonoma, pertanto senza dipendenti) ¢ la
multietnicita dei lavoratori del comparto (51% dei lavoratori di nazionalita straniera).

Entrambi questi aspetti possono influenzare 1’efficacia della sorveglianza sanitaria e pertanto devono
essere compensati attraverso attivita di promozione della salute.

Esiste infine un’importante tendenza, non solo a livello provinciale ma estesa oltre 1 confini nazionali
in tutta I’Unione Europea: nel corso dei prossimi decenni si registrera un aumento della percentuale
di lavoratori anziani. Pertanto, occorre affrontare un problema piu ampio e diffuso legato alle morti
determinate da patologie croniche, che inevitabilmente coinvolgera in modo importante il settore
edile negli anni a venire (settore destinato a vedere impiegata sempre piut manodopera anziana €
difficilmente incline a seguire stili di vita salutari).

Tutti gli aspetti appena indicati influenzano negativamente 1’aspettativa di vita degli addetti del
settore, per cui diventa importante avviare programmi di promozione della salute per incentivare stili
di vita salutari.

Come accennato nell’azione 3.1, il gruppo ASL WHP ha individuato come stakeholder di riferimento,
non solo per il comparto edile ma per le aziende del territorio astigiano, i MC operanti nelle aziende
del territorio. Hanno aderito nell’anno 2023 n.3 aziende, n.1 di dimensioni medio/grandi e n.2
piccole/microimprese, di cui nessuna appartenente al comparto edile.

Avendo avuto poco tempo a disposizione tra I’adesione alla rete WHP e il termine dell’anno 2023, ¢
stato proposto alle aziende aderenti alla rete WHP di partecipare al programma di screening per HCV.
Tutte le aziende hanno aderito alla proposta e sono state programmate ed effettuate piu giornate in
azienda dove operatori dell’ASL AT effettuavano 1 test di screening: in totale hanno aderito n.166
lavoratori dei quali nessuno ¢ risultato positivo.

Lo stesso screening ¢ stato proposto a luglio 2023 ai dipendenti ASL e realizzata presso 1’ospedale,
n.156 lavoratori hanno scelto di sottoporsi allo screening durante 1’orario di lavoro.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo ASL WHP, stakeholder del territorio.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

Valore osservato al

Motivazione eventuale scostamento

Lenti di equita

Costruzione, a cura di ogni

al 31/12/2023 nessuna

31/12/2023
Pur avendo individuato il |La tardiva realizzazione dell’istantanea
PP03_OT04_IT04 comparto del’EDILIZIA | e diffusione del Modello di rete WHP

Piemonte, il brevissimo lasso di tempo

%?—Idlf llio direte “Gruppo ASL Rete WHP” | a7jenda del territorio concesso alle aziende per aderire alla

> Plemonte € | g intervento con lo Astigiano ha aderito alla | rete WHP nell’anno 2023 (1 mese
relativo catalogo stakeholder del comparto rete WHP; tuttavia, due | circa), hanno impedito un fattivo
BP: sezione individuato e produzione del | Piccole/microimprese coinvolgimento del settore individuato
piccole/microimpres relativo documento hanno aderito e con loro |in fase di programmazione (settore
¢ ¢ sua . si ¢ costruito I’intervento | edile). Cio nonostante, hanno aderito
sperimentazione e prodotto il relativo altre piccole/microimprese del

documento. territorio Astigiano.

3.4 Promuoviamo la cultura della salute e la sicurezza negli ambienti di lavoro

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

L’ASL AT ha partecipato, con i propri rappresentanti locali della comunita di pratica, alla
progettazione di strumenti/materiali per le iniziative di marketing sociale.

Nelle date 28/03/23 e 03/04/23 sono stati affissi 1 volantini e poster “Divertiti! Fai movimento”,
inviata mail a tutti i dipendenti dell’ ASL AT ed ¢ stato diffuso il link dell’evento su Do.Rs e pubblicato
sul sito dell”’ASL.

11 17/04/23 ¢ stato affisso il poster realizzato dalla LILT (Lega Italiana Per La Lotta Contro I Tumori)
“Asti in rosa 77 in molti locali sia dell’Ospedale che dell”’ ASL.

A luglio 2023 ¢ stata diffusa I’iniziativa di screening per HCV promossa dalla Regione Piemonte; lo
screening rivolto ai dipendenti ASL ¢ partito il 05/07/2023.

Hanno partecipato alla 2" edizione del corso FAD “Medici Competenti: le competenze professionali
del medico competente nel supporto al cambiamento degli stili di vita a rischio” sul counseling
motivazionale breve da proporre attivamente ai medici competenti, per la prevenzione e promozione
alla salute nei luoghi di lavoro organizzato a livello regionale: il referente del PP3, un’infermiera
dell’ufficio del medico competente, due tecnici del SPP.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo ASL WHP.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al

Valore atteso locale 2023 31/12/2023

Nome indicatore

Sono stati realizzati

PP03 OTO03 ITO3 Iniziative di . .
- — interventi di

marketing sociale per lavoratori,

Un intervento di marketing

famiglie, datori, associazioni
Disponibilita e utilizzo di

marketing sociale

strumenti/materiali per iniziative di

sociale realizzato,
preferibilmente, nella
Settimana europea della
sicurezza

marketing sociale
alcuni dei quali
presentati anche
durante la Settimana
europea della
sicurezza

Nessuno scostamento
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PP4 DIPENDENZE

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:

Paolo Sandrone - psandrone@asl.at.it Dirigente Medico Responsabile S.S.D. Dipendenze

Simonetta Giunipero - sgiunipero(@asl.at.it Coordinatrice Infermieristica S.S.D. Dipendenze

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:

Fabrizio Maccario - Educatore Professionale S.S.D. Dipendenze
Marilisa Aluffi - Psicologa S.C. Psicologia

Ornella Bruno - Educatore Professionale S.S.D. Dipendenze

Chiara Capussotti - Infermiera S.S.D. Dipendenze

Daniela Ciriotti - Psicologa S.C. Psicologia

Roberta Liberalato - Psicologa S.C. Psicologia

Sergio Raffaelli - Dirigente Medico S.S.D. Dipendenze

Gian Luca Rosso - Medico del lavoro specialista ambulatoriale ASL AT

Alessia Linsalata - Infermiera S.C. SISP
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso locale
2023

Azione

Trasversale INTERSETTORIALITA

PP04_OT01 Sviluppare collaborazioni
intersettoriali finalizzate ad attivare il ruolo
e la responsabilita di tutti gli Attori,
istituzionali e non, del territorio

PP04_OTO01_ITO01 Accordi Intersettoriali

Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema
sanitario che possono sostenere/contribuire alle azioni
del Programma (es. ANCI; Scuola; Prefetture e Forze
dell’Ordine; altre istituzioni; Associazioni di Promozione
sociale; Associazioni di categoria; espressioni della
societa civile; ecc.)

4.1 Intersection:
condividere percorsi

4.4 Hub prevenzione
integrata

Trasversale FORMAZIONE

PP04_OT02 Garantire opportunita di
formazione e aggiornamento professionale a
Decisori, Policy maker, Amministratori
locali, altri Stakeholder, Operatori di tutte le
Agenzie e Organizzazioni educative e sociali
presenti nel territorio

PP04_OTO02_IT02 Formazione (A)

Disponibilita di un programma di formazione congiunta
e intersettoriale, che preveda la partecipazione degli
operatori dei servizi sanitari e sociosanitari (inclusi i
MMG e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori
coinvolti nella realizzazione delle azioni previste dal
Programma, che includa il tema della progettazione
partecipata di interventi interdisciplinari e intersettoriali

Partecipazione di
almeno 4 operatori per
ASL all’evento

4.1 Intersection:
condividere percorsi

Trasversale FORMAZIONE

PP04_OT03 Svolgere attivita di formazione
rivolta ai referenti istituzionali in materia di
dipendenze basati su European drug
prevention quality standards e EUPC
Curriculum

PP04_OT03_ITO03 Formazione (B)

Disponibilita di percorsi formativi per gli attori coinvolti
su European drug prevention quality standards e EUPC
Curriculum (programmi validati)

4.3 Formazione EUPC

Trasversale FORMAZIONE

PP04_0OT04 Svolgere attivita di formazione
sul counseling breve rivolte agli operatori
dei servizi sanitari e sociosanitari (inclusi
MMG e PLS)

PP04_OT04_IT04 Formazione (C)

Disponibilita di un programma di formazione sul
counseling breve rivolto agli operatori dei servizi sanitari
e sociosanitari (inclusi i MMG e i PLS)

Partecipazione di
almeno 2 operatori per
ogni ASL

4.2 Tabagismo, abuso
alcolico: formazione
al counseling
motivazionale breve

Trasversale FORMAZIONE

PP04_OT05 Favorire a livello regionale e
locale la programmazione partecipata di
interventi interdisciplinari e intersettoriali

Nel PNP non é definito un indicatore associato a questo
obiettivo

Trasversale COMUNICAZIONE

PP04_OT06 Promuovere la diffusione di
conoscenze aggiornate (anche in ottica
previsionale), competenze e consapevolezze
che favoriscano 1’adozione di un approccio
integrato e cambiamenti sostenibili di prassi
organizzative — sociali — educative per
rendere facilmente adottabili scelte
comportamentali favorevoli alla salute in

PP04_OTO06_IT05 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e
comunicazione sociale (compreso il marketing sociale)
mirate a target e contesti specifici (ad es. amministratori,
opinion leader, scuole, genitori, educatori sociali,
operatori, associazioni, ecc.)

Organizzazione e
realizzazione eventi
infopreventivi:
Conferenze presso i
Comuni e Gap Tour

4.7 La comunicazione
nella prevenzione
delle dipendenze
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ottica preventiva

PP04_OTO07 Orientare gli interventi a criteri
di equita aumentando la consapevolezza sul

PP04_OTO07_ITO06 Lenti di equita
Volume di gioco fisico

4.8 Equita e attivita
regolativa: impatto LR
9/2016 “Norme per la

Trasversale EQUITA e i . ini di o ) ] ] prevenzione e il
potenziale impatto, in termini di Numero di pazienti per dipendenza patologica da gioco contrasto alla
disuguaglianze, delle azioni programmate d’azzardo in carico ai Serd diffusione del gioco

d’azzardo patologico”
PP04_0OS01 Attivare un sistema di - Partecipare
.= . . . | PP04_0OS01_IS01 Sistema di monitoraggio regionale all’aggiornamento dei P
monitoraggio del fenomeno, dei trend e dei .= —. . . . ; . 4.5 Attivita di
o2 . . Attivazione e implementazione di un sistema di dati sul fenomeno e .
. modelli di intervento di maggiore successo a . . . S - . .. . |prevenzione per

Specifico ; monitoraggio, con raccolta ed elaborazione dei dati sugli interventi attivati R .

supporto della programmazione locale e . . S g . adolescenti e giovani
L Lo . relativi a trend di consumo e modelli di intervento - Diffusione degli .
delle decisioni politiche, tecniche e . . A . . adulti
L sperimentati con esiti positivi elementi raccolti nel
organizzative 2022
PP04_0S02 Diffondere modelli di
intervento intersettoriali ed interdisciplinari,
centrati su metodologie evidence based o

Specifico (quali life skills education e peer education) | PP04_0S02_IS02 Copertura (target raggiunti dal
e “azioni raccomandate e sostenibili”, con Programma) . o o
approccio life course differenziato per (N. Azwpde Soglosanltarle che adottapo P.rogr.amml di
genere e per setting prevenzione un.lversz.ile e/o selgttlva rlyoltl ag1¥ 45 Ativita di

- adolescenti e giovani, orientati allo sviluppo di Almeno una attivita di fevenzione or
PP04_0OS03 Progettare e attivare empowerment e competenze personali rispetto al prevenzione in 1; dolescenti ep covani
programmi di prevenzione universale /o consumo di sostanze psicoattive legali e illegali ¢ a ciascuna ASL adulti £
selettiva rivolti agli adolescenti e giovani, | fenomeni quali I’internet addiction, in setting extra
) orientati allo sviluppo di empowerment e | scolastici come i luoghi del divertimento, lo sport,

Specifico competenze personali rispetto al consumo di ’associazionismo) /n. Aziende Sociosanitarie del
sostanze psicoattive legali e illegali e a territorio x 100
fenomeni quali I’internet addiction, in
contesti extrascolastici come i luoghi del
divertimento, lo sport, 1’associazionismo

. PP04 I iunti dal
PP04_0S04 Progettare ed attivare 04_0S03_IS03 Copertura (target raggiunti da
rogrammi di prevenzione indicata, anche Programma)
programm ,.p P (N. Aziende Sociosanitarie che adottano programmi di o |45 Attivita di
finalizzati all’intervento precoce, declinati . Y . .. Almeno una attivita di .
. e . o . prevenzione indicata, anche finalizzati all’intervento . . prevenzione per
Specifico per specifici gruppi vulnerabili (quali gli o e . .- . | prevenzione in L .
) s . precoce, declinati per specifici gruppi vulnerabili (quali . adolescenti e giovani

adolescenti e le loro famiglie, le donne in . . L . ) ciascuna ASL .

. . . . gli adolescenti e le loro famiglie, le donne in gravidanza, adulti
gravidanza, gli over 65, gli stranieri) o a . . . .
schio aumentato gli over 65, gli stranieri) o a rischio aumentato/ (n.

Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
PP04_0OS05 Offrire programmi finalizzati | PP04_0OS04_IS04 Copertura (target raggiunti dal Almeno una attivita | 4.6 Esserci:
Specifico alla riduzione del danno sia nell’ambito Programma) RdD/LdR in ciascuna |Limitazione dei

delle attivita dei servizi territoriali per le

(N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di

ASL

rischi/Riduzione del
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Specifico

dipendenze sia attraverso servizi specifici riduzione dei rischi e del danno rivolti a target danno
(come Unita di strada/presidi mobili e Drop- | vulnerabili o ad alto rischio non in contatto con i servizi)
in per la riduzione del danno e la limitazione | (n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
dei rischi correlati al consumo di sostanze
psicoattive), in coerenza con i nuovi LEA
4.6 Esserci:

PP04_0S06 Attuare programmi di
sensibilizzazione in materia di prevenzione
del rischio di trasmissione di malattie
infettive a gruppi di popolazione vulnerabili
o con comportamenti ad alto rischio, anche
in contesti non sanitari

PP04_0S05_IS0S Copertura (target raggiunti dal

Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di
prevenzione del rischio di trasmissione di malattie
infettive rivolti a target vulnerabili o ad alto rischio) /(n.

Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

Offerta dello
screening HCV agli
utenti SerD in tutte le
ASL

Limitazione dei
rischi/Riduzione del
danno

14.5 Interventi di
screening in materia di
IST

14.6 Accessibilita ai
servizi di screening e
cura delle malattie
infettive croniche
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Azioni

4.1 Intersection: condividere percorsi

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Operatori dell’ASL AT hanno partecipato al percorso formativo promosso a livello regionale e agli
incontri rivolti ai referenti.

Il gruppo di lavoro interdisciplinare, istituito negli anni passati, ha subito delle variazioni durante
I’anno 2023 e l’attivita ¢ stata garantita grazie alla collaborazione degli operatori della S.S.D.
Dipendenze e della S.S. Promozione della Salute del Dipartimento di Prevenzione.

In data 17/11/2023, n. 4 operatori dell’ASL AT (referente PP1, referente PP4, referente PP5 e una
psicologa della S.S.D. Dipendenze) hanno partecipato al corso di aggiornamento dal titolo: “Le
pratiche di valutazione dei progetti di prevenzione alle dipendenze nel contesto delle ASL della
Regione Piemonte” presso il C.A.P.S. (Centro Attivita Promozione della Salute) di Corso Trento, 13
a Torino. L’attivita ¢ continuata in modalita on-line nel periodo tra il 18/11/2023 e il 30/11/2023. 11
percorso si ¢ concluso in data 19/12/2023.

I referenti del PP4 e del PP5 hanno, inoltre, preso parte agli incontri periodici del gruppo di lavoro
regionale nelle seguenti giornate: 22/05/2023, 29/09/2023 e 24/11/2023.

Attori coinvolti e ruolo:

Componenti del gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione, referente del PP1,
referente del PPS5.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Ni‘::;?j:;ge
2023 31/12/2023
scostamento
PP04_OT02_IT02 Formazione (A)
Disponibilita di un programma di formazione congiunta
¢ 1nterseFtor1'ale, C.h °p re'ved'a la partecipazione deg} ' Partecipazione di 4 operatori ASL
operatori dei servizi sanitari e sociosanitari (inclusi i almeno 4 operatori per | hanno partecipato Nessun
MMG e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori ASL all’evento all’evento scostamento
coinvolti nella realizzazione delle azioni previste dal ’
Programma, che includa il tema della progettazione
partecipata di interventi interdisciplinari e intersettoriali

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Indicatore di Valore osservato Motivazione
Obiettivo di processo 0Cesso Valore atteso locale 2023 al 31/12/2023 eventuale
P scostamento
. .. . Gli operatori
Calendarizzare gli incontri T
s . I L 1I’ASL AT
periodici del gruppo dei neontri per19d1c1 Per tutte le ASL: partecipazione dell’AS Nessun
. . .| del gruppo di . . hanno
referenti prevenzione/PP4 dei lavoro regionale agli incontri artecipato a 1 scostamento
DPD (cronoprogramma) & Z incor?tri ’
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4.2 Tabagismo, abuso alcolico: formazione al counseling motivazionale breve

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

N.3 operatori dell’ASL AT (n.1 della S.S.D. Dipendenze per la sede di Asti e n.2 operatori per la sede
di Nizza Monferrato) hanno partecipato al corso di formazione FAD relativa al counseling motiva-
zionale breve, rispondendo all’offerta formativa proposta dalla Regione Piemonte.

Attori coinvolti e ruolo:
Componenti del gruppo di lavoro del PP4, S.S.D. Dipendenze.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale eventuale
31/12/2023
2023 scostamento

PP04_OT04_IT04 Formazione (C)

Disponibilita di un programma di formazione sul
counseling breve rivolto agli operatori dei servizi sanitari e
sociosanitari (inclusi i MMG e i PLS)

Partecipazione di
n.3 operatori S.S.D. | Nessun

Dipendenze scostamento
ASL- AT

Partecipazione di
almeno 2 operatori
per ogni ASL

4.3 Formazione EUPC
Per I’anno 2023 non ¢ prevista la realizzazione della formazione EUPC (European Prevention
Curriculum), gia realizzata nell’anno 2022. L’azione ¢ conclusa.

4.4 Hub prevenzione integrata

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Gli operatori della S.S.D. Dipendenze, in collaborazione con i colleghi del Dipartimento di
Prevenzione, hanno coinvolto gli istituti scolastici in merito alla partecipazione alle attivita del Centro
“HUB - Centro di Prevenzione Regionale” dedicato alla prevenzione delle dipendenze, presso la
Fondazione Educatorio della Provvidenza di Torino. Le attivita del Centro sono state inserite nel
catalogo delle scuole. Sono state presentate le progettualita che si rivolgono a tutti i gradi scolastici
che, a livello territoriale, organizzano gli interventi nella scuola, individuandone le priorita e le
modalita attuative. La promozione di tali attivita presso le scuole secondarie di primo e secondo grado
e det centri per la formazione professionale del proprio territorio, ¢ stata sollecitata anche con una
comunicazione all’Ufficio Scolastico Territoriale.

La partecipazione da parte degli operatori dell’ASL AT alle attivita dell’*HUB - Centro di

Prevenzione Regionale” ¢ di seguito descritta:

e come rendicontato all’azione 1.1 del PP1, il giorno 05/06/2023, presso 1'aula magna dell'Istituto
scolastico Alfieri di Asti si ¢ tenuto 1’evento "Informiamoci". In tale occasione ¢ stato presentato
a tutti 1 referenti della salute delle scuole della provincia di Asti il catalogo delle proposte
educative dell'ASL AT per I'anno scolastico 2023-2024. L’evento si ¢ svolto adottando la
modalita a distanza per raggiungere il maggior numero di plessi scolastici della provincia, per
consentire a tutti gli operatori di conoscere in anticipo le iniziative di prevenzione e promozione
del benessere e per facilitare 1’adesione in tempo utile alle proposte educative, rafforzando il
gruppo tecnico locale. In questa occasione il referente del PP4 ha presentato i progetti svolti al
C.A.P.S. (Codice Pro.Sa. 3663);

e come rendicontato all’azione 1.3 del PP1, il giorno 20/09/2023, si ¢ tenuto il convegno “Scuole
che promuovono salute. Partecipare alla rete Piemontese”, al quale hanno partecipato i referenti
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del PP1 e del PP4, un educatore della S.S.D. Dipendenze, una Psicologa della S.S.D. Dipendenze,
due operatori del privato sociale, il referente dell’Ufficio Scolastico di Asti (Ufficio di
Educazione Motoria e Sportiva - Ambito 1V) e due Dirigenti scolastici astigiani (Codice Pro.Sa.
3663);

il giorno 28/09/2023, il responsabile della S.S.D. Dipendenze e la referente locale del PP4, in
collaborazione con il referente del PP1, hanno inviato una comunicazione a tutti 1 dirigenti
scolastici degli Istituti Secondari di primo grado (classi 2°) e di secondo grado (classi 2° e 4°)
dell’ASL AT per sottolineare I’importanza e promuovere la partecipazione degli studenti, alla
metodologia di esperienza immersiva (percorsi educativi con caratteristiche relazionali e
didattiche su varie tematiche inerenti le dipendenze) sviluppata dal C.A.P.S.;

il giorno 07/11/2023 i referenti di PP1, PP4, PP5 e una psicologa della S.S.D. Dipendenze hanno
partecipato al corso di aggiornamento “Le pratiche di valutazione dei progetti di prevenzione alle
dipendenze nel contesto delle ASL della Regione Piemonte”, come indicato all’azione 4.1.

il giorno 08/11/2023, ¢ stata effettuata una visita al C.A.P.S. da parte di due educatori
professionali, un infermiere, una psicologa e un’assistente sociale dell’equipe del Gioco
d’Azzardo Patologico (G.A.P.) della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT;

il giorno 23/11/2023, il referente del PP4 ha effettuato un incontro formativo relativo alle attivita
di prevenzione del C.A.P.S. con i referenti dell’educazione alla salute del Liceo Classico Alfieri,
Liceo Artistico Benedetto Alfieri e dell’Istituto Professionale Quintino Sella.

Attori coinvolti e ruolo:

Componenti del gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione, referente del PP1,

referente PP5, Istituti scolastici.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP04_OT02_IT02 Formazione (A) v. azione 4.1 4 operatori ASL hanno Nessun
- - partecipato all’evento | scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al l\t(‘)::;?j:;:e
processo 2023 31/12/2023
scostamento
Partecipazione a n.4
attivita del Centro
Promuovere la Partecipazione alle Partecipazione ad nelle date: Nessun
partecipazione alle attivita oy almeno una attivita del -05/06/2023
del Centro attivita del Centro Centro 20/09/2023 scostamento
-07/11/2023
-08/11/2023
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4.5 Attivita di prevenzione per adolescenti e giovani adulti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Operatori dell’ASL AT hanno partecipato agli incontri regionali del Tavolo Peer nelle seguenti
giornate: 21/04/2023, 17/05/2023, 15/06/2023, 15/12/2023 e, il 29/09/2023, alla riunione per il
“Patentino dello Smartphone”, e hanno realizzato e aggiornato le attivita di prevenzione e gli
interventi previsti dai Piani Locali delle Dipendenze secondo le indicazioni del livello regionale.
Operatori dell’ASL AT hanno, inoltre, trasmesso i dati relativi al 2022 contribuendo ad effettuare la
mappatura regionale dei progetti di prevenzione previsti dal PP1. Le attivita di questa azione sono in
stretto collegamento con i progetti “Patentino dello Smartphone”, “Rete Senza Fili”, “Unplugged”,
“Diario della Salute” e altri progetti di pratiche raccomandate di cui al PP1.
Questa azione ¢ sviluppata anche in integrazione con 1I’Azione “5.4 Promozione della guida
responsabile -Rete Safe Night Piemonte” del PP5.
La S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT, in data 09/09/2023, era presente al "Festival delle Sagre" per
sensibilizzare il pubblico sui rischi collegati alla guida in stato d’ebrezza o sotto effetto di
stupefacenti. L’evento ha previsto la presenza di una postazione in piazza Liberta ad Asti, dalle ore
19 alle 24, durante il quale sono stati distribuiti volantini, effettuati interventi di educazione sanitaria
e counseling motivazionale ed eseguiti, su base volontaria, etilotest. Si ¢ utilizzato il gioco “DROP-
PONG” per far prendere consapevolezza dell’eventuale alterazione dei riflessi, dopo il consumo di
alcol (Codice Pro.Sa. 5887). L’evento ¢ stato pubblicizzato anche sui socialmedia aziendali e sul sito
dell’ASL AT.
Un educatore professionale e un’assistente sociale della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT hanno
partecipato, in data 01/12/2023, in qualita di relatori, all’evento dal titolo: “Giornata mondiale lotta
all’AIDS” rivolto agli studenti del corso E.N.A.L.P. (Ente Nazionale Acli Istruzione Professionale) e
dell’Istituto professionale “Castigliano”, che si ¢ svolto presso il “Circolo Nosenzo” di Asti (Codice
Pro.Sa. 3719)
Gli operatori della S.S.D. Dipendenze, in collaborazione con la referente del PP4, hanno tenuto corsi
di formazione rivolti a docenti delle scuole primarie e secondarie per i seguenti progetti:

e “Rete senza fili” in data 6 e 13 novembre 2023 (Codice Pro.Sa. 6447);

e “Patentino dello smartphone” in data 13 e 18 dicembre 2023 (Codice Pro.Sa. 6026);

e “Unplugged” in data 15, 16 e 17 novembre 2023 (Codice Pro.Sa. 2828).
Gli operatori della S.S.D. Dipendenze, inoltre, hanno partecipato alle riunioni del Tavolo Peer
regionale, durante le quali ¢ stato prodotto il documento dal titolo “Linee di indirizzo interventi di
Peer education”. Tali incontri sono stati effettuati nelle date: 21/04/2023, 17/05/2023, 15/06/2023 ¢
15/12/2023.

Attori coinvolti e ruolo:
Componenti del gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione, referente del PP1,
Istituti scolastici, privato sociale, addetto stampa ASL AT.

Altre attivita di iniziativa locale
E stato realizzato il progetto “Altra Informazione” rivolto agli adolescenti, orientato allo sviluppo
dell’empowerment e delle competenze personali rispetto al consumo di sostanze psicoattive legali e
illegali e ai fenomeni quali [’internet addiction, in setting extra scolastici come 1 luoghi di
divertimento e le associazioni sportive. Il progetto ¢ nato nel 2021 ed ¢ stato gestito dal privato sociale
sino al 31/12/2023.
Gli operatori della S.S.D. Dipendenze hanno contribuito alla formazione di studenti delle scuole
secondarie di primo grado di Asti e Nizza Monferrato sul tema del bullismo, cyberbullismo (Codice
Pro.Sa. 3663) e sui rischi connessi all’utilizzo delle nuove tecnologie per i progetti indicati dal PP1:
“Informiamoci” (n. 294 studenti) e “Se mi ascolti tutto passa” (n. 29 studenti) (Codice Pro.Sa. 6171).
52



Attori coinvolti e ruolo:

Privato sociale, educatori e psicologi della S.S.D. Dipendenze ASL AT.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

gravidanza, gli over 65, gli stranieri) o a
rischio aumentato/ (n. Aziende
Sociosanitarie del territorio) x 100

Unplugged (Cod. Pro.Sa 2828)
Se mi ascolti tutto passa (Cod.
Pro.Sa 6171)

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 | Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
scostamento
- Relazione OED (Osservatorio
PP04_0OS01_IS01 Sistema di - Partecipare Epldemlol‘(‘)g,lco Dip epdenze)
.= LT .. . Piemonte “L’utenza piemontese
monitoraggio regionale all’aggiornamento dei dei servizi per le Dinendenze
Attivazione e implementazione di un dati sul fenomeno e sugli 1P P .

. . . . ) Lo Patologiche durante la pandemia Nessun
sistema di monitoraggio, con raccolta ed Interventi attivati da Covid — 19” (ISBN 978-88- scostamento
elaborazione dei dati relativi a trend di - Diffusione degli 95525-42-6)
consumo ¢ modelli di intervento elementi raccolti nel ~ Condivisione del documento
sperimentati con esiti positivi 2022 allinterno dell’équipe della

S.S.D. Dipendenze dell’ ASL AT

PP04_0S02_IS02 Copertura (target
raggiuntt dal Pro'gram‘ma) Utilizzo di Pro.Sa per
(N. Aziende Sociosanitarie che adottano . . C .

o . . rendicontare i seguenti indicatori
Programmi di prevenzione universale e/o PLP:
se!ettlvg r1volt1‘agh ado} escenti ¢ giovani, Almeno una attivita di  |azione 5.5 Safe Night 09/09
orientati allo sviluppo di empowerment e . .

. prevenzione in ciascuna |Pro.Sa 5887 Nessun

competenze personali rispetto al consumo . .

. . . . . ASL Informiamoci: (Cod. Pro.Sa scostamento
di sostanze psicoattive legali e illegali ¢ a 5066)
fenomeni quali I’internet addiction, in “giornata mondiale lotta
setting extra scolastici come i luoghi del aﬁ’ AIDS” c/o “Circolo Nosenzo”
divertimento, lo sport, 1’associazionismo) di Asti. Cod. Pro.Sa 5831
/n. Aziende Sociosanitarie del territorio ’ ’ ’
x100
PP04_0OS03_IS03 Copertura (target Utilizzo di Pro.Sa per
raggiunti dal Programma) rendicontare i seguenti indicatori
(N. Aziende Sociosanitarie che adottano ... .. |PLP:

g . - Almeno una attivita di .
programmi di prevenzione indicata, anche revenzione in ciascuna Rete senza fili (Cod. Pro.Sa
finalizzati all’intervento precoce, declinati IZASL 6447) Nessun
per specifici gruppi vulnerabili (quali gli Patentino Smartphone (Cod. scostamento
adolescenti e le loro famiglie, le donne in Pro.Sa 6026)

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

15/06/2023, 15/12/2023

Obiettivo di Valore osservato al Motivazione
Indicatore di processo Valore atteso locale 2023 eventuale
processo 31/12/2023
scostamento
Partecipazione agli Partecipazione agli Incontri effettuati nelle date: Nessun
Tavolo Peer , P & : P & 21/04/2023, 17/05/2023,
incontri del Tavolo Peer incontri del Tavolo Peer scostamento
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4.6 Esserci: Limitazione dei rischi/Riduzione del danno (LdR / RdD)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Operatori dell’ASL AT hanno partecipato alla realizzazione delle attivita previste:

in data 01/12/2023 ¢ stata garantita la partecipazione all’evento: “Giornata mondiale lotta
all’AIDS” svoltosi presso il Circolo Nosenzo di Asti da parte di n.1 educatore professionale e n.1
assistente sociale della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT, rivolto agli studenti del corso ENAIP e
dell’Istituto professionale “Castigliano” (Codice Pro.Sa. 5831);

¢ stata garantita 1’attivita di “drop-in” che ha previsto I’accoglienza di persone in condizione di
disagio. E stata, inoltre, garantita ’attivita di “riduzione del danno” per promuovere programmi
e pratiche che mirano a minimizzare gli impatti negativi sulla salute legate all’'uso di droghe
finalizzate a stimolare scelte consapevoli e responsabili;

in data 10/11/2023 il referente locale della “Rete Safe Night” (azione 5.5) e il referente del PP4
hanno partecipato alla riunione “téte a test con le infezioni sessualmente trasmissibili” per la
produzione di flyers. I flyers, disponibili per la giornata del 01/12/2023 ed inoltrati da Regione
via mail, sono stati distribuiti in occasione della giornata mondiale AIDS del 01/12/2023 e inoltrati
ai colleghi del PP14;

il referente del servizio S.S.D. Dipendenze dell’Asl AT per LdR e RdD ha partecipato al Tavolo
di lavoro confronto e monitoraggio sulle attivita di RdD e LdR nelle seguenti giornate:
14/07/2023; 22/09/2023; 29/11/2023; 20/12/2023.

Sono proseguiti i progetti e gli interventi in atto con la distribuzione del materiale per la riduzione del
danno e interventi di educazione sanitaria.

L’offerta dello screening HCV agli utenti SerD ¢ proseguita per tutto il 2023. N. 429 screening
effettuati al 31/12/2023.

Attori coinvolti e ruolo:
Gruppo PLP -referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione, S.O.C.
Malattie Infettive, operatori del privato sociale.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazion
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 osservatoal | °© eventuale
31/12/2023 | Seostament
0
PP04_0OS04_1S04 Copertura (target raggiunti dal
Programma) Nessun
(N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di Almeno una attivita Realizzazione di scostament
riduzione dei rischi e del danno rivolti a target RdD/LdR in ciascuna ASL n.2 eventi o
vulnerabili o ad alto rischio non in contatto con i servizi)
(n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
PP04_0OS05_IS0S Copertura (target raggiunti dal
ngramma) . S . Offerta dello screening Effgttuato Nessun
(N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di . . ? screening HCV | scostament
. T o . . . HCYV agli utenti SerD in .
prevenzione del rischio di trasmissione di malattie tutte Ie ASL an. 429 utenti 0
infettive rivolti a target vulnerabili o ad alto rischio) / (n. SerD
Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
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Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Valore Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo | Valore atteso locale 2023 | osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
Confronto e monitoraggio Incontri del gruppo di | Partecipazione al 75% degli I;Tri[g%lga(zifli? Nessun
sulle attivita di RdD e LdR lavoro incontri incofl tri £ scostamento

4.7 La comunicazione nella prevenzione delle dipendenze

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Operatori dell’ASL AT hanno promosso iniziative di sensibilizzazione e informazione nell’ambito
della campagna GAP (Gioco d’Azzardo Patologico) attraverso le conferenze tenutesi presso i comuni
aderenti e il Gap Tour. Sono state attuate iniziative in occasione delle giornate tematiche (es. Alchool
Prevention Day, Giornata Mondiale senza Tabacco, Giornata Mondiale contro I’AIDS). Gli Operatori

della S.

segue.
G.AP:

S.D. Dipendenze hanno realizzato interventi di informazione e comunicazione sociale come

nelle date 27/05/2023 e 02/12/2023 si ¢ svolto I’ Asti G.A.P. tour “Perdere tutto non ¢ un bel
gioco” per informare capillarmente la collettivita sul gioco d’azzardo e sui rischi correlati;
interventi in n.5 comuni del territorio di competenza dell’ASL AT (Castagnole Monferrato,
Villafranca d’ Asti, Nizza Monferrato, Cerro Tanaro, Dusino San Michele).

ALCOL:

durante il mese di aprile 2023 ¢ stata pubblicata un’informativa su sito dell’ASL AT in
occasione di Alchool Prevention Day;

09/09/2023 in occasione del “festival delle Sagre” sono stati effettuati a titolo gratuiti n. 217
etilotests gratuiti (PP5 azione 5.4) (Codice Pro.Sa. 5887);

in data 19/11/2023 in occasione della giornata per le “vittime della strada”, ¢ stato pubblicato
un articolo sulla mappatura degli incidenti stradali nella Provincia di Asti. Il Report ha visto
il coinvolgimento della S.S.D. Dipendenze dell’ ASL AT, in tale occasione ¢ stato approfondito
il tema della Rete Safe Night con I’intento di sensibilizzare 1l cittadino verso 1 comportamenti
da assumere nell’ambito della sicurezza stradale (Codice Pro.Sa. 3719).

TABACCO:

AIDS:

il giorno 03/03/2023 sono stati pubblicati articoli su “Ansa”, “La Stampa” pagina locale, ”La
voce di Asti”, “AT news”, sito ASL AT e social media al fine di pubblicizzare il progetto di
“smoking cessation” con citisina dal titolo: “ un farmaco gratuito all’ASL di Asti. Citisina in
capsule riduce i sintomi da astinenza” (Codice Pro.Sa. 5191);

il giorno 30/05/2023 ¢ stato promosso un evento di sensibilizzazione presso la Casa della
Salute di Nizza Monferrato con la partecipazione di un infermiere e un referente del PP4;

in data 31/05/2023 “Giornata Mondiale senza Tabacco” si ¢ svolto un intervento di
sensibilizzazione presso Ospedale “Cardinal Massaja” di Asti al quale hanno partecipato un
Educatore, uno Psicologo e un referente del PP4 (Codice Pro.Sa. 3719);

in data 01/06/2023 si ¢ svolto un intervento di sensibilizzazione presso la Casa della Salute di
Canelli al quale ha partecipato n.1 infermiere.

in data 01/12/2023 un Educatore Professionale ed una Assistente Sociale della S.S.D.
Dipendenze dell’ASL AT hanno partecipato all’evento dal titolo: “Giornata mondiale lotta
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all’AIDS” rivolto agli studenti del corso ENAIP e dell’Istituto professionale “Castigliano”,
che si ¢ svolto presso il “Circolo Nosenzo” di Asti (Codice Pro.Sa. 5831);

e in data 01/12/2023 operatori della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT hanno distribuito
profilattici, materiale divulgativo ed effettuato interventi di counseling breve presso il
“Circolo Nosenzo” di Asti e nella sala d’attesa di S.S.D. Dipendenze dell’ ASL AT;

¢ inrelazione alla tematica AIDS, sono stati pubblicati articoli sul quotidiano la Stampa pagina
locale e sito ASL AT in collaborazione con S.O.S.D. Consultori, S.O.C. Malattie Infettive e
S.S.D. Dipendenze sulle tematiche A.I.LD.S e sui Servizi offerti da ASL AT (Codice Pro.Sa.
5831).

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione, S.O.C. Malattie Infettive, S.O.S.D.
Consultori, comuni di Asti e Provincia, addetto stampa ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
ol Valore atteso locale
Nome indicatore 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 | scostamento
PP04_OT06_IT05 Comunicazione ed informazione Organizzazione e Sono stafi
Realizzazione di interventi di informazione e comunicazione realizzazione eventi L
. . . . . . .. realizzati n. 7 Nessun
sociale (compreso il marketing sociale) mirate a target e infopreventivi: . .
. P o . .. . eventi relativi | scostamento
contesti specifici (ad es. amministratori, opinion leader, scuole, | Conferenze presso i al G.AP
genitori, educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.) Comuni e Gap Tour T

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

. . Valore Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
p rocesso
P 31/12/2023 | scostamento
Sono stati
Sensibilizzazione in Eventi in occasione . . . realizzati n. 7
occasione delle giornate | di giornate Almeno un evento in occasione di eventi relativi Nessun
. . i ich .
tematiche OMS tematiche giornate tematiche alle giornate scostamento
tematiche

4.8 Equita e attivita regolativa: impatto LR 9/2016 “Norme per la prevenzione e
il contrasto alla diffusione del gioco d’azzardo patologico”

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Alla luce della revoca della Legge Regionale n. 9/2016 e dell’entrata in vigore della nuova Legge
Regionale n. 19 del 15 luglio 2021 e dell’avvio della campagna di comunicazione sul GAP, gli ope-
ratori dell’ ASL AT, hanno raccolto e inviato alla Regione 1 dati socioeconomici anonimi dei pazienti
in carico ai Ser.D. per gioco d’azzardo patologico, relativi all’anno 2023.
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Attori coinvolti e ruolo
Gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione, Do.Rs Regione Piemonte.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

pazienti afferenti ai SerD

socioeconomiche

I’elaborazione del
report 2023

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale | Valore osservato eventuale
2023 al 31/12/2023
scostamento
Sono stati raccolti e
.. . . Costruzione di un sistema di messi a
Analisi della situazione |. . . . . . S
. . . indicatori e strumenti per Raccolta e messa a disposizione i dati Nessuno
socioeconomica dei . ) : L . S
rilevare le differenze disposizione dei dati richiesti per scostamento
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PPS SICUREZZA NEGLI AMBIENTI DI VITA

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:

Alessia Linsalata - Infermiera S.C. S.I.S.P. alinsalata(@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:

Simonetta Giunipero — Coordinatrice Infermieristica S.S.D. Dipendenze
Fabrizio Maccario — Educatore Professionale S.S.D. Dipendenze

Gian Luca Rosso — Medico Specialista Ambulatoriale S.C. S.I.S.P.

Giuseppe Allegro — Dirigente Medico S.C. S.I.S.P.

Paolo Sandrone — Dirigente Medico Responsabile S.S.D. Dipendenze
Mariuccia Mutton — Assistente Sanitaria S.S. Promozione della Salute e UVOS
Enrica Girardino — Dirigente Medico S.C. S.I.S.P.

Clelia Villafrate — Collaboratore Tecnico S.O.S.D. Servizi Tecnici della Prevenzione
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

*ulteriori azioni che concorrono al raggiungimento dell’obiettivo

Tipo di o . Valore atteso Valore atteso locale .
obiettivo Obiettivo Indicatore/formula regionale 2023 2023 Azione
PP05_OTO01 Sviluppare e consolidare
processi intersettoriali tra il settore
satute ¢ ali staeeholder (Utficlo 5.1 Promozione della
colastico Regionale, Direzioni ooy o
} ) S . mobilita sostenibile
Regionali, Universita, ANCI, Enti
Trasversale locali/Citta M?tr(.)poll 1t2}ne/ PI‘OYIHCG, PP05_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali . >3 Preyenzlor}e delle
INAIL, Associazioni di categoria e — = . . S standard raggiunto cadute in ambiente
INTERSETT R . . Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema -—-- .
; gruppi di interesse, Privato sociale, o nel 2022 domestico nella
ORIALITA . sanitario . .
Forze dell’ordine, Prefettura, popolazione anziana
Motorizzazione civile) per 55p ione del;
promuovere la cultura della sicurezza, e drev.e nzu()in? cel
in ambito domestico e stradale, anche incidenti stradali
attraverso linee di indirizzo condivise
e pianificazione di azioni specifiche
PP05_OT02_IT02 Formazione Operatori sanitari e
sociosanitari — ambito eta pediatrica
Presenza di offerta formativa per gli operatori sanitari . . . 5.2 Prevenzione degli
. L . . . . Realizzazione di S . .
(inclusi i MMG e i PLS) e sociosanitari finalizzata allo . incidenti domestici
. . . o almeno 1 percorso Partecipazione al
sviluppo della cultura della sicurezza degli ambienti . . .
. . formativo di carattere | percorso formativo . .
PP05_OTO2 Sviluppare le conoscenze | domestici e della strada e alla crescita delle competenze regionale 5.5 Prevenzione degli
Trasversale | e le competenze degli operatori, in genitoriali connesse alla prevenzione degli incidenti incidenti stradali*
FORMAZIO | particolare di quelli dedicati all’eta domestici e stradali in eta infantile
NE pediatrica e anziana, coinvolti nei
diversi setting PP05_OTO02_IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari — ambito anziani Realizzazione di 5.3 Prevenzione delle
Presenza di offerta formativa per gli operatori Sanitari e almeno 1 percorso Partecipazione alla | cadute in ambiente
Sociosanitari (inclusi i MMG), i collaboratori familiari e i formativo di carattere FAD domestico nella
caregiver per la prevenzione degli incidenti negli ambienti regionale popolazione anziana
domestici tra gli anziani, anche attraverso il corretto uso
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dei farmaci

5.2 Prevenzione degli

Diffusione del incidenti domestici
report incidenti S4p . dell
Trasversale | FP05_OT03 Sviluppare le conoscenze | PPO5S_OT03_IT04 Disponibilita di Realizzazione di domestici. -+ rromozione della
COMUNICA | € 1 percezione del rischio nella iniziative/strumenti/materiali di comunicazione per almeno 1 intervento o _ guida responsabile -
ZIONE popolazione generale, con particolare | diffondere la cultura della sicurezza in ambiente di comunicazione/ Realizzazione di Rete Safe Night
riferimento alle fasce piu a rischio domestico e sulla strada nelle comunita locali informazione almeno 1 intervento | Piemonte
di comunicazione/
informazione 5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*
PP05_OT04_ITOS Lenti di equita
Costruglone di una mappa .della popolazione anzianacon | . raggiunto nel
PP05 OT04 Orientare oli interventi a basso livello socioeconomico e con problema di 2023 ---
Lo . & isolamento sociale (persone che vivono sole /numero di 5.3 Prevenzione delle
criteri di equita aumentando la o ) .
Trasversale consapevolezza sul potenziale abitanti) cadute in ambiente
EQUITA impatto, in termini di disuguaglianze, Costituzione del dgni)elzgicgnr;eiifziana
delle azioni programmate Un tavolo per ogni territorio individuato 100% Tavolo di lavoro ~ |P°P
intersettoriale locale
Percentuale di ASL con almeno un percorso formativo - ---
PP05_0OS01 Sviluppare/aumentare le
Specifico competenze genitoriali connesse alla | PP05_0OS01_IS03 Programmi di promozione dell’attivita 20% comuni (v. PP2) 5.2 Prevenzione degli
p prevenzione degli incidenti domestici | fisica nella popolazione di ogni fascia di eta (PP2) ° ’ incidenti domestici
e stradali in eta infantile
PP05_0S02_IS02 Documento regionale che descrive i
programmi preventivi orientati alle life skills e le azioni/
PP05_0OS02 Estendere/implementare |interventi per facilitare 1’adozione competente e . . .
. - L . R . standard raggiunto nel 5.2 Prevenzione degli
Specifico |strategie e azioni per promuovere la | consapevole di comportamenti e stili di vita sani (v. PP1) o . S
. . L . . . R . . 2022 incidenti domestici
sicurezza negli ambienti domestici attraverso il cambiamento dell’ambiente scolastico, sul
piano sociale, fisico e organizzativo (“Documento
regionale di pratiche raccomandate”) (PP1)
. PPO,S—O,SO3 Proml'lovere m.t erventl Nel PNP non é definito un indicatore associato a questo
Specifico | nell’ambito scolastico per diffondere bietti
la cultura della sicurezza obrettivo
Specifico PP05_0OS04 Aumentare I’autonomia | PP05_0OS01_IS04 Programmi di promozione dell’attivita 5.3 Prevenzione delle
p ersonale nell’anziano attraverso la fisica nella popolazione di ogni fascia d’eta, con presenza 50% ASL v. PP2 cadute in ambiente
p pop g p

promozione dell’attivita motoria e il

di uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o

domestico nella
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corretto utilizzo dei farmaci

condizioni di fragilita (anziani) (PP2)

popolazione anziana

PP05_0OS01_IS01 Piani Urbani di Mobilita Sostenibile

Espressione di
parere in almeno il

. (PUMS) 30% dei
P P;’f—f $05 Estendere/ “ﬁplem;‘?ltffe (N. di Piani Urbani di Mobilita Sostenibile (PUMS) nei 30% i PUMS procedimenti di  |5.1 Promozione della
POTILICHE per promuovere fa mob1ita quali la ASL ha espresso un contributo nell’ambito del ot VAS relativi a mobilita sostenibile
sostenibile procedimento di VAS) /(N. totale di PUMS) x 100 PUMS avviati sul
territorio di
competenza
PPO05_0OS01_IS05 Documento regionale che descrive le
Pratiche raccomandate e sostenibili che vengono proposte standard raggiunto nel
alle imprese-aziende/Pubbliche Amministrazioni/Aziende 2023 (v. PP3)

sanitarie e ospedaliere (“Documento regionale di pratiche
raccomandate e sostenibili”) (PP3)
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Azioni

5.1 Promozione della mobilita sostenibile

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Durante I’anno 2022 era stata iniziata la ricognizione delle attivita rivolte alla mobilita sostenibile, sta-
bilendo contatti con 1 Comuni di Asti, di Castell’ Alfero e di Montegrosso d’ Asti.

Lattivita di mappatura ¢ proseguita per tutto I’anno 2023, in collaborazione con i referenti dei pro-
grammi PP2, PP9, PL11, PL12, PL15, mediante I’adozione dello strumento di ricognizione, al quale
sono state fatte alcune integrazioni al fine di facilitare la ricognizione delle attivita previste dai singoli
programmi e creare un’unica mappatura delle strutture, organizzazioni ed attivita disponibili sul terri-
torio dell’ ASL AT per ’attivita di promozione dell’attivita fisica e della mobilita sostenibile per la po-
polazione, fornito dalla Regione (Codice Pro.Sa. 6537).

Per cio che riguarda gli obiettivi del PP5 sono state richieste informazioni aggiuntive sulla presenza e
sull’anno di realizzazione/installazione/costruzione delle strutture rivolte alla mobilita sostenibile (co-
lonnine per ricariche auto/bici elettriche, rastrelliere da pavimento, ciclostazioni...) al fine di indivi-
duare i nuovi interventi realizzati dai comuni.
Con il supporto dello strumento regionale HAZ (Health Action Zones), fornito da Do.Rs (Centro re-
gionale di Documentazione per la Promozione della Salute Regione Piemonte), sono stati individuati
n. 55 comuni con maggiore bisogno di salute e promozione e con essi sono stati stabiliti contatti (via
PEC e via telefono) per ottenere le informazioni richieste dallo strumento di ricognizione dei quali 25
comuni hanno dato un riscontro in merito alle attivita di mobilita sostenibile fornendo i seguenti riscon-
tri:
¢ il comune di Cessole dichiara di avere n.3 impianti per la mobilita sostenibile nel proprio co-
mune (4 % dei comuni che hanno risposto);
e icomuni di Calliano Monferrato e Cortiglione dichiarano di avere n.2 impianti per la mobilita
sostenibile nel proprio comune (8 %);
e icomuni di Calamandrana, Cinaglio, Frinco, Mombaruzzo, Monale, Monastero Bormida, Mon-
techiaro d’Asti, San Marzano Oliveto, Settime dichiarano di avere un solo impianto per la mo-
bilita sostenibile nel proprio comune (36%);
e i comuni di Bruno, Castelnuovo Belbo, Cortanze, Cortazzone, Cossombrato, Fontanile, Graz-
zano Badoglio, Olmo Gentile, Penango, Robella, Rocchetta Palafea, Tonco, Viale dichiarano di
non aver impianti per la mobilita sostenibile nel proprio comune (52%).
I 16 impianti per la mobilita sostenibile sono cosi ripartiti:
- 9 impianti per la ricarica auto elettriche (Calamandrana, Cessole, Cinaglio, Cortiglione,
Mombaruzzo, Monastero Bormida, Montechiaro, S. Marzano Oliveto, Settime);
- 4 colonnine per la ricarica delle bici elettriche (Calliano, Cessole, Cortiglione, Frinco);
- 3rastrelliere da bici (Calliano, Cessole, Monale).
Il comune di Monale ha un progetto in fase di attuazione che prevede la costruzione di colonnine per
ricarica elettrica di auto e bici.
Si sottolinea che 22 comuni su 25 hanno una popolazione inferiore ai 1000 abitanti.
La redazione dei PUMS (Piani Urbani della Mobilita Sostenibile) ¢ obbligatoria per tutti i comuni
con piu 100.000 abitanti, considerato che i comuni dell’ ASL AT hanno meno di 100.000 abitanti, non
hanno adottato PUMS e, pertanto non ¢ stato espresso alcun contributo nell’ambito di eventuali pro-
cedimenti di VAS (Valutazione Ambientale Strategica).
In occasione della Settimana Europea della Mobilita (16-22 settembre) € stato creato un poster digitale
contenente le informazioni volte a sensibilizzare i cittadini nei confronti di attivita rivolte al “risparmio
energetico”, tema dell’anno 2023 (Codice Pro.Sa. 3719). In tale occasione sono stati, altresi, mantenuti
1 contatti con la Mobility Manager dell”’ ASL AT, nominata con Delibera del D.G. n°92 del 06/07/22, per
la condivisione delle attivita rivolte alla riduzione del consumo di energia. Gia nel 2022, erano stati
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stabiliti contatti con la Mobility Manager dell’ ASL AT la quale, in concomitanza con la fase di coordi-
namento e di redazione dei Piani di Spostamento Casa-Lavoro (PSCL) dell’ASL AT, aveva collaborato
e condiviso (durante la rendicontazione del PLP 2022) le azioni rivolte ai dipendenti ASL AT, finalizzate
a ridurre il traffico veicolare privato e a orientare gli spostamenti casa-lavoro del personale verso forme
alternative di mobilita sostenibile.

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento di Prevenzione, Mobility Manager, comuni dell’ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 | osservato al
31/12/2023 scostamento

Espressione di parere in . ,
PP05_0S01_IS01 Piani Urbani di Mobilita | almeno il 30% dei ﬁaigglﬁ?;niegi s
Sostenibile (PUMS) procedimenti di VAS bitanti. N ati
(N. di Piani Urbani di Mobilita Sostenibile ~|relativi a PUMS avviati Non abitanti. "on sono stat
(PUMS) nei quali la ASL ha espresso un sul territorio di valutabile avviati PUMS &
contributo nell’ambito del procedimento di competenza* pertanto, non ¢ stato
VAS) /(N. totale di PUMS) x 100 effettuato alcun

%y azione 9.7 procedimento VAS.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al Me(z,t:;?j:l):e
P processo 2023 31/12/2023
scostamento

E stata attuata la
mappatura delle attivita

Mappatura dei PUMS esistenti e Attuazione della . . O
s . ey inerenti la mobilita Nessuno
delle attivita inerenti la mobilita | Mappatura mappatura secondo o L
o S . | sostenibile sul territorio | scostamento
sostenibile indicazioni regionali

astigiano secondo le
indicazioni regionali.

5.2 Prevenzione degli incidenti domestici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Report degli incidenti domestici ricevuto dalla Regione ¢ stato pubblicato sul sito aziendale e dif-
fuso a tutti MMG (Codice Pro.Sa. 3717).

N. 6 operatori dell’ASL AT hanno partecipato alla FAD “Accrescere le competenze genitoriali su
alcuni determinanti della salute dei bambini” sugli incidenti domestici (il corso di formazione € stato
divulgato a tutti 1 MMG e gli Infermieri di Famiglia e Comunita (IFeC) del territorio).

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento di Prevenzione in collaborazione con il Distretto.

Altre attivita di iniziativa locale

Dopo una sospensione di circa sei anni, nel 2023, ¢ stato riavviato il progetto “Affy Fiutapericoli”
(Codice Pro.Sa. 3185) per la prevenzione degli incidenti domestici nei bambini. Prima della
presentazione del progetto alle scuole, ¢ stata fatta un’analisi degli accessi al pronto soccorso
dell’ospedale di Asti da parte di bambini trai 3 e i 6 anni a causa di incidenti di tipo domestico da
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gennaio a giugno 2023. Si riscontra un numero di ingressi pari a n.180 con le dinamiche prevalenti
di n. 34 traumi/fratture agli arti superiori, n. 31 traumi/ferite alla testa, n.19 traumi/fratture agli arti
inferiori, n. 4 fratture di clavicole. Si riscontrano inoltre n. 4 casi di presenza di corpo estraneo in
differenti sedi, n. 1 caso di annegamento non letale e n. 1 caso di avvelenamento. La S.S. Promozione
della Salute dell’ ASL AT ha realizzato un video utilizzabile come guida per I’utilizzo del kit-materiale
del progetto (il materiale informatizzato era gia stato caricato sulla banca dati Pro.Sa., nel 2012)
(Codice Pro.Sa. 3185 - documentazione). Hanno aderito n. 8 plessi scolastici appartenenti a n. 5
Istituti Comprensivi diversi per un totale di n. 355 bambini tra i 3 e i 6 anni. Alcune scuole hanno
aderito al progetto negli ultimi mesi dell’anno 2023. Continuera il monitoraggio degli accessi in
pronto soccorso anche nel 2024.

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento di Prevenzione in collaborazione con S.S. Programmazione e Controllo di Gestione,
Istituti scolastici dell’infanzia.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato Me(::::j:;:e
2023 al 31/12/2023
scostamento
PP05_OT02_IT02 Formazione Operatori sanitari e .
L . . o n.6 operatori
sociosanitari — ambito eta pediatrica ,
. ; . S dell’ASL AT
Presenza di offerta formativa per gli operatori sanitari hanno bartecipato
(inclusi i MMG e i PLS) e sociosanitari finalizzata allo Partecipazione al P P Nessuno
. . . . . al percorso
sviluppo della cultura della sicurezza degli ambienti percorso formativo formativo scostamento
domestici e della strada e alla crescita delle competenze .
o . C ) realizzato dalla
genitoriali connesse alla prevenzione degli incidenti )
Regione.

domestici e stradali in eta infantile

Il report sugli

PP05 OT03 IT04 Comunicazione e informazione 1n01denjcl. \
— - domestici € stato

Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di Diffusione del report . Nessuno
. . . | . - pubblicato sul
comunicazione per diffondere la cultura della sicurezza in | incidenti domestici scostamento

ambiente domestico e sulla strada nelle comunita locali 51.t0 aziendale .
divulgato a tutti i

MMG.

5.3 Prevenzione delle cadute in ambiente domestico nella popolazione anziana
(azione equity-oriented)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
N. 13 operatori dell’ASL AT hanno partecipato al corso FAD “La prevenzione degli incidenti dome-
stici con particolare riguardo alla popolazione anziana” in forma on-line, tramite la piattaforma e-
learning promossa a livello regionale.
Nell’ambito dell’azione equity-oriented sono stati individuati, con il supporto dello strumento regio-
nale HAZ fornito da Do.Rs e dei dati ricavati da Pi.Sta. - Piemonte STAtistica e B.D.D.E (Banca
Dati Demografica Evolutiva), i comuni con una quota di popolazione ultrasessantacinquenne supe-
riore alla media ASL (26,9%) e con maggiori bisogni di salute e prevenzione. La maggior parte di
questi, insistono nell'area territoriale “Asti sud”, che comprende 1’area nicese e della Valle Bormida.
E stata richiesta la collaborazione di alcuni stakeholders del territorio interessato per avviare I’istitu-
zione di un tavolo intersettoriale. Per la ricerca dei contatti ¢ stato utilizzato 1’elenco nazionale delle
associazioni del terzo settore fornito dalla referente regionale.
In particolare:
- in data 27/06/2023 e stata effettuata una riunione con il Direttore del C.I.S.A. (Consorzio
Socio-Assistenziale Asti Sud);
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- in data 24/08/2023 é stata effettuata una riunione con i rappresentanti infermieristici del Di-
stretto dell’ASL AT per stabilire una collaborazione con gli [FeC del territorio.
- indata 24/10/2023 ¢ stato stabilito un colloquio telefonico con la rappresentante dell’ AUSER
(Autogestione dei Servizi per la solidarietd);
- in data 24/10/2023 ¢ stato effettuato un colloquio telefonico con la presidente dell’Unitre
(Universita della Terza Eta) di Nizza Monferrato, Canelli, Incisa Scapaccino, Calamandrana,
Cerro Tanaro, Montegrosso, S. Stefano Belbo.
La richiesta di collaborazione ¢ stata accettata positivamente da tutti gli attori coinvolti. E stata con-
divisa la frequenza delle cadute dell’anziano in ambiente domestico (e non) ed € emerso che 1’argo-
mento in questione non viene affrontato durante le attivita routinarie. Pertanto, tutti i membri del
tavolo intersettoriale, si sono mostrati disposti € volenterosi con 1’idea di collaborare per individuare
un percorso mirato con 1’obiettivo comune di ridurre le cadute negli anziani.

Attori coinvolti e ruolo

Consorzio Socio-Assistenziale Asti Sud, un medico e un’infermiera del Servizio di Igiene ¢ Sanita
Pubblica, rappresentante dell’AUSER (Autogestione dei Servizi per la solidarieta), Unitre, Distretto
dell’ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
- Valore osservato al
Nome indicatore Valore atteso locale eventuale
31/12/2023
2023 scostamento
PP05_OT04_ITO5 Lenti di equita Costituzione del Tavolo E stato costituito un
— — . . . . . Nessuno
S di lavoro intersettoriale tavolo intersettoriale ; ¢
Un tavolo per ogni territorio individuato locale con n.5 attori coinvolti | Scostamento
PP05_OT02_ITO03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari — ambito anziani
Presenza di offerta formativa per gli operatori n.13 operatori dell’ASL
Sanitari e chmsamtap (.mc1u51.1 MMG), i Partecipazione alla FAD AT hanno partemplato al Nessuno
collaboratori familiari e i caregiver per la percorso formativo scostamento
prevenzione degli incidenti negli ambienti domestici realizzato dalla Regione.
tra gli anziani, anche attraverso il corretto uso dei
farmaci

5.4 Promozione della guida responsabile — Rete Safe Night Piemonte

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

All’interno della S.S.D. Dipendenze dell’ ASL AT, con delibera regionale, sono stati individuati n. 1
referente locale per la “Rete Safe Night Piemonte” e n. 1 referente locale per il gruppo “Rapporti con
le Prefetture”. 1 referenti hanno partecipato agli incontri in presenza e on-line, previsti dal tavolo
regionale nelle date 07/03/2023, 23/05/2023, 26/09/2023 e 10/11/2023. Gli incontri avevano come
obiettivi il mantenimento e I’espansione della Rete Safe Night Piemonte al fine di educare all’uso
consapevole di alcol, prevenire i rischi correlati e ridurre il danno del consumo di alcol e sostanze
psicoattive, nella popolazione che frequenta i1 luoghi del /oisir notturno, per migliorare le iniziative
di outreach (attivita territoriale volta al contrasto delle dipendenze in coloro che non accedono ai
servizi SerD, basate sull’incontro di tali soggetti in prossimita dei luoghi e dei locali
dell’aggregazione e del divertimento notturno quali discoteche, club, luoghi autorizzati). Le attivita
intraprese nel corso di tali riunioni hanno permesso di effettuare una revisione del materiale in uso
relativo ai comportamenti da tenere per una convivenza civile e sostenibile tra i frequentatori dei
luoghi di divertimento notturno e i cittadini, con produzione di un volantino (flyer) intitolato
“Manuale del Seratone Felice”. Le singole attivita svolte a livello locale sono state declinate in
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modelli comuni a tutte le ASL, per garantire la confrontabilita dei dati da inviare alla Regione
Piemonte producendo: una scheda di rilevazione delle uscite serali degli operatori sul territorio
intitolata “scheda uscita” e un questionario denominato ‘“questionario etilometro”. Sulla base di
un’analisi della letteratura internazionale e dei dati epidemiologici relativi al fenomeno del consumo
di psicofarmaci nella popolazione giovanile e sulla base degli incontri di approfondimento sulle
questioni di genere (anche in relazione all’uso di sostanze e alcol) tenutosi in data 26/09/2023 a cui
hanno partecipato il referente locale del gruppo “Rapporti con le Prefetture”, n. 1 infermiere della
S.S.D. Dipendenze della sede di Nizza Monferrato dell’ASL AT e n. 2 operatori del privato sociale
(cooperativa “Jokko”) per il Drop-in, ¢ stato realizzato e diffuso il materiale contenuto nel volantino
intitolato “Generi Sostanza Violenza”.

11 09/09/2023 gli operatori della S.S.D. Dipendenze, in collaborazione con il privato sociale e il co-
mune di Asti, hanno attuato un intervento di informazione/educazione all’uso consapevole dell'alcol,
prevenzione dei rischi correlati e riduzione del danno da consumo di alcol e sostanze psicoattive
(incidenti stradali, danni alla salute), rivolto alla popolazione che frequenta I'evento denominato “Fe-
stival delle sagre”. L'intervento ¢ stato pubblicizzato e portato a conoscenza della cittadinanza tramite
le pagine social aziendali (Facebook, Instragram) e la Stampa locale. L’evento ha previsto la presenza
di una postazione in piazza Liberta (lato Provincia), dalle 19 alle 24, nel punto di ingresso alla Piazza
Alfieri in cui si svolgeva la manifestazione “Festival delle Sagre”. Sono stati eseguiti n. 217 alcol test
con etilometro a persone (146 uomini e 71 donne; eta media 32 anni). Per la rilevazione dati si sono
utilizzate la scheda di uscita e il questionario etilometro in dotazione al Ser.D. (Cod. Pro.Sa. 5887)
Il team composto da: n.1 infermiera, n.1 Coordinatore infermieristico, n. 2 educatori del Ser.D e n. 2
operatori della “Cooperativa Jokko™ che collaborano con la S.S.D. Dipendenze per la riduzione del
danno nella gestione del Drop-in, ha distribuito materiale informativo, eseguito alcoltest mediante
etilometro, utilizzando il protocollo di disinfezione dello strumento previsto per le Forze dell’Ordine,
svolto campagna di sensibilizzazione con counselling breve e ha utilizzato il gioco “DROP-PONG”
per far prendere consapevolezza dell’eventuale alterazione dei riflessi, dopo il consumo di alcol.
(Cod. Pro.Sa 5887).

Attori coinvolti e ruolo
S.S.D. Dipendenze, privato sociale, addetto stampa ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
A Valore osservato al
Nome indicatore Valore atteso locale eventuale
31/12/2023
2023 scostamento
.. In data 09/09/2023 ¢
PP05 OTO03 IT04 Comunicazione e .
. - . - . . . stato realizzato un
informazione Realizzazione di almeno intervento di
Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di |1 intervento di . Nessuno
. . . comunicazione/
comunicazione per diffondere la cultura della comunicazione/ o . . scostamento
. . . . . . sensibilizzazione in
sicurezza in ambiente domestico e sulla strada informazione . .
s . occasione del Festival
nelle comunita locali
delle Sagre
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Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Indicatore di Valore osservato al Motivazione
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2023 eventuale
processo 31/12/2023
scostamento
Effettuate riunioni nelle
seguenti date:
Mantenimento della rete Incontri della rete Partecipazione ad almeno - 07/03/2023 Nessuno
Safe Night Piemonte 3 riunioni della Rete - 23/05/2023 scostamento
- 26/09/2023
- 10/11/2023

5.5 Prevenzione degli incidenti stradali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

E stato individuato da delibera regionale per 1’anno 2023, n.1 referente locale della S.S.D. Dipendenze
dell’ASL AT per il gruppo di lavoro “Rapporti con le Prefetture” che ha preso parte agli incontri
previsti del tavolo regionale nelle date 29/06/2023, 25/09/2023 e 16/11/2023. Durante tali riunioni ¢
stato costituito un sottogruppo per mantenere i contatti con le Prefetture piemontesi e con i Nuclei
Operativi Tossicodipendenze (NOT). Nel corso delle riunioni sono stati mappati gli interventi con-
giunti tra Prefettura, Medicina legale e SerD per le persone a cui ¢ stata ritirata la patente per uso di
alcol e sostanze sul territorio regionale.

Al fine di provvedere alla produzione del materiale comune a tutte le ASL, da proporre alle Prefetture,
Motorizzazioni, Scuole Guida e Medicine Legali nel 2024, ¢ stata individuata la documentazione
(dépliant, volantini...) utilizzata a scopo informativo presso le diverse realta della Regione Piemonte.
11 29/11/2023 il referente locale della Rete Safe Night, il referente locale per il gruppo di lavoro
“Rapporti con le Prefetture” hanno incontrato il Capo Gabinetto della Prefettura di Asti per presentare
le attivita della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT, sottolineare I’importanza della collaborazione tra
SerD e NOT e porre le basi per le attivita future relative al PLP 2024.

Sono stati diffusi 1 dati epidemiologici di incidentalita stradale e il Report regionale sugli incidenti
stradali sul sito aziendale (Codice Pro.Sa. 3719).

N. 6 operatori dell’ASL AT hanno partecipato alla formazione sui determinanti della salute dei bam-
bini in cui sono compresi anche gli incidenti stradali e 1’uso dei dispositivi di sicurezza (cod. Pro.Sa.
3717).

Altre attivita di iniziativa locale

In occasione della giornata delle vittime della strada, il 19/11/2023, ¢ stato realizzato un report locale
degli incidenti stradali, con 1 dati degli anni 2021 e 2022, per evidenziare I’andamento degli incidenti
stradali sul territorio astigiano. E stata effettuata una mappatura rappresentante gli incidenti stradali
con lesioni, morti e feriti per Comune in provincia di Asti (anno 2022) con I’intento di mostrare alla
popolazione e agli stakeholder le zone a maggior rischio di incidente al fine di aumentare
I’informazione e I’attivita di prevenzione e tutela della salute pubblica. Il Report ha visto il
coinvolgimento della S.S.D. Dipendenze dell’ASL AT: in tale occasione ¢ stato approfondito il tema
della Rete Safe Night con I’intento di sensibilizzare il cittadino verso i corretti € non-corretti
comportamenti da assumere nell’ambito della sicurezza stradale.

L’addetta stampa dell’ASL AT ha pubblicato un articolo contenente alcuni dati del rapporto
sopraindicato. I dati sono stati utilizzati anche da altre testate giornalistiche come emerso dalla
rassegna stampa del giorno 27/11/2023 (Codice Pro.Sa. 3719 - giornata delle vittime della strada —
documentazione).
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Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento di Prevenzione, Servizio Dipendenze, addetto Stampa.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso
locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

PP05_OT02_IT02 Formazione Operatori sanitari e
sociosanitari — ambito eta pediatrica. Presenza di offerta
formativa per gli operatori sanitari (inclusi i MMG e i
PLS) e sociosanitari finalizzata allo sviluppo della cultura
della sicurezza degli ambienti domestici e della strada e
alla crescita delle competenze genitoriali connesse alla
prevenzione degli incidenti domestici e stradali in eta
infantile

Partecipazione al
percorso formativo

N.6 operatori
dell’ASL AT hanno
partecipato al
percorso formativo
realizzato dalla
Regione.

Nessuno
scostamento

PP05_OTO03_IT04 Comunicazione ¢ informazione
Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di
comunicazione per diffondere la cultura della sicurezza in
ambiente domestico e sulla strada nelle comunita locali

Pubblicazione del
report incidenti
stradali sui siti
aziendali

Il report sugli
incidenti stradali ¢
stato pubblicato sul
sito aziendale e citato
sul report realizzato a
livello locale.

Nessuno
scostamento
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PP6 PIANO MIRATO DI PREVENZIONE

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Roberto Zanelli Direttore S.C. S.Pre.S.A.L. rzanelli@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Adriano Allegrini -Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.

Mariangela Azzone — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Valeria Barbagiovanni Piseia - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C.

S.Pre.S.A.L.

Mauro Bonifaci — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Enrico Bisio - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Paolo Cottino — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L
Gianfranco Ferrero — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Giovanni Carlo Frizza — Dottore in Ingegneria Meccanica (borsista) — S.C. S.Pre.S.A.L.
Chiara Galasso - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Marta Loi — Assistente Sanitaria - S.C. S.Pre.S.A.L.

Domenico Musto — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Oscar Salvadore —Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.

69




Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore/formula Zg;gre atteso regionale Valore atteso locale 2023 Azione
PP06_OTO01 Sviluppare un confronto
strutturato a livello regionale e Almeno 2 incontri annui
territoriale, con Enti e Parti Sociali, su | PP06_OT01_ITO01 Intersettorialita . . . -
S . L = = ST .| (livello regionale/ 6.1 Ridefinizione del
Trasversale obiettivi e strumenti per le attivita di Confronto nei tavoli territoriali, con le parti territoriale) con L coordinamento deeli
INTERSETTORIALITA prevenzione, controllo e informazione, |sociali e datoriali, strutturato all’interno del redazione dei relativi attori isti tuzionalig
nell’ambito del Comitato di Comitato ex art 7 D. Lgs. 81/2008. verbali '
Coordinamento di cui all’art. 7 del D. ’
Lgs. 81/2008.
PP06_OTO02_IT02 Formazione incentrata .
. . su metodologie efficaci di verifica della Almenq 2 operatori 8.Pre.S.A.L.
PP06_OT02 Organizzare percorsi di . . P per ogni ASL. .
. . e valutazione del rischio Almeno 1 iniziativa . . . 6.3 Formazione,
Trasversale formazione per le aziende individuate e Realizzazione, in ogni Regione, di iniziative |annuale (incontro/ Organizzazione della formazione informazione
FORMAZIONE percorsi di formazione dei lavoratorie | . 7 e -grone, a1 . . alle figure della prevenzione delle . ’
. o di formazione specifica rivolta agli operatori | seminario/convegno). . . .~ . |assistenza.
dei datori di lavoro. delle ASL e alle fieure aziendali della imprese target dei 3 PMP attivati a
prevenzione & livello locale.
PP06_OTO03 Produrre report periodici
relativi al monitoraggio dei rischi/danni
da lavoro e alle iniziative di PP06_OT03_IT03 Comunicazione. . I 6.2 Sistema
Trasversale prevenzione realizzate. Attivita di restituzione dei risultati e Allrln eno 1 reportlannuale Descr1z1one”delle gttwlta svolte informativo
cop X .. . sulle attivita svolte e sui | sui PMP nella rendicontazione T
COMUNICAZIONE PP06 OT04 Elaborare e diffonder dlf’ﬁmone (11 tf‘llqne prasil in or.dme.: risultati raggiunti, annuale PLP. 6.§ Cpmunlcare i Piani
_O1 aborare € diffondere all’approccio “sistemico” del rischio. mirati di prevenzione.
documenti tecnici relativi alla
prevenzione dei rischi.
PP06_OTOS5 Orientare gli interventia | ppg6_0OT05_IT04 Lenti di equita standard raggiunto nel
| criteri di equita aumentando la % operatori S.Pre.S.A.L. formati. 2022 o
Trasversale EQUITA | consapevolezza sul potenziale impatto, 6.5 Progettazione PMP
in termini di disuguaglianze, delle — - -
prassi. % microimprese all’interno del campione o N
selezionato.
PP06_0OS01 Promuovere I’approccio | PP06_OS01_IS01 Progettazione e
. proattivo dei Servizi ASL deputati alla | realizzazione, da parte di ogni Regione, di | L .
Specifico tutela della salute e sicurezza del PMP rivolti ad aziende di settori produttivi 6.5 Progettazione PMP
lavoratore orientato al diversi dai comparti Edilizia e Agricoltura.
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supporto/assistenza alle imprese
(ovvero ai datori di lavoro), al
sostegno, alla autovalutazione e
gestione dei rischi, al ruolo dei
lavoratori (RLS) nell’organizzazione
della salute e sicurezza aziendale,
tramite ’attivazione di uno specifico
Piano Mirato di Prevenzione (PMP) in
“settori” specifici individuati in
ciascuna Regione sulla base delle
specificita territoriali (diversi dai
comparti Edilizia e Agricoltura).

N. di PMP “attuati” * su aziende di settori
produttivi diversi dai comparti Edilizia e
Agricoltura.

(* Per attuazione del PMP si intende la
completa esecuzione delle fasi ed attivita
indicate nello specifico paragrafo del MO4)

6.4 Attivita di
vigilanza e controllo
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Azioni

6.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Direttore S.Pre.S.A.L. ha partecipato alle riunioni del Comitato di Coordinamento (CRC) di cui
all’art. 7. del D.Lgs. 81/08 all’Ufficio operativo Regionale e all”’ Organismo Provinciale di Vigilanza
(OPV) che ¢ stato riunito in data 30/06/2023. I componenti dell’OPV della Provincia di Asti sono
stati aggiornati.

Operatori S.Pre.S.A.L. hanno partecipato ai Gruppi di lavoro tecnici (GdLT) e tematici a livello
regionale relativi ai Piani Mirati di Prevenzione in edilizia, agricoltura e sul rischio patologie
professionali dell’apparato muscolo-scheletrico.

Attori coinvolti e ruolo

Direttore S.Pre.S.A.L. componente del CRC.

Direttore S.Pre.S.A.L. componente dell’Ufficio operativo regionale di vigilanza.
Componenti dell’Organismo Provinciale di Vigilanza (OPV) di Asti.

Operatori dello S.Pre.S.A.L. ASL AT componenti dei GALT e Tecnici.

Indicatori di programma

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Non previsti dal PRP per il livello locale.

6.2 Sistema informativo
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nell’anno 2023 si sono svolti 1 seminari d’avvio relativi ai tre Piani Mirati di Prevenzione attivati
dagli operatori dell’ASL AT (le attivita sono descritte in modo dettagliato all’azione 6.3)

Nell’anno 2023 sono state contattate n. 723 aziende per partecipare ai tre Piani Mirati di Prevenzione
attivati sul territorio dell’ASL AT, di cui n. 174 hanno aderito all’iniziativa compilando la scheda
anagrafica e restituendola all’ASL AT, n. 130 hanno partecipato agli eventi formativi e n. 137 hanno
compilato la scheda relativa all’efficacia del Piano Mirato di Prevenzione.

Le aziende che hanno compilato la scheda relativa all’efficacia, e che quindi hanno interiorizzato le
buone pratiche dei Piani Mirati di Prevenzione e/o hanno apportato delle modifiche ai DVR
(Documento di Valutazione dei Rischi), sono state registrate sulla piattaforma S.Pre.S.A.L. Web alle
voci “attivita svolta” e “riferimento” con la dicitura: PMP (Agricoltura, Edilizia o SBR).

Dal 2016 S.Pre.S.A.L.web & l’'unica banca dati utilizzata dal Servizio per la gestione e la
rendicontazione delle attivita. I dati di attivita, finalizzati alla rendicontazione della scheda nazionale
e regionale, sono stati inseriti nel database.

E proseguita I’attivitd di implementazione del Sistema Infor.mo, con linvio allo S.Pre.S.A.L.
dell’ASL di Alessandria delle informazioni e dei dati relativi a n. 8 casi di infortuni mortali accaduti
nel 2023 nel nostro territorio (esclusi gli incidenti stradali) di cui n. 3 decessi per cause naturali occorsi
in occasione di lavoro e n. 1 non connesso ad attivita lavorativa.

Per quanto attiene le malattie professionali sono state inserite n. 105 notizie nella sezione dedicata
dell’applicativo S.Pre.S.A.L.web (Procedura Malattie Professionali).

Per quanto riguarda la piattaforma INAIL dedicata alla trasmissione dei registri di esposizione ad
agenti cancerogeni, gli operatori vi accedono in occasione di verifiche su aziende che li utilizzano,
permanendo comunque 1 limiti legati alle scarse informazioni disponibili.
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Attori coinvolti e ruolo
Operatori del S.Pre.S.A.L. per I’'implementazione dei database.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento

FP06_0T03_IT03 Comunicazione. Descrizione delle attivita svolte rAegg?ctgntate nel
Attivita di restituzione dei risultati e diffusione di Nessuno

b . i It e . sui PMP nella rendicontazione paragrafo
uone prassi in ordine all’approccio “sistemico o scostamento
del rischio annuale PLP. descrittivo.

6.3 Formazione, informazione, assistenza
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP: in data 30/03/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione in
agricoltura in collaborazione con ASL CN1 e ASL CN2 formando, in totale, n. 90 persone
appartenenti alle associazioni di categoria del comparto agricolo; in data 30/05/2023 si ¢ svolto il
seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione sul rischio patologie professionali
dell’apparato muscolo-scheletrico in collaborazione con ASL BI, ASL CN1, ASL TO3, ASL TOS e
ASL VC formando, in totale, n. 20 persone appartenenti alle associazioni di categoria del settore
logistica e trasporti; in data 19/06/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di
Prevenzione in edilizia in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti
formando n. 30 persone appartenenti alle associazioni di categoria del comparto edile.

Sono state raccolte le schede di autovalutazione riportanti I’anagrafica aziendale, mediante ’utilizzo
della piattaforma per sondaggi EUSurvey, di n. 174 imprese che hanno aderito ai PMP mediante la
compilazione della scheda anagrafica.
E stata organizzata la formazione alle figure aziendali della prevenzione delle singole imprese target
dei PMP (n. 130 aziende hanno partecipato agli eventi formativi) ed ¢ stata fornita assistenza alle
imprese nella compilazione delle schede di autovalutazione.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per 1 PMP attivati a livello locale:
e 05/09/2023 formazione PMP Agricoltura n. 7 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti;
e 06/09/2023 formazione PMP Edilizia n. 6 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti;
e 06/09/2023 formazione PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico n. 8
operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.
E inoltre stata garantita la partecipazione alle iniziative formative relative ai PMP non attivati a livello
locale:
e 07/09/2023 formazione PMP rischio cancerogeno professionale n. 7 operatori S.Pre.S.A.L.
partecipanti;
e 07/09/2023 formazione PMP rischio stress correlato al lavoro n. 7 operatori S.Pre.S.A.L.
partecipanti.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori S.Pre.S.A.L. per la partecipazione alle attivita formative.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
:)fgi?ggg?Ozg—igl;géci?fg?ig?;é:if;ﬁ;ata Almenq 2 operatori S.Pre.S.A.L. |Formati n. 9 operatori
valutazione del rischio. perogni AS.L' . S.Pre..S.A.L.. ASL AT,
Realizzazione, in ogni Regione, di Organizzazione della foma210ne Orgam;zazwne. dg!la Nessuno
iniziative di f(;Hnazione speci ﬁ::a rivolta glle figure della p.revenzwne.del!e formazwne: attivita scostamento
agli operatori delle ASL ¢ alle figure imprese target dei 3 PMP attivati |rendicontate nell '
aziendali della prevenzione. a livello locale. paragrafo descrittivo.

6.4 Attivita di vigilanza e controllo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 sono state interessate dalle attivita di controllo n. 540 aziende (n. 403 con accesso ispettivo
in azienda/cantiere/verifica documentale e n. 137 tramite 1 PMP), superando quanto previsto dal
documento di programmazione del PLP 2023 che imponeva, un obiettivo proporzionale agli UPG
disponibili, indicativamente il 50% rispetto al 2022, ponendo 1’obiettivo di controllo a n. 256 aziende
e raggiungendo il LEA (allegato C del PRP 2023 LEA: 5% delle aziende controllate rispetto alle
aziende presenti sul territorio con 10.232 PAT aventi almeno un dipendente o addetto speciale ¢ le
imprese artigiane con artigiani >1: obiettivo di controllo 512 aziende).

Nel corso del 2023 sono pervenute al Servizio S.Pre.S.A.L. n. 241 denunce di infortunio sul lavoro,
tutte oggetto di analisi e per n. 95 di queste ¢ stata effettuata un’inchiesta i cui esiti sono stati poi
trasmessi all’autorita giudiziaria. Sono state analizzate n. 105 notizie di malattie professionali e per
n. 66 di queste ¢ stata effettuata un’inchiesta i cui risultati sono stati inoltrati all’autorita giudiziaria.
Nel 2023 sono state analizzate n. 4 richieste di deroga per locali interrati e Dattivita di vigilanza
congiunta con altri enti ¢ stata effettuata sia nell’ambito dell’OPV sia nell’ambito della Task Force
prefettizia per un totale di n. 15 interventi.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori S.Pre.S.A.L.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Valore Motivazione
Valore atteso locale 2023 | osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento

Obiettivo di processo Indicatore di
processo

Organizzazione e svolgimento delle
attivita di vigilanza e controllo sulle

. . . R Rendicontazione delle Attivita
aziende pubbliche e private di tutti i C oy .
o C . Attivita di attivita di controllo rendicontate nel Nessuno
comparti, nei confronti dei lavoratori . .
; . . controllo. effettuate, in relazione paragrafo scostamento
autonomi e dei soggetti che hanno . . o .
alle risorse disponibili. descrittivo.

obblighi di sicurezza in materia di
igiene e sicurezza nel lavoro.
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6.5 Progettazione PMP (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2023, nell’ambito dei PMP attivati, I’ASL AT, ha selezionato n. 723 imprese di cui n.
624 microimprese (secondo la classificazione ISTAT per numero di addetti < 9) pari all’ 86,3% del
campione.

A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP.

Nel corso del 2023 sono state raccolte le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica aziendale
mediante 1’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey. Le imprese che hanno aderito ai PMP
mediante la compilazione della scheda anagrafica sono n. 174.

E stata organizzata la formazione alle figure aziendali della prevenzione delle singole imprese target
dei PMP (n. 130 aziende hanno partecipato agli eventi formativi) ed ¢ stata erogata assistenza alle
imprese nella compilazione delle schede di autovalutazione garantendo supporto alle microimprese
del campione selezionato sia nella fase di adesione sia nel favorire la partecipazione alle iniziative di
formazione.

E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L da parte
di n. 9 operatori (valori dettagliati riportati all’azione 6.3).

Attori coinvolti e ruolo
Operatori S.Pre.S.A.L., insieme ai portatori di interesse.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di pr Indicatore di processo Valore atteso | Valore osservato al eventuale
CHIVO €L processo P locale 2023 31/12/2023
scostamento
Aziende selezionate:
o) ot s
Selezione di almeno il 20% di /o ’Iplcrmmprese . n. 723
. - all’interno del campione Ao Nessuno
microimprese all’interno del .. Almeno il 20% L )
. di imprese target del PMP di imprese target del D1 cui microimprese: | scostamento
camprone " PMP. n. 624 pari
all’86,3%

6.6 Comunicare i piani mirati di prevenzione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Nell’ambito della comunicazione dei PMP sono state realizzate n. 2 iniziative di comunicazione in
occasione della Settimana europea della sicurezza:

e indata 24/10/2023, in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti,
sono stati erogati n. 2 corsi della durata di 3 ore I’uno in cui sono state formate n. 38 imprese
edili relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio caduta dall’alto e relativamente
alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale;

e in data 27/10/2023, in collaborazione con le ASL: BI, CN1, TO3, TOS e VC, ¢ stato erogato
n. 1 corso della durata di 3,5 ore in cui sono state formate n. 48 aziende/portatori d’interesse
del territorio dell’ ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio sovraccarico
biomeccanico del rachide e relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione
aziendale (Cod. Pro.Sa. 3719).

Inoltre, in data 27/11/2023, ¢ stato erogato n. 1 corso di formazione della durata di 3 ore in cui sono
state formate n. 44 aziende agricole e portatori d’interesse del territorio dell’ ASL AT relativamente
alle buone pratiche del PMP sul rischio ambienti confinati e relativamente alla compilazione della
scheda di autovalutazione aziendale.
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Attori coinvolti e ruolo

Operatori S.Pre.S.A.L. ASL AT, ASL BI, ASL CN1, ASL TO3, ASL TOS5, ASL VC; Ente Unico per
la formazione e la Sicurezza di Asti; Aziende target dei PMP, portatori d’interesse.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al l\g’tel;?j:;:e
2023 31/12/2023
scostamento
PP06_OT03_IT03 Comunicazione. Descrizione delle Attivita rendicontate nel
Attivita di restituzione dei risultati e diffusione | attivita svolte sui PMP o Nessuno
. . . , . . . paragrafo descrittivo.
di buone prassi in ordine all’approccio nella rendicontazione scostamento
“sistemico” del rischio. annuale PLP.
PP07_OT06_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio. Per il PP7: effettuate n. 2
Realizzazione, aggiornamento e diffusione di azioni di comunicazione di
buone pratiche e materiale documentale/ Almeno un’azione di | cui n. 1 durante la settimana Nessuno
informativo, anche tramite accordi comunicazione. europea della sicurezza: scostamento
interistituzionali, in ordine all’approccio attivita rendicontate nel
“sistemico” del rischio, nei portali web paragrafo descrittivo.
istituzionali e in quelli degli stakeholder (PP07).
PP08_OTO05_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio. Per il PPS: effettuata n. 1
Realizzazione, aggiornamento e diffusione di azione di comunicazione
buone pratiche e materiale documentale/ Almeno un’azione di | durante la settimana europea Nessuno
informativo, anche tramite accordi comunicazione. della sicurezza: scostamento

interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web

istituzionali e in quelli degli stakeholder (PP08).

attivita rendicontata nel
paragrafo descrittivo.
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PP07 PREVENZIONE IN EDILIZIA E AGRICOLTURA

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Roberto Zanelli Direttore S.C. S.Pre.S.A.L. rzanclli@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Adriano Allegrini -Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.

Mariangela Azzone — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Valeria Barbagiovanni - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C.
S.Pre.S.A.L.

Mauro Bonifaci — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Enrico Bisio - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Paolo Cottino — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L
Gianfranco Ferrero — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Giovanni Carlo Frizza — Dottore in Ingegneria Meccanica (borsista) — S.C. S.Pre.S.A.L.
Chiara Galasso - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Marta Loi — Assistente Sanitaria - S.C. S.Pre.S.A.L.

Oscar Salvadore —Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Valore atteso locale

Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore/formula Valore atteso regionale 2023 2023 Azione

PP07_OTO01 Sviluppo delle

collaborazioni e delle azioni

integrate:

- intradipartimentali;

- tra Istituzioni (MdS, INAIL, |PP07 _OTO01 ITO01 Operativita Comitati di 71

INL, NAS, ICQRF, MiPAAF, Coordinamento ex art 7 Almeno 2 incontri annui nei quali R'i definizione
Trasversale MiSE, MilT, MLPS,MIUR, Confronto nei tavoli territoriali del Comitato sia documentata la condivisione del
INTERSETTORIALITA V_VF ) ﬁnahzzate agli obiettivi | ex. art. 7 del D_Lg§ $_§1/08 con le.pa.rtll soc_lah e |degli ol_)lettwl e c_ielle strate_gle.del -—-- coordinamento

di prevenzione; datoriali su obiettivi e strumenti utilizzati per le | PMP (livello regionale/territoriale . .

ST R . S . . . . degli attori
- tra parti sociali e stakeholder | attivita di prevenzione, vigilanza e controllo, con redazione dei relativi verbali). istituzionali

(EE.BB, Societa Scientifiche,
00.SS. e Associazioni datoriali
di settore);

- con Ordini e collegi
professionali.

informazione.

PP07_OT02 Realizzazione di
attivita di formazione dei
soggetti del sistema della
prevenzione in agricoltura e in

PP07_OT02_ITO02 Formazione SSL rivolta
agli operatori del settore edile per il contrasto
del fenomeno infortunistico e tecnopatico.

Partecipazione di almeno
2 operatori S.Pre.S.A.L.
per ogni ASL.

7.2 Formazione,

edilizia. ) X o . . | Almeno n. 3 A informazione

Attuazione di percorsi di formazione secondoi |. . .~ .~ . I Organizzazione della - .
Trasversale FORMAZIONE PP07 OTO03 Promuovere la criteri definiti in ambito nazionale, rivolto agli iniziative/incontri/seminari/ formazione alle figure assistenza in

diffusione di conoscenze, operatori dei settori edilizia ed agr,icoltura e convegni all’anno. della prevenzione delle ed1!1z1? ©

competenze e consapevolezze | delle ASL per il contrasto del fenomeno imprese target dei PMP | *811¢C tura.

che favoriscano la infortunistico e tecnopatico. Agricoltura ed Edilizia.

professionalizzazione degli

operatori delle ASL.

PP07_OT04 Realizzazione di | PP6_OT03_IT03 Comunicazione. (PP6) 6.6

Trasversale COMUNICAZIONE

un piano di comunicazione sulle
principali criticita dei settori
edilizia ed agricoltura.

Attivita di restituzione dei risultati e diffusione
di buone prassi in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio.

Almeno 1 report annuale sulle
attivita svolte e sui risultati
raggiunti.

Almeno un’azione di
comunicazione (6.6).

Comunicare 1
Piani mirati di
prevenzione
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PP07_OTO05 Favorire la

digitalizzazione e diffondere la (PP6) 6.2
documentazione di indirizzo Sistema
attraverso i portali web informativo
istituzionali, per favorire
I’evoluzione/miglioramento
dell’approccio organizzativo
delle aziende per la gestione dei
rischi.
PPO7_OT06 Realizzazione, | ppg; o196 1703 Comunicazione
aggiornamento e diffusione di , = .
. . dell’approccio al rischio
buone pratiche e materiale . . . o .
. P Realizzazione, aggiornamento e diffusione di . . .
documentale/informativo in . . Realizzazione di almeno 1 .. .
o . . . | buone pratiche e materiale documentale/ . . L Almeno un’azione di
edilizia ed agricoltura, in ordine | . . . . intervento di comunicazione/ L
R e D, informativo, anche tramite accordi . . comunicazione (6.6).
all’approccio “sistemico” del R - . S . informazione per anno.
L . . interistituzionali, in ordine all’approccio
rischio nei portali web . . . . .
R o . . sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli T . . ;
istituzionali e in quelli degli stakeholder.
stakeholder.
PP07_OTO07 Realizzazione di
Campagne di comunicazione
regionali di informazione e
sensibilizzazione ad hoc.
PP07_OTO08_IT04 Lenti di equita .
Formazione operatori S.Pre.S.A.L. standard raggiunto nel 2022 -
PPO7_O'_1’08 ergntgre g.h‘ 7 5 PMP
interventi a criteri di equita .
A aumentando la consapevolezza Agricoltura
Trasversale EQUITA L .
sul potenziale impatto, in
o . 7.6 PMP
termini di disuguaglianze, delle o
rassi organizzative Edilizia
P & ’ % microimprese all’interno del campione N _
selezionato
PP07_0OS01 Promozione delle | PP07_0OS01_IS01 Strategie di intervento per le | Report annuale dell’attivita di Attuazione dei 7.3 Piano
. attivita di vigilanza, controllo e | attivita di vigilanza, controllo, assistenza. vigilanza, controllo, assistenza in .. annuale di
Specifico . . S programmi di vigilanza, .
assistenza alle imprese anche rapporto al numero di aziende vigilanza,

applicando alle attivita di

Programmazione annuale dell’attivita di

agricole presenti sul territorio

controllo ¢ assistenza.

controllo e
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controllo i principi vigilanza, controllo, assistenza. (privilegiando le micro imprese) e assistenza.
dell’assistenza “empowerment” di aziende del commercio
e dell’informazione; contrasto macchine anche nelle
all’utilizzo di macchine ed manifestazioni fieristiche e, per
attrezzature da lavoro non I’edilizia, al numero di notifiche
conformi o prive dei Requisiti preliminari significative (importo
Essenziali di Sicurezza e lavori maggiore di 100.000 euro
28
creazione della banca dati delle pervenute 1’anno precedente.
non conformita ai RES.
(valore modificato rispetto al PRP
2020-2025)
PP07_0S02 Definizione e
applicazione di strategie di
intervento (vigilanza e
prevenzione) mirate al contrasto
di un rischio e/o esposizione
prioritari (ad esempio: caduta F . li .
dall’alto/uso del trattore, uso di . . . . ormazione deg ! opera.torl ¢
. PP07_0S02_IS02 Piano Mirato di Prevenzione | assistenza alle imprese in merito - .
sostanze pericolose, . . . . . ) . Partecipazione di almeno
. Lo come misura di contrasto ad infortuni e malattie | ai contenuti del documento e . 7.5 PMP
contenimento dei rischi nei . . . 2 operatori S.Pre.S.A.L. .
. . . . professionali presenza documento di buone . Agricoltura
Specifi lavori stagionali) tramite Definizi licazi @i o di ch divi heda di per ogni ASL.
pecifico Pattivazione in ciascuna efinizione e applicazione di strategie di pratiche condivise e scheda di
. . . intervento (vigilanza e prevenzione) mirate al | autovalutazione, strutturati . . 7.6 PMP
Regione/ASL di uno specifico : .o - L ; Assistenza alle imprese o
. . . . contrasto di un rischio e/o esposizione prioritari | secondo le specifiche del PMP, . . Edilizia
Piano Mirato di Prevenzione . A . . selezionate per il PMP.
(PMP), di contrasto ad uno o (ad esempio: caduta dall’alto). per ciascun comparto (edilizia e
o P icol .
piu rischi specifici del settore agricoltura)
edilizia ed agricoltura,
individuato sulla base delle
specificita territoriali e
conformemente alle risorse e
competenze disponibili.
. Partecipazione di almeno
PP P 11 . . .
07TOS0% romozione della PP07_0S03_IS03 Sorveglianza Sanitaria . . . 2 operatori S.Pre.S.A.L.
qualita, dell’appropriatezza e = - Realizzazione di un Report . .
, . . Efficace per ogni ASL 7.4 Sorveglianza
dell’efficacia della sorveglianza . . , . annuale (art. 40 Allegato 3B). S
Specifico sanitaria preventiva e periodica Promozione della qualita, dell’appropriatezza e sanitaria efficace
. . . dell’efficacia della sorveglianza sanitaria . . s Invio della in edilizia ed
svolta dai medici competenti . L . L. Formazione degli operatori dei . .
preventiva e periodica svolta dai medici comunicazione agricoltura.

(artt. 25, 40, 41 e 42 Digs
81/08).

competenti (artt. 25, 40, 41 e 42 Dlgs 81/08).

servizi e dei medici competenti.

dell’iniziativa formativa
ai medici competenti.
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Azioni

7.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Direttore S.Pre.S.A.L. ha partecipato alle riunioni del Comitato di Coordinamento (CRC) di cui
all’art. 7. del D.Lgs. 81/08 all’Ufficio operativo Regionale e all’Organismo Provinciale di Vigilanza
(OPV) che ¢ stato riunito in data 30/06/2023. I componenti dell’OPV della Provincia di Asti sono
stati aggiornati.

Operatori S.Pre.S.A.L. hanno partecipato ai Gruppi di lavoro tecnici (GdLT) e tematici a livello
regionale relativi ai Piani Mirati di Prevenzione in edilizia, agricoltura e sul rischio patologie
professionali dell’apparato muscolo-scheletrico.

Attori coinvolti e ruolo

Direttore S.Pre.S.A.L. componente del CRC.

Direttore S.Pre.S.A.L. componente dell’Ufficio operativo regionale di vigilanza.
Componenti dell’Organismo Provinciale di Vigilanza (OPV) di Asti.

Operatori dello S.Pre.S.A.L. ASL AT componenti dei GALT e Tecnici.

7.2 Formazione, informazione, assistenza in edilizia e agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP: in data 30/03/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione in
agricoltura in collaborazione con ASL CN1 e ASL CN2 formando, in totale, n. 90 persone
appartenenti alle associazioni di categoria del comparto agricolo.

In data 19/06/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione in edilizia
in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti formando n. 30 persone
appartenenti alle associazioni di categoria del comparto edile.

Gli operatori S.Pre.S.A.L hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica
aziendale mediante 1’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey. Per il PMP nel comparto
agricolo hanno partecipato n. 94 aziende e per il PMP nel comparo edile hanno partecipato n. 43
imprese.
Inoltre, il giorno 24/10/2023, in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di
Asti, sono stati erogati n. 2 corsi della durata di 3 ore I’uno in cui sono state formate n. 38 imprese
edili relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio caduta dall’alto e relativamente alla
compilazione della scheda di autovalutazione aziendale e il giorno 27/11/2023, ¢ stato erogato n. 1
corso della durata di 3 ore in cui sono state formate n. 44 aziende agricole / portatori d’interesse del
territorio dell’ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio ambienti confinati e
relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.
Per la compilazione delle schede anagrafica e di autovalutazione ¢ stata fornita assistenza a tutte le
aziende richiedenti.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per i PMP attivati a livello locale:

e 05/09/2023 formazione PMP Agricoltura n. 7 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti;

e 06/09/2023 formazione PMP Edilizia n. 6 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti;
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Attori coinvolti e ruolo

Operatori S.Pre.S.A.L.; Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti; ASL CN1; ASL CN2;
parti sociali; OOSS; associazioni di categoria; enti paritetici; imprese target.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al .
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP07_OT02_IT02 Formazione SSL rivolta agli Partecipazione di almeno 2
operatori del settore edile [e agricolo] per il operatori S.Pre.S.A.L. per Formati n. 7 operatori
contrasto del fenomeno infortunistico e ogni ASL S.Pre.S.A.L. ASL AT.
tecnopatico Organizzazione della
. . R . . . . . R Nessuno
Attuazione di percorsi di formazione secondo i Organizzazione della formazione: attivita scostamento
criteri definiti in ambito nazionale, rivolto agli formazione alle figure della rendicontate nel
operatori dei settori edilizia ed agricoltura e delle prevenzione delle imprese paragrafo descrittivo.
ASL per il contrasto del fenomeno infortunistico e | target dei PMP Agricoltura ed
tecnopatico Edilizia

7.3 Piano annuale di vigilanza, controllo e assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Edilizia:

Le notifiche acquisite nel corso dell’anno 2023 sono state n. 1888. Il numero di cantieri ispezionati
nel 2023 (n. 50) ha portato al controllo di n. 75 aziende/lavoratori autonomi. Inoltre, considerando
anche la valutazione dei piani di rimozione amianto e le attivita svolte per le altre procedure nel
settore costruzioni, il numero complessivo di aziende con dipendenti nel comparto edilizia oggetto di
controllo nel 2023 ¢ pari a n. 209. I cantieri nei quali ¢ stata riscontrata una violazione alla normativa
di igiene e sicurezza sul lavoro sono stati n. 11 (circa il 22%). La vigilanza e il controllo in materia di
amianto ha costituito una priorita per il Servizio S.Pre.S.A.L., nei casi di lavori di rimozione/bonifica
(n. 12 cantieri) e attraverso la valutazione dei piani di lavoro ex art. 256 D.Igs. 81/08 predisposti ed
inviati dalle imprese autorizzate che hanno eseguito 1 lavori (n. 76 prescrizioni operative / richieste
di integrazione).

Riguardo D’attivita coordinata e congiunta con gli altri Enti, in particolare ITL, INAIL e ARPA, sono
stati effettuati interventi di vigilanza congiunta in n. 4 cantieri, principalmente con L’Ispettorato
Territoriale del Lavoro (n. 4). Si ¢ garantita la partecipazione di un operatore S.Pre.S.A.L. alle attivita
del Gruppo Regionale Edilizia con modalita di videoconferenza e la collaborazione per dare riscontro
ai quesiti pervenuti dal sito regionale di “infosicuri” per quanto concerne il comparto edilizia.

Agricoltura:

Nel corso del 2023 il numero di aziende agricole oggetto di controllo € stato pari a n. 127 di cui n. 35
controllate nell’ambito del progetto agricoltura con la compilazione delle schede, n. 71 aziende per il
PMP sul rischio ambienti confinati e n. 21 infortuni/vigilanze ricorsi/MP. Per n. 35 aziende, come da
indicazioni del gruppo nazionale agricoltura, le schede relative ai sopralluoghi effettuati sono state
inserite in un database dedicato per le quali sono stati redatti n. 14 verbali relativi ai provvedimenti
sanzionatori intrapresi nei confronti delle aziende agricole visitate (40%). Nell’anno 2023 ¢
proseguita la collaborazione tra S.Pre.S.A.L. e SIAN per I’esecuzione dei controlli congiunti
sull’impiego dei prodotti fitosanitari nelle aziende agricole (n. 6 aziende controllate).
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Di seguito la tabella riassuntiva dell’attivita svolta:

n. Positive
Aziende del commercio controllate 0 0

n. Congiunti con SVET
Allevamenti bovini e suini controllati

6 0

n. Positivi
Cantieri forestali controllati 0
Sopralluoghi controlli uso dei prodotti n Con SIAN/SISP
fitosanitari 10 6
Aziende oggetto di vigilanza .
congiunta OPV 4
Aziende oggetto di sorveglianza n. Positive
sanitaria

1 1
Aziende oggetto di verifica n. Positive
abilitazione utilizzo del trattore
agricolo 25 7

Attori coinvolti e ruolo

Operatori dello S.Pre.S.A.L., operatori del Dipartimento di Prevenzione e di altri Enti per I’attuazione
e rendicontazione dei programmi di vigilanza, controllo e assistenza.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

controllo, assistenza.

Obiettivi allegato C del PRP 2023 per ’ASL
AT: n. 109 cantieri e n. 70 aziende agricole.

. Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 2023 Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
scostamento
Edilizia: n. 50 cantieri controllati/ n. 50
L programmati nel PLP 2023
il:;)rzz:gti(;)le_rllse Oalttisxfirf;ed%le di . . Agricoltura: n. 127 (di cui 71 PMP, 21 Nessuno
vigilanza, controllo, assistenza Attuazwne. df':l o infortuni/vigilanza/ricorsi/MP, n. 35 aziende sc.:ostamento
Programr’nazione ar;nuale " | programmi di Ylgllanza, controllate con compilazione della scheda) rispetto allg
dellattivita di vigilanza controllo e assistenza. /n.35 programmate nel PLP 2023 programmazio
’ -ne PLP 2023
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Obiettivo e indicatore di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

copertura delle attivita | che attuano i pro-
di vigilanza e controllo | grammi di vigi-
sul territorio regionale | lanza e controllo

delle informazioni entro le tempi-
stiche previste a livello regionale.
- edilizia: compilazione e trasmis-
sione delle tabelle regionali di at-
tivita entro le tempistiche previste
a livello regionale.

aziende agricole.

Tabelle regionali di
attivita allegate alla
rendicontazione
PLP.

Motivazione
Obiettivo di processo | Indicatore di pro- Valore atteso locale 2023 Valore osservato al eventuale
cesso 31/12/2023 scostamento
-agncoltgra: compilazione delle Compilate ¢ tra-
schede di sopralluogo nelle
. . . . aziende agricole e trasmissione SMESSE M. 35 schede Nessuno
Verificare il grado di Percentuale di ASL di sopralluogo nelle | scostamento

7.4 Sorveglianza sanitaria efficace in edilizia ed agricoltura
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Ay

E stata garantita la partecipazione all’iniziativa formativa regionale “Piani Mirati di Prevenzione
Buone Pratiche in materia di Sorveglianza Sanitaria” tenutosi in data 24/11/2023 rivolta agli operatori

S.Pre.S.A.L. da parte di n. 2 Dirigenti Medici del Lavoro S.Pre.S.A.L..

N. 34 medici competenti delle aziende dei PMP sono stati invitati a partecipare all’evento formativo
regionale: “Piani Mirati di Prevenzione Buone Pratiche in materia di Sorveglianza Sanitaria” tenutosi

il 24/11/2023.

Attori coinvolti e ruolo

Operatori degli S.Pre.S.A.L. delle ASL e medici competenti.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 al 31/12/2023 eventuale
scostamento
Partecipazione da
. . parte din. 2
52?3&2803—1803 Sorveglianza Sanitaria Partecipazione di almeno 2 operatori | medici del
N . S.Pre.S.A.L. per ogni ASL. S.Pre.S.A.L.
Promozione della qualita, Nessuno
Sgﬂ/:pﬁ;?lg glzgenzif:r?aderl}eveefnﬁgjzl: della Invio della comunicazione Attivita scostamento
vee! r1a previ . dell’iniziativa formativa ai medici rendicontate nel
periodica svolta dai medici competenti competenti aracrafo
(artt. 25, 40, 41 e 42 Dlgs 81/08). petentl. gescfi oo

7.5 PMP Agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP: in data 30/03/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione in
agricoltura in collaborazione con ASL CN1 e ASL CN2 formando, in totale, n. 90 persone
appartenenti alle associazioni di categoria del comparto agricolo.
Gli operatori S.Pre.S.A.L hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica
aziendale mediante 1’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey, le aziende agricole che hanno
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aderito al PMP mediante la compilazione della scheda anagrafica sono n. 94. In data 27/11/2023, ¢
stato erogato n. 1 corso della durata di 3 ore in cui sono state formate n. 44 aziende agricole / portatori
d’interesse del territorio dell’ ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio ambienti
confinati e relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.

Per la compilazione delle schede anagrafica e di autovalutazione ¢ stata fornita assistenza a tutte le

aziende richiedenti.

\

E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per il PMP in agricoltura:
e 05/09/2023 formazione PMP Agricoltura n. 7 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.

Attori coinvolti e ruolo

Operatori S.Pre.S.A.L. ASL AT, ASL CN1, ASL CN2; parti sociali, OOSS, associazioni di categoria,

enti paritetici, imprese target.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP07_0S02_IS02 Piano Mirato di . .
- = . . L . Formati n. 7 operatori
Prevenzione come misura di contrasto ad Partecipazione di almeno 2
. . ) . . . S.Pre.S.A.L. ASL AT.
infortuni e malattie professionali. operatori S.Pre.S.A.L. per . .
.. o . L . Garantita assistenza alle
Definizione e applicazione di strategie di ogni ASL. ) . A Nessuno
. L. . . . . imprese dei PMP: attivita
intervento (vigilanza e prevenzione) mirate al | Assistenza alle imprese . scostamento
. . .. . . rendicontate nel paragrafo
contrasto di un rischio e/o esposizione selezionate per il PMP. o
. . , descrittivo.
prioritari (ad esempio: caduta dall’alto).

7.6 PMP Edilizia (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2023, nell’ambito del PMP Edilizia, I’ASL AT, ha selezionato n. 485 imprese edili di
cui n. 443 microimprese (secondo la classificazione ISTAT per numero di addetti < 9) pari al 91,3%
del campione.

A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP. In data 19/06/2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione in
edilizia in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti formando n. 30
persone appartenenti alle associazioni di categoria del comparto edile.

Gli operatori S.Pre.S.A.L. hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica
aziendale mediante I’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey. Per il PMP nel comparto edile
hanno partecipato n. 43 imprese.
Inoltre, il giorno 24/10/2023, in collaborazione con Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di
Asti, sono stati erogati n. 2 corsi della durata di 3 ore I’uno in cui sono state formate n. 38 imprese
edili relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio caduta dall’alto e relativamente alla
compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per il PMP in edilizia:

e 06/09/2023 formazione PMP Edilizia n. 6 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori S.Pre.S.A.L. Ente Unico per la formazione e la Sicurezza di Asti; parti sociali, OOSS,
associazioni di categoria, enti paritetici, imprese target.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
Formazione di n.
PP07_0S02_IS02 Piano Mirato di o operaiont
Prevenzione come misura di contrasto ad . . . o
. . . . . Partecipazione di almeno 2 operatori Garantita
infortuni e malattie professionali. . .
.. L . S S.Pre.S.A.L. per ogni ASL. assistenza: Nessuno
Definizione e applicazione di strategie di . . . .
. - . . Assistenza alle imprese selezionate per |attivita scostamento
intervento (vigilanza e prevenzione) mirate | . .
: S . il PMP. rendicontate nel
al contrasto di un rischio e/o esposizione aracrafo
prioritari (ad esempio: caduta dall’alto). paragra’
descrittivo.

Obiettivo e indicatore

di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazion
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso Valore osservato e eventuale
P P locale 2023 al 31/12/2023
scostamento
n. 485 imprese
Selezione di almeno i1 20% |, . . s edili selezionate
N - % microimprese all’interno del A
di microimprese all’interno ) - Ao di cuin. 443 Nessuno
. . campione di imprese target del Almeno il 20% L
del campione di imprese PMP Edilizia microimprese scostamento
target del PMP Edilizia. ' pari al 91,3% del
campione.
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PP8 PREVENZIONE DEL RISCHIO CANCEROGENO PROFESSIONALE,
DELLE PATOLOGIE PROFESSIONALI DELI’APPARATO MUSCOLO-
SCHELETRICO E DEL RISCHIO STRESS CORRELATO AL LAVORO

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Roberto Zanelli Direttore S.C. S.Pre.S.A.L. rzanelli@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Adriano Allegrini -Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.

Mariangela Azzone — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Valeria Barbagiovanni Piseia - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C.

S.Pre.S.A.L.

Mauro Bonifaci — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Enrico Bisio - Tecnico della Prevenzione Ambienti € Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Paolo Cottino — Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L
Gianfranco Ferrero — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Giovanni Carlo Frizza — Dottore in Ingegneria Meccanica (borsista) — S.C. S.Pre.S.A.L.
Chiara Galasso - Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
Marta Loi — Assistente Sanitaria - S.C. S.Pre.S.A.L.

Domenico Musto — Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

Oscar Salvadore —Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro — S.C. S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo
(Trasversale/Specifico)

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2023

Valore atteso locale 2023

Azione

Trasversale
INTERSETTORIALITA

PP08_OTO01 Sviluppare
I’interoperabilita dei sistemi
informativi esistenti a favore dello
scambio trans-istituzionale di
informazioni a livello nazionale e
territoriale e finalizzate al dialogo tra
le varie banche dati.

PP08_OT02 Confronto strutturato a
livello regionale e territoriale, con
Enti e Parti Sociali, su obiettivi e
strumenti per le attivita di
prevenzione, controllo e
informazione, nell’ambito del CRC
di cui all’art. 7 del D.Lgs 81/08

PP08_OTO02_ITO01 Operativita dei Comitati
di Coordinamento ex art. 7

Confronto nei tavoli territoriali del Comitato
ex. art. 7 del DLgs 81/08 con le parti sociali
e datoriali su obiettivi e strumenti utilizzati
per le attivita di prevenzione, vigilanza e
controllo, informazione.

Almeno 2 incontri annui nei
quali sia documentata la
condivisione degli obiettivi
e delle strategie dei PMP
(livello regionale/
territoriale con redazione
dei relativi verbali).

8.1 Ridefinizione del
coordinamento degli
attori istituzionali.

Trasversale FORMAZIONE

PP08_OT03 Formazione degli
operatori dei Servizi delle ASL su
temi prioritari inerenti le
metodologie di valutazione e
gestione del rischio (cancerogeno,
ergonomico, psicosociale), al fine di
rendere piu efficaci e proattive le
attivita di controllo e assistenza.

PP08_OTO03_IT02 Formazione incentrata
su metodologie efficaci di verifica della
valutazione del rischio.

Realizzazione, in ogni Regione, di iniziative
di formazione specifica rivolta agli operatori
delle ASL e alle figure aziendali della
prevenzione.

Almeno 1 iniziativa annuale
(incontro/
seminario/convegno).

Partecipazione di almeno
2 operatori S.Pre.S.A.L.
per ogni ASL
Organizzazione della
formazione alle figure
della prevenzione delle
imprese target del PMP
scelto.

8.2 Formazione,
informazione,
assistenza nell’ambito
dei PMP.

Trasversale COMUNICAZIONE

P08_OT04 Produzione di report
periodici relativi al monitoraggio dei
rischi/danni da lavoro e alle
iniziative di prevenzione realizzate.

PP08_OTO0S5 Elaborazione e
diffusione di documenti tecnici
relativi alla prevenzione dei rischi
(cancerogeno, ergonomico,
psicosociale).

PP08_OTO05_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio.

Realizzazione, aggiornamento e diffusione
di buone pratiche e materiale documentale/
informativo, anche tramite accordi
interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli stakeholder.

Realizzazione di almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione .

(PP6) 6.2 Sistema

informativo.
- . (PP6) 6.6 Comunicare
Almeno un’azione di S T
L i Piani mirati di
comunicazione (6.6) .
prevenzione.

Trasversale EQUITA

PP08_OT06 Orientare gli interventi
a criteri di equita aumentando la

PP08_OTO06_IT04 Lenti di equita
Formazione operatori S.Pre.S.A.L.

standard raggiunto nel 2022

8.6 PMP azione
equity-oriented.
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consapevolezza sul potenziale
impatto, in termini di disuguaglianze,
delle prassi organizzative.

% Microimprese all’interno del campione
selezionato.

PP08_0OS01 Definizione partecipata
di strategie di intervento (controllo e
assistenza) mirate al contrasto dei

8.3 PMP Rischio

rischi specifici (cancerogeno Partecipazione di almeno | cancerogeno
er OnOIIl)liCO sicosocial%:) e’r Formazione degli operatori 2 operatori 8.Pre.S.A.L. | professionale.
gon v p ’p . PP08_0OS01_IS01 Piano Mirato di az g1 op .~ | per ogni ASL che ha 8.4 PMP patologie
. favorire I’incremento dell’estensione — = . . e assistenza alle imprese in . . .
Specifico fy o Prevenzione come misura di contrasto ad . . aderito al PMP professionali
e della omogeneita sul territorio . . . . . merito ai contenuti del . . A
. U infortuni e malattie professionali. Assistenza alle imprese | dell’apparato muscolo-
nazionale delle attivita di controllo, documento. . . .
di informazione ¢ di assistenza selezionate per il PMP se scheletrlcq. .
avvalendosi di strumenti efficaci, scelto. s(.)irlégu[tz 218 ?:\f)rsgress
quali il Piano Mirato di Prevenzione :
(PMP).
8.3 PMP Rischio
PP08_0S02_IS02 Sorveglianza Sanitaria Realizzazione di un Report Partecipazione di almeno | cancerogeno
PP08_0S02 Promozione della Efficace annuale (art. 40 Alle atlz) 2 operatori S.Pre.S.A.L. | professionale
qualita, dell’appropriatezza e Promozione della qualita, 3B) ’ & per ogni ASL 8.4 PMP patologie
Specifico dell’efficacia della sorveglianza dell’appropriatezza e dell’efficacia della Forﬁlazione deeli operatori Invio della professionali
sanitaria preventiva e periodica sorveglianza sanitaria preventiva e periodica gl op comunicazione dell’apparato muscolo-

svolta dai medici competenti.

svolta dai medici competenti (artt. 25, 40, 41
¢ 42 Dlgs 81/08).

dei servizi e dei medici
competenti.

dell’iniziativa formativa
ai medici competenti.

scheletrico
8.5 PMP rischio stress
correlato al lavoro.
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Azioni

8.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Direttore S.Pre.S.A.L. ha partecipato alle riunioni del Comitato di Coordinamento (CRC) di cui
all’art. 7. del D.Lgs. 81/08 all’Ufficio operativo Regionale e all”’ Organismo Provinciale di Vigilanza
(OPV) che ¢ stato riunito in data 30/06/2023. I componenti dell’OPV della Provincia di Asti sono
stati aggiornati.

Operatori S.Pre.S.A.L. hanno partecipato ai Gruppi di lavoro tecnici (GdLT) e tematici a livello
regionale relativi ai Piani Mirati di Prevenzione in edilizia, agricoltura e sul rischio patologie
professionali dell’apparato muscolo-scheletrico.

Attori coinvolti e ruolo

Direttore S.Pre.S.A.L. componente del CRC.

Direttore S.Pre.S.A.L. componente dell’Ufficio operativo regionale di vigilanza.
Componenti dell’Organismo Provinciale di Vigilanza (OPV) di Asti.

Operatori dello S.Pre.S.A.L. ASL AT componenti dei GALT e Tecnici.

8.2 Formazione, informazione, assistenza nell’ambito dei PMP
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

In data 30/05/2023 2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione sul
rischio patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico collaborazione con ASL BI, ASL
CN1,ASLTO3, ASL TOS e ASL VC formando, in totale, n. 20 persone appartenenti alle associazioni
di categoria del settore logistica e trasporti.

Gli operatori S.Pre.S.A.L hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica
aziendale mediante I’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey, le imprese che hanno aderito
al PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico mediante la compilazione della
scheda anagrafica sono n. 37.
Il giorno 27/10/2023, in collaborazione con le ASL: BI, CN1, TO3, TOS5 e VC, ¢ stato erogato n. 1
corso della durata di 3,5 ore in cui sono state formate n. 48 aziende / portatori d’interesse del territorio
del’ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio sovraccarico biomeccanico del
rachide e relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.
E stata garantita assistenza per la compilazione delle schede a tutte le aziende richiedenti.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per i PMP attivati a livello locale:
e 06/09/2023 formazione PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico n. 8
operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.
E inoltre stata garantita la partecipazione alle iniziative formative relative ai PMP non attivati a livello
locale:
e 07/09/2023 formazione PMP rischio cancerogeno professionale n. 7 operatori S.Pre.S.A.L.
partecipanti;
e 07/09/2023 formazione PMP rischio stress correlato al lavoro n. 7 operatori S.Pre.S.A.L.
partecipanti.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori S.Pre.S.A.L. ASL AT, ASL BI, ASL CN1, ASL TO3, ASL TOS5, ASL VC; Aziende target
dei PMP, portatori d’interesse.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
Partecipazione di almeno
PP08_OT03_IT02 Formazione incentrata su 2 operatori S.Pre.S.A.L.  |Formazione din. 8
metodologie efficaci di verifica della valutazione |per ogni ASL. operatori S.Pre.S.A.L.
del rischio. Organizzazione della Organizzazione della Nessuno
Realizzazione, in ogni Regione, di iniziative di formazione alle figure formazione: attivita scostamento
formazione specifica rivolta agli operatori delle della prevenzione delle rendicontate nel
ASL e alle figure aziendali della prevenzione. imprese target del PMP paragrafo descrittivo.
scelto.

8.3 PMP Rischio cancerogeno professionale

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Il S.Pre.S.A.L. dell’ASL AT realizzera sul territorio di competenza il PMP “Patologie professionali
dell’apparato muscolo-scheletrico” e non implementera le azioni previste dal PMP Rischio
cancerogeno professionale.

8.4 PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

In data 30/05/2023 2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione sul
rischio patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico collaborazione con le ASL BI, ASL
CN1, ASL TO3, ASL TOS e ASL VC formando, in totale, n. 20 persone appartenenti alle associazioni
di categoria del settore logistica e trasporti.

Gli operatori S.Pre.S.A.L hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti 1’anagrafica
aziendale mediante 1’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey, le imprese che hanno aderito
al PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico mediante la compilazione della
scheda anagrafica sono n. 37.
Il giorno 27/10/2023, in collaborazione con le ASL: BI, CN1, TO3, TOS e VC, ¢ stato erogato n. 1
corso della durata di 3,5 ore in cui sono state formate n. 48 aziende / portatori d’interesse del territorio
dell’ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio sovraccarico biomeccanico del
rachide e relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.
E stata garantita assistenza per la compilazione delle schede a tutte le aziende richiedenti.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per il PMP sul rischio sovraccarico biomeccanico del rachide:

e in data 06/09/2023 formazione PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-

scheletrico n. 8 operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.

E stata garantita la partecipazione all’iniziativa formativa regionale “Piani Mirati di Prevenzione
Buone Pratiche in materia di Sorveglianza Sanitaria” tenutosi il 24/11/2023 rivolta agli operatori
S.Pre.S.A.L. da parte di n. 2 Dirigenti Medici del Lavoro S.Pre.S.A.L..
I medici competenti delle aziende del PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico
sono stati invitati a partecipare all’evento formativo regionale: “Piani Mirati di Prevenzione Buone
Pratiche in materia di Sorveglianza Sanitaria” tenutosi il 24/11/2023.

Attori coinvolti e ruolo
ASL BI, ASL CN1, ASL TO3, ASL TOS5 e ASL VC; OOSS, associazioni di categoria, enti paritetici,
medici competenti delle aziende target.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
Partecipazione di almeno |Formazione di n. 8 operatori
2 operatori S.Pre.S.A.L. S.Pre.S.A.L. Garantita
PP08_0OS01_IS01 Piano Mirato di per ogni ASL che ha assistenza alle imprese Nessuno
Prevenzione come misura di contrasto ad aderito al PMP. selezionate per il PMP:
. . . . . . . s . scostamento
infortuni e malattie professionali. Assistenza alle imprese attivita rendicontate nel
selezionate per il PMP se |paragrafo descrittivo.
scelto.
PP08_0OS02_IS02 Sorveglianza Sanitaria Partecipazione di almeno . . .
= - o . Formazione di n. 2 operatori
Efficace. Promozione della qualita, 2 operatori S.Pre.S.A.L.
, . , . . S.Pre.S.A.L.
dell’appropriatezza e dell’efficacia della per ogni ASL. . L
. o . . . L Inviata comunicazione Nessuno
sorveglianza sanitaria preventiva e periodica |Invio della comunicazione yeo e e .
. . . R . . | dell’iniziativa formativa ai scostamento
svolta dai medici competenti (artt. 25, 40, 41 | dell’iniziativa formativa ai medici competenti
e 42 Dlgs 81/08). medici competenti. P '

8.5 PMP rischio stress correlato al lavoro

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Lo S.Pre.S.A.L. dell’ASL AT realizzera sul territorio di competenza il PMP “Patologie professionali
dell’apparato muscolo-scheletrico” e non implementera le azioni previste dal PMP Rischio stress
correlato al lavoro.

8.6 PMP (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2023, nell’ambito del PMP Rischio patologie professionali dell’apparato muscolo-
scheletrico, I’ASL AT, ha selezionato n. 109 aziende di cui n. 68 microimprese (secondo la
classificazione ISTAT per numero di addetti < 9) pari al 62,4% del campione.

A livello territoriale, sono stati organizzati i seminari di avvio coinvolgendo le parti sociali, le OOSS,
le associazioni di categoria e gli enti paritetici delle imprese condividendo la documentazione sui
PMP. In data 30/05/2023 2023 si ¢ svolto il seminario di avvio relativo al Piano Mirato di Prevenzione
sul rischio patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico collaborazione con ASL BI,
ASL CNI, ASL TO3, ASL TOS5 e ASL VC formando, in totale, n. 20 persone appartenenti alle
associazioni di categoria del settore logistica e trasporti.

Gli operatori S.Pre.S.A.L hanno raccolto le schede di autovalutazione riportanti I’anagrafica
aziendale mediante I’utilizzo della piattaforma per sondaggi EUSurvey, le imprese che hanno aderito
al PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico mediante la compilazione della
scheda anagrafica sono n. 37.
Il giorno 27/10/2023, in collaborazione con le ASL: BI, CN1, TO3, TOS5 e VC, ¢ stato erogato n. 1
corso della durata di 3,5 ore in cui sono state formate n. 48 aziende / portatori d’interesse del territorio
dell’ASL AT relativamente alle buone pratiche del PMP sul rischio sovraccarico biomeccanico del
rachide e relativamente alla compilazione della scheda di autovalutazione aziendale.
E stata garantita assistenza per la compilazione delle schede a tutte le aziende richiedenti.
E stata garantita la partecipazione alle iniziative formative rivolte agli operatori S.Pre.S.A.L. con le
seguenti presenze per il PMP sul rischio sovraccarico biomeccanico del rachide:

e 06/09/2023 formazione PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico n. 8

operatori S.Pre.S.A.L. partecipanti.
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Attori coinvolti e ruolo

ASL BI, ASL CN1, ASL TO3, ASL TO5 e ASL VC; OOSS, associazioni di categoria, enti paritetici,
medici competenti delle aziende target.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso | Valore osservato al eventuale
P P locale 2023 31/12/2023
scostamento
n. 109 aziende
Selezione di almeno il 20% di o) i s . selezionate
L - % microimprese all’interno .
microimprese all’interno del . . Almeno il Nessuno
. s del campione di imprese o .o
campione di imprese target del 20% di cui n. 68 scostamento
target del PMP . oo .
PMP. microimprese pari al
62,4% del campione.
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PP9 AMBIENTE, CLIMA E SALUTE
Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Giuseppe Allegro Direttore f.f. S.C. SISP gallegro@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:

Renza Berruti- Dirigente Medico Direttore f.f. S.C. SIAN

Enrico Bisio- Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro S.C. S.Pre.S.A.L.
Teresa Cecere -Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro S.C. S.I.S.P.
Fulvia Dorigo- Dirigente Veterinario Servizio Veterinario Area C

Enrica Girardino -Dirigente Medico S.C. S.I.S.P.

Marisa Panata- Tecnico della Prevenzione Ambienti e Luoghi di Lavoro S.C. SIAN
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.
*Lasterisco contrassegna ulteriori azioni che concorrono al raggiungimento dell’obiettivo, nel caso in cui tale correlazione non sia presente nel PRP 2020-2025.

Valore atteso

Valore atteso locale

Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore/formula regionale 2023 2023 Azione
9.1 Consolidamento della rete regionale integrata Ambiente e Salute
PP09_OTO01_ITO1 Attivita intersettoriali ed elaborazione di programmi di attivita inter-settoriali.
Elaborazione di programmi di attivita intra 9.12 Accordi inter-istituzionali per interventi di valutazione dello
¢ inter-istituzionali e di progetti multi ed stato di salute della popolazione in aree ad elevata pressione
inter disciplinari, intersettoriali e integrati | standard raggiunto ambientale.
PP09_OTO01 su ambiente e salute, anche attuativi di nel 2022 - 9.15 Attivita di sorveglianza sanitaria congiunte a livello intra-

Sviluppare/consolidar
¢ i processi
intersettoriali con i

accordi di programma/convenzioni previsti
dal comma 2 dell’art. 7-quinquies Dlgs
502/92

dipartimentale per la riduzione dell’impatto ambientale della filiera
agricola e zootecnica.
9.4* Programmi di controllo in materia di sicurezza chimica e

Trasversale portatori di interesse formative sul tema della valutazione e gestione del rischio chimico.
INTERSETTORIALIT | istituzionali e non, - —
A finalizzati alla PP09_OT01_IT02 Tavoli tecnici
governance integrata | intersettoriali S
delle azioni in materia | Istituzione di tavoli tecnici regionali inter-
di ambiente, climae | istituzionali/inter-settoriali/inter- Costituzione di
i i1 setti isciplinari per la definizi 1 - L .
salute in tutti i setting. d1sc1p tart per fa de 1nizione ¢ fa almeno un tavolo | --- 9.7 Partecipazione a tavoli regionali sulla tematica Urban Health.
condivisione di percorsi e procedure . .
. \ . tecnico regionale.
integrate, basate su 1’approccio One Health
anche in coerenza con gli
Accordi/Programmi intersettoriali di cui
all’indicatore 1.
PP09_0OTO02 PP09_OT02_ITO03 Formazione Operatori Partecipazione ad 9.2 Programma formativo sulle tematiche ambiente, clima e salute
Promuovere la Sanitari e Sociosanitari ed Operatori almeno 1 percorso per operatori del SSN in cooperazione con il SNPA.
diffusione di esterni al SSN. formativo da parte di |9.3 Predisposizione di documenti di indirizzo regionali per
conoscenze e di Disponibilita di un programma di almeno 1 operatore. | 1’applicazione della VIS.
competenze di tutti gli | interventi di formazione sui temi ambiente, per ASL (9.2) . 9.4 Programmi di controllo in materia di sicurezza chimica e
operatori in ambito clima e salute, compresa la valutazione di | Realizzazione di formative sul tema della valutazione e gestione del rischio chimico.
Trasversale sanitario ed impatto ambientale e sanitario, almeno un Partecipazione di 9.6 Linee di indirizzo regionali per il miglioramento della salubrita
FORMAZIONE ambientale per epidemiologia ambientale e tossicologia percorso almeno 1 operatore | e sostenibilita degli edifici.
promuovere un ambientale, comunicazione del rischio, formativo. per ASL (9.4) . 9.8 Strumenti condivisi per la valutazione della salutogenicita

“Approccio globale
alla salute”.

PP09_OTO03 Favorire
I’adozione da parte

temi della valutazione e gestione del
rischio chimico, ecc., per operatori interni
al SSN (con particolare riferimento ai
MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche
attraverso modalita via web (FAD).

Partecipazione ad
almeno 1 percorso
formativo da parte di
almeno 1 operatore

dell’ambiente urbano a supporto dell’espressione di pareri.

9.14 Programma di comunicazione e sensibilizzazione finalizzato a
promuovere stili di vita ecosostenibili e ridurre gli impatti dei
cambiamenti climatici sulla salute.
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Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2023

Valore atteso locale
2023

Azione

della Comunita di
comportamenti
ecosostenibili per
rendere facilmente
adottabili stili di vita e
comportamenti
favorevoli alla salute e
per ridurre gli impatti
diretti e indiretti dei
cambiamenti climatici
sulla salute, riducendo
la settorialita delle
conoscenze.

per ASL (9.6).

9.2* Programma formativo sulle tematiche ambiente, clima e salute
per operatori del SSN in cooperazione con il SNPA.

PP09_OT04
Organizzare interventi
di comunicazione ed
informazione, rivolti

PP09_OTO04_IT04
Iniziative/strumenti/materiali per
informare e sensibilizzare la comunita e gli
operatori sanitari sugli stili di vita
ecosostenibili e la riduzione degli impatti
diretti e indiretti dei cambiamenti climatici

Realizzazione di

(9.10) Partecipazione
di almeno 1 operatore
agli eventi
informativi dedicati
alla tematica

9.9 Iniziative informative/educative volte al miglioramento della
qualita dell’aria.
9.10 Campagne di sensibilizzazione sui rischi da radiazioni.

sia alla popolazione almeno un radiazioni 9.13 Partecipazione alla stesura del Piano Regionale di gestione dei
Trasversale AL sulla salute . . g o . L X .

che ai diversi . G . |intervento di rifiuti urbani e di bonifica delle aree inquinate per la promozione di
COMUNICAZIONE Disponibilita di almeno un programma di | . . o . . . . PN

stakeholder, con . e . informazione/ Diffusione del interventi volti alla corretta gestione dei rifiuti.

. e interventi di informazione e o . . . % . oo g . .
particolare riferimento s . I . sensibilizzazione. | materiale predisposto |9.14* Programma di comunicazione e sensibilizzazione finalizzato
. . sensibilizzazione rivolti agli operatori o IR A .. Lo
agli aspetti della . . . secondo le modalita | a promuovere stili di vita ecosostenibili e ridurre gli impatti dei
.. sanitari ed al pubblico volti a promuovere . . R
comunicazione del e oge o . che saranno definite a | cambiamenti climatici sulla salute.
s stili di vita ecosostenibili e ridurre gli . .
rischio. ) e . . livello regionale (9.9,
impatti diretti e indiretti dei cambiamenti
S 9.13).
climatici sulla salute.

PP09_OTO05

Orientare gli interventi

a criteri di equita Co

4 PP09_OTO05_ITO5 Lenti di equita.

aumentando la . L . oy
Trasversale consanevolezza sul Documento 9.8 Strumenti condivisi per la valutazione della salutogenicita
EQUITA pevol . | Disponibilita di un documento di indirizzo. | disponibile dell’ambiente urbano a supporto dell’espressione di pareri.

potenziale impatto, in

T 1 documento.

termini di

disuguaglianze, delle

prassi organizzative.

PP09_0OS01 PP09 _OS01_IS01 Accordi inter- . 9.12 Accordi inter-istituzionali per interventi di valutazione dello

. - L = T standard raggiunto . . . .

Specifico Rafforzare e istituzionali per il miglioramento della -—- stato di salute della popolazione in aree ad elevata pressione

aggiornare le

sorveglianza epidemiologica della

nel 2022

ambientale.
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Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso

Valore atteso locale

Azione

regionale 2023 2023

conoscenze ¢ le popolazione residente nelle aree interessate
competenze di tutti gli | da elevate criticita e pressioni ambientali.
attori sanitari e degli | Stipula di almeno un Accordo, Attuazione
stakeholder interessati | degli Accordi.
e coinvolti. . .

PP09_0S01_IS02 Rete regionale integrata

ambiente e salute Formalizzazione

Realizzazione di una Rete regionale
integrata ambiente e salute, costituita da
operatori regionali del SSN e SNPA.

della rete entro il
2023

9.1 Consolidamento della rete regionale integrata Ambiente e Salute
ed elaborazione di programmi di attivita intersettoriali.

PP09_0OS01_IS03 Indirizzi e criteri
regionali per I’applicazione della VIS in
procedimenti ambientali ¢ in Piani e

9.2 Programma formativo sulle tematiche ambiente, clima e salute
per operatori del SSN in cooperazione con il SNPA**.
9.3 Predisposizione di documenti di indirizzo regionali per

Programmi regionali Formalizzazione o I’applicazione della VIS.
Formalizzazione di indirizzi e criteri 9.8 Strumenti condivisi per la valutazione della salutogenicita
regionali. dell’ambiente urbano a supporto dell’espressione di pareri.
PP09_0S02_IS04 Programmazione e
realizzazione interventi di controllo in

PP09_0S02 materia di sicurezza chimica trasversale . . . .

- . T . Realizzazione Attuazione di quanto
Sostenere la agli ambienti di vita e di lavoro, e su .
. . . annuale del previsto dal L . L o
Specifico governance regionale | prodotti immessi sul mercato Programma programma regionale 9.4 Programmi di controllo in materia di sicurezza chimica e
P in materia di Formalizzazione di un Programma annuale ; . . formative sul tema della valutazione e gestione del rischio chimico.
. . . . . S regionale di di controllo e
ambiente, clima e regionale di controllo in materia di .
. S . controllo. campionamento.

salute. sicurezza chimica, trasversale agli
ambienti di vita e di lavoro, e su prodotti
immessi sul mercato.
PP09_0S03_IS05 Piani Regionali per
I’amianto. . . 9.5 Aggiornamento del Piano Regionale amianto e miglioramento
Formalizzazione del Piano Regionale della conoscenza della problematica attraverso 1’analisi del rischio.
Amianto.

PP09_0OS03 -

Promuovere la PP09_0S03_IS06 Buone pratiche su

Soecif sicurezza e la tutela Qbiettiv? prestaziona}i s‘an.itari e aml?ier?tal.i
peciiico integrati per costruzioni/ristrutturazioni di

della salute di
cittadini, lavoratori e
consumatori

edifici e relativi interventi di formazione
specifica.

Adozione di documento regionale
riguardante le buone pratiche su obiettivi
prestazionali sanitari e ambientali integrati
-Realizzazione di interventi formativi

Adozione del
documento
regionale.

9.6 Linee di indirizzo regionali per il miglioramento della salubrita
e sostenibilita degli edifici.
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Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2023

Valore atteso locale
2023

Azione

specifici sulle buone pratiche.

PP09_0S03_IS07 Urban health
Partecipazione a tavoli tecnici inter
istituzionali di valutazione dei
programmi/progetti dedicati a
rigenerazione urbana/urban health/mobilita
sostenibile ecc., finalizzati a promuovere
ambienti “salutogenici”.

Espressione di parere
in almeno il 30% dei
procedimenti di VAS
relativi a PUMS
avviati sul territorio
di competenza*

*v. azione 5.1

9.7 Partecipazione a tavoli regionali sulla tematica Urban Health.

PP09_0S03_IS08 Sviluppo dei sistemi
informativi a livello territoriale per
consentire lo scambio delle informazioni
tra le autorita e gli enti coinvolti nella
materia delle acque destinate al consumo
umano

Realizzazione del sistema informativo.

9.11 Sistema informativo regionale relativo alle acque destinate al
consumo umano e strategie per migliorare la conoscenza dei rischi
nella filiera idropotabile.
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Azioni

9.1 Consolidamento della rete regionale integrata Ambiente e Salute ed

elaborazione di programmi di attivita intersettoriali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

La programmazione e I’attivita 2023 sono state integrate, ove possibile, tra i Servizi del Dipartimento

di Prevenzione al fine di garantire la concorrenza di pit competenze nella gestione di problematiche

trasversali.

Sono stati organizzati interventi di vigilanza congiunta tra le Strutture Igiene degli Alimenti e Igiene

e Sanita Pubblica su strutture di interesse comune (es. emissioni odorigene provenienti dalla cottura

di alimenti in attivita ristorative) e tra SISP e Servizio Veterinario, su richiesta di Enti o segnalazioni

di privati, in strutture agricole o allevamenti.

I1 controllo dei singoli procedimenti trasversali ¢ stato affidato al RAP (Responsabile Assistenziale

di Percorso) e ai coordinatori dei Tecnici della Prevenzione (TdP) del comparto.

La gestione delle problematiche relative ad amianto e radiazioni UV ¢ stata condotta in stretta

collaborazione con ARPA, con sopralluoghi congiunti.

La collaborazione con ARPA, il Settore Ambiente dei Comuni ¢ della Provincia di Asti ¢ collaudata

e proficua e ha permesso di affrontare i casi piu problematici in modo strutturato e integrato.

Relativamente alla dotazione di personale dedicato agli ambienti di vita, si sono consolidate le

criticita gia evidenziate nella rendicontazione del 2022:

e il personale tecnico-sanitario si € ulteriormente ridotto di circa 1/2 unita lavorativa (maternita);

e il referente locale ¢ stato ’unica figura dirigenziale ad occuparsi di Ambiente e Salute;

e ¢ mancato, come per il 2022, il supporto del biologo borsista di quadrante per le istruttorie di
istanze richiedenti una valutazione di impatto Ambiente ¢ Salute.

In merito alle attivita di controllo di cui all’allegato B della DD 968/A1409C/2023, sono stati

raggiunti gli obiettivi programmati; le relative tabelle di rilevazione dell’attivita SISP sono state

compilate on-line, come da indicazioni regionali.

Infine, si evidenzia che non ¢ stata compilata la Tabella 3 — Istanze significative, poiché non sono

pervenute a questo SISP segnalazioni attinenti agli scenari ivi rappresentate.

Attori coinvolti e ruolo

Direttori dei Servizi e del Dipartimento di Prevenzione, Referente locale, Referenti tecnici, RAP,
Coordinatori dei TdP.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore atteso locale 2023 Valore osservato al Me(:::;?::::e
processo processo 31/12/2023 scostamento
1 2 referenti (locale e
Incontri periodici tra il Partecipazione di almeno 1 tecnico) hanno partecipato
Rafforzamento | jiyello regionale e il referente (locale/tecnico) alle alle due iniziative Nessun
Flel livello locale e tra le iniziative proposte dal livello proposte dal livello scostamento
coor(.hnjclmento ASL. regionale. regionale il 12/10/23
tra il livello ed il 07/11/23
regionale e il X 1
livello locale e Or}ept‘an}en‘to. delle Realizzazione di almeno 5 Sono stati effettuati 5
tra ASL. attivita di vigilanza s . Nessun
Lo sopralluoghi in strutture sopralluoghi nelle strutture
secondo le priorita scolastiche scolastiche scostamento
regionali. '
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Sono stati effettuati 2
. Realizzazione di almeno 2 interventi di
Orientamento delle | . o . .
coen g interventi di campionamento per la campionamento per la
attivita di vigilanza . Lo . . . L Nessun
N verifica del rischio legionellosi verifica del rischio
secondo le priorita e . . scostamento
: . presso strutture ricettive e/o legionellosi presso
regionali. . N
natatorie. strutture ricettive e/o
natatorie
Disponibilita di report . . o
spor b. .d. repo Rendicontazione delle attivita .
annuali di attivita delle o Sono state compilate le
. . svolte attraverso la compilazione . Nessun
ASL sui temi ... .| tabelle on-line secondo le
« . . delle tabelle secondo le indicazioni SR . . scostamento
Ambiente, clima e ) . indicazioni regionali
salute” regionali.

9.2 Programma formativo sulle tematiche ambiente, clima e salute per operatori
del SSN in cooperazione con il SNPA

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
E stata garantita la partecipazione di 2 operatori ASL AT ad ognuno dei seguenti eventi formativi
regionali:

e 17/05/2023: “Training Regionale 2023 per gli ispettori dei Dipartimenti di Prevenzione delle
AA.SS.LL. regionali Referenti REACH e CLP, per il controllo della Scheda di Dati di
Sicurezza™;

e 17/11/2023: presentazione del “Documento di indirizzo per la salubrita e sostenibilita di
edifici ad uso lavorativo generico”.

E stata garantita la partecipazione di n. 3 operatori ASL AT al seguente evento formativo: “L ‘equitd
nel Piano Locale della Prevenzione” (23/10/2023).

E stata garantita la partecipazione di n. 7 operatori ASL AT all’evento formativo regionale in modalita
FAD “Accrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti della salute dei bambini” (n. 4
operatori alla terza edizione e n. 3 alla quarta).

Il referente locale “Ambiente e Salute” ha concluso, con esito positivo il corso FAD “Valutazione di
impatto sanitario: linee guida e approcci metodologici alla valutazione”, organizzato dall’Istituto
Superiore di Sanita.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori del Dipartimento di Prevenzione, educatori, operatori sanitari € socio sanitari.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazi
Nome indicatore Valore atteso | Valore osservato al e‘:::;?::::e
locale 2023 31/12/2023
scostamento
PP09 _OT02 IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN. L N.1 opera}tore ASL
. teen 1s .. . . Partecipazione |ha partecipato al
Disponibilita di un programma di interventi di formazione ad almeno 1 corso FAD
sui temi ambiente, clima e salute, compresa la valutazione di o . .
im . o . . . . percorso Valutazione di
patto ambientale e sanitario, epidemiologia ambientale e formativo da impatto sanitario: Nessun
tossicologia ambientale, comunicazione del rischio, temi arte di almeno linge Lida e ) scostamento
della valutazione e gestione del rischio chimico, ecc., per Il) operatore per | a ro% ci
operatori interni al SSN (con particolare riferimento ai ASE p IrIl)eIio dologici alla
MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche attraverso modalita ’ 108 .
via web (FAD). valutazione
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Obiettivo e indicatore

di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

esterni al SSN.

edifici ad uso lavorativo
lgenerico”.

per ASL

operatori ASL

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
P P 2022 31/12/2023
scostamento
Realizzazione del corso
. . ... [relativo al “Documento L . y .
[Formazione Operatori Sanitari e| . . ve N Partecipazione di E stata garantita la
. o . di indirizzo per la Lo . Nessun
Sociosanitari ed Operatori . .. ..... ...almeno | operatore |partecipazione di 2
salubrita e sostenibilita di scostamento

Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori

Realizzazione del corso
blended rivolto agli
educatori e agli operatori

Partecipazione del
referente locale
IAmbiente e Salute,
qualora 1’edizione sia

Standard di processo
non valutabile

11 referente locale
non ha potuto
garantire la
partecipazione in
presenza al corso,

esterni al SSN.

per ASL.

operatori ASL AT

esterni al SSN. o - .. |organizzata sul in quanto
sanitarl € SOC10 sanitarl. c .
territorio di organizzato
competenza. esclusivamente in
modalita FAD
IFormazione Operatori Sanitari e . . IPartecipazione di E stata garantita la
Sociosanitari ed Operatori Realizzazione del corso almeno 1 operatore  |partecipazione di 3 Nessun
sull’Health Equity Audit. scostamento

9.3 Predisposizione di documento di indirizzo regionale per I’applicazione della

VIS

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Non previsto.

9.4 Programmi di controllo in materia di sicurezza chimica e formazione sul tema
della valutazione e gestione del rischio chimico
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 ’'NTR (Nucleo Tecnico Regionale) non ha pianificato alcuna attivita di vigilanza
sul territorio di competenza di questa ASL.

Sono stati effettuati n. 20 campionamenti REACH (Registration, Evaluation, Authorisation
and Restriction of Chemicals) previsti dalla programmazione regionale; 1 volumi di attivita
sono riportati nella tabella “Vigilanza d’iniziativa” contenuta nel foglio Excel “/_Vigilanza”,
compilata on-line come da indicazioni regionali. Gli esiti analitici dei campioni pervenuti
sono risultati conformi; si evidenzia che all’atto della stesura del presente documento, si € in
attesa dell’esito delle analisi relative a n. 1 campionamento dei pigmenti per tatuaggio.

E stata garantita la partecipazione di 2 operatori ASL AT al seguente evento formativo
regionale: “Training Regionale 2023 per gli ispettori dei Dipartimenti di Prevenzione delle
AASS.LL. regionali Referenti REACH e CLP, per il controllo della Scheda di Dati di
Sicurezza”.

La mappatura degli stabilimenti di produzione di cosmetici non ha subito modifiche e/o
implementazioni rispetto al 2022 (v. tabella compilata on-line “4_Ditte Cosmetici”, come da
indicazioni regionali).

Attori coinvolti e ruolo
Referenti REACH-CLP dell’ASL, SISP.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN.

Valore osservato al .
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP09_0S02_IS04 E stato realizzato
Programmazione e realizzazione interventi | Attuazione di quanto previsto |quanto previsto dal Nessun
di controllo in materia di sicurezza chimica |dal programma regionale di programma regionale
. e e . . . . scostamento
trasversale agli ambienti di vita e di lavoro, |controllo e campionamento. |di controllo e
e su prodotti immessi sul mercato. campionamento
gggzgg;gzalzngtori Sanitari ¢ Partecipazione di almeno 1 Partecipazione di 2 Nessun
P operatore per ASL. operatori ASL scostamento

Indicatori di programma

L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al otivazione
0CEsSO processo Valore atteso locale 2023 31/12/2023 eventuale
p scostamento
Si ¢ proceduto alla
Acgiornamento Manppatura Compilazione della compilazione della
£l . . PP . mappatura con gli eventuali | mappatura degli
stratificazione dei stabilimenti di . . . . . . Nessun
N o . aggiornamenti presenti sul stabilimenti produttori
rischi connessi ai produzione L. . .. . scostamento
rodotti cosmetici cosmetici territorio secondo le di cosmetici presenti
p ‘ ’ indicazioni regionali. sul territorio secondo
le indicazioni regionali

9.5 Aggiornamento del Piano Regionale amianto e miglioramento della
conoscenza della problematica attraverso 1’analisi del rischio
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Non previsto.

9.6 Linee di indirizzo regionali per il miglioramento della salubrita e sostenibilita

degli edifici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
E stata garantita la partecipazione di n. 2 operatori SISP all’evento formativo regionale per la
presentazione del “Documento di indirizzo per la salubrita e sostenibilita di edifici ad uso lavorativo

generico” (17/11/2023).

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN.

almeno 1 operatore per ASL.

percorso formativo.

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP09_OTO02_ITO03 Partecipazione ad almeno 1 Eaifcztci g:lzrﬁ)rﬁgzili ) Nessun
Formazione Operatori Sanitari e percorso formativo da parte di P ba '
operatori ASL al scostamento
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9.7 Partecipazione a tavoli regionali sulla tematica Urban Health

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Non ¢ stato possibile esprimere il proprio contributo, dato che nel 2023 non sono stati avviati
procedimenti di VAS per 1’adozione dei Piani Urbani di Mobilita Sostenibile (PUMS) nel territorio
di competenza.

Attori coinvolti e ruolo
Referente locale. Operatori del Dipartimento di Prevenzione.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 Valore osservato al | Motivazione eventuale

31/12/2023 scostamento
PP09_0S03_IS07 Urban health
Partecipazione a tavoli tecnici inter Espressione di parere in Nel 2023 non sono stati
istituzionali di valutazione dei almeno il 30% dei avviati procedimenti di
programmi/progetti dedicati a procedimenti di VAS relativi Non valutabile VAS per 1’adozione di
rigenerazione urbana/urban a PUMS avviati sul PUMS nel territorio di
health/mobilita sostenibile ecc., territorio di competenza*. competenza
finalizzati a promuovere ambienti *v. azione 5.1 di questa ASL
“salutogenici”.

9.8 Strumenti condivisi per la valutazione della salutogenicita dell’ambiente a
supporto dell’espressione di pareri (azione equity-oriented)

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale
Non previsto.

9.9 Iniziative informative/educative volte al miglioramento della qualita dell’aria

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

E stata data ampia diffusione ai materiali informativi, predisposti a livello regionale e trasmessi a
questa ASL ad inizio settembre con nota avente oggetto “PRP 2023 - Iniziative di sensibilizzazione
sul corretto uso dei combustibili a biomassa e gestione dei residui vegetali”.

Questa ASL ha provveduto, infatti, a completare con il proprio logo tutti e tre i post in allegato alla
predetta nota e successivamente, nelle date indicate, a:

- divulgarli a tutti i dipendenti attraverso la mailing list aziendale;

- pubblicarli sul sito istituzionale aziendale;

- inserirli sui propri canali social.

Attori coinvolti e ruolo
Referente locale ambiente e salute.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di pro

ramma:

Nome indicatore Valore atteso locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

PP09_OTO04_IT04
Iniziative/strumenti/materiali per
informare e sensibilizzare la comunita e
gli operatori sanitari sugli stili di vita
ecosostenibili e la riduzione degli impatti
diretti e indiretti dei cambiamenti climatici
sulla salute.

Diffusione del materiale
predisposto secondo le
modalita che saranno
definite a livello regionale.

E stato diffuso il
materiale predisposto
secondo le modalita
definite a livello
regionale

Nessun scostamento

9.10 Campagne di sensibilizzazione sui rischi da radiazioni
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
— E stata garantita la partecipazione di 1 operatore ASL all’incontro informativo in modalita online

del 30/01/2023, nel corso del quale Arpa Piemonte ha illustrato i rischi del radon per la salute e il
documento “La mappa del radon in Piemonte: un aggiornamento alla luce dell’ emanazione del
D.Lgs. 101/2020” e la Regione ha indicato gli interventi che, ai sensi del citato Decreto, dovranno
essere messi in atto nelle "aree prioritarie".

Sono proseguite nel territorio di questa ASL le iniziative gia avviate sul corretto uso dei telefoni
cellulari (Progetto “Un patentino per lo smartphone™).

Nelle scuole astigiane il progetto ¢ stato attivato nel periodo tra gennaio e giugno da parte degli
insegnanti formati, con attivita informative rivolte agli studenti (anno scolastico 2022-23).

Tra novembre e dicembre ¢ stata svolta I’attivita di formazione agli insegnanti da parte della
S.S.D. Dipendenze (anno scolastico 2023-24).

E stata garantita la partecipazione di 7 operatori ASL all’ evento formativo regionale in modalita
FAD “Accrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti della salute dei bambini” (4
operatori alla terza edizione e 3 alla quarta).

Attori coinvolti e ruolo

ASL dei territori sui quali saranno organizzati gli eventi legati al corretto uso dei telefoni cellulari,
Referenti locali Ambiente, Clima e Salute dei territori sui quali sara organizzata la formazione dedi-
cata all’esposizione a fattori di rischio ambientale in epoca prenatale e pediatrica.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce al seguente indicatore di programma:

Valore osservato al b
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PP09_OTO04_IT04
Iniziative/strumenti/materiali per
informare e sensibilizzare la comunita e
gli operatori sanitari sugli stili di vita
ecosostenibili e la riduzione degli impatti E stata garantita la
diretti e indiretti dei cambiamenti climatici | Partecipazione di almeno 1 | partecipazione di n. 1
sulla salute. operatore agli eventi operatore agli eventi
. ey g .. .. L. . .. .. Nessun scostamento

Disponibilita di almeno un programma di | informativi dedicati alla informativi dedicati
interventi di informazione e tematica radiazioni. alla tematica
sensibilizzazione rivolti agli operatori radiazioni.
sanitari ed al pubblico volto a promuovere
stili di vita ecosostenibili e ridurre gli
impatti diretti e indiretti dei cambiamenti
climatici sulla salute.

9.11 Sistema informativo regionale relativo alle acque destinate al consumo
umano e strategie per migliorare la conoscenza dei rischi nella filiera idropotabile

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

I1 23/02/2023 ¢ stato pubblicato il D.Lgs n.18 e nel recepire, a livello nazionale, la direttiva (UE)
2020/2184 sono stati introdotti ulteriori elementi innovativi. Il nuovo documento differisce profon-
damente dal precedente D. Lgs 31/2001 in quanto introduce, tra gli elementi innovativi, modifiche
alla natura e ai valori di parametro. Dette modifiche hanno reso necessario adattare 1’attuale attivita
di controllo delle acque potabili introducendo nuovi verbali di prelievo e avviando 1’aggiornamento
delle anagrafiche dei gestori degli acquedotti. Tutto questo € poi stato introdotto nel sistema infor-
mativo regionale.

Il direttore f.f. del STAN dell’ASL AT non solo ha partecipato attivamente alle attivita derivanti da
quanto sopra esposto, ma ha anche coordinato, sperimentato € messo a punto, con la collaborazione
di tutto 1l Servizio unitamente a un supporto specialistico esterno, il sistema informativo, questo con
I’obiettivo di poter mettere a disposizione uno strumento facilmente fruibile da tutte le ASL piemon-
tesi. Questo si € concretizzato a partire da novembre essendo stata data la possibilita a tutte le ASL
di poter utilizzare il sistema

Gli operatori del SIAN durante I’anno hanno partecipato, pur svolgendo la normale attivita, ai lavori
del gruppo ristretto della sottocommissione acque potabili nelle giornate del 12/04, 18/5, 8/6/ e 23/11.
Oltre alle appena menzionate attivita hanno anche partecipato, il 13/10, al Workshop organizzato dal
Ministero della Salute unitamente all’ISS “Primi indirizzi applicativi del D. Lgs 18/2023”

Attori coinvolti e ruolo
Direttori SIAN, referenti acque potabili, esperto informatico regionale, ARPA

Altre attivita di iniziativa locale
Sono state date indicazioni ai gestori degli acquedotti circa la nuova normativa.
Sono state realizzate riunioni con 1 gestori per 1’aggiornamento dell’anagrafica degli acquedotti.

105



\

E stata avviata I’attivita di aggiornamento dell’anagrafica in linea con il D. Lgs. 18/2023.
Collaborazione con I’esperto informatico individuato dalla Regione per la messa a punto del sistema
informativo.

Attori coinvolti e ruolo
Direttore f.f. SIAN, Biologo dirigente, Tecnici della prevenzione.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato al Ni‘:g:;?::;:e
P processo locale 2023 31/12/2023
scostamento
Messa in relazione delle Tutte le ASL possono
informazioni derivanti dalle . Utilizzo del sistema | utilizzare il sistema
oy g Aggiornamento del | . . . . .
attivita di controllo svolte sisterna informativo informativo da informativo regionale Nessuno
dalle ASL con quelle risultanti regionale parte di tutte le aggiornato. L’ASL AT scostamento
dalle analisi di laboratorio in & ‘ ASL piemontesi. sperimenta ed utilizza il
capo all’ARPA. nuovo sistema informativo

9.12 Accordi inter-istituzionali per interventi di valutazione dello stato di salute
della popolazione in aree ad elevata pressione ambientale

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Non previsto.

9.13 Partecipazione alla stesura del Piano Regionale di gestione dei rifiuti urbani
e di bonifica delle aree inquinate per la promozione di interventi volti alla corretta
gestione dei rifiuti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

E stata data ampia diffusione ai materiali informativi, predisposti a livello regionale e trasmessi a
questa ASL a meta novembre con nota avente oggetto “Settimana europea per la riduzione dei rifiuti
(18-26 novembre)”.

Questa ASL ha provveduto, infatti, nella settimana indicata, a:

- pubblicarli sul sito istituzionale aziendale;

- inserirli sui propri canali social.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori Dipartimento di Prevenzione.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Disponibilita di almeno un programma di interventi di
informazione e sensibilizzazione rivolti agli operatori sanitari ed al
pubblico volti a promuovere stili di vita ecosostenibili e ridurre gli
impatti diretti e indiretti dei cambiamenti climatici sulla salute.

saranno definite
a livello
regionale.

modalita definite
a livello regionale

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso | Valore osservato eventuale
locale 2023 al 31/12/2023
scostamento
PP09_OTO04_IT04 e
r = . . . s Diffusione del
Iniziative/strumenti/materiali per informare e sensibilizzare la . : . .
o . S TSI o materiale E stato diffuso il
comunita e gli operatori sanitari sugli stili di vita ecosostenibili e la redisposto materiale
riduzione degli impatti diretti e indiretti dei cambiamenti climatici P P .
sulla salute secondo le predisposto Nessun
) modalita che secondo le scostamento
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PP10 MISURE PER IL CONTRASTO DELL’ANTIMICROBICO-
RESISTENZA

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Roberta Broda Direttore Sanitario Struttura di appartenenza DMPOR e-mail: rbroda@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Mero Paola Direttore SC Farmaceutica Territoriale

Brusa Maria Teresa Dirigente Medico Infettivologo

Barisone Antonello Dirigente Veterinario S.S.D. Servizio Veterinario AREA C
Concialdi Erika Microbiologa

Degioanni Maria Dirigente Medico Infettivologo

Toffano Anna Maria Direttore Farmacia Ospedaliera

Marchese Giuseppina ISRl DMPOR

Mesto Anna Dirigente Medico Qualita e Gestione del rischio clinico

Isabella Antonio Dirigente Medico SC Distretto
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per 1’anno. A
ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di - . Valore atteso .
P . Obiettivo Indicatore/formula . Valore atteso locale 2023 Azione
obiettivo regionale 2023
PP10_OTO01 Sviluppare/consolidare i . - .
. I.Op. PP10_OTO01_ITO01 Tavoli tecnici 10.1 Integrazione
processi intersettoriali con strutture . T . . ST
. ;i o intersettoriali Istituzione di tavoli dei Piani regionali
ospedaliere, aziende sanitarie, ARPA, tecnici regionali interistituzionali/ dedicati o che
INTERSETT |11ZZSS, Ordini professionali/Federazioni, . g- L e . .
N ; R . . | intersettoriali/interdisciplinari intersecano il tema
ORIALITA | Comuni, Enti, Istituzioni, allevatori, operatori |_. =~ . . .
. . . finalizzati ad attivare il ruolo e la del contrasto alle
del settore alimentare e farmaceutico e altri . .
L . . responsabilita per il contrasto AMR e del loro
stakeholder, finalizzati ad attivare il ruolo e la del’ AMR MoNitoraadio
responsabilita per il contrasto dell’AMR 99
Fruizione corso FAD predisposto dalla 10.7 Promozione
PP10_OTO02 Promuovere la diffusione di PP10_OTO02_IT02 Formazione Realizzazione di Regione (10.7) del buon uso degli
conoscenze, competenze e consapevolezze sull’uso appropriato di antibiotici almeno un percorso antibiotici in
FORMAZIO che favoriscano I’adozione delle misure di formativo di Promozione dell’adesione al corso formativo | gmbito umano
NE contrasto dell’ AMR nelle scuole di ogni Presenza di offerta formativa carattere regionale | FAD “Antibioticoresistenza ed il buon uso
ordine e grado, nei percorsi universitari e progettata e gestita insieme alla dell’antibiotico - Corso base di 10.8 Interventi
nell’aggiornamento continuo dei Scuola, alle Universita e agli Ordini | (standard 2022 da antibiogramma, principi di farmacocineticae | formativi regionali
professionisti professionali recuperare) farmacodinamica” erogato dalla Regione
(10.8)
PP10_OTO03_IT03 Comunicazione 10.5 Sorveglianza
PP10_OTO03 Promuovere la consapevolezza | sull’uso appropriato di antibiotici e controllo delle
da parte della comunita sull’uso appropriato Realizzazione ICA
COMUNICA | degli antibiotici. Costruire strumenti di Esistenza di un programma regionale |annuale del Adesione alle iniziative promosse dal livello
ZIONE comunicazione e informazione, organizzare | annuale di informazione e programma di regionale 10.7 Promozione
interventi mirati e specifici per i diversi comunicazione basato sulle evidenze, | comunicazione del buon uso degli
stakeholder coordinato con le azioni nazionali e antibiotici in
le indicazioni del PNCAR ambito umano
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EQUITA

PP10_OTO04_IT04 Lenti di equita

PP10_OTO04 Orientare gli interventi per
garantire 1’equita nel Paese aumentando la
consapevolezza nelle diverse comunita, nella
popolazione e nelle categorie maggiormente a
rischio

Funzione AMR-ICA e rete ISRI
territoriale

Adozione delle
indicazioni da parte
di tutte le ASR
(100%) (standard
2022 da recuperare)

- Porre la funzione dedicata alla sorveglianza,
prevenzione e controllo del rischio infettivo
(ICA/AMR) in staff alla direzione aziendale.

- Individuare e dedicare un ISRI, nell’ambito
dell’unita per il rischio infettivo ospedaliero,

che dovra raccordarsi con il territorio

10.4 Prevenzione e
controllo delle
AMR e ICA sul
territorio e nelle
RSA

Adozione procedure prevenzione e
controllo AMR-ICA in RSA

Raccolta e
diffusione delle
procedure **

**(valore modificato rispetto al PRP 2020-2025)

*Nella parte del quadro logico relativa all’obiettivo specifico e ai suoi indicatori, la correlazione tra indicatori e azioni e stata modificata rispetto al PRP 2020-2025; le modifiche sono contrassegnate

con un asterisco.

e successive
versioni, in

veterinario, e
con approccio

ambito umano e

acuti) x 100

Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e private accreditate incluse nel sistema di
sorveglianza dell’antibiotico-resistenza in ambito umano: (N. strutture di ricovero per
acuti aderenti alla sorveglianza dell’ AMR) / (N. totale delle strutture di ricovero per

precedente

Incremento rispetto all’anno

sistema di sorveglianza
alle AMR in ambito
umano (10.6, 10.7)

Obiettivo Indicatore/formula Valore atteso regionale Valore atteso locale Agzione

specifico 2023 2023

PP10_0OS01 PP10_0OS01_1S01 Sorveglianza e monitoraggio (a) 10.2* Sviluppo

Favorire la Adesione regionale al sistema di sorveglianza dell’AMR in ambito umano, secondo le Verifica annuale - _50rlveg||ar?z(;i dle%“ .
realizzazione, a |indicazioni del Ministero della Salute isolamenti da laboratorio
livello regionale

e locale, delle 10.2* Sviluppo

azioni previste sorveglianza degli

dal PNCAR PP10_0OS01_IS02 Sorveglianza e monitoraggio (b) Incremento isolamenti da laboratorio
2017-2020 dell’adesione al

10.6 Monitoraggio uso
antibiotici

10.7 Promozione dell’uso
appropriato degli antibiotici
in ambito umano
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One Health,
relativamente a
sorveglianza/mo
nitorag gio, uso
appropriato
degli antibiotici,
prevenzione
delle infezioni,
formazione e
comunicazione

PP10_0OS01_1S03 Sorveglianza e monitoraggio (c)

Sviluppo di procedure regionali di accreditamento per i laboratori pubblici partecipanti
alla sorveglianza, omogenee tra le Regioni

Sviluppo di procedure
regionali di accreditamento
per i laboratori pubblici
partecipanti alla sorveglianza

10.2 Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti di
laboratorio

PP10_0OS01_1S04 Sorveglianza e monitoraggio (d)_laboratori

% laboratori regionali (pubblici e privati) coinvolti nella sorveglianza dell’AMR su
animali da produzione di alimenti e da compagnia

Incremento rispetto anno
precedente del numero di
laboratori coinvolti nella
sorveglianza AMR

10.2 Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti di
laboratorio

10.9* Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0OS01_IS05 Sorveglianza e monitoraggio (d)_procedure

Sviluppo di procedure regionali omogenee per indagini intersettoriali in caso di
individuazione

di batteri patogeni resistenti negli esseri umani, negli animali e nei prodotti alimentari

Sviluppo di procedure
regionali omogenee per
indagini intersettoriali in caso
di individuazione di batteri
patogeni resistenti negli
esseri umani, negli animali e
nei prodotti alimentari

10.1* Integrazione dei Piani
regionali dedicati o che
intersecano il tema del
contrasto alle AMR e del
loro monitoraggio

PP10_0OS01_1S06 Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): A

Restituzione annuale, da parte della Regione alle Aziende Sanitarie, di informazioni
relative al consumo di antibiotici in ambito umano e veterinario, al fine di ottemperare
agli obiettivi di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e successive versioni

Produzione report annuale

Report annuale

10.6* Monitoraggio uso
antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0OS01_1S07 Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): B

Coordinamento delle attivita del piano regionale residui a livello locale annuale del piano
come previsto dal PNCAR

Produzione report annuale

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario
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PP10_0OS01_1S08 Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): C

Promozione dell’applicazione degli strumenti informatici messi a disposizione dal
Ministero per la definizione di DDDVET per gli antimicrobici e le categorie di animali
produttori di alimenti

Incremento rispetto all’anno
precedente

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio
dell’impiego di
antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0OS01_1S09 Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): D. Classificazione delle aziende zootecniche sulla base di indicatori di
rischio attraverso specifici tool informatici messi a disposizione dal Ministero

Incremento rispetto all’anno
precedente

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio
dell’impiego di
anttibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0OS01_IS10 Sorveglianza e monitoraggio (e)

% di strutture di ricovero in cui é stata effettivamente attivata la sorveglianza dei CRE,
con un grado di copertura >90% (verificata attraverso lo “zero reporting” oppure
attraverso 1’incrocio con il flusso informatico regionale dei laboratori ove disponibile)

Incremento rispetto all’anno
precedente

Prosecuzione della
sorveglianza e invio
del report annuale

10.3 Sviluppo sorveglianza
degli enterobatteri resistenti
ai carbapenemi (ex
sorveglianza CPE)

PP10_0OS01_IS11 Sorveglianza e monitoraggio (f)

Prosecuzione delle

10.5 Sorveglianza e

Partecipazione regionale ad almeno tre sorveglianze delle infezioni correlate 3 sorveglianze secondo
all’assistenza, come da indicazioni del Ministero della Salute, definendo un piano le indicazioni regionali controllo delle ICA
progressivo di sviluppo della sorveglianza regionale
PP10_0OsS01_1S12 Sorveglianza e monitoraggio (g)
Report annuale sulle
% di Comitati per il Controllo delle infezioni correlate all’assistenza (CC-ICA) che 100% infezioni correlate 10.5* Sorveglianza e

producono un report annuale sulle infezioni correlate all’assistenza: (N. CC-ICA che
producono un report annuale sulle infezioni correlate all’assistenza / (N. totale CC-ICA)
x 100

all’assistenza da parte
dei CC-ICA

controllo delle ICA

PP10_0OS01_1S13 Promozione dell’applicazione di strumenti a supporto dell’attivita di
controllo ufficiale sull’uso appropriato degli antibiotici in ambito veterinario (a)

Offerta e realizzazione di iniziative, a livello di ASL, indirizzate agli operatori addetti ai
controlli ufficiali mirate alla verifica dell’adozione da parte degli allevatori dell’uso

Iniziative regionali di
promozione dell’uso
appropriato di antibiotici in
ambito veterinario

Promozione da parte di
tutte le ASL di
iniziative sull’uso
appropriato di

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario
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appropriato di antibiotici secondo linee guida nazionali entro il 2025

antibiotici

PP10_0OS01_1S14 Promozione dell’uso appropriato di antibiotici in ambito veterinario
(b): Esistenza di iniziative regionali indirizzate agli stakeholder, per promuovere 1’uso
appropriato di antibiotici in ambito veterinario, coordinate con le azioni nazionali e
secondo le indicazioni del PNCAR e le linee guida sull’uso prudente

Iniziative regionali di
promozione dell’uso
appropriato di antibiotici in
ambito veterinario

Promozione da parte di
tutte le ASL di
iniziative sull’uso
appropriato di
antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0OS01_1S15 Promozione dell’uso appropriato di antibiotici in ambito umano (c)
Esistenza di un team/gruppo multidisciplinare responsabile di programmi di
Antimicrobial stewardship (AS) in tutte le Aziende sanitarie/Ospedali: (N Aziende
sanitarie/Ospedali in cui ¢ stato predisposto un programma di AS) / (N. totale Aziende
sanitarie-Ospedali) x 100

10.7* Promozione dell’uso
appropriato degli antibiotici
in ambito umano

PP10_0OS01_1S16 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’ Assistenza (ICA) (a)

Esistenza di un Comitato per il controllo delle Infezioni correlate all’assistenza in tutti gli
ospedali pubblici: (N. ospedali che hanno attivato un Comitato per il controllo delle
Infezioni correlate all’assistenza) / (N. totale ospedali) x 100

10.5 Sorveglianza e
controllo delle ICA

PP10_0OS01_1S17 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’ Assistenza (ICA) (b)

Istituzione di un sistema regionale di monitoraggio del consumo di prodotti idroalcolici
per I’igiene delle mani: (N. ospedali che dispongono di una sorveglianza esaustiva del
consumo di soluzione idroalcolica) / (N. totale di ospedali della Regione) x100

10.5 Sorveglianza e
controllo delle ICA

PP10_0OS01_1S19 Formazione sanitaria specifica sull’uso appropriato di antibiotici e la
prevenzione delle ICA

% di Aziende che hanno inserito negli obiettivi formativi del PNCAR almeno un corso di
formazione all’anno, su base residenziale o FAD, per medici, veterinari e farmacisti sul
buon uso degli antibiotici e per tutti gli operatori sanitari sulla prevenzione delle ICA:
(N.Aziende sanitarie in cui ¢ stato predisposto almeno un corso di formazione all’anno) /
(N. totale Aziende sanitarie) x 100

10.8 Interventi formativi
regionali

113




Azioni

10.1 Integrazione dei Piani regionali dedicati o che intersecano il tema del contrasto alle
AMR e del loro monitoraggio

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

A livello aziendale il Dirigente Medico della Direzione Medica POR (Presidio Ospedaliero Riunito
di Asti) nonché referente del PP10 ¢ stato identificato come figura atta a realizzare 1’integrazione
operativa con il responsabile aziendale della funzione specifica per la sorveglianza, la prevenzione e
il controllo delle ICA/AMR (Infezioni Correlate all’ Assistenza/Anti-Microbico Resistenza).
Nell’ambito del gruppo di lavoro del PP10, formalizzato con Delibera del Direttore Generale ASL
AT n. 68 del 03/06/2022, e stato inserito come referente dell’area veterinaria per il contrasto alla
AMR, il Dirigente gia individuato a livello regionale come referente ASL AT per la
farmacosorveglianza veterinaria.

Attori coinvolti e ruolo

Referente e Unita per il Rischio Infettivo ICA/AMR, Dipartimento di Prevenzione e referente
dell’area veterinaria per il contrasto all’AMR, laboratorio di microbiologia, referente dell’attivita di
Antimicrobial Stewardship, Servizio Farmaceutico Ospedaliero e Territoriale, Servizio di
Formazione.

Altre attivita di iniziativa locale

E stato realizzato un report secondo la classificazione AwaRe (Access Watch Reserve) OMS delle
molecole antimicrobiche utilizzate in ospedale e sul territorio.

Attori coinvolti e ruolo

Farmacia Ospedaliera, Farmaceutica Territoriale.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

. . Motivazione
— . Indicatore di Valore osservato
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2023 eventuale
processo al 31/12/2023
scostamento
Attuazione delle attivita previste -
. . . T . . Attuati gli
nel sistema regionale degli Presenza di obiettivi | Attuazione sistema o .
e .. . s . . e . indicatori Nessuno
obiettivi e indicatori aziendali | e indicatori aziendali |obiettivi e indicatori . .
L . . . aziendali ICA- scostamento
dedicati alle ICA-AMR (sistema | ICA-AMR 2023 aziendali ICA-AMR 2023
. . . AMR 2023
indicatori GLICA”)
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10.2 Sviluppo della sorveglianza degli isolamenti di laboratorio AR_ISS
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

La S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia del P.O. di Asti ha aderito alle indicazioni regionali
per la sorveglianza AR_ISS (Antibiotico Resistenza Istituto Superiore di Sanita).

Attori coinvolti e ruolo
S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia, referenti ICT aziendali.

Altre attivita di iniziativa locale

La S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia del P.O. di Asti ha eseguito uno studio
sull’“Epidemiologia microbica di polmoniti comunitarie ¢ BSI (BloodStream Infections)” con gli
indicatori che il gruppo interdisciplinare ASTI-Citta della Salute ha condiviso: estrazione di dati di
emocolture e Bal nei reparti di Medicina, MECAU/Semintensiva, Geriatria e Rianimazione, con la
prevalenza dei microrganismi isolati e con il confronto con i dati ARISS che sono appena stati
presentati dall'lSS.

| dati di prevalenza sulle infezioni sostenute da Gram positivi, negativi ed atipici nel biennio 2022-
2023 nei reparti indagati sono i seguenti:

26% di isolati in Rianimazione, 9% MECAU/Semintensiva, 8% Geriatria, 7,6% in Medicina.
L’83% dei campioni erano emocolture, il 17% Bal e Broncoaspirati da broncoscopia.

La percentuale maggiore di isolamento e stata riscontrata nella fascia di eta >65 anni di eta e la
prevalenza totale dei microrganismi isolati a seconda delle specie, & cosi documentata:

37% stafilococchi coagulasi negativi (97% in emocoltura, 3% respiratori);

22% enterobacterales (68% in emocoltura, 32% respiratori);

12% microrganismi non fermentanti (57% in emocoltura, 43% respiratori);

10% stafilococchi coagulasi positivi (69% in emocoltura, 31% respiratori);

9% enterococchi (97% in emocoltura, 3% respiratori).

Attori coinvolti e ruolo
Laboratorio di Microbiologia.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore Motivazione
Drocesso DroCesso Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
Adesione da
Conclusione della Attivazione della parte del
prima fase di sviluppo | prima fase di Adesione alle indicazioni Laboratorio Nessuno
del sistema sviluppo e test della | regionali da parte dei laboratori ASL AT alle scostamento
informatizzato prima fase indicazioni
regionali
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10.3 Sviluppo sorveglianza degli enterobatteri resistenti ai carbapenemi (ex
sorveglianza CPE)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

La sorveglianza degli enterobatteri resistenti ai carbapenemi (ex sorveglianza CPE) e proseguita ed e
stata eseguita su tutti gli isolamenti su sangue presso il P.O. di Asti, presso il Presidio Sanitario
Territoriale di Nizza e presso la struttura di riabilitazione privata accreditata presente sul territorio.

Sono stati inseriti su piattaforma nazionale gli isolamenti su sangue di KPC (Klebsiella pneumoniae
carbapenemasi-produttrice) ed Escherichia Coli (totale inserimenti da gennaio a dicembre 2023: n.
27 KPC e n. 0 Escherichia Coli R carbapenemi).

Attori coinvolti e ruolo
Referente ASL per le attivita ICA-AMR, ISRI, S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale

al 31/12/2023

scostamento

E proseguita la
PP10_0OS01_IS10 Sorveglianza e monitoraggio (¢) | Prosecuzione della sorveglianzacon |
% strutture di ricovero in cui é stata effettivamente sorveglianza e invio del il caricamento dei essuno
attivata la sorveglianza dei CRE, incremento della report annuale dati in scostamento
copertura piattaforma

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

. . . . Motivazione
Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al
Valore atteso locale 2023 eventuale
processo processo 31/12/2023
scostamento
. La struttura di
Incremento dell’adesione alla riabilitazione privata
Consolidamen sorveglianza CRE da parte delle :
. L . accreditata presente
toe Incremento strutture private di ricovero per acuti e sul territorio ha
incremento rispetto riabilitazione del privato accreditato inviato al Laboratorio Nessuno
della copertura | all’anno di microbiologia del scostamento
della precedente Invito formale e sostegno tecnico alle PO di Asti ? .
sorveglianza strutture di ricovero per acuti di I II' SUal esarlnl
riabilitazione locali non ancora aderenti | 0 ura!l comprese le
emocolture
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10.4 Prevenzione e controllo delle AMR e ICA sul territorio e nelle RSA (azione
equity-oriented)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Dal 2022 é attivo un gruppo di lavoro (GdL) multidisciplinare con medico specialista infettivologo,
microbiologo, farmacista territoriale, Medici di Medicina Generale (MMG) e referenti per 1’équipe
di appartenenza; il gruppo di lavoro si € riunito con una periodicita pressoché mensile.

Il GdL

si occupa di:

Analizzare la situazione attuale in materia di antibiotico terapia e resistenze sul territorio
dell’ASL AT (cfr. dati regionali).

Raccogliere le principali criticita percepite dalla medicina generale in materia di gestione delle
antibioticoterapie.

Definire azioni condivise a supporto di tale gestione e indicatori di monitoraggio

Stilare un prontuario di terapia antibiotica empirica ad uso territoriale, in analogia a quanto
gia fatto in ambito ospedaliero.

Nel 2023 a livello territoriale:

E stato redatto un protocollo per la gestione delle lesioni nel setting domiciliare, in
collaborazione con il personale infermieristico territoriale.

E stato inviato a tutti i MMG il manuale di terapia “Manuale Antibiotici AWaRe” pubblicato
dall’ Agenzia italiana del farmaco.

E stato prodotto materiale informativo rivolto alla popolazione generale (poster e pieghevoli)
a supporto della campagna sull’ antibiotico resistenza.

Sono stati condotti 3 incontri formativi con le equipe della medicina generale ASL AT: nelle
date 09/11/2023, 21/11/2023 e 23/11/2023.

Sono state pianificate le attivita per il 2024 ed e prevista la formalizzazione del gruppo con
delibera del Direttore Generale.

Attori coinvolti e ruolo
DMPOR, S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia, Farmaceutica Territoriale, infettivologo,

MMG,

Dirigente Medico del Distretto.

Altre attivita di iniziativa locale
E stato inviato a tutti i MMG il manuale di terapia “Manuale Antibiotici AWaRe” pubblicato
dall’Agenzia italiana del farmaco.

Attori coinvolti e ruolo
DMPOR, S.C. Laboratorio analisi sez. microbiologia, Farmaceutica Territoriale, infettivologo,

MMG.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
al 31/12/2023
scostamento
- Porre la funzione dedicata alla sorveglianza,
prevenzione e controllo del rischio infettivo £ stata La funzione
<o | (ICAJAMR) in staff alla direzione aziendale. |~ 2% dedicata alla
PP10_OTO04_ITO04 Lenti di equita individuata dalla sorveglianza
- Individuare e dedicare un ISRI, nell’ambito | DMPOR di Asti prevenzione ’e
dell’unita per il rischio infettivo ospedaliero,  |una Coordinatrice controllo del
; 5 i i itori che dovra L
Funzione AMR-ICA e rete ISRI | che dovra raccordarsi con il territorio . ; rischio infettivo @
territoriale tr:rcr(igfizm cont in staff alla
DMPOR di Asti

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Stewardship”

predisposto
dall’Universita di
Torino.

. . Valore Motivazione
- . Indicatore di
Obiettivo di processo FOCESSO Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
P 31/12/2023 scostamento
Sono state
recepite le
Condivisione e applicazione del indicazioni
Stesura del manuale di . documento da parte dei referenti regionali raccolte | Nessuno
. . Bozza di manuale . . N . :
terapia empirica aziendali per I’““Antimicrobial nel repository scostamento

10.5 Sorveglianza e controllo delle Infezioni Correlate all’Assistenza
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il programma aziendale di attivita di sorveglianza, controllo e formazione e stato impostato tenendo
in considerazione i seguenti rischi intrinseci prevalenti e gli indicatori GLICA (Gruppo di Lavoro

ICA):

attuazione del programma di AS (Antimicrobial Stewardship) a livello ospedaliero e

territoriale;

interventi preventivi rivolti alla riduzione della diffusione del Covid-19 a livello ospedaliero

e territoriale;

interventi preventivi in relazione alla diffusione di microrganismi multi-resistenti soprattutto
nei reparti medici, in Rianimazione e in Lungodegenza;
necessita di sorveglianza e controllo della Legionellosi nosocomiale in ottemperanza a quanto
previsto dalle Linee Guida Nazionali 2015;
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e necessita di prevenzione e controllo delle ICA in Terapia Intensiva con particolare attenzione
alla verifica del bundle relativo alle precauzioni da adottare per la prevenzione di VAP
(Polmonite associata a ventilazione).

Sintesi attivita Prevenzione e Controllo ICA secondo Indicatori Regione anno 2023:

esistenza e attuazione di un programma aziendale annuale comprendente rischi, obiettivi, attivita; il
programma é stato definito a maggio 2023; sono state svolte n. 2 riunioni del CIO (Comitato per il
controllo delle infezioni ospedaliere) (documentazione presso SC DMPOR).

Attivita di Sorveglianza: evidenza di sorveglianza microbiologica in accordo con le attuali

sorveglianze previste dal PNCAR (Piano Nazionale di Contrasto all'Antimicrobico Resistenza):

a) il laboratorio di microbiologia ha prodotto i seguenti report che saranno inseriti su apposita
piattaforma regionale (GEMINI):

e report sintetici sugli isolamenti dei microrganismi alert da sangue e liquor;
e report sintetici sugli isolamenti di KPC e Escherichia coli testati per sensibilita ai
carbapenemi da tutti i materiali;

b) sono stati inseriti su piattaforma nazionale gli isolamenti su sangue di Escherichia coli e KPC
resistenti ai carbapenemi (Totale isolamenti inseriti da gennaio a dicembre 2023: 27 isolamenti di
KPC, zero isolamenti Escherichia Coli R carbapenemi);

c) il flusso di segnalazioni alert dal laboratorio alla Direzione Sanitaria & documentato attraverso un
flusso giornaliero informatizzato;

d) e disponibile in azienda un protocollo in cui sono definite le modalita di gestione dell'analisi dei
campioni ematici sottoposti a indagine microbiologica;

e) il Laboratorio di Microbiologia di Asti partecipa al “Sistema di Sorveglianza sentinella
dell'antibiotico resistenza (AR-ISS)”:

e Tasso di incidenza di batteriemie/1000 giorni CVC (catetere venoso centrale) e incidenza
VAP/1000 giorni ventilazione nelle Terapie Intensive (UTI): dal 2011 per motivi
organizzativi presso la SC Rianimazione del P.O. di Asti non viene effettuata la sorveglianza.

e Prevalenza dell'applicazione del Bundle sugli interventi chirurgici e delle compliance di
conformita): € in corso la raccolta dati relativa al bundle sugli interventi di protesi d'anca e
colon sorvegliati da maggio a ottobre 2023 (inserimento su piattaforma Med Cap)

e Prevalenza dell'applicazione del Bundle per prevenzione VAP: sono state eseguite le verifiche
mensili come da protocollo prevenzione VAP

e Tasso di incidenza di ISC (Infezioni del sito chirurgico) /100 interventi chirurgici su 6 mesi
di sorveglianza da maggio a ottobre 2023: € in corso la sorveglianza ISC sugli interventi di
protesi d'anca e colon. I dati saranno inseriti secondo protocollo ECDC-SNICh su piattaforma
Med Cap. Il follow up viene eseguito a un mese dall'intervento per gli interventi su colon e a
tre mesi dall'intervento per gli interventi di Protesi d'anca.

e Screening identificativo microrganismi MDR produttori di carbapenemasi in UTI: &
proseguito nel 2023 lo screening dei pazienti in UTI finalizzato all’identificazione precoce a
all’attuazione delle precauzioni da contatto.

Attivita di Controllo: implementazione ed esito di un‘attivita di antibiotico stewardship:

e il gruppo specifico (GMAS) formalizzato con Determina N° 161 del 27/9/2019, é composto
da: infettivologo referente Stewardship, medico di Direzione Sanitaria di Presidio,
microbiologo, farmacista;

¢ elenco strutture di degenza coinvolte: medicina, chirurgia vascolare, geriatria. lungodegenza,
neurologia, ortopedia/traumatologia, rianimazione, urologia;

e elenco molecole monitorate: piperacillina/tazobactam, tigeciclina, colistina*, teicoplanina,
linezolid, imipem cilastatina, daptomicina, vancomicina, meropenem, ertapenem, cancidas*,
anidulafungina, micafungina*, amoftericina b liposomiale*, ceftolozano/tazobactam™*,
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ceftaroline*, fosfomicina*, dalbavancina*, ceftobiprolo*, caspofungin, cefiderocol*,
meropenem-varbobactam* (*su prescrizione Infettivologo);

e Valutazione appropriatezza prescrittiva da parte del medico infettivologo in collaborazione
con la S.C. Farmacia Ospedaliera di un campione di prescrizioni relative ai reparti;

e audit AMR in: medicina, chirurgia vascolare, geriatria. lungodegenza, neurologia,
ortopedia/traumatologia, rianimazione, urologia.

L'azienda dispone dei dati compresi negli indicatori del PNCAR e li raccoglie con periodicita
semestrale, ottenendo i seguenti risultati:

e L1/1000 gg paziente di gel alcolico (dato 2023 in corso di elaborazione);
¢ Report su antibiotico resistenza.

L'azienda promuove interventi di miglioramento dell'igiene mani:

e € stato utilizzato il gel idroalcolico per I'igiene mani in proporzione al numero di pazienti
assistiti;

e ¢ stato compilato annualmente e inviato al gruppo Regionale ICA il Framework del WHO per
l'autovalutazione dell'igiene mani;

e sono state eseguite le verifiche relative all'igiene mani presso Presidio Ospedaliero di Asti e
il Presidio Territoriale Nizza (adesione media: 60%), comprensive di valutazione della
presenza dei dispenser di gel e dei poster Igiene Mani nelle strutture operative (conformita
media 100%) con valutazione della presenza di smalto e monili sulle mani degli operatori
(con produzione di report);
valutazione dei Lt/1000 gg paziente di gel alcolico (dato 2023 in corso di elaborazione);
invio al Gruppo GLICA dei dati igiene mani richiesti da ISS per ’anno 2023;

e audit igiene mani con ausilio di BOX Pedagogico presso le seguenti strutture (con ritorno dati
su adesione igiene mani e presenza smalto monili): CAVS (Continuita Assistenziale a Valenza
Sanitaria) di Nizza Monferrato, centrale sterilizzazione, chirurgia specialistica, chirurgia
generale, urologia, geriatria, ginecologia, lungodegenza, RRF (Recupero e Rieducazione
Funzionale), MECAU (Medicina e Chirurgia d'Accettazione e d'Urgenza), neurologia,
ortopedia/traumatologia, ostetricia, pediatria;

e inoccasione della giornata mondiale sull’igiene delle mani del 05/05/2023, € stato organizzato
un punto informativo per operatori e utenti presso il P.O. di Asti con distribuzione di materiale
informativo e di gel idroalcolico.

E stata elaborata e valutata l'applicazione di protocolli per la prevenzione delle infezioni nell'anno
2023. In particolare, sono state aggiornate le procedure relative al processo di sterilizzazione, alla
gestione dei CVC (Cateteri Venosi Centrali) in emodialisi e alla prevenzione MIB (Malattie batteriche
invasive).

Sono state eseguite le verifiche sull'adesione alle procedure aziendali di gestione dei CVC, CVP
(Cateteri Venosi Periferici), catetere vescicale e dei pazienti con microrganismo ALERT due volte
all’anno presso le strutture di degenza del P.O. di Asti e presso il CAVS del Presidio Territoriale
Valle Belbo (conformita media = 99%).

Verifica dell'utilizzo dei DPI (Dispositivi di protezione individuale) in relazione all'emergenza Covid
nelle strutture di degenza/servizi (n. 23 verifiche eseguite con produzione di report; non sono
proseguite le verifiche su indicazione DMPOR da aprile 2023).

Formazione/informazione:
nell’ambito dell’addestramento vestizione svestizione per DPI Covid sono stati addestrati n. 40
operatori (Infermieri, OSS, studenti infermieri e OSS in formazione).
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Audit Coronavirus: sono stati eseguiti n. 2 audit, uno presso Lungodegenza e uno presso la
ginecologia finalizzati all'addestramento sull'uso dei DPI e all'adesione alle procedure di prevenzione

dell'infezione da SARS CoV-2.

Sono stati eseguiti audit ICA-AMR presso le seguenti strutture di degenza in presenza di
microbiologo, infettivologo, farmacista, Dirigente Medico DMPOR e ISRI: medicina, chirurgia
vascolare, geriatria. lungodegenza, neurologia, ortopedia/traumatologia, rianimazione, urologia.

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo Operativo CIO: Dirigente Medico DMPOR, Infettivologo, Microbiologo, Farmacista, ISRI.

Altre attivita di iniziativa locale

a) Prevenzione e controllo Legionellosi: la DMPOR, in collaborazione con la SC TPA (Tecnico
Patrimoniale e Acquisti), ha eseguito semestralmente i campionamenti ambientali al fine di
rilevare la presenza di Legionella, secondo quanto previsto dalle Linee Guida Nazionali 2015:

e P.O. Asti: nell’acqua di mandata e ricircolo di tutti i boiler, di un campione dei
corrispettivi punti periferici, delle torri evaporative e di due punti di acqua fredda;

e PST Valle Belbo: nell'acqua di mandata e ricircolo dei due boiler, di un campione dei

corrispettivi punti periferici e di un punto di acqua fredda.

In presenza di situazioni critiche sono stati eseguiti incontri con la SC TPA per definire gli

interventi correttivi. | valori sono sempre risultati entro i valori soglia definiti dalla normativa

vigente.

b) Verifica qualita pulizie all’interno del Presidio Ospedaliero di Asti e del Presidio Sanitario di
Nizza negli spazi comuni e nelle strutture di degenza/servizi: nel 2023 sono state eseguite
verifiche in contraddittorio con la Ditta Pulizie. Sono state eseguite 78 verifiche nelle degenze,
servizi, ambulatori e sale operatorie e 26 negli spazi comuni. Le non conformita sono state inviate
all’SC TPA per i provvedimenti del caso.

c) Verifica gestione rifiuti presso le strutture operative del P.O. di Asti, del PST Nizza e verifica
delle condizioni igieniche del deposito RSRI (Rifiuti Sanitari Rischio Infettivo) e controllo delle
operazioni di pesatura e carico degli stessi con produzione di report.

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo Operativo CIO: Dirigente Medico DMPOR, Infettivologo, Microbiologo, Farmacista, ISRI.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale
2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione eventuale
scostamento

PP10_OS01_1S11 Sorveglianza e
monitoraggio (f)

Partecipazione regionale ad almeno
tre sorveglianze delle infezioni
correlate all’assistenza

Prosecuzione delle
sorveglianze secondo le
indicazioni regionali

Sorveglianza
microbiologica in
accordo con le attivita
previste dal PNCAR

Sorveglianza ISC
Colon e protesi d’anca
per 6 mesi

Sorveglianza VAP e
batteriemie ferma dal 2011 per
motivi organizzativi

Prevalenza RSA: in attesa
indicazioni gruppo GLICA
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PP10_0OS01_1S12 Sorveglianza e
monitoraggio ()

Report annuale sulle
infezioni correlate
all’assistenza da parte
dei CC-ICA

Comitati per il Controllo delle
infezioni correlate all’assistenza (CC-
ICA) che producono un report
annuale sulle infezioni correlate
all’assistenza

Report annuale
prodotto sul 2022.

Nessuno scostamento

10.6 Monitoraggio del consumo degli antibiotici
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
I dati locali relativi al consumo di antibiotici del Presidio Ospedaliero di Asti e del Territorio sono
oggetto di report. La SC Farmacia ospedaliera ha elaborato il report semestrale e il report annuale,
secondo indicazioni regionali, per la restituzione di informazioni relative al consumo di antibiotici,
al fine di ottemperare agli obiettivi di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR.

La SC Farmaceutica Territoriale ha monitorato le prescrizioni di antibiotici sul territorio e ha inviato
la reportistica, accompagnata da un pacchetto informativo, ai MMG. La reportistica riguardava
indicatori ESAC (European Surveillance of Antimicrobial Consumption) di appropriatezza d’uso,

con un confronto tra ASL AT e le altre Aziende reg

Attori coinvolti e ruolo

ionali.

Direttore Farmacia Ospedaliera, Direttore Farmaceutica Territoriale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

(N. totale delle strutture di ricovero per acuti) x 100

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato eventuale
2023 al 31/12/2023
scostamento
PP10_0OS01_1S06 Sorveglianza e monitoraggio
dell’impiego degli antibiotici in ambito veterinario (d): A
Prodotto report
Restituzione annuale, da parte della Regione alle Aziende Report | annuale consumo | Nessuno
Sanitarie, di informazioni relative al consumo di éport annuafe umano e scostamento
antibiotici in ambito umano e veterinario, al fine di veterinario
ottemperare agli obiettivi di riduzione dei consumi previsti
dal PNCAR e successive versioni
PP10_0S01_1S02 Sorveglianza e monitoraggio (b)
Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e private Sorv_egllanz_a €
. . - ] . Incremento monitoraggio
accreditate incluse nel sistema di sorveglianza , . .
e . . . . ) dell’adesione al sistema | consumo
dell’antibiotico-resistenza in ambito umano: (N. strutture ; - o Nessuno
di ricovero per acuti aderenti alla sorveglianza dell’AMR) di sorveglianza alle antibiotici ASL AT | s¢ostamento
/ P & AMR in ambito umano |DMPOR e
Territorio
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10.7 Promozione del buon uso degli antibiotici in ambito umano

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il team multidisciplinare responsabile di programmi di Antimicrobial Stewardship (AS) e stato
individuato con Delibera del Commissario 161 del 27/09/2019 ed & composto da Dirigente Medico
infettivologo, Dirigente Medico DMPO, Dirigente Farmacista, Dirigente Microbiologo, ISRI.
Nel 2023 sono stati eseguiti audit ICA-AMR presso le seguenti strutture di degenza: medicina,
chirurgia vascolare, geriatria. lungodegenza, neurologia, ortopedia/traumatologia, rianimazione,
urologia.
Sono stati monitorati:

e dalla SC Farmacia Ospedaliera i dati di consumo di antibiotici in DDD (Defined Daily Dose);

o dalla SC Farmaceutica Territoriale i dati di consumo di antibiotici in DDD;

e dalla SC Microbiologia le resistenze antimicrobiche.
Il Manuale di terapia antibiotica empirica € stato revisionato e condiviso a livello ospedaliero nel
2021. Nel 2022 ¢ stato avviato un progetto di Stewardship territoriale coordinato dall’infettivologo
con coinvolgimento dei MMG, Farmaceutica Territoriale, Microbiologia. E tuttora in corso da parte
della S.C. Farmaceutica Territoriale e della S.C. Malattie Infettive un’attivita di miglioramento
dell’uso degli antibiotici nella cura delle infezioni delle prime vie aeree in ambito Territoriale. E in

programma per 1’anno 2024 la redazione di prontuario di terapia antibiotica ad uso territoriale.

Attori coinvolti e ruolo

Team Antimicrobial stewardship ospedaliero e territoriale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

gestita insieme alla Scuola, alle Universita e agli Ordini
professionali

Regione

effettuera nel
2024

Valore Motivazione
- Valore atteso locale
Nome indicatore 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
PP10_0S01_1S02 Sorveglianza e monitoraggio (b)
Incremento Sorveglianza e
Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e private dell’adesione al monitoraggio N
accreditate incluse nel sistema di sorveglianza sistema di AMR eseguiti esstuno t
dell’antibiotico-resistenza in ambito umano: (N. strutture | sorveglianza alle AMR | presso DMPOR scostamento
di ricovero per acuti aderenti alla sorveglianza dell’AMR) |in ambito umano e territorio
/ (N. totale delle strutture di ricovero per acuti) x 100
PP10_0OS01_1S12 Sorveglianza e monitoraggio (g)
% di Comitati per il Controllo delle infezioni correlate :?]?p;)irt:innurzilel stulle Report annuale Nessun
all’assistenza (CC-1CA) che producono un report annuale ,e on corretate prodotto sul essuno
. S , ) all’assistenza da parte scostamento
sulle infezioni correlate all’assistenza: (N. CC-ICA che dei CC-ICA 2023.
producono un report annuale sulle infezioni correlate € )
all’assistenza / (N. totale CC-ICA) x 100
PP10_OTO02_IT02 Formazione sull’uso appropriato di .. La N I\_/Ianqato
= : . Fruizione corso FAD | partecipazione |ricevimento della
antibiotici Presenza di offerta formativa progettata e - . A
predisposto dalla al corso si comunicazione

circa I’erogazione
del corso
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antibiotici

PNCAR

PP10_OTO03_IT03 Comunicazione sull’uso appropriato di

Esistenza di un programma regionale annuale di
informazione e comunicazione basato sulle evidenze,
coordinato con le azioni nazionali e le indicazioni del

Adesione alle

iniziative promosse dal
livello regionale

Giornata
Europea
antibiotico
resistenza 18
Novembre
2023: punto
informativo
P.O. Asti:
Gruppo
operativo CIO
in
collaborazione
con
Farmaceutica
Territoriale

Nessuno
scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

acuti

E stata eseguita verifica
applicazione su campione
di 50 cartelle cliniche come
previsto da Indicatori ICA
anno 2023

) . Motivazione
Obiettivo di Drocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P processo 2023 31/12/2023
scostamento
Il manuale di antibiotico
terapia empirica, redatto a
livello locale, ¢ stato
revisionato e condiviso in
data 09/11/2021.
Realizzazione e adozione di Presenza di Il documento redatto a
un Protocollo di Terapia . Condivisione del . . “
. . - Protocollo di - . livello regionale “Manuale | Nessuno
Empirica Regionale dedicato . . Manuale di terapia . . A
o Terapia Empirica L . di terapia empirica” ¢é stato | scostamento
alle strutture di ricovero per . empirica regionale S
Regionale condiviso.

10.8 Interventi formativi regionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il percorso formativo regionale sulla prevenzione delle ICA (modulo D) destinato agli operatori
sanitari componenti del CIO ¢ stato diffuso a livello locale nell’anno 2023.

Attori coinvolti e ruolo

Ufficio Formazione ASL, Referente per il Rischio Infettivo.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Regione

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
Promozione dell’adesione al corso Mancato
PP10_OTO02_IT02 Formazione |formativo FAD ricevimento
sull’uso appropriato di antibiotici. | “Antibioticoresistenza ed il buon
: - SR . N . della
Presenza di offerta formativa uso dell’antibiotico - Corso base di | La partecipazione al corso si I
o L ST : comunicazion
progettata e gestita insieme alla | antibiogramma, principi di effettuera nel 2024 & circa
Scuola, alle Universita e agli farmacocinetica e , )
. - . . o I’erogazione
Ordini professionali farmacodinamica” erogato dalla del corso

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Missione 6 relativo alle
Infezioni Ospedaliere

Ccorso

di formazione

CIQ, infettivologi, clinici,
infermieri blocco operatorio,
dirigenti, medici SISP)

In corso definizione Partecipanti
corso regionale FAD modulo A

Indi di val Motivazione
Obiettivo di processo ndicatore di alore atteso Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
processo locale 2023
scostamento
Partecipazione al “Corso di
formazione in infezioni ospedaliere
- Modulo D”, organizzato dalla
Regione Piemonte nell’ambito del
Progettazione attivita PNRR- Missione 6:
formativa regionale Documentazione |Promozione per Nessuno
prevista dal PNRR progettazione del |I’adesione al corso |29 operatori formati (componenti scostamento
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10.9. Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso dell’anno ¢ proseguita 1’attivita di sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli
antibiotici in ambito veterinario, mediante 1’attuazione delle attivita previste dai seguenti piani
nazionali.

Piano nazionale della Farmacosorveglianza.
Attori coinvolti: Dirigenti Veterinari SSD AREA C.

Sono stati effettuati i controlli previsti dal piano sul corretto utilizzo del farmaco in 147 allevamenti
di animali produttori di alimenti per I’'uomo, Tali allevamenti sono stati individuati mediante gli
applicativi informatici Classy-Farm e REV (Ricetta Veterinaria Elettronica), i quali utilizzano
indicatori (consumo antimicrobici, biosicurezza, benessere animale, salute degli animali, lesioni e
malattie riscontrate nel corso dell’ispezione post mortem e dati sulla resistenza agli antimicrobici)
per classificare le aziende zootecniche in base al rischio per lo sviluppo e la diffusione di batteri
resistenti agli antimicrobici.

In particolare, sono stati eseguiti controlli sul corretto utilizzo degli antimicrobici (rispetto dei
dosaggi e della durata delle terapie), con particolare attenzione a quelli “critici”.

Sono stati eseguiti inoltre controlli, come previsto dal Piano, presso gli allevamenti di equidi non
DPA, presso i distributori di farmaci (farmacie), veterinari liberi professionisti ed impianti di cura
degli animali d’affezione, sempre finalizzati alla verifica del corretto utilizzo degli antimicrobici.

PNR (Piano Nazionale Residui)

Sono stati eseguiti tutti i 66 controlli previsti dal piano finalizzati alla ricerca di residui di sostanze
ad azione antimicrobica, sia su animali vivi produttori di alimenti, sia su prodotti di origine animale
destinati all’alimentazione umana, mediante I’effettuazione di altrettanti campioni di siero ed urina
effettuati su animali vivi, di carni, latte, uova, miele destinati al consumo umano e di mangimi
destinati ad animali.

Tutti i campioni prelevati sono risultati conformi per assenza di residui o, in caso di presenza, nei
limiti previsti dalla normativa. Tali risultati confermano, in linea di massima, il rispetto da parte degli
operatori del settore (allevatori) delle indicazioni di utilizzo dei medicinali ad azione antimicrobica
ed il rispetto dei tempi di sospensione.

Piano di monitoraggio armonizzato sulla resistenza agli antimicrobici di batteri zoonotici e
commensali

Il Piano elaborato dal Ministero della Salute ha le seguenti finalita:

valutare e determinare le tendenze e le fonti dell’AMR nei battert;

individuare I’emergenza di nuovi meccanismi dell’AMR;

fornire 1 dati necessari all’analisi dei rischi per la salute pubblica e animale;

creare una base per le raccomandazioni politiche in materia di sanita pubblica e animale;
fornire informazioni per valutare le pratiche di prescrizione degli antimicrobici e per le
raccomandazioni di un utilizzo prudente;

e valutare e determinare gli effetti delle azioni adottate volte a contrastare I’AMR.

126



Tali finalita vengono raggiunte mediante [’elaborazione dei dati ottenuti dall’attivita di
campionamento effettuata dai Servizi Veterinari delle ASL, che a livello locale é stata completamente
svolta mediante D’effettuazione dell’attivita programmata (Ministero della Salute/Regione)
consistente nel prelievo di 7 campioni di intestino cieco di suini presso gli impianti di macellazione
e 4 campioni di carni di suino e bovino in commercializzazione.

Attori coinvolti e ruolo:

Dirigenti Veterinari SSD AREA B, Dirigenti Veterinari SSD AREA C.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso Motivazione
Nome indicatore Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
locale 2023
scostamento

PP10_0OS01_I1S06 Sorveglianza e
montoraggio dell vpicgo degli antibiotici in I dati sull’utilizzo degli antibiotici in
ambito veterinario (d): zootecnia e la classificazione del rischio delle
Restituzione annuale, da parte della Regione Report annuale zélene(ifi i%?:lsl(;r:;??:ﬂsiﬁ?s?eigcﬁzlbilc::12I ASL) Nessuno
alle Aziende Sanitarie, di informazioni P 99 . » REgIoNe, scostamento
relative al consumo di antibiotici in ambito attrave;rso Ig gqnsultazwn_e dglle piattaforme
umano e veterinario, al fine di ottemperare rese disponibili dall’applicativo Classy-Farm
agli obiettivi di riduzione dei consumi (web).
previsti dal PNCAR e successive versioni
PP10_OS01_1S08 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in | Mantenimento
ambito veterinario (d): C della

sorveglianza e |Effettuazione, a livello locale, delle attivita Nessuno
Promozione dell’applicazione degli strumenti | del previste dal Piano Nazionale di scostamento
informatici messi a disposizione dal monitoraggio | Farmacosorveglianza
Ministero per la definizione di DDDVET per | dell’impiego di
gli antimicrobici e le categorie di animali antibiotici
produttori di alimenti
PPl(‘)t_OSO'l_:iS(l)ls?'Soryeglﬁnzla} ¢ ibiotici i Mantenimento |La classificazione delle aziende zootecniche
mog}toragtglc.’ © ng_lggo cglt antblotict 1 yoy g sulla base di indicatori del rischio viene
ambito veterinario (d): sorveglianza e |calcolata mediante I’applicativo Classy Farm Nessuno
Classificazione delle aziende zootecniche %e(ln' toraadio ? Se.%ul.to gell Htlsir,na.en.tt? (31?1 dati rilevati sul | ot mento
sulla base di indicatori di rischio attraverso oraggio - territorio durante | attivita ¢i .
specifici tool informatici messi a disposizione dell’impiego di |farmacosorveglianza e dai dati informatici
dal Ministero antibiotici estrapolati dal sistema REV
PP10_0OS01_1S14 Promozione dell’uso L’attivita di formazione/informazione degli
appropriato di antibiotici in ambito Promozione da allevatori di animali destinati alla produzione
veterinario (b): arte di tutte le di alimenti é stata effettuata nel corso dei

%SL di sopralluoghi in allevamento fornendo |
Esistenza di iniziative regionali indirizzate iniziative indicazioni per un corretto utilizzo del Nessuno
agli stakeholder, per promuovere 1’uso sull’uso farmaco ed in particolare, degli antimicrobici. | scostamento
appropriato di antibiotici in ambito A0Drobriato di La formazione degli operatori ASL viene
veterinario, coordinate con le azioni nazionali aﬁﬁbigtici garantita mediante la partecipazione ad attivita

e secondo le indicazioni del PNCAR e le
linee guida sull’uso prudente

formative organizzate dalla Regione
Piemonte, 1ZS o altre ASL.
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PL11 PRIMI 1000 GIORNI

Rendicontazione 2023

Referenti del programma ASL AT:

Tiziana Bruno — Responsabile Area Territoriale S.C. Direzione Professioni Sanitarie (Di.P.Sa.)
tbruno@asl.at.it

Marina Silvagno — Coordinatore SSD Consultori Familiari D.M.I. msilvagno@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:

Valeria Ferrero — Dirigente Medico Responsabile SSD Consultori Familiari
Elisabetta Fiora — Psicologa Consultorio Familiare Asti

Francesca Sacco — Assistente Sociale Consultorio Familiare Asti

Valeria Vanara — CPS Ostetrica Consultorio Familiare Nizza M.to

Maria Rosa Marchisio — COS Ostetrica Punto Nascita Asti

Francesca Di Cara — CPS Ostetrica Punto Nascita Asti
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso regionale per ’anno. A
ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore e formula

Valore atteso regionale
2023

Valore atteso locale 2023

Azione

PL11_0T02
Promozione del
benessere nei primi 1000
giomi di vita e sostegno
alla genitorialita

11.1 Strategie
intersettoriali per il

Trasversale attraverso tavoli PL11_OT02_ITO07 Accordi intersettoriali __ Almeno due incontri del sosteano e
INTERSETTORIALITA | intersettoriali, accordi Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema sanitario tavolo intersettoriale locale |7, &
con enti locali e terzo ! acgon}pqgnamento alla
settore e favorendo genitorialita
processi partecipativi
con la popolazione
target
PL11_OT03_ITO03 Formazione (A)
PL11 OT03 Disponibilita di un programma di formazione congiunta e
= . intersettoriale, che preveda la partecipazione degli operatori dei Incontri formativi a livello . .
Realizzazione di L . R .. . . . . . . S . | 11.3 Azione sui
. o servizi sanitari e socio sanitari (inclusi i MMG e i PLS) e di Realizzazione di almeno | locale tra gli attori dei tavoli . S
percorsi formativi sui PRI . . . : . . > L determinanti di salute del
. . rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti nella realizzazione un percorso formativo intersettoriali o gruppi di .
determinanti della salute o . . . bambino
dei bambini delle azioni previste dal Programma, che includa il tema della lavoro
progettazione partecipata di interventi interdisciplinari e
intersettoriali
Trasversale
FORMAZIONE

PL11_OTo04
Formazione sugli
inquinanti ambientali

PL11_OT04_IT04 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN

Disponibilita di un programma di interventi di formazione sui
temi ambiente, clima e salute, compresa la valutazione di
impatto ambientale e sanitario, epidemiologia ambientale e
tossicologia ambientale, comunicazione del rischio, temi della
valutazione e gestione del rischio chimico, ecc., per operatori
interni al SSN (con particolare riferimento ai MMG, PLS) e
operatori del SNPA, anche attraverso modalita via web (FAD)
(PP9)

Realizzazione di almeno
un percorso formativo

Partecipazione ai percorsi
formativi proposti

11.4 La tutela
dell’ambiente e il contatto
con la natura quali
determinanti del
benessere ¢ della salute
dei bambini e delle
famiglie
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PL11_OT06 Revisione,
traduzione multilingue e
distribuzione in luoghi

PL11_OT06_IT06 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e comunicazione

Realizzazione di almeno

Raccolta e identificazione di
materiali divulgativi e di

11.3 Azione sui

Trasversale sensibili del materiale . . . . . un intervento di comunicazione sociale da . S
w . » _ | sociale (compreso il marketing sociale) mirate a target e .. . . R . | determinanti di salute del
COMUNICAZIONE Maneggiare con cura” e . P o L comunicazione sociale a | mettere in condivisione tra i .
- . contesti specifici (ad es. amministratori, opinion leader, scuole, . . . .. | bambino
produzione di nuovo o R . L carattere sperimentale referenti locali del PL11 e il
; . . . | genitori, educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.) .
materiale rispetto ai temi gruppo regionale
del programma
PI.{H—OTOI. Orif.:ntqre. PL11_OTO01_ITO1 Lenti di equita I tavoli intersettoriali di tutte
gli lpteW enti acriteri di | gomministrazione di un questionario sulle conoscenze degli Prima somministrazione |le ASL garantiscono la
equita; aumentando la operatori e PLS delle disuguaglianze e connessioni con i del questionario diffusione secondo 11.3 Azione sui
Trasversale consapevolezza sul determinanti della salute indicazioni regionali determinanti di salute del
EQUITA potenziale impatto, in .
. bambino
termini di
disuguaglianze, delle . o
prassi organizzative Lettura precoce in famiglia |- ---
PL11_0S01 PL11_0S01_IS01 Adesione alla settimana mondiale Presenza del materiale o o .
- T - riguardante la giornata Iniziative di comunicazione |11.2 Promozione
SPECIFICO Promuovere e sostenere | dell’allattamento al seno X . N
\ . dell’allattamento al seno | in tutte le ASL dell’allattamento materno
l'allattamento al seno Adesione . .
sul sito della Regione
11.4 La tutela
PL11_0S02 Sviluppare dell’ambiente e il contatto
interventi precoci sulle . . . . . con la natura quali
SPECIFICO tematiche ambientali in PLI!_O_SOZ_ISOZ Presenza di un gruppo di lavoro ambiente Pred1spos12}0ne df?l L determinanti del
. . .. | Costituzione del gruppo materiale divulgativo
gravidanza e nei primi benessere e della salute
anni di vita dei bambini e delle
famiglie
11.3 Azione sui
determinanti di salute del
PL11_0OS05 Favorire bambino
i ’;lztcefsrsi)zgl?nsee:vizi or PL11_0OS05_IS04 Presenza di linee di indirizzo per 11.5 Promozione della
SPECIFICO p I’accompagnamento delle neo famiglie nei primi 1000 giorni di | Analisi dati - )

I’accompagnamento
delle neo famiglie nei
primi 1000 giorni di vita

vita

salute riproduttiva e
dell’accesso servizi e alle
pratiche di
programmazione
familiare
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Azioni
11.1 Strategie intersettoriali per il sostegno e I'accompagnamento alla genitorialita

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 i consultori dell’ ASL AT hanno preso parte al tavolo locale per la realizzazione di progetti
rivolti alle famiglie, soprattutto quelle con maggiori difficolta. Gli incontri si sono svolti nelle se-
guenti date: 16/02/2023, 04/07/2023, 22/09/2023 e 16/11/2023.

Il tavolo del 16/02/2023 si ¢ svolto presso 1 locali del comune di Asti con modalita “restorative circle”
con la presenza degli operatori del consultorio familiare, comune di Asti, enti e cooperative educative,
PLS, associazioni di volontariato e biblioteca Astense. Il lavoro ¢ stato basato sui seguenti aspetti:
costruzione comunitaria delle linee guida dell’incontro con riferimento ai miglioramenti degli ultimi
mesi, progettualita per le famiglie della citta e condivisione di proposte operative per il sostegno alla
genitorialita per la fascia 0-6 (popolazione target 0-3 circa 5000 bambini).

Nel corso dell’incontro il lavoro ¢ stato incentrato sullo sviluppo di comunita, che viene sempre piu
attuato, soprattutto con una messa a sistema di rete e creazione di tavoli di lavoro. Un nuovo esempio
¢ stato portato dal progetto sul massaggio infantile, sinergia tra comune e consultorio familiare (ASL)
per offrire un servizio a reti unificate alle famiglie e alla cittadinanza.

Il tavolo del 04/07/2023 si ¢ svolto presso i locali del consultorio di Asti e ha previsto la programma-
zione sinergica degli operatori formati (AL.M.1.) dell’ASL AT e del comune di Asti, con la partecipa-
zione di C.I.S.A. e C.O.G.E.S.A., per la realizzazione anche sul territorio del Massaggio Infantile.
Dal tavolo si ¢ creata la collaborazione e la pratica del Massaggio Infantile ¢ stata attivata presso:
Consultori di Asti e Nizza M.to Spazio Mamma di Villafranca d’ Asti.

I componenti dei tavoli organizzati il 22/09/2023 e il 16/11/2023 hanno lavorato per il sostegno alla
genitorialita positiva con la presenza degli operatori del primo tavolo di lavoro.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento Materno Infantile, SSD Consultori familiari per la mappatura dei servizi che si
occupano del target di riferimento e convocazione del tavolo di lavoro con gli stakeholder; Centri
famiglie, Enti locali, Terzo Settore.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento

Svolgimento di
quattro tavoli
PL11_OT02_IT07 Accordi intersettoriali intersettoriali: 16

. . . . Almeno due incontri del tavolo . Nessuno
Presenza di accordi con soggetti esterni al . . febbraio, 4
. .o intersettoriale locale . scostamento
sistema sanitario luglio, 22
settembre e 16
novembre

11.2 Promozione dell’allattamento materno

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Proseguimento dell’attivita formativa rivolta agli operatori del DMI con la partecipazione al Corso di
Formazione di 20 ore (OMS) presso ASO AL e ASL AT. Hanno preso parte alla formazione 4
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Ostetriche del Punto Nascita ¢ 1 Ostetrica del Consultorio Familiare,3 Infermiere del Punto Nascita
e 1 Infermiera del Consultorio familiare e 1 Pediatra.

Elaborazione di Progetto e realizzazione evento “Continuare ad allattare dopo il 3° mese: benefici e
sfide” da parte dell’equipe multidisciplinare della SSD Consultori. Gli incontri si sono svolti:
17/06/2023 dalle 10.00 alle 12.00 presso il Consultorio Familiare di Asti ed il 26/06/2023 dalle 15.00
alle 17.00 presso il Consultorio Familiare di Nizza M.to. Gli argomenti trattati sono stati i seguenti:
Raccomandazioni OMS e benefici dell’allattamento esclusivo fino e oltre il 6° mese di vita; Leggi e
disposizioni Regionali a tutela della Maternita e dell’allattamento; Allattamento e ripresa lavorativa;
Tecniche di estrazione e conservazione del latte materno. La partecipazione ¢ stata di 10 donne al
Consultorio di Asti (+ 4 neonati) e 13 donne al Consultorio di Nizza M.to (+ 5 neonati e 2 nonne).
Organizzazione della SAM (Settimana per I'Allattamento Materno) dal 2 al 6 ottobre. Le Ostetriche
del Punto Nascita e dei Consultori Familiari incontrano le neomamme e le donne in gravidanza con
3 appuntamenti per promuovere I’importanza dell’allattamento al seno, illustrare i vantaggi in termini
di salute e offrire supporto e informazioni utili.

I temi riprendono gli argomenti trattati negli incontri di giugno con 3 incontri: 03/10/2023 ore 14-16
Consultorio familiare di Asti, 04/10/2023 Punto Nascita di Asti, 06/10/2023 Consultorio familiare di
Nizza M.to.

In collaborazione con il MAMI (Movimento Allattamento Materno Italiano) e rilascio del logo
ufficiale WABA (World Alliance for Breastfeeding Action) Settimana Mondiale dell’allattamento al
seno 2023. Evento condiviso sul sito della Regione Piemonte.

Hanno partecipato agli eventi:

e (2/10/2023: 14 donne, 5 neonati, 1 papa;
e (4/10/2023: 23donne, 11neonati;

e (6/10/2023: 15 donne, 7 neonati, 1 nonna.
L’evento ¢ stato sponsorizzato attraverso la disposizione di un punto informativo dal 25 al 29
settembre presso il piano -1 dell’Ospedale Cardinal Massaia, dalle Ostetriche (Punto Nascita-
Consultori) presenti dalle ore 8.00 alle ore 10.00 con distribuzione di locandina e invito agli incontri.

Ricevuti attestati dal MAMI di partecipazione alla “Settimana mondiale per [’allattamento 1- 7
ottobre 2023

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento Materno Infantile, Punto Nascita, SSD Consultori e Pediatria per ricognizione
fabbisogni formativi e realizzazione di iniziative di promozione dell’allattamento al seno, DMI:
Ostetriche.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
Partecipazione
alla SAM e
organizzazione
PL11_OS01_IS01 Adesione alla di evento di Nessuno
settimana mondiale Iniziative di comunicazione in tutte le ASL | promozione
5 scostamento
dell’allattamento al seno allattamento
materno nel
mese di giugno
2023
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11.3 Azione sui determinanti di salute del bambino (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Partecipazione a Corso in presenza del Coordinatore Consultori familiari presso I’ASL TOS5
sull’equity health con realizzazione di lavoro di gruppo per valutazione sulla diffusione del progetto
“Nati per leggere” alla popolazione straniera. Collaborazione al progetto “Nati per leggere” con
diffusione locandine informative negli incontri di accompagnamento alla nascita e presso lo “Spazio
mamma” dei Consultori.
Partecipazione di 4 operatori dei Consultori Familiari al corso FAD di 30 ore “Professionisti della
salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita”.
Diffusione e partecipazione all’evento formativo FAD “Accrescere le competenze genitoriali su al-
cuni determinanti della salute dei bambini”. Diffusione a tutti gli operatori della SSD Consultori e
partecipazione del Coordinatore Ostetrico.
E proseguita la diffusione della campagna informativa “Maneggiare con cura” sugli incidenti dome-
stici mettendo a disposizione della popolazione, soprattutto piu fragile, il materiale in italiano e tra-
dotto in 9 lingue.
Partecipazione di n. 2 operatori del Consultorio familiare alla riunione tenuta dalla Regione in data
28/11/2023 durante la quale sono stati resi noti i dati rilevati dalle sorveglianze sulle varie fasce di
eta, compresa la fascia 0-2, raccolte ed elaborate in seguito alla compilazione di questionari. In Pie-
monte I’indagine ¢ stata realizzata con campionamento a rappresentativita aziendale e da qui ¢ emerso
che esistono reportistiche aziendali oltre che regionali. La somministrazione dei questionari, riguardo
ai determinanti di salute nei primi 1000 giorni ¢ avvenuta a livello regionale attraverso referenti locali
del PL11 e dei partecipanti al Tavolo Intersettoriale regionale. L’indagine ha preso in considerazione
fattori relativi a:

e il sonno
I’igiene dentale
igiene in gravidanza
modalita del parto
I’allattamento al seno
la qualita dell’aria percepita
le attivita sedentarie (ore die in cui i bambini guardano la TV o usano 1 video giochi/tablet/cel-
lulare)
incidenti domestici
vaccinazioni
SIDS

e lettura precoce
L’analisi dei dati raccolti e diffusi si propone come uno strumento per comprendere le conoscenze
degli operatori ed individuare le aree che necessitano di un maggiore sostegno.
In occasione della Consegna dell’ Agenda della Gravidanza si ¢ ritenuto necessario dilatare i tempi di
consegna per un’informazione — educazione piu approfondita sul percorso nascita alle future mamme
e papa. I tempi di consegna non si limitano ad un’operazione esclusivamente burocratica ma educa-
tiva con informazioni dettagliate non solo dei contenuti dell’Agenda ma sui significati del percorso
clinico, psico-sociale da seguire.
Vengono date indicazioni relative alla promozione della salute che comprendono I’alimentazione,
’attivita fisica, la disassuefazione da cattive abitudini (fumo, alcool, ecc..) e la prevenzione degli
infortuni sul lavoro.
Alle gravide viene raccomandata la partecipazione agli Incontri di accompagnamento alla Nascita,
con la consegna della relativa locandina e la spiegazione del percorso che le Ostetriche effettueranno
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presso i Consultori o presso il Punto Nascita. E stata realizzata e pubblicata una procedura semplifi-
cata per gli Incontri di Accompagnamento alla Nascita che prevede che le gravide siano contattate
direttamente dalle Ostetriche dell’Asl nei tempi adeguati rispetto alla data di inizio del primo incon-
tro.

I Responsabili dei Consultori dell’ASL AT hanno previsto la formazione di un’Ostetrica presso
I’A.ILM.I. (Associazione Italiana Massaggio Infantile) grazie alla collaborazione con un’Educatrice
Professionale del Comune di Asti per la pratica del “Massaggio Infantile” sia nelle sedi dei Consultori
di Asti e Nizza M.to che sul Territorio (Spazio Mamma di Villafranca d’Asti). Nel corso dell’anno
2023 sono stati raggiunti 36 neonati. Popolazione di riferimento sono i neonati da 0 a 12 mesi (circa
1200 sul totale della popolazione di Asti e Provincia). La collaborazione per i Corsi di massaggio
Infantile prosegue con una prima programmazione per 1’anno 2024 ed ¢ stata formalizzata richiesta
alla Formazione Aziendale per formare altri operatori (Ostetriche) in considerazione del numero ele-
vato di richieste da parte delle famiglie.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento Materno Infantile e Servizi Sanitari e Socio-Sanitari per la formazione ai percorsi
formativi/informativi FAD.

Dipartimento Materno Infantile, SSD Consultori e Dipartimento di Prevenzione per la partecipazione
alla formazione in presenza (Asl TOS).

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 eventuale
scostamento
PL11_OTO01_ITO01 Lenti di equita .. L Partecipazione di n.3
- . . . I tavoli intersettoriali di S .
Somministrazione di un questionario sulle . operatori dei Consultori
conoscenze decli  PLS . tutte le ASL garantiscono e N . |Nessuno
gli operatori, e operatori non PR Familiari alla riunione di
o ; . .. . [ la diffusione secondo . . scostamento
sanitari delle disuguaglianze e connessioni coni|. .. . .~ " . condivisione dati
. . indicazioni regionali . .
determinanti della salute questionario
PL11_OT03_IT03 Formazione (A)
Disponibilita di un programma di formazione
congiunta e intersettoriale, che preveda la
partecipazione degli operatori dei servizi Incontri formativi a livello
sanitari e socio sanitari (inclusi i MMG e i PLS) | locale tra gli attori dei Partecipazione a n.2 Nessuno
e di rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti | tavoli intersettoriali o percorsi formativi scostamento
nella realizzazione delle azioni previste dal gruppi di lavoro
Programma, che includa il tema della
progettazione partecipata di interventi
interdisciplinari e intersettoriali
L Diffusione di material
PL11_OT06_IT06 Comunicazione ed _uusione ¢l matetiaie
. - = . . . informativo in aggiunta
informazione Raccolta e identificazione R . g
. . .. C . . e . all’agenda di gravidanza;
Realizzazione di interventi di informazione e di materiali divulgativi e educazione scolastica:
comunicazione sociale (compreso il marketing |di comunicazione sociale condivisione materialé: Nessuno
sociale) mirate a target e contesti specifici (ad | da mettere in condivisione divuleativo di attivit scostamento
es. amministratori, opinion leader, scuole, tra i referenti locali del &
. S . . . offerte da Comune e
genitori, educatori sociali, operatori, PL11 e il gruppo regionale Associazioni per la fascia
associazioni, ecc.) 0-3 p
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11.4 La tutela del’ambiente e il contatto con la natura quali determinanti del
benessere e della salute dei bambini e delle famiglie
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Presa visione e diffusione a tutti gli operatori del DMI del materiale informativo/formativo inoltrato
dalla Direzione Regionale Sanita Pubblica in data 7 settembre in occasione della “Giornata
Internazionale dell’aria pulita”. 11 materiale informativo dal titolo “Disposizioni straordinarie in
materia di tutela della qualita dell’aria” ¢ stato distribuito mediante I’invio di un link dedicato
contenente i seguenti temi:

e L’inquinamento atmosferico

e Che cosa peggiora la qualita dell’aria?

e Non bruciare materiale vegetale all’aperto

e 5Sregole per la tua salute
In data 15/09/2023 sono stati ricevuti da parte della Direzione Regionale Sanita Pubblica ed inoltrati
a tutto il personale del DMI indicazioni relative alle “Misure per ridurre le emissioni da
abbruciamenti e riscaldamento”.
Le indicazioni regionali contengono:

e le regole in vigore su tutto il territorio regionale
gli effetti dell’inquinamento atmosferico sulla salute

e isoggetti piu esposti al rischio

e e indicazioni per prendersi cura della salute.
Le indicazioni regionali riportano, inoltre, i link utili per I’approfondimento del tema.
La presa visione della documentazione ¢ stata a sua volta raccomandata dalla DG aziendale per tutti
i dipendenti.

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento Materno Infantile, SSD Consultori e Dipartimento di Prevenzione

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazi
Nome indicatore Valore atteso Valore osservato al e:::;z:;:e
locale 2023 31/12/2023
scostamento
PL11_OT04_IT04 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN
Disponibilita di un programma di interventi di formazione .. .
. . . . . L Presa visione del materiale
sui temi ambiente, clima e salute, compresa la valutazione |Partecipazion |. . . .
L. . . . . . . . |informativo e link collegati
di impatto ambientale e sanitario, epidemiologia e ai percorsi |. . . . Nessuno
. . . . A . inviati dalla Direzione
ambientale e tossicologia ambientale, comunicazione del | formativi s . o scostamento
. . . . . . Sanita Pubblica e diffusione
rischio, temi della valutazione e gestione del rischio proposti o .
o .. ) . a tutti gli operatori del DMI
chimico, ecc., per operatori interni al SSN (con particolare
riferimento ai MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche
attraverso modalita via web (FAD) (PP9)

11.5 Promozione della salute riproduttiva e dell’accesso servizi e alle pratiche di
programmazione familiare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Il Personale della SSD Consultori ha collaborato con il Gruppo di Coordinamento Regionale dei
Consultori familiari per la stesura del “Profilo assistenziale per il bilancio di salute pre-concezionale”
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come parte delle linee di indirizzo per ’accompagnamento delle neo-famiglie nei primi 1000 giorni
di vita.

Il Responsabile Dirigente Medico e la Coordinatrice Ostetrica della SSD Consultori prendono parte
ai lavori per il profilo assistenziale con approfondimento dei fattori relativi all’infertilita e nello
specifico i fattori causati dalle MST (Malattie sessualmente trasmesse). Il gruppo di lavoro ¢
composto dalla Responsabile Dirigente Medico SSD Consultori ASL AT, Coordinatrice Ostetrica
SSD Consultori, 1 Dirigente Medico ASL AL e 2 Dirigenti Medici ASL Biella. Operatori di altre
ASL Piemontesi partecipano al gruppo di lavoro per I’approfondimento di altri temi al fine di unire
la ricerca in un unico documento (PSDTA). La stesura del profilo assistenziale ha previsto incontri in
Regione e riunioni online. I lavori proseguiranno nel 2024.

Sono proseguite le seguenti attivita:

azioni di sensibilizzazione sulla promozione della salute riproduttiva e pre-concezionale, con
attenzione alla paternita consapevole. Attraverso i counselling mirati all’adozione di stili di vita
salutari e all’assunzione di acido folico in fase pre-concezionale sono state intercettate situazioni
a rischio, anche psico-sociale e prese in carico dai servizi di competenza (gruppo DPP);

azioni di promozione della genitorialita consapevole in tutti i Consultori Familiari con particolare
attenzione alle esigenze contraccettive;

allungamento dei tempi di prestazione per la consegna dell’Agenda della Gravidanza per
permettere agli Operatori di informare la donna sugli stili di vita salutari e
distribuzione/spiegazione di locandine informative per la riduzione dei fattori di rischio (fumo,
alcol, alimentazione, attivita fisica), counselling introduttivo sulle opzioni della Diagnosi
Prenatale;

potenziamento degli Incontri di Accompagnamento alla nascita con la stesura di una procedura e
rafforzamento della “rete” per la rilevazione ed il supporto alle mamme/coppie in difficolta; gli
incontri di accompagnamento alla nascita condotti nei Consultori e presso il Punto nascita
prevedono, oltre agli incontri con le Ostetriche previsti dalla Regione (Percorsi Regionali CUP
Consultori), due incontri pre e post nascita con la Psicologa per il sostegno alla genitorialita sui
seguenti temi: 1) 1 cambiamenti in gravidanza e la genitorialita, 2) le prime relazioni con il
bambino e ’evoluzione del rapporto di coppia.

Attori coinvolti e ruolo
DMI: SSD Consultori, Punto Nascita (Ginecologi, Ostetriche, Infermieri, Ass. Sociale, Psicologhe):
promozione della salute riproduttiva della genitorialita consapevole.

136



PL12 SETTING SANITARIO: LA PROMOZIONE DELLA SALUTE NELLA
CRONICITA

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:

Mariuccia Mutton — Assistente Sanitaria S.S. Promozione della Salute e UVOS mmutton@asl.at.it

Jacopo Bernieri — Dirigente Medico SC. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione — Ambulatorio di
Medicina dello Sport

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:

Gian Luca Rosso - Medico specialista Ambulatoriale — Ufficio Medico Competente
Renza Berruti - Dirigente Medico Direttore f.f. S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione

Chiara Boero - Coordinatore infermieristico Area Territoriale Asti Sud S.C. Direzione Professioni
Sanitarie (Di.P.Sa.)

Tiziana Bruno - Responsabile Area Territoriale S.C. Direzione Professioni Sanitarie (Di.P.Sa.)
Martina Lepratto - Dirigente Medico S.C. Direzione Medica del Presidio Ospedaliero Riunito
Giovanna Lombardi - Direttore S.C. Medicina Fisica e Riabilitazione

Andrea Morra - Dirigente Medico S.C. Distretto

Cristian Valle - Dietista collaboratore S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione

Fulvio Ossino - Dirigente Medico S.C. SISP
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso regionale per I’anno. A
ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2023

Valore atteso locale 2023

Azione

Trasversale
INTERSET-
TORIALITA

PL12_OTO03 Creazione di reti tra
settori diversi della sanita e altri
stakeholder

PL12_OTO03_IT08 Accordi intersettoriali (b)/Presen-
za di Accordi con soggetti esterni al sistema sanitario
che possono sostenere/ contribuire alle azioni (es.
ANCI, Associazioni di promozione sociale e/o Sporti-
va, ecc.)

12.1 Coordinamento “interset-
toriale” prevenzione-cronicita

12.5 Promozione della salute in
contesti territoriali deprivati

Trasversale
FORMAZIONE

PL12_OTO02 Formazione al
counselling motivazionale di cui al
progetto CCM “Sostenere il
cambiamento: la formazione a
distanza a supporto delle competen-
ze dei professionisti che operano per
la promozione di stili di vita
favorenti la salute”

PL12_OTO02_IT10 Percorso formativo sul counselling
rivolto a pianificatori e formatori “FAD 50”

standard raggiunto nel
2022

PL12_OTO02_IT11 Percorso formativo sul counselling
rivolto a operatori sanitari e sociosanitari dei contesti
opportunistici “FAD 24”

Realizzazione di al-
meno un corso

PL12_OTO02_IT12 Percorso formativo sul counselling
rivolto ai servizi di medicina di competenza “FAD24”

Realizzazione di al-
MEeNo un corso

Partecipazione di almeno un
totale (per i due corsi) di 10
operatori per ogni Azienda Sa-
nitaria

12.2 Formazione al counselling
motivazionale (nazionale)

Trasversale
COMUNI-
CAZIONE

PL12_OTO04 Sviluppare iniziative di
comunicazione finalizzate ad
aumentare |’empowerment degli
operatori del setting sanitario e dei
cittadini, per promuovere capacita di
scelta e comportamenti favorevoli
alla salute

PL12 OTO04_IT09 Comunicazione e informazione

Disponibilita di iniziative, strumenti, materiali di co-
municazione

Realizzazione di al-
meno 1 intervento di
comunicazione/ infor-
mazione

Realizzazione di almeno 1 ini-
Ziativa (12.3)

Diffusione di almeno 1 inter-
vento di comunicazione/ infor-
mazione realizzato a livello re-
gionale (12.4)

12.3 Promozione stili di vita
salutari in contesti opportuni-
stici

12.4 Promozione della salute nei
luoghi di cura per il personale
sanitario

Trasversale
EQUITA

PL12_OTO1 Orientare gli interventi
a criteri di equita; aumentando la
consapevolezza sul potenziale
impatto, in termini di

PL12_OTO1_ITO1 Lenti di equita

Presenza di mappatura regionale per area di
deprivazione

standard raggiunto nel
2022

12.5 Promozione della salute in
contesti territoriali deprivati
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disuguaglianze, delle prassi orga-
nizzative

Progetti di promozione della salute in aree a maggior
deprivazione dell’ASL

Avwvio in ciascuna
ASL di almeno 1
progetto di
promozione della salu-
te mirato ai soggetti
pit svantaggiati

Awvio in ciascuna ASL di al-
meno 1 progetto di promozione
della salute mirato ai soggetti
pill svantaggiati

Partecipazione al monitoraggio
regionale

Specifico

PL12_0S06 Costituzione di un
gruppo di lavoro multidisciplinare a
livello regionale e gruppi di lavoro
locali per I’analisi, la valutazione e
la diffusione di linee di indirizzo e
raccomandazioni per lo sviluppo
delle attivita di promozione della
salute nei servizi sanitari

PL12_0OS06_1S01 Gruppo regionale multidisciplina-
re/ Presenza Gruppo di lavoro

Almeno 2 incontri
all’anno

PL12_0S06_1S03 Gruppo multidisciplinare in
ciascuna Azienda Sanitaria Locale/Presenza

Almeno 2 incontri

Almeno 2 incontri

12.1 Coordinamento “interset-
toriale” prevenzione-cronicita
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Azioni

12.1 Coordinamento “intersettoriale” prevenzione - cronicita

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Il gruppo di lavoro multidisciplinare dell’ASL AT prevenzione-cronicita, a livello locale, ha effet-
tuato n.2 incontri annuali, in data 27/10/2023 e 07/12/2023.
A livello regionale sono state individuate le proposte formative rivolte ai professionisti sanitari sul
counselling motivazionale breve, in modalita FAD “Professionisti della salute: competenze trasver-
sali nel supporto al cambiamento degli stili di vita” (v. azione 12.2).
Nel corso del 2023, n.2 medici competenti, in collaborazione con il gruppo di lavoro del PP3, hanno
partecipato al corso FAD “professionisti dei luoghi di lavoro: competenze professionali trasversali
nel supporto al cambiamento degli stili di vita dei lavoratori”.
Sono stati individuati nelle seguenti strutture i setting opportunistici in cui i professionisti formati
potranno realizzare le attivita di counselling motivazionale breve e, laddove possibile, effettuare una
rilevazione dei volumi di attivita:

e SC Distretto
SerD Asti
SerD Nizza Monferrato
SIAN
Consultorio Familiare di Nizza Monferrato/Ostetricia
Consultorio Familiare Asti/Ostetricia
SISP ambulatori vaccinali
E stato attivato un progetto di promozione della salute mirato ai soggetti pill svantaggiati,
“Integrazione di interventi di promozione della salute nell’ambito dello screening oncologico”
programmato nel 2022, in almeno una delle aree individuate, tra quelle maggiormente deprivate del
territorio aziendale e I’ASL AT ha collaborato al monitoraggio regionale.
A livello Regionale e stata predisposta una bozza di documento di indirizzo e orientamento operativo
su “Attivita fisica e cronicita”; il gruppo di lavoro era composto da: componenti del Coordinamento
Prevenzione-Cronicita (PL12), componenti individuati dal gruppo regionale di coordinamento del
PP2, specialisti di branca impegnati nelle reti regionali/PSDTA regionali delle patologie incluse nei
Piani Cronicita. Durante I’incontro Regionale del 29/11/2023, é stata presentata la bozza descrittiva
del documento.
Il Medico dello Sport, dell’ASL AT referente del PL12 locale ha partecipato al gruppo di lavoro,
Gruppo di cammino, Afa e attivita fisica adattata nelle date del 12/4/2023, 9/5/2023, 15/5/2023,
23/5/2023 e 20/6/2023.
Per I’ASL AT il Direttore F.F del S.C. Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione S.I.A.N. ha partecipato
alle riunioni del sottogruppo di lavoro AFA il 17/01/2023.
Nell’ambito delle attivita aziendali dei gruppi di miglioramento dei Percorsi di Salute Diagnostico
Terapeutico Assistenziale, con particolare riguardo all’integrazione Ospedale-Territorio, € stata
effettuata una ricognizione, su modulo regionale, circa buone prassi e/o0 sperimentazioni in atto
relativamente alle dimissioni di pazienti cronici dalle strutture ospedaliere con indicazioni relative
agli stili di vita (prassi pre-dimissioni di valutazione del rischio comportamentale; counselling
motivazionale breve; indicazioni/raccomandazioni personalizzate nella lettera di dimissione su
alimentazione, sedentarieta, fumo, alcol; informazioni standardizzate sugli stili di vita allegate alla
lettera di dimissione; ecc.). Tale format é stato illustrato ai Referenti aziendali componenti del
Coordinamento Intersettoriale Prevenzione-Cronicita nel corso dell'incontro Regionale del 29
novembre 2023 e in data 6 dicembre sono state fornite le indicazioni per la modalita di utilizzo.
Nel corso dell’incontro regionale del 29 novembre, sono stati illustrati i questionari ai Referenti azien-
dali componenti del Coordinamento Intersettoriale Prevenzione-Cronicita, inerenti alla promozione
della salute nella cronicita. Sono stati predisposti 2 brevi questionari on line Questionario n. 1- Stili
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di vita/lettere dimissioni: Questionario n. 2 - Coordinatori/counselling motivazionale breve: (utiliz-
zando la piattaforma EUSurvey, resa disponibile dalla Commissione Europea) con la finalita di co-
noscere, nelle diverse realta aziendali, I'eventuale utilizzo del counselling motivazionale breve e/o di
indicazioni nella lettera di dimissione o post visita specialistica, che possono favorire I'adozione di
stili di vita salutari da parte della popolazione (con particolare attenzione alla popolazione con fattori
di rischio o patologie croniche).

In data 18 dicembre é stata richiesta la collaborazione:

e delle Direzioni Sanitarie per I'inoltro dei questionari ai Referenti aziendali dei PSDTA,

e dei Coordinatori PLP per la compilazione dei questionari per quanto di competenza e I'i-
noltro ai referenti dei programmi 12,4 e 3;

e dei Coordinatori dei Nuclei Cronicita per la compilazione dei questionari per quanto di
competenza e/o l'inoltro agli operatori coinvolti nei percorsi cronicita e di dimissioni ospe-
daliere.

Un terzo questionario, indirizzato ai professionisti che hanno concluso la formazione a distanza sul
counselling motivazionale breve, e stato inviato ai discenti direttamente dall'ASL Citta di Torino che
ha curato la formazione stessa.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo multidisciplinare locale Prevenzione/Cronicita.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso | Valore osservato al eventuale
locale 2023 31/12/2023
scostamento
PL12_0OS06_1S03 Gruppo multidisciplinare in Almeno 2 Effettuati 2 incontri Nessuno
. . _FF . . 27 ottobre 2023 e 07
ciascuna Azienda Sanitaria Locale/Presenza incontri dicembre 2023 scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
P P 2023 31/12/2023
scostamento
. . Effettuata
Ricognizione su - ..
ricognizione su
. procedure/lettere
. Gruppo di lavoro per o procedure/lettere
Attivita del gruppo di dimissioni R Nessuno
h . proposta format per - dimissioni
coordinamento regionale L . ospedaliere con . scostamento
dimissioni ospedaliere |~ T L L ospedaliere con
indicazioni stili di R T
. indicazioni stili di
vita .
vita
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12.2 Formazione al counselling motivazionale (nazionale)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Nel corso del 2023, n.2 medici competenti, in collaborazione con il PP3, hanno partecipato al corso
FAD “Professionisti dei luoghi di lavoro: competenze professionali trasversali nel supporto al
cambiamento degli stili di vita dei lavoratori”
Inoltre, il gruppo multidisciplinare dell’ASL AT ha individuato 22 professionisti, in collaborazione
con il gruppo di lavoro PP2, di cui 16 hanno completato il percorso formativo FAD 24 “Professionisti
della salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento negli stili di vita”.

Prima edizione:

n. 1 Educatore professionale SerD Nizza M.to

n. 1 Infermiere SerD Asti
n. 4 infermieri SC Distretto

>

. 1 Ostetrica del Consultorio Familiare di Nizza

n. 1 Ostetrica del Consultorio Familiare Asti.

Seconda edizione:
n. 1 dietista SIAN
n. 1 medico dello sport

n- 1 infermiera SerD Nizza Monferrato
n. 3 infermieri SC Distretto ASL AT

n. 2 infermieri (di cui n. 1 SC Cardiologia e 1 Dip. Chirurgico)

Attori coinvolti e ruolo
Pianificatori e formatori.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Né?/g;}’?j;?:e
2023 31/12/2023
scostamento
PL12_OTO02_IT11 Percorso formativo sul Per ’ASL AT sono stati
counselling rivolto a operatori sanitari e identificati 22 nominativi
sociosanitari dei contesti opportunistici “FAD di cui 16 operatori hanno
24” completato la Fad
PlarteCIpaZ|0ne|d| . |Per ’ASL AT, n.2 medici
S 3 0911 competer o
operatori per ogni parteupa_\to gl corso FAD_ scostamento
PL12_OTO02_IT12 Percorso formativo sul Azienda Sanitaria “Professionisti dei luoghi
counselling rivolto ai servizi di medicina di di lavoro: competenze
competenza “FAD24” professionali trasversali nel
supporto al cambiamento
degli stili di vita dei
lavoratori ”
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12.3 Promozione stili di vita salutari in contesti opportunistici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2022 I’ASL AT ha effettuato una ricognizione dei contesti opportunistici in cui
realizzare attivita di promozione della salute e ha partecipato, con professionisti provenienti da diversi
servizi aziendali, alla prima edizione del percorso di formazione sul counselling motivazionale breve.
Nel 2023 il Gruppo multidisciplinare locale ha effettuato la rilevazione della presenza di attivita di
counselling motivazionale breve nei setting opportunistici individuati nel 2022, con il coinvolgimento
degli operatori formati.

Inoltre, sono state realizzate iniziative di comunicazione ed informazione rivolte alla popolazione,
anche in coordinamento con il livello regionale, in occasione delle principali “giornate” di
sensibilizzazione.

Nel corso dell’anno sono state condotte iniziative per la promozione di stili di vita salutari in sinergia
con altri programmi del Piano. Si riportano, di seguito, gli eventi rendicontati nel dettaglio all’interno
dei programmi: PP2, PP3, PP4, PL11, PL13, PL15:

PP2:

prosegue il progetto “In Cammino per la salute” (Codice Pro.Sa 3014);

6 aprile 2023 —Giornata mondiale dell’attivita fisica (Codice Pro.Sa 3719);

26 ottobre 2023 - “Corso di formazione base di Walking Leader”) (Codice Pro.Sa: 3014);
evento “StraAsti”, finalizzato a pubblicizzare i Gruppi di Cammino (Codice Pro.Sa 3014);
aggiornamento a livello locale della mappa dei Gruppi di cammino (vedi azione 2.2).

PP3:
e promozione dello screening nazionale gratuito per la ricerca di positivita al virus HCV
(Pro.Sa 3996).
PP4:
aprile 2023- Mese della Prevenzione alcologica (Codice Pro.Sa 3719);
maggio 2023- Giornata Mondiale Senza Tabacco (Codice Pro.Sa 3719);
settembre 2023 — evento “Festival delle Sagre” (Codice Pro.Sa 5887);
dicembre 2023-Giornata Mondiale dell”’ AIDS (Codice Pro.Sa 3719);
anno 2023 — effettuato counselling motivazionale sul tabagismo presso i CTT aziendali: sono
pervenute n. 185 richieste in totale, i pazienti trattati sono stati n. 149 (di cui n. 103 di Asti e
n. 46 di Nizza Monferrato) di cui n. 8 dipendenti ASL AT;
e anno 2023 - attivita di counselling presso gli ambulatori di alcologia. Sono stati trattati n. 66
nuovi pazienti.

PP10:

e 5 maggio 2023- Giornata mondiale dell'igiene delle mani (Codice Pro.Sa 3719).
PP11

e 1-7 ottobre 2023- Settimana mondiale dell’ Allattamento materno (Codice Pro.Sa 3719);

e anno 2023-interventi di promozione di stili di vita salutari e attivita di counselling
motivazionale breve in occasione della consegna dell’Agenda di Gravidanza e durante gli
incontri di accompagnamento alla nascita;( vedi azione 11.2);

e iniziative di sostegno dell’allattamento al seno (vedi azione 11.2).

PL12:
e 9 marzo 2023 - Giornata Mondiale del Rene (Codice Pro.Sa 3719);
29 settembre 2023 - Giornata mondiale del Cuore (Codice Pro.Sa 3719);
18 ottobre 2023 - Open Week sulla Menopausa (Codice Pro.Sa 3719);
20 ottobre 2023 - Giornata Mondiale dell’osteoporosi (Codice Pro.Sa 3719);
14 novembre 2023 - Giornata Mondiale del Diabete (Codice Pro.Sa 3719);
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novembre - dicembre 2023 effettuata una ricognizione, su modulo regionale, circa buone

prassi e/o sperimentazioni in atto relativamente alle dimissioni di pazienti cronici dalle
strutture ospedaliere con indicazioni relative agli stili di vita (Vedi azione 12.1).

alimentare di sale (Codice Pro.Sa 3719);

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo multidisciplinare.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

04/03/2023“World Obesity Day” (Codice Pro.Sa 3719);
15-21 maggio “Settimana mondiale di sensibilizzazione per la riduzione del consumo

10 ottobre 2023- “Obesity day” (Codice Pro.Sa 3719);
anno 2023-attivita dell’ Ambulatorio di counselling nutrizionale (vedi azione 13.1).

Ottobre 2023-"ottobre rosa” (Codice Pro.Sa 3719);
19 aprile 2023- Giornata nazionale della Salute della Donna (Codice Pro.Sa 3719);
23- 29 aprile 2023 - Settimana Europea delle Vaccinazioni (Codice Pro.Sa 3719);
22 novembre -Giornata europea degli antibiotici (Codice Pro.Sa 3719).

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

Valore osservato
al 31/12/2023

Motivazione eventuale
scostamento

informazione. Disponibilita di
iniziative, strumenti, materiali di
comunicazione

PL12_OT04_IT09 Comunicazione e

Realizzazione di almeno 1
iniziativa

Realizzate n. 17
iniziative.

Nessun scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

opportunistici

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valoreatteso ) Valore osservato al eventuale
P P locale 2023 31/12/2023
scostamento
Rilevazione nelle ASL della
Attivita del Gruppo presenza di attivita di counselling | Adesione alla Rilevazione Nessuno
multidisciplinare aziendale motivazionale breve nei setting |rilevazione effettuata scostamento
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12.4 Promozione della salute nei luoghi di cura per il personale sanitario
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Come previsto dal modello organizzativo per I’avvio sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte
2023-2025 (PP3), la ASL AT ha aderito alla Rete WHP Regione Piemonte e, sulla base della propria
analisi di contesto, ha messo in atto quanto previsto dal Documento regionale di pratiche
raccomandate e sostenibili per i propri lavoratori. Sono state sviluppate n. 2 pratiche raccomandate
rivolte ai dipendenti dell’ Azienda:
1. Gruppo di Cammino Dipendenti ASL con inizio in data 6 aprile 2023 (Codice Pro.Sa
3996);
2. Giornate dedicate allo screening HCV per dipendenti ASL AT con inizio in data 4 luglio
2023 (Codice Pro.Sa 3996).

In occasione del “Obesity Day” italiano promosso da ADI, in data 10/10/2023 ¢ stato pubblicato sul
sito aziendale, materiale divulgativo/informativo ed é stato allestito un punto informativo presso
I’Ospedale C. Massaia con il supporto del personale della SSD Dietetica e Nutrizione Clinica per la
distribuzione di materiale informativo, come il “pasto fuori casa” e la somministrazione di questionari
predisposti dall’organizzatore (ADI) su obesita e sarcopenia con esecuzione di test di screening

(handgrip test e test della sedia).(Codice Pro.Sa 3719).

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo multidisciplinare.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai se

uenti indicatori di programma:

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 | Valore osservato al 31/12/2023| eventuale
scostamento
iF;]I]:;rZrﬁg'iI;%Aé_ITOQ ComUICAZIone ¢ | piffusione di almeno 1 Diffuso n.1 intervento di
intervento di . - . Nessuno
Lo . . comunicazione/informazione
Disponibilita di iniziative, strumenti, com_unlcazlope/mform_azmne realizzato a livello regionale scostamento
materiali di comunicazione realizzato a livello regionale
PP03_0S01_1S04 Luoghi di lavoro |Rendicontare le pratiche Rendicontate le pratiche
raggiunti dal Programma (b) (PP3) raccomandate realizzate raccomandate realizzate a
nella propria ASL per i livello locale per i propri
(N. Aziende Sanitarie e Ospedaliere | propri dipendenti, e i relativi |dipendenti, e i relativi
aderenti al Programma che realizzano |interventi, secondo quanto  |interventi, secondo guanto
almeno un intervento tra quelli previsto dal “Modello previsto dal “Modello Nessuno
previsti dal “Documento regionale di | organizzativo per I’avvio organizzativo per ’avvio scostamento
pratiche raccomandate e sostenibili” | sperimentale della Rete sperimentale della Rete WHP
per ciascuna area indicata nel WHP Regione Piemonte Regione Piemonte 2023-2025”
Documento stesso) / (N. Aziende 2023-2025” utilizzando la  |utilizzando la Banca dati
sanitarie e ospedaliere aderenti al Banca dati Pro.Sa. e la Pro.Sa. e la rendicontazione
Programma) x 100 rendicontazione PLP PLP

145



12.5 Promozione della salute in contesti territoriali deprivati (azione equity-
oriented)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

E stato attivato, un progetto di promozione della salute (ideato nel corso dell’anno 2022) mirato ai
soggetti piu svantaggiati in almeno una delle aree individuate tra quelle maggiormente deprivate del
territorio aziendale della ASL AT. In particolare, il Servizio di Promozione della salute ha elaborato
interventi da attivare e portare a termine nei successivi anni di vigenza del Piano di Prevenzione, nei
territori identificati con lo strumento HAZ (Area Territoriale Asti Sud).

In collaborazione con il PL15 e il PL12 dell’ASL AL é stato predisposto il progetto “Integrazione di
interventi di promozione della salute nell’ambito dello screening oncologico” che riconosce, nei punti
prelievo per lo screening organizzato un contesto opportunistico favorevole per interventi brevi di
counselling sugli stili di vita. Il progetto persegue un duplice obiettivo: da un lato I’incremento
dell’adesione delle donne di 25-64 anni in precedenza non aderenti agli inviti da parte del programma
di screening organizzato, attraverso un counselling telefonico ad hoc e dall’altro la realizzazione di
interventi di counselling motivazionale breve sul fronte della prevenzione della cronicita, in occasione
dell’accesso ai punti prelievo per lo screening del tumore della cervice uterina.

Il monitoraggio delle azioni equity-oriented, si riporta di seguito:

Individuazione dei territori
Area Territoriale Asti Sud - le zone individuate dall’HAZ Piemonte Versione Beta 02 come zone di
azione per la salute HAZ “alta” o “molto alta” sono:

e Comunita Collinare Vigne & Vini (Bruno, Calamandrana, Castelletto Molina, Castelnuovo
Belbo, Cortiglione, Fontanile, Incisa Scapaccino, Mombaruzzo, Nizza Monferrato, Quaranti,
Vaglio Serra);

* Unione Montana Langa Astigiana Val Bormida (Bubbio, Cassinasco, Castel Boglione, Ces-
sole, Loazzolo, Monastero Bormida, Montabone, Olmo Gentile, Roccaverano, Rocchetta Pa-
lafea, Serole, Vesime);

e Comunita Collinare Alto Monferrato Acquese: Castel Rocchero.

Definizione del Target del Progetto
Donne di eta compresa tra 25-64 anni non rispondenti alla chiamata allo screening per il tumore
della cervice uterina, nel periodo 01/01/2023-31/12/2023 residenti/domiciliate nell’ Area territoriale
Asti Sud, con particolare riguardo alle aree evidenziate dallo strumento HAZ.

Stato di attuazione al 31.12.2023
Il progetto é stato avviato nei Punti Prelievo dei Consultori di Canelli e Nizza il 30 agosto 2023. Ad
0ggi sono stati raccolti n. 81 questionari; n. 17 delle donne intervistate hanno dichiarato di voler
modificare alcuni loro comportamenti: n. 5 vorrebbero modificare 1’alimentazione, n. 10 I’attivita
fisica e n. 2 il fumo.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo multidisciplinare.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

Progetti di promozione
della salute in aree a
maggior deprivazione
dell’ASL

Awvio in ciascuna ASL di almeno 1
progetto di promozione della salute
mirato ai soggetti piu svantaggiati

Partecipazione al monitoraggio
regionale

Il progetto e stato avviato nei
Punti Prelievo dei Consultori di
Canelli e Nizza il 30 agosto
2023.

Ad oggi sono stati raccolti n. 81
questionari

Nessun
scostamento
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PL 13 ALIMENTI E SALUTE

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Renza BERRUTI — Direttore f.f. SIAN rberruti@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Silvia Gallina — Dirigente Veterinario, referente settore lattiero-caseario, SSD SVET C

Barbara Pogliano — Dietista coordinatore SSD Dietetica e Nutrizione Clinica
Elena Trinchero — Dietista collaboratore SSD Dietetica e Nutrizione Clinica
Elena Cerrato — Coordinatore Tdp SIAN

Mauro Lovisone — Responsabile SSD SVET B

Mariuccia Mutton — Assistente Sanitaria S.S. Promozione della Salute e UVOS
Maria Petralia — Infermiera S.C. SIAN

Cristian Valle — Dirigente Biologo SIAN
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non
certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per 1’anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono
al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2023

Valore atteso locale 2023

Azione

Trasversale

INTERSETTORIALITA

PL13_OTO02
Instaurare un
confronto sulle
tematiche della dieta
sana e sostenibile tra
le diverse
componenti del
Servizio Sanitario
Regionale e tra
queste e altre
strutture regionali

PL13_OTO02_ITO02 Attivazione di gruppi intersettoriali a
livello regionale nei quali siano presenti i soggetti che a vario
titolo e con ruoli diversi intervengono nella filiera agro-
alimentare.

Presenza di gruppi di lavoro intersettoriali. Produzione di
indirizzi operativi, linee guida, documentazione di
approfondimento. Organizzazione di eventi formativi

Produzione di almeno un
documento di indirizzi
operativi, linee guida,
documentazione di
approfondimento

13.1 Gruppo di lavoro
intersettoriale di ricerca e
documentazione sui
determinanti di salute
correlati all’alimentazione

Trasversale
FORMAZIONE

PL13 OTO3
Analizzare i bisogni
formativi ed
elaborare
programmi di
formazione annuali
per il personale
sanitario, le
associazioni di
categoria, gli
operatori
commerciali, anche
mediante il
coordinamento delle

PL13_OTO03_IT03 Programma di formazione regionale che
preveda un coordinamento degli eventi formativi regionali e
locali, su: caratteristiche e impatto sulla salute, dal punto di
vista nutrizionale e della sicurezza, delle diverse componenti
degli alimenti; valutazione costo/beneficio delle scelte
nutrizionali; caratteristiche e impatto sull'ambiente dei
principali ingredienti degli alimenti; importanza e strumenti
per la riduzione degli sprechi.

Programma di formazione coordinato a livello regionale.
Programmi e procedure per la formazione a cascata integrata
tra le diverse componenti del SSR

Formazione a cascata nelle
ASL

Per ciascuna ASL un evento
documentato di
condivisione dei contenuti
di almeno un corso PRISA
(13.2)

Realizzazione di almeno un
intervento mirato di
formazione/ informazione
sulla celiachia (13.3)

13.2 Interventi formativi
destinati agli operatori
sanitari

13.3 Interventi formativi
destinati agli operatori del
settore alimentare
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iniziative locali

Trasversale
COMUNICAZIONE

PL13 OTO04
Progettare un
programma di
comunicazione
finalizzato ad
aumentare
I’empowerment del
cittadino,

PL13_OTO04_ITO04 Predisporre un programma di
comunicazione pluriennale rivolto ai diversi settori delle
filiere di produzione e commercializzazione degli alimenti e ai
consumatori, coordinato e integrato tra i diversi servizi che
possono svolgere un ruolo nella promozione di una dieta sana.

Almeno un intervento di
informazione e
sensibilizzazione

Almeno un evento
coordinato di informazione
e sensibilizzazione per
ciascuna ASL

13.4 Programma di
comunicazione rivolto alla
popolazione generale e agli
operatori delle filiere di
produzione e

Trasversale EQUITA

promt-Jto\vg.re I Disponibilita del programma di comunicazione pluriennale e c?mmefuallzzamone degli
capacila di scelta e predisposizione interventi di informazione e sensibilizzazione alimenti
comportamenti
favorevoli alla
salute
PL13_OTO01_ITO1 Lenti di equita
PL13_OTO01 - - - .
Orientare gli Prevalenza di bambini con dieta sana

interventi a criteri di
equita; aumentando
la consapevolezza
sul potenziale
impatto, in termini
di disuguaglianze,
delle prassi
organizzative

Plessi di scuole dell’infanzia, primarie o secondarie di I grado
raggiunti dai progetti di promozione di una sana alimentazione

Aumento del numero di
plessi raggiunti dai progetti

Incremento del numero di
plessi raggiunti dai progetti
nell’area svantaggiata o
almeno un nuovo istituto
scolastico/agenzia
formativa raggiunto dai
progetti

13.5 Definizione di un
programma di promozione
della dieta sana, equilibrata e
sostenibile per il contrasto di
sovrappeso e obesita nei
bambini

Specifico

PL13 0OS04
Promuovere una
dieta sana e stili di
vita salutari nei
percorsi dedicati alle
principali patologie
croniche

PL13_0OS04_1S04 Integrazione di interventi evidence-based
nei percorsi delle principali patologie croniche non
trasmissibili.

Progettazione integrata di strategie e interventi di prevenzione
nei percorsi delle MCNT

Relazione attivita integrate

Ogni ASL dovra svolgere
azioni integrate per
I’intercettazione precoce e
la lotta alla malnutrizione in
ambito pediatrico, almeno
per uno dei tre gradi di
complessita individuati a
livello regionale

13.1 Gruppo di lavoro
intersettoriale di ricerca e
documentazione sui
determinanti di salute
correlati all’alimentazione

13. Prevenzione della
malnutrizione
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PL13_0S05
Potenziare il sistema

PL13_0OS05_1S07 Promuovere un approccio comune e
condiviso delle ASL e degli altri attori istituzionali per la
gestione delle malattie trasmesse da alimenti (MTA).

Diffusione di materiale
formativo, informativo,

Diffusione di materiale
formativo, informativo,

13.7 Potenziamento del
sistema di sorveglianza e

Specifico . - . . . . ; -
P di sorveglianza e divulgativo sulle MTA da divulgativo sulle MTA da | gestione delle malattie
gestione MTA Aggiornamento e implementazione degli strumenti per parte delle ASL parte delle ASL trasmesse da alimenti (MTA)
potenziare le indagini epidemiologiche sulle MTA
PL13_0OS06_1S06 Attuare programmi di raccolta dati sulla
quallta} nutrizionale dell'offerta alimentare nella ristorazione Attuazione programmazione _
collettiva. - - Per ciascuna ASL: almeno
regionale per la sorveglianza . e .
s - . | 20 interventi di vigilanza/ | 13.6 Prevenzione della
. S . - della qualita nutrizionale dei . . .
PL13_0S06 Implementazione delle attivita di raccolta dati sulla qualita sti nella ristorazione valutazione nutrizionale malnutrizione
Migliorare la nutrizionale dei pasti offerti nella ristorazione collettiva P lletti nella ristorazione collettiva
B conoscenza e mediante apposite schede di valutazione del rischio cofletliva
Specifico contenere il nutrizionale

fenomeno della
malnutrizione

PL13_OS06_1S08 Disponibilita di informazioni sulla qualita
nutrizionale dei prodotti consumati in eta evolutiva

Implementazione banca dati Etichette snack consumati in eta
evolutiva

Disponibilita di strumenti
informativi da utilizzare
negli interventi di
promozione della salute
rivolti all’eta evolutiva

13.6 Prevenzione della
malnutrizione
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Azioni

13.1 Gruppo di lavoro intersettoriale di ricerca e documentazione sui
determinanti di salute correlati all’alimentazione
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 gli operatori ASL AT hanno partecipato alle seguenti attivita:

e Tavolo Regionale sulla Sicurezza Nutrizionale (TaRSiN): 3 componenti dell’ASL AT (n. 1
biologo SC SIAN e, n. 1 veterinario SC SVET C, 1 medico SSD Dietetica e Nutrizione
Clinica).

e Gruppo di coordinamento del PLP13: n. 2 componenti dell’ASL AT (n. 1 medico SSD
Dietetica e Nutrizione Clinica n. 1 biologo SC SIAN).

e Gruppo di Lavoro intersettoriale di ricerca e documentazione sui determinanti di salute
correlata all’alimentazione: n. 3 componenti dell’ASL AT (n. 1 medico SSD Dietetica e
Nutrizione Clinica —, 1 Biologo SC SIAN, n. 1 veterinario SC SVET C).

e Commissione regionale delle Linee Guida regionali per la ristorazione collettiva scolastica e
ospedaliera/socioassistenziale: n. 7 componenti dell’ASL AT (1 Medico SC SIAN, 2 medici
SSD Dietetica e Nutrizione Clinica, 1 coordinatore TdP SC SIAN, 1 biologo SC SIAN, 2
dietiste SSD Dietetica e Nutrizione Clinica).

I SIAN ha continuato la sua attivita istituzionale di ambulatorio di counselling nutrizionale rivolto a
utenti in eta evolutiva con problemi di eccesso ponderale collaborando con gli altri Servizi coinvolti
nella gestione multidisciplinare e integrata del sovrappeso/obesita infantile (PLS, pediatria
ospedaliera, dietologia ospedaliera, diabetologia, la neuro-psichiatria infantile, la direzione sanitaria,
distretto) cosi come previsto dal “PSDTA Stili di vita e obesita in eta infantile ¢ adolescenziale”
validato dall’ASL nel dicembre 2022.

La SSD di Dietetica e Nutrizione Clinica, in attuazione del “PSDTA Stili di vita” ASL AT (Idp /319
del 12/12/2022) di cui la SSD fa parte, € intervenuta su bambini e adolescenti con problemi di eccesso
ponderale sia a livello ambulatoriale che, quando necessario, alla dimissione da ricovero. Questa
attivita ha previsto la collaborazione con le altre specialita del PSDTA: pediatria, neuropsichiatria
infantile, diabetologia e con il SIAN.

In alcuni casi si € reso necessario collaborare con altre figure come psicologo e psichiatra delineandosi
una interconnessione con il percorso aziendale rivolto ai Disturbi Nutrizione e Alimentazione:
“PDTA dei pazienti con DNA “(1dp 10 del 23/11/2021).

L’intercettazione di problemi di peso della minore eta e I’attuazione di interventi correttivi sullo stile
alimentare si € realizzata anche tramite azioni rivolte a livello ambulatoriale su adulti in quanto
genitori di minori con eccesso ponderale o con alimentazione “obesogena” e quindi ad alto rischio di
sviluppare obesita e MCNT.

Attori coinvolti e ruolo
Personale sanitario della dietologia ospedaliera, personale sanitario del SIAN, Dipartimento di
Prevenzione.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso Motivazione
Nome indicatore Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
locale 2023
scostamento

Ambulatorio di counselling nutrizionale
rivolto a utenti in eta evolutiva con
per Ia presa in problemi .di eccesso pond.erale _iq

o collaborazione con gli altri Servizi
carico di coinvolti nella gestione multidisciplinare e
bambini/adolesce |integrata del sovrappeso/obesita infantile
nti e (PLS, pediatria ospedaliera, dietologia
genitori/famiglia |ospedaliera, diabetologia, la  neuro- | Nessuno scostamento
per promuovere psichiatria infantile, la direzione sanitaria,

PL13_0S04_1S04 Attivita integrata

Integrazione di interventi
evidence-based nei percorsi
delle principali patologie
croniche non trasmissibili.

Progettazione integrata di

S distretto
strategie e interventi di corretti stili di )
prevenzione nei percorsi delle |Vt Ambulatorio dietologico e consulenze
MCNT dietologiche per ricoverati all’interno della

prevista  rete interdisciplinare e
multiprofessionale ASL AT (PSDTA stili
di vita e obesita infanzia e adolescenza )

13.2 Interventi formativi destinati agli operatori sanitari

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Servizio Veterinario area A del’ASL AT nel mese di giugno 2023 ha organizzato 1’evento
formativo PRISA (Settore Apistico e Sanita Pubblica: il ruolo del Veterinario ufficiale) aperto a
operatori sanitari di altre ASL e ad altri organi di controllo.

Il personale SIAN ha partecipato ai corsi di formazione PRISA organizzati a livello Regionale:

e Webinar “Utilizzo dello strumento RACE (Rapid Assessment of Contaminant Exposure)
per la valutazione del rischio”;

e Webinar “linee guida sulla ristorazione collettiva: un focus sulle diete speciali’’;

e Webinar “Etichettatura dei prodotti alimentari (Reg. UE 1169/2011) e sulle indicazioni
nutrizionali e salutistiche (Reg. CE 1924/2006) — controlli ufficiali: aggiornamenti
legislativi e casi studio.

Nel corso del 2023 il personale del SIAN ha continuato 1’attivita di formazione e aggiornamento
partecipando a vari corsi di aggiornamento, oltre a quelli sopra riportati.

Nella riunione di Servizio di ottobre 2023 é stato condiviso il contenuto del corso Prisa sullo
strumento RACE di EFSA dai due partecipanti agli altri operatori SIAN, come da verbale della
riunione.

Attori coinvolti e ruolo
Personale sanitario del Dipartimento di Prevenzione.

Altre attivita di iniziativa locale

E stata creata una cartella condivisa sul server aziendale, in cui caricare il materiale relativo ai corsi
a cui ogni operatore ha partecipato.
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Attori coinvolti e ruolo
Personale sanitario del Dipartimento di Prevenzione.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

- Valore atteso Motivazione
Nome indicatore | Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
ocale 2023
scostamento
PL13 OTO03_ITO3 Programma di
formazione regionale che preveda un
coordinamento degli eventi formativi Condivisione contenuti del corso
regionali e locali, su: caratteristiche e Verra prodotto un | Prisa su RACE durante la riunione
impatto sulla salute, dal punto di vista documento che di servizio (ottobre 2023)
nutrizionale e della sicurezza, delle diverse |attesti la successivamente verbalizzato. Nessuno
componenti degli alimenti; valutazione condivisione dei scostamento
costo/beneficio delle scelte nutrizionali; contenuti di almeno | Creazione di una cartella condivisa
caratteristiche e impatto sull'ambiente dei | un corso PRISA per la raccolta e diffusione del
principali ingredienti degli alimenti; materiale formativo
importanza e strumenti per la riduzione
degli sprechi

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
P P 2023 31/12/2023
scostamento
Assicurare .Che le .Va”e L’ASL AT garantira la
componenti del Sistema S .
R . X partecipazione dei L .
Sanitario Regionale siano . . . . Partecipazione di n.2
Corso di formazione propri operatori al corso . Nessuno
adeguatamente formate . - . : operatori SIAN al
4 . . sulle diete speciali di formazione ' scostamento
sugli aspetti legati alla - . Corso in oggetto
Ly - . coordinato a livello
qualita nutrizionale degli .
. - regionale
alimenti

13.3 Interventi formativi destinati agli operatori del settore alimentare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel mese di maggio in occasione della “Settimana della consapevolezza del sale” promossa dal World
Action on Salt and Health” il Servizio SIAN ha pubblicato nell’area Focus del sito aziendale materiale
informativo sull’utilizzo moderato del sale.

Nei mesi di marzo e aprile operatori del Servizio SIAN hanno realizzato in collaborazione con
I’Associazione Italiana Celiachia, nell’ambito del progetto Regionale “L.123/2005 — Protezione
soggetti affetti da celiachia. Progetto regionale per il proseguimento delle azioni attuate da parte dei
SIAN nell'anno 2023”, tre corsi di formazione rivolti agli Operatori del Settore Alimentare della
ristorazione collettiva e pubblica su diete speciali, celiachia, alimentazione senza glutine e rischio
allergeni.
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Attori coinvolti e ruolo

Operatori del Servizio Igiene degli Alimenti e della Nutrizione, associazioni di categoria, operatori

del settore alimentare.

Altre attivita di iniziativa locale

Nell’arco dell’anno n. 1 medico SIAN ha partecipato in qualita di relatore a corsi di formazione rivolti
agli operatori del settore alimentare (OSA) in materia di sicurezza alimentare, gestione rischio
allergeni, promozione consumi frutta e verdura (n. 3 corsi).

Attori coinvolti e ruolo

Operatori del Servizio Igiene degli Alimenti e della Nutrizione, associazioni di categoria, Enti locali,

operatori del settore alimentare.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 eventuale
scostamento
PL13_OT03_IT03 Programma di formazione
regionale che preveda un coordinamento degli
eventi formativi regionali e locali, su: n. 3 corsi di
caratteristiche e impatto sulla salute, dal punto di Nel 2023 verra realizzato i, -
- .t . - . : formazione agli OSA
vista nutrizionale e della sicurezza, delle diverse almeno un intervento mirato su celiachia e Nessuno
componenti degli alimenti; valutazione di formazione/ informazione . S scostamento
costo/beneficio delle scelte nutrizionali; sulla celiachia gestione d_el rischio
caratteristiche e impatto sull'ambiente dei principali glutine.
ingredienti degli alimenti; importanza e strumenti
per la riduzione degli sprechi

Obiettivo e indicatore di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
P P 2023 31/12/2023
scostamento
Miglioramento della Inserimento nella info(r:ril::fii%r;asﬂlsito
conoscenza e della programmazione , . \ .
capacita di gestione dei |aziendale di interventi ;n?ezs’nlaﬁgizizlrl\fgﬁtrg _Zne_ndaledpler I? Nessuno
rischi nutrizionali e da informativi/ formativi L . riauzione def sale.
formativo/informativo scostamento

indirizzati agli OSA
coerenti con gli indirizzi
regionali

allergeni da parte degli
operatori del settore
alimentare

Partecipazione come
relatori a n. 6 corsi
formazione OSA.

rivolto agli OSA
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13.4 Programma di comunicazione rivolto alla popolazione generale e agli
operatori delle filiere di produzione e commercializzazione degli alimenti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

In occasione del “World Obesity Day” svoltosi il 04/03/2023” e della “Campagna promozione
riduzione uso del sale — 2023” (15/05/2023-21/05/2023) é stato pubblicato sul sito aziendale
materiale divulgativo — informativo prodotto dalle societa scientifiche promotrici degli eventi.

11 19/04/2023 la SSD Nutrizione Clinica, aderendo alla “(H) Open Week sulla salute della Donna 17-
22 aprile 2023” ha organizzato, insieme alla S.O.C. di Oncologia, un momento di confronto-
informazione con la popolazione sul tema “stili di vita e tumori” attraverso il Convegno “Ruolo
dell’alimentazione e dell’attivita fisica nella prevenzione del tumore della mammella”. L’evento si €
svolto presso la sede Uni-Astiss Polo Universitario, Piazzale De Andre, Asti.

In occasione del “Obesity Day” italiano promosso da ADI in data 10/10/2023 ¢ stato pubblicato sul
sito aziendale materiale divulgativo — informativo ed é stato allestito uno stand nella piazza
dell’Ospedale C. Massaia (Piano -1) insieme al personale della SSD Dietetica e Nutrizione Clinica
per la distribuzione di materiale informativo e la somministrazione di questionari predisposti
dall’organizzatore (ADI) su obesita e sarcopenia con esecuzione di test di screening (handgrip test e
test della sedia).

11 20/10/23, in concomitanza con la giornata mondiale dell’osteoporosi, la SSD di Dietetica e
Nutrizione Clinica ha partecipato, in collaborazione con SC di Geriatria, S.O.C. di Oncologia, S.0.C.
di Medicina Fisica e Riabilitazione, SC Ginecologia, ad una iniziativa a favore della popolazione
ASL AT allestendo, nella piazza interna dell’Ospedale Cardinal Massaia, uno stand informativo
rivolto agli utenti sulla prevenzione dell’osteoporosi, nello specifico la SSD di Dietetica si &€ occupata
di stile alimentare ed osteoporosi.

Nel mese di novembre il SIAN ha dato supporto al Coordinamento Regionale per la diffusione del
questionario per la rilevazione della percezione del rischio nutrizionale rivolto alla popolazione
generale attraverso la diffusione dell’attivita tramite associazioni di categoria e trasmissione diretta
del link a tutti i dipendenti dell’ASL AT tramite mailing list aziendale. Inoltre, lo stesso link é stato
condiviso tramite social media (es. facebook).

Attori coinvolti e ruolo

Operatori del Servizio Igiene degli Alimenti e della Nutrizione, Personale sanitario Dietetica e
Nutrizione Clinica, associazioni di categoria, popolazione residente nell’ASL AT.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso Motivazione
Nome indicatore locale Valore osservato al eventuale
31/12/2023
2023 scostamento
PL13 OTO04_ITO4 Predisporre un programma di Realizzate campagne
comunicazione pluriennale rivolto ai diversi settori delle filiere | Sara realizzato |coordinate di
di produzione e commercializzazione degli alimenti e ai almeno un informazione e
consumatori, coordinato e integrato tra i diversi servizi che intervento sensibilizzazione per la NESSUNo
possono svolgere un ruolo nella promozione di una dieta sana | coordinato di riduzione del sale e per il
. . . scostamento
informazione e | contrasto di
DISp-OnIbI-|I'Fa del_ program_m.ta_dl comunicazione p!u_rlfennal_e € | sensibilizzazio- |sovrappeso/obesita come
predisposizione interventi di informazione e sensibilizzazione | e rendicontato nel
paragrafo descrittivo.
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Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso Valore osservato al eventuale
P P locale 2023 31/12/2023
scostamento
- X Trasmissione del questionario
Miglioramento della .. ... |Verradato . q
L . | Raccolta e analisi dei dati alla popolazione generale
comunicazione a soggetti L . supporto alla . L Nessuno
o .. | relativi alla percezione del i . tramite associazioni di
istituzionali e portatoridi | . . . . realizzazione . . . scostamento
. rischio dei consumatori ,. . categoria e ai dipendenti ASL
interesse dell’indagine . S
AT tramite mail aziendale

13.5 Definizione di un programma di promozione della dieta sana, equilibrata e
sostenibile per il contrasto di sovrappeso e obesita nei bambini (azione equity-
oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il personale sanitario del SIAN nel mese di marzo ha partecipato al corso di formazione regionale per
I’avvio della sorveglianza OKKkio alla SALUTE; nei mesi marzo-giugno 2023 sono state realizzate le
attivita di coordinamento, raccolta e caricamento dati in piattaforma secondo le indicazioni fornite e
nel rispetto delle tempistiche previste. In concomitanza della raccolta dati sono stati consegnati alle
scuole i materiali informativi per la comunicazione di OKkio alla SALUTE.

L’ASL AT, nel 2023, ha inoltre divulgato le schede tematiche “La salute si costruisce da piccoli” in
interventi di comunicazione rivolto agli insegnanti, offrendo la possibilita di utilizzare il materiale
informativo anche in tempi successivi e con eventuale offerta di specifiche occasioni informative-
formative e progettuali per insegnanti (con particolare riferimento al consumo di frutta a meta mattina
e promozione della riduzione del consumo dei prodotti ultra-lavorati) realizzate ad hoc o inserite nei
futuri “cataloghi di progetti di promozione della salute” predisposto dalla S.S. Promozione della
Salute e UVOS.

Nell’ASL AT il “Catalogo di progetti di promozione della salute” predisposto dalla S.S. Promozione
della Salute e UVOS prevedeva due progetti di promozione di sane abitudini alimentari e attivita
fisica regolarmente svolti nell’anno scolastico 2022/2023; al progetto “sportello nutrizionale” ha
aderito un nuovo plesso scolastico in piu rispetto all’anno precedente.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori ASL AT, scuole, associazioni e altri stakeholder operanti nel setting scuola.

157



Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al | Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostamento

Si cerchera di incrementare | Utilizzato Pro.Sa per

il numero di plessi rendicontare i seguenti
PL13_IE29 Plessi di scuole raggiunti dai progetti indicatori PLP (Codice
dell’mfanZ}a, p.rlm_arle ) se_coydarle dil |nell’area svantaggllat.a ) Pro.Sa n. 2614) NessuNo scostamento
grado raggiunti dai progetti di almeno un nuovo istituto
promozione di una sana alimentazione |scolastico/agenzia 1 nuovo plesso
formativa raggiunto dai raggiunto per il progetto
progetti (v. azione 1.8) “sportello nutrizionale”

13.6 Prevenzione della malnutrizione
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il SIAN, nell’anno 2023, ha effettuato n. 29 interventi di vigilanza nutrizionale nella ristorazione
collettiva (n. 16 interventi presso la ristorazione scolastica e n. 13 presso la ristorazione
socioassistenziale) in concomitanza alle ordinarie attivita di controllo ufficiale degli operatori del
settore alimentare (OSA).

Operatori del SIAN e della Dietologia ospedaliera hanno partecipato a gruppi di lavoro per la
revisione delle linee guida per la ristorazione collettiva.

La SSD di Dietetica e Nutrizione Clinica ha provveduto a diffondere a livello ospedaliero, e nello
specifico nei reparti afferenti al Dipartimento di Chirurgia, la procedura sulla rilevazione del rischio
di Malnutrizione nei pazienti ricoverati, tramite 1’utilizzo dell’NRS 2002.

La SSD di Dietetica e Nutrizione Clinica, in vista della pubblicazione delle “Linee Guida regionali
per la ristorazione collettiva scolastica e ospedaliera/socio-assistenziale”, ha collaborato, con la
Direzione Sanitaria, alla revisione della giornata alimentare del paziente ricoverato e a rischio di
malnutrizione (score identificato con NRS 2002) attraverso |’utilizzo, quale primo step di
integrazione, di un maggiore frazionamento dei pasti mediante I’inserimento di spuntini che
consentano maggiori apporti nutrizionali nelle 24 ore, cosi come indicato dalla letteratura.

Il1 SIAN e la SSD di Dietetica e Nutrizione Clinica hanno collaborato nella diffusione dell’evento
formativo organizzato dalla Regione rivolta a MMG/PLS sui disturbi dell’alimentazione e della
nutrizione (DAN) tenutosi il 25 novembre e comunicato da Regione il 14/11/2023, purtroppo a causa
del breve preavviso e del periodo, soltanto un operatore si € iscritto.

La SSD Dietetica e Nutrizione Clinica ha contribuito alla realizzazione, quale evento formativo
residenziale, del Congresso “Le nuove tendenze alimentari tra luci ed ombre” del 25/11/2023, con
una sessione dedicata ai DNA, svoltosi ad Asti e rivolto, tra gli altri sanitari, a MMG e PLS

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo intersettoriale del PL13, MMG, PLS, Ordine dei Medici, Operatori del SIAN e del Servizio
di Nutrizione clinica, Distretto, operatori del settore alimentare.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2023 31/12/2023
scostamento
PL13_OS06_1S06 Attuare programmi di raccolta
dati sulla qualita nutrizionale dell’offerta Almeno 20 interventi . -
. . . . . n. 29 interventi di
alimentare nella ristorazione collettiva. di . .
. Lo . . . vigilanza/ valutazione Nessuno
Implementazione delle attivita di raccolta dati vigilanza/valutazione S .
L . . . . . nutrizionale eseguiti nella | scostamento
sulla qualita nutrizionale dei pasti offerti nella nutrizionale nella . . .
. . . . . L . . ristorazione collettiva
ristorazione collettiva mediante apposite schede di | ristorazione collettiva
valutazione del rischio nutrizionale

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Valore osservato al Motivazione
Obiettivo di processo | Indicatore di processo |Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
Definire una strategia . . L .
. Formazione operatori Partecipazione dei MMG/PLS . Nessuno
integrata per la . . . n. 1 PLS iscritto
. . per il contrasto ai DAN |al corso regionale scostamento
formazione sui DAN

13.7 Potenziamento del sistema di sorveglianza e gestione delle malattie trasmesse
da alimenti (MTA)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Per I’anno 2023 il SIAN ha predisposto la revisione della specifica procedura aziendale gia in linea
con quanto previsto dalle Istruzioni operative regionali (approvate con DD n. 569 del 27/07/2019)
aggiornando il gruppo di indagine aziendale per la gestione delle MTA, in linea con gli indirizzi
regionali, e trasmesso al Settore regionale competente 1’elenco aggiornato dei componenti e il
nominativo del Referente MTA aziendale.

Gli operatori dell’ASL AT hanno proseguito I’attivita di aggiornamento del sistema informativo
regionale sulle MTA adottando gli indirizzi regionali; inoltre, operatori sanitari del Dipartimento di
Prevenzione (n. 7 operatori SIAN e n. 10 operatori SVET) hanno partecipato al corso di formazione
coordinato dalla Regione Piemonte e realizzato dall’ASL TOS su “La sorveglianza sulle MTA in
Piemonte: stato dell'arte e novita introdotte (aggiornamento 2023)”. Come per gli altri corsi di
formazione tenutisi nell’anno 2023, il materiale didattico ¢ stato inserito nell’apposita cartella
condivisa per la diffusione a cascata tra i colleghi del Servizio.

Gli operatori del SIAN hanno diffuso attraverso I’area FOCUS del sito aziendale il materiale
infografico e il report su MTA nella Regione Piemonte (anno 2022) predisposto dal settore regionale
competente.
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Nel mese di settembre 2023, il personale SIAN e SVET ha partecipato al corso di formazione
“Malattie a trasmissione alimentare: approcci epidemiologici e analitici per la gestione dei focolai -
1° Edizione” organizzato dall’Istituto Zooprofilattico Sperimentale Piemonte Liguria Valle d’Aosta”.

Attori coinvolti e ruolo

Operatori del Dipartimento di Prevenzione, Referente e gruppo locale MTA, Referenti laboratori di
microbiologia, UNITO, popolazione residente nella Regione Piemonte, MMG/PLS, Ospedale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale
2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

PL13_OS05_1S07 Promuovere un

approccio comune e condiviso delle ASL e
degli altri attori istituzionali per la gestione
delle malattie trasmesse da alimenti (MTA)

Aggiornamento e implementazione degli
strumenti per potenziare le indagini

Diffusione di materiale
formativo, informativo,
divulgativo sulle MTA

epidemiologiche sulle MTA

Materiale infografico
e il report su MTA
nella Regione
Piemonte (anno
2022) diffuso
attraverso 1’area
FOCUS del sito
aziendale

Nessuno scostamento

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore atteso locale Motivazione
DFOCESs0 Drocesso 2023 Valore osservato al 31/12/2023 eventuale
scostamento
L’ASL AT garantira la
partecipazione dei
propri operatori al Operatori del Dipartimento di
Implementazione | corso di formazione | Prevenzione (7 SIAN e 10 SVET)
Potenziamento | strumenti e coordinato a livello hanno partecipato al corso di
sistema procedure per un | regionale formazione coordinato dalla Regione | Nessuno
regionale di approccio Piemonte e realizzato dall’ASL TOS | ¢-ostamento
sorveglianza | coordinato alla L> ASL AT o _
MTA gestione delle comunichera I'elenco | ! gr_uppo di |ndag|ne\a2|endale_per la
MTA aggiornato dei gestione delle MTA e stato aggiornato
componenti del gruppo | € l’eler-lco aggiornato ¢ stato trasmesso
di indagine aziendale e | N Régione
del Referente MTA

160




PL14 PREVENZIONE DELLE MALATTIE INFETTIVE

Rendicontazione 2023

Referente del programma:
Fulvio Ossino- Dirigente Medico SC SISP fossino@asl.at.it

Duilio Lioce- Dirigente Medico SC SISP dlioce@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Roberta Broda-Dirigente Medico S.C. Direzione Medica del Presidio Ospedaliero Riunito

Giuseppina Marchese-Infermiera Direzione Medica del Presidio Ospedaliero Riunito
Maria Degioanni -Dirigente Medico S.C. Malattie Infettive

Nadia Abate- Coordinatrice Infermieristica S.C. SISP

Simonetta Giunipero- Coordinatrice infermieristica SSD Dipendenze

Cristiana Favaro- Assistente Sanitaria S.C. SISP

Lucia Iannuzzi- Assistente Sanitaria S.C. SISP

Federica Verna- Dirigente Veterinario S.C. Servizio Veterinario Area A

Mattia Chiesa- Dirigente Medico S.S.D. Pneumologia

Erika Concialdi- Dirigente S.C. Laboratorio Analisi

Antonio Isabella- Dirigente Medico S.C. Distretto
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi
trasversali, non certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I’anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che
concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore e formula Valore atteso regionale 2023 | Valore atteso locale 2023 | Azione
PL14_0OTO02
Coordinamento dei PL14_OT02_IT02 Coordinamento Partecipazione degli
diversi livelli intersettoriale per la risposta agli eventi . .. , .. | operatori individuati 14.2 Predisporre piani di
Trasversale p istituzionali per andemici Predisposizione dell'esercizio all’esercizio di reparazione e risposta alle
INTERSETTORIALITA lonati pet p : o . . di simulazione | esere prep © € risp
garantire una risposta Approvazione, applicazione e monitoraggio del simulazione proposto dal | emergenze infettive
efficace a malattie Piano pandemico regionale livello regionale
infettive emergenti
PL14_OT04
dcl‘i‘;fsll“;fvne‘ﬁ?to dei PL14_OT04_IT06 Consolidamento della
Trasversale . stituzionali per sorveglianza delle malattie da vettori Applicazione a livello ASL Applicazione a livello 14.4 Gestione delle malattie
INTERSETTORIALITA . pe! Aggiornamento e applicazione del Piano Vettori | del Piano vettori ASL del Piano vettori trasmesse da vettori
garantire una risposta > o
] a livello territoriale
efficace a malattie
infettive emergenti
PL14_OTO03 Adegp are PL14_OT03_IT03 Formazione in materia di Per tutte le ASL:
le conoscenze degli . . .. . . ..
Trasversale operatori relative alla emergenze infettive Almeno una edizione del partecipazione al corso 14.3 Interventi formativi
FORMAZIONE re)s tione delle Presenza di offerta formativa per tutte le figure | corso regionale sulle emergenze |regionali
& . . professionali sanitarie e non sanitarie interessate infettive
emergenze infettive
14.1 Consolidamento del
sistemi di sorveglianza
PL14_OTOS5 Migliorare PL14_O_TOS_IT04 Fonnazmpe in tema di epldemlologlca e
= . segnalazione e notifica malattie infettive e . . Per tutte le ASL: potenziamento del sistema
Trasversale le competenze in tema o . . . Realizzazione almeno un . . . . . )
. . utilizzo sistema informativo Premal . partecipazione ai corsi di segnalazione malattie
FORMAZIONE di segnalazione delle . . R corso a carattere regionale . . ) >
malattie infettive Presenza di offerta formativa su tempestivita, regionali infettive
completezza dei dati e modalita di segnalazione
14.3 Interventi formativi
regionali
PL14_0T06 14.7 Campagna di
Disponibilita di una PL14_OT06_ITO0S Disponibilita e realizzazione -/ -ampag .
. ST o . L . . . . .. .. .. .. |comunicazione per favorire
Trasversale campagna di di interventi di comunicazione e informazione in | Realizzazione di almeno una | Adesione all’iniziativa di I’adesione consanevole
COMUNICAZIONE comunicazione per tema di vaccinazioni iniziativa di comunicazione comunicazione della po olazionre) alle
favorire ’adesione Presenza di campagna di comunicazione Vaccirr;azoni
consapevole della
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popolazione alle
vaccinazioni

PL14_OTO01 Orientare
gli interventi a criteri di
equita; aumentando la
consapevolezza sul
potenziale impatto, in

PL14_OTO01_ITO01 Aumento del numero delle

Studio pilota in una ASL

Partecipazione delle ASL
agli incontri regionali di

14.6 Accessibilita ai servizi

Trasvers‘ale termini di comunita chiuse che offrono gli screening per sull’offerta di screening TB progettazione del percorso | di screening e cura delle
EQUITA . . . o N . . . L . .
disuguaglianze, delle TB ai soggetti in ingresso nelle comunita chiuse diagnostico-terapeutico malattie infettive croniche
prassi organizzative per TB
Ricognizione delle
risorse utilizzabili per lo
screening TB
. 14.1 Consolidamento del
.1)1714—(.)893 Mlgllf)rare PL14_0S03_IS01 Raccordo sistema vaccinale e . . sistemi di sorveglianza
i sistemi di sorveglianza | . T . . . In presenza di esito positivo . . .
. . . . . sistemi di sorveglianza delle malattie infettive . . . epidemiologica e
Specifico epidemiologica e di . = . . S . | dello studio, sperimentazione |--- . .
. Integrazione dei sistemi vaccinale e di notifica in . . potenziamento del sistema
segnalazione delle del sistema integrato . . )
L . tutte le ASL di segnalazione malattie
malattie infettive . >
infettive
PL14_0OS04 Ampliamento dell’offerta di
Pote’n21ament.o . PL14_0S04_1S02 Miglioramento dell'offerta di screening delle IST e HIV . Offerta di screening d.elle
dell’offerta di screening, - = tramite la collaborazione con i | IST e HIV nei contesti a . .
. . o screening delle IST . . “ s 14.5 Interventi di screening
Specifico counseling e attivita SerD nei contesti a “bassa bassa soglia” secondo

preventive per le
malattie sessualmente
trasmissibili

Valutazione delle iniziative di screening IST
presenti sul territorio regionale

soglia” secondo programmi di
riduzione del danno gia
esistenti

programmi di riduzione
del danno gia esistenti

in materia di IST
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Azioni

14.1 Consolidamento dei sistemi di sorveglianza epidemiologica e potenziamento
del sistema di segnalazione malattie infettive

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Anche nel 2023 lo scenario delle malattie infettive ¢ stato interessato dall’epidemia da SARS-CoV-2
con un coinvolgimento del SISP per I’attivita del contact tracing fino all’entrata in vigore del D.L. 10
agosto 2023, n. 105 “Disposizioni urgenti in materia di processo penale, di processo civile, di
contrasto agli incendi boschivi, di recupero dalle tossicodipendenze, di salute e di cultura, nonché' in
materia di personale della magistratura e della pubblica amministrazione. (23G00118)” che al Capo
VI Art. 9. “Abolizione degli obblighi in materia di isolamento e autosorveglianza e modifica della
disciplina del monitoraggio della situazione epidemiologica derivante dalla diffusione del virus
SARS-CoV-2” che ha di fatto interrotto 1’attivita di tracciamento. Nel 2023 nel territorio della ASL
AT ¢ stato registrato un numero di casi positivi pari a n. 5976.
Gli operatori dell’ ASL AT hanno garantito 1’esecuzione di n. 29321 tamponi. Durante I’anno la curva
epidemica dei casi Covid-19 ha presentato le tipiche oscillazioni ma I’impatto del virus sul sistema
ospedaliero non ha presentato particolari problemi.
Nel 2023, fino al 10/08/2023, il Dipartimento di Prevenzione ha garantito le attivita fondamentali per
la gestione dell’epidemia come di seguito descritto:
e valutazione delle segnalazioni e delle notifiche inoltrate tramite piattaforma Gestione Pazienti
dai MMG e PLS e risposta ai medesimi;
e conferma e gestione dei casi sospetti, segnalati tramite piattaforma dai curanti;
e screening, conferma dei casi sospetti e contact tracing;
e coordinamento della centrale operativa tamponi fino al 10/08/2023;
e rapporti con i laboratori analisi e punti di prelievo pubblici e privati;
e controlli di guarigioni e liberazioni dei casi positivi;
e gestione dei rapporti con gli Enti e le Autorita;
e supporto alle strutture assistenziali e socioassistenziali;
e gestione delle linee telefoniche COVID per informazioni a popolazione, strutture, MMG e
PLS;
e gestione delle diverse caselle di posta elettronica dedicate e informazioni al cittadino tramite
il sito internet aziendale e sui profili social aziendali;
e gestione dati e report per la regione;
e gestione della piattaforma COVID-CSI.

Il S.I.S.P. ha adottato tutte le indicazioni regionali relative alle attivita di sorveglianza delle malattie
infettive e ha inserito le notifiche di malattie infettive relative ai residenti del territorio sulla nuova
piattaforma di riferimento PreMal. Tutti gli operatori sanitari del SISP, che si occupano del controllo
e gestione delle malattie infettive, hanno partecipato alle edizioni dei corsi di formazione sull’utilizzo
della piattaforma PreMal sviluppata dal Ministero della Salute. E stata garantita la segnalazione dei
casi per le sorveglianze speciali secondo le corrette modalita. Inoltre, sono stati segnalati: n. 60 casi
di malattie Batteriche Invasive, confermati da esami di laboratorio, di questi n. 16 sono stati caricati
sulla piattaforma Mabi dell’Istituto Superiore di Sanita. Le attivita di controllo della TB (ricerca attiva
dei contatti, screening per ITBL, follow-up del trattamento/profilassi) sono proseguite secondo le
raccomandazioni della Regione Piemonte recepite con specifica procedura aziendale in
collaborazione con S.C Malattie Infettive, S.S.D. Pneumologia e S.C. Laboratorio Analisi. Sono stati
riscontrati 5 casi di TB polmonare, 4 Tubercolosi linfonodali e 8 Micobatteriosi da altri Micobatteri
(fra cui 1 da M. Chimaera, 2 da Avium e 1 da Abscessus). I contatti dei casi di TB polmonare
individuati con le indagini epidemiologiche sono stati n. 20 (16 adulti e 4 minorenni), di cui n. 3
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positivi ai test, n. 11 negativi e n. 6 rifiuti; tra i confermati anche 1 minore. Non sono pervenute
segnalazioni relative a casi di morbillo, rosolia congenita e pertosse, patologie soggette a sorveglianza
speciale. I casi di HBV sono stati n. 3. Si segnala la crescita delle segnalazioni dei casi di infezione
da HCV con 19 casi, dovute alla campagna di screening HCV. Inoltre, sono stati segnalati n. 20 casi
di Legionellosi, n. 30 casi di Varicella, n. 147 di Scarlattina, n. 4 di Parotite epidemica, n. 131
segnalazioni di scabbia, 4 di pediculosi, 2 casi di malaria, 3 Dermatofitosi, 9 Chlamydia, 18 infezioni
da Gonococco, n. 6 Salmonellosi, n. 1 infezione da Yersinia, n. 3 tossinfezioni di origine alimentare,
n. 1 malattia di Jakob-Creutzfeldt, n. 4 Leshmaniosi viscerali, n. 2 Listeriosi, n. 19 casi di Sifilide, n.
n. 1 Dengue, n. 1 Chikungunia e n. 4 West Nile.

Nel 2023 sono stati notificati in totale n. 527 casi di malattie infettive.

Il percorso formativo regionale per il miglioramento della segnalazione dei casi di malattia infettiva
rivolto ai medici segnalatori ¢ stato attivato dalla Regione e I’ASL AT ha partecipato con un medico
e n. 4 assistenti sanitari/infermieri ai corsi formativi: “La sorveglianza delle malattie infettive in
Piemonte a un anno dall’adozione del sistema informativo PREMAL” del 28/03/2023 e del
09/05/2023.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori SISP, servizi vaccinali ASL, Direzione Sanitaria di Presidio Ospedaliero, MMG, PLS.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore
.o Valore osservato locale al R
Nome indicatore atteso Motivazione eventuale
31/12/2023
locale 2023 scostamento
PL14_OTO05_IT04 Formazione in N. 5 operatori ASL AT tra
tema di segnalazione e notifica Per tutte le cui il referente nelle date
malattie infettive e utilizzo sistema AS - 28/03/2023 e 09/05/2023
informativo PreMal " .. |hanno partecipato al Nessuno scostamento
. . Partecipazio R
Presenza di offerta formativa su ) . | percorso formativo in tema
o S ne ai corsi : . - .
tempestivita, completezza dei dati e di segnalazione e notifica dei
modalita di segnalazione casi di malattia infettiva

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e indicatore di processo

Valore osser- Motivazione
— . . . Valore atteso locale
Obiettivo di processo Indicatore di processo 2023 vato al eventuale scosta-
31/12/2023 mento
. . Partecipazione di
Programma di formazione per p Partecipazione del referenti e
il potenziamento del sistema di | Presenza  di  programma paz : . Nessuno
. . S . referente/incaricato | operatori al
segnalazione dei casi di|formativo su Premal . scostamento
oL . al corso corso di
malattia infettiva .
formazione

14.2 Predisporre piani di preparazione e risposta alle emergenze infettive
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Il Direttore Sanitario dell’ASL AT, in qualita di Coordinatore del Piano strategico e operativo regio-
nale di preparazione e risposta ad una pandemia influenzale (PanFlu 2021-2023) ha individuato tre
referenti tecnici locali nelle figure: del Direttore di Distretto per I’area territoriale, del Direttore di
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Dipartimento per 1’area della prevenzione e del Direttore di Presidio Ospedaliero, per 1’area ospeda-
liera, con le relative funzioni, responsabilita e risorse.

Nel 2023 a seguito dell’invio della nota regionale n. prot. 11311 del 22/11/2023 con oggetto "Convo-
cazione Simulazione PanFlu 2021-2023 — 13.12.2023" ¢ stata proposta un’esercitazione organizzata
dalla Regione Piemonte il giorno 13/12/2023 a cui I’ASL AT ha partecipato con n. 3 medici, 1 per
I’area della prevenzione, n. 1 per ’area ospedaliera e n. 1 per 1’area territoriale, n. 1 infermiera del
SISP e n. 1 ingegnere SpreSAL. Le risposte chieste dalla Regione sulla simulazione sono state inviate
con Prot. n. 69044 del 15/12/2023.

Il report su “Obiettivi economico gestionali di salute e di funzionamento dei servizi dei direttori ge-
nerali/commissari delle aziende sanitarie regionali - obiettivo 5.2 — PanFlu”, ¢ stato inviato alla Re-
gione con numero di protocollo n. 59271 del 27/10/2023.

Attori coinvolti e ruolo

Direzione Sanitaria ASL, Dipartimento di Prevenzione, Direzione Medica di Presidio Ospedaliero,
Direzione di Distretto.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione eventuale
Valore atteso locale

Nome indicatore 2023 31/12/2023 scostamento

PL14 _OTO02 _IT02 Coordinamento
intersettoriale per la risposta agli
eventi pandemici Individuazione

. . .| riferimenti tecnici per
Approvazione, applicazione € moni- | piano

Riferimenti Tecnici per il
Piano strategico e operativo
regionale di preparazione ¢
risposta ad una pandemia, Nessuno scostamento
influenzale (PanFlu 2021-
2023) individuati a livello
locale

toraggio del Piano pandemico regio-
nale.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

. . Motivazion

Obiettivo di Drocesso Indicatore di| Valore atteso  Valore osservato al evgrt1 tuaaleo ¢
P processo locale 2023 31/12/2023
scostamento
Aggiornamento della check list
’ i N. ASL che hanno . Report elaborato e inviato

sull attua21.01‘1e dell.e proced.ure ¢ Invio Report ASL P . . Nessuno scosta-
sulla capacita del sistema di for- | presentato un re- Reoi alla Regione il ¢
nire risposte in caso di emergenza | port/totale ASL a keglone 27/10/2023 fmento
rilevate nel 2022
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14.3 Interventi formativi regionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 i percorsi formativi regionali destinati agli operatori sanitari hanno visto la partecipazione
dei referenti e degli operatori dell’ ASL AT.

Il referente malattie infettive e n. 4 assistenti sanitari della SC SISP dell’ASL AT hanno partecipato
alle n. 2 edizioni del corso: “La sorveglianza delle malattie infettive in Piemonte a un anno
dall’adozione del sistema informativo PREMAL” tenutesi il 28/03/2023 e il 09/05/2023.

Il referente SISP per le Arbovirosi e altri operatori sanitari SISP hanno seguito il corso di formazione
FAD della Regione Piemonte dal titolo “Malattie emergenti trasmesse da vettori Regione Piemonte”.
Il referente aziendale screening HCV ha partecipato: al webinar del 21/04/2023 del Ministero della
Salute, all'evento formativo "Dal decreto attuativo sullo screening HCV all’obiettivo di eliminazione"
organizzato dall'lstituto Superiore di Sanita in collaborazione con il Ministero della Salute del
31/05/2023 ed alla riunione regionale dell’8/06/2023.

I veterinari dell’ASL AT hanno partecipato al corso di formazione PRISA dal titolo: “West Nile e
Usutu Virus: situazione epidemiologica, diagnosi, controllo e prevenzione in un’ottica One Health
tenutosi in data 13/10/2023 presso la ASL di Vercelli.

Il medico SISP facente parte del Comitato Infezioni Correlate all’ Assistenza ha partecipato al Corso
di formazione in infezioni ospedaliere - Modulo D”, organizzato dalla Regione Piemonte nell’ambito
del PNRR- Missione 6.

Sono state adottate tutte le indicazioni regionali proposte durante le formazioni a cui si € partecipato.
E stata garantita la partecipazione di 2 operatori dell’ASL AT al corso formativo regionale:
“Emergenze infettive, Prevenzione, Diagnosi e Gestione Clinica”, organizzato nell’ambito del PL 14
“Prevenzione delle Malattie Infettive”, tenutosi il 14/12/2023 a Torino.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento di Prevenzione, Ufficio formazione, Direzione Sanitaria, S.S.D. Dipendenze, Medicina
dei Viaggi, S.C. Malattie Infettive, S.S.D. Pneumologia, MMG, PLS, Farmacisti.

Altre attivita di iniziativa locale
A seguito dei corsi regionali si sono tenute delle riunioni per la formazione e I’informazione degli
operatori interessati.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori SISP.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostamento

N.2 operatori ASL AT
tra cui il referente, in
data 14/12/2023, hanno
partecipato al percorso
formativo in tema di
emergenze infettive

PL14_0OT03_IT03 Formazione in
materia di emergenze infettive. Per tutte le ASL: partecipa-
Presenza di offerta formativa per zione ai corsi regionali
tutte le figure professionali sanitarie
€ non sanitarie interessate

Nessuno scostamento

Partecipazione del refe- | N- 5 operatori ASL AT
tra cui il referente nelle

te/i icato al -
- miarlcatf) . pr(? date 28/03/2023 e Nessuno scostamento
gramma formativo regio- 09/05/2023 hanno

PL14_OTO05_IT04 Formazione in
tema di segnalazione e notifica
malattie infettive e utilizzo sistema
informativo PreMal nale partecipato al percorso
formativo in tema di
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Presenza di offerta formativa su segnalazione e notifica
tempestivita, completezza dei dati e dei casi di malattia
modalita di segnalazione infettiva

14.4 Gestione delle malattie trasmesse da vettori

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Le indicazioni del “Piano regionale integrato di sorveglianza, prevenzione e controllo delle
Arbovirosi”, approvato con D.D. 463 del 07/06/2019 e del “Piano Nazionale di prevenzione,
sorveglianza e risposta alle Arbovirosi (PNA) 2020-2025 del novembre 2019 sono state rispettate e
il Piano ¢ stato applicato anche nel 2023.

E stato confermato un dirigente medico del S.I.S.P. come riferimento tecnico per la sorveglianza e
prevenzione delle Arbovirosi che si coordina con il SEREMI per garantire un puntuale e corretto
flusso informativo dei casi umani verso la Regione Piemonte.

Il referente SISP per Arbovirosi ha partecipato al corso di formazione FAD della Regione Piemonte
dal titolo “Malattie emergenti trasmesse da vettori Regione Piemonte”.

La S.C. Servizio Veterinario area A ha garantito la sorveglianza dei casi negli animali e il flusso
informativo con la Regione Piemonte ed ha individuato i riferimenti locali per la gestione dei casi.

I veterinari dell’ASL AT hanno partecipato al corso di formazione PRISA dal titolo: “West Nile e
Usutu Virus: situazione epidemiologica, diagnosi, controllo e prevenzione in un’ottica One Health
tenutosi in data 13/10/2023 presso la ASL di Vercelli.

Nel 2023 sono stati notificati 4 focolai di West Nile sul Sistema Informativo Malattie Animali
(SIMAN - IZS Teramo) a seguito di tre casi clinici in equidi e una positivita diagnostica in un astore.
E stata garantita la collaborazione con MMG, PLS, S.C. Immunoematologia e centro prelievi, S.C.
Malattie infettive, Servizio Veterinario, SEREMI e IPLA per il controllo delle Arbovirosi.

Nel 2023 nel territorio di competenza della ASL AT sono stati riscontrati 6 casi di infezione da
Arbovirosi di questi: 4 da West Nile Virus, 1 caso di infezione da virus Dengue importato da Santo
Domingo e 1 caso di Chikungunya importato. Tutte le Arbovirosi sono state segnalate alla Regione
Piemonte tramite inserimento su piattaforma PreMal.

La S.C. Immunoematologia grazie ai test effettuati sulle sacche di sangue dei donatori ha individuato
1 caso di infezione da West Nile Virus sui 4 totali.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento di Prevenzione, SISP, Servizio Veterinario, Immunoematologia, Laboratorio di riferi-
mento, Medicina dei Viaggi Internazionali, S.C. Malattie Infettive, MMG, PLS, S.C. Distretto.

Altre attivita ad iniziativa locale

Si ¢ provveduto ad avviare una campagna di informazione rivolta alla popolazione generale, tramite
il sito internet aziendale e la diffusione di flyer e locandine a MMG e Servizi territoriali ASL (Codice
Pro.Sa 5191).

11 17/05/2023 con I’inizio del periodo di maggiore attivita delle zanzare il S.I.S.P. ha inviato alla S.C.
Distretto un avviso per allertare i MMG e PLS

Attori coinvolti e ruolo
S.C. SISP, S.C. Distretto, MMG, PLS
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PL14_OT04_IT06 Consolidamento
Szgir?orveghanza delle malattic da Applicazione a livello Applicato a livello ASL Nessuno
. . . ASL del Piano vettori il Piano vettori scostamento
Aggiornamento e applicazione del Piano
Vettori a livello territoriale

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

Valore Motivazione
Obiettivo di processo | Indicatore di processo | Valore atteso locale 2023 ' osservato al eventuale
31/12/2023 scostamento
A_de,SI_one alle 111'1ee N. ASL che aderiscono alle Per tutte le ASL: L’ASL A_T ha
d’indirizzoe al piano | . .. . . . . garantito
nazionale di sorve- 1ndlca210n¥ regl(.)nall/ASL Adesione alle indicazioni | I’adesione alle Nessuno
glianza sui vettori totali Reglone regionali indicazioni scostamento
regionali

14.5 Interventi di screening in materia di IST

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2022 a livello locale

Sono state seguite le piu aggiornate direttive regionali e nazionali nell’ambito dello screening delle
IST. In particolare, per ’HIV, I’ASL AT continua ad aderire al Piano Nazionale di Interventi contro
HIV e AIDS (PNAIDS) del 7/12/2016 recepito dalla Regione Piemonte il 22/02/2019 e alle indica-
zioni regionali previste dal piano regionale di politiche di offerta del test HIV.

La prescrizione della terapia antiretrovirale (PrEP) eventualmente necessaria, segue le indicazioni
delle piu recenti “Linee Guida Italiane sull’utilizzo della Terapia Antiretrovirale e la gestione diagno-
stico-clinica delle persone con infezione da HIV”.

Inoltre, ¢ stata garantita la partecipazione degli operatori sanitari dell’ASL AT alle riunioni tenutesi
il: 25/05/2023, 20/09/2023, 13/11/2023 e 05/12/2023, utili a redigere un documento con le indicazioni
di utilizzo e monitoraggio dei pazienti che assumono la PrEP con il coinvolgimento della S.C. Malat-
tie Infettive.

Per attuare i progetti di limitazione dei rischi/ riduzione del danno nei contesti a bassa soglia, secondo
le indicazioni del Piano Regionale dei Servizi di Bassa Soglia e di riduzione del danno il SerD e la
S.C. Malattie Infettive dell’ASL AT, hanno informato gli utenti facenti parte di tali contesti sulla pos-
sibilita di fare esami gratuiti di screening per IST ed eseguito i Test sugli utenti che ne hanno mani-
festato il consenso, inviando i campioni al Laboratorio analisi per la refertazione.

L’informazione ¢ avvenuta anche tramite delle locandine dal titolo “Téte a Test con le infezioni ses-
sualmente trasmissibili” distribuite ai SerD dalla Regione Piemonte e destinati alla popolazione, in
queste locandine sono presenti spiegazioni e informazioni sulle IST e un codice QR che indirizza ad
una pagina regionale, creata in collaborazione con la rete safe night, dove sono presenti gli indirizzi
dei centri dove poter effettuare i test.

Inoltre, durante gli incontri del SerD con gli utenti da loro seguiti, sono stati distribuiti: siringhe mo-
nouso, fiale di soluzione fisiologica e profilattici al fine di prevenire la diffusione delle malattie in
questi soggetti particolarmente vulnerabili.
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I referenti del SerD hanno partecipato alle riunioni regionali fra cui quelle del 14/07/2023,
22/09/2023, del 10/11/2023 e del 29/11/2023, e del 20/12/2024 in cui sono stati condivisi 1 punti di
vista dei vari servizi delle ASL regionali in occasione dei quali ¢ stato elaborato un volantino infor-
mativo regionale da distribuire in tutto il territorio, al fine di informare i cittadini sulla possibilita di
effettuare esami gratuiti di screening per IST.

Gli operatori dell’ASL AT hanno incrementato gli sforzi per la campagna nazionale screening HCV
soprattutto verso gli utenti SerD e detenuti dell’Istituto penitenziario di Asti, sia nella diagnosi di
infezione sia nel controllo delle reinfezioni. E stata creata una postazione per dipendenti ed utenti
presso I’ospedale Cardinal Massaia. Lo screening delle IST nelle gravide viene effettuato secondo le
indicazioni regionali, con 1’offerta delle prestazioni previste dal Percorso Nascita per la Gravidanza
Fisiologica (Agenda di Gravidanza).

In linea con le indicazioni regionali, I’offerta vaccinale HPV/HAV ¢ attiva per le categorie a rischio
su indicazione del Centro IST di riferimento.

In tutte queste attivita di screening ¢ stato fondamentale 1’apporto e la collaborazione con la S.C.
Laboratorio Analisi.

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento di Prevenzione, Centri IST, S.C. Malattie Infettive, S.S.D. Dipendenze.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione eventuale
scostamento

PL14_0OS04_IS02 Miglioramento
dell’offerta di screening delle IST
Valutazione delle iniziative di scree-

ning IST presenti sul territorio regio-
nale

Ampliamento dell’offerta
di screening delle IST e
HIV tramite la collabora-
zione con i SerD nei conte-
sti a “bassa soglia” secondo
programmi di riduzione del
danno gia esistenti

Offerta di screening
delle IST e HIV nei
contesti a “bassa soglia”
secondo programmi di
riduzione del danno gia
esistenti

Nessuno scostamento

PP04_OS05_IS05 Copertura (target
raggiunti dal Programma)
(N Aziende Sociosanitarie che at-

tuano programmi di prevenzione del
rischio di trasmissione di malattie in-
fettive rivolti a target vulnerabili o ad
alto rischio) /(n. Aziende Sociosani-
tarie del territorio) x 100 (PP4)

Almeno il 50%

Offerta dello screening
HCYV agli utenti del SerD
ASL AT e ai detenuti
dell’Istituto
penitenziario di Asti

Nessuno scostamento

14.6 Accessibilita ai servizi di screening e cura delle malattie infettive croniche
(azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 insieme al gruppo regionale PRP/PLP 14 la ASL AT ha progettato un percorso diagnostico
terapeutico in ambito territoriale per la presa incarico dei pazienti con sospetta o accertata Tubercolosi
il progetto ¢ stato perfezionato tramite la condivisione fra tutte le ASL piemontesi ottenuto grazie agli
incontri effettuati nelle date del 25/05/2023, 20/09/2023, 13/11/2023 € 05/12/2023. Nell’ASL AT sono
stati coinvolti gli attori interessati, infatti oltre al SISP hanno collaborato: la S.S.D. Pneumologia, la
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S.C. di Malattie Infettive e 1 Centri ISI. La ASL di Asti ¢ stata individuata e ha partecipato alle attivita
preparatorie insieme alla ASL Citta di Torino nella fase precedente a quella che ha coinvolto le ASL
piemontesi nella creazione del progetto pilota per la creazione del percorso diagnostico terapeutico.
Nel progetto pilota & coinvolto il Distretto dell’ ASL AT per I’interessamento dell’attivita di screening
presso la Casa di reclusione di Asti. E continuato lo screening TBC sui migranti contestualmente alle
vaccinazioni degli stessi in collaborazione con la S.S.D. Pneumologia, la S.C. di Radiodiagnostica e
la S.C. Laboratorio Analisi per i test IGRA.
Ad oggi solo i Centri di accoglienza per i migranti offrono lo screening per la ricerca della TB attiva
agli ospiti in ingresso, secondo le indicazioni dell’Istruzione Operativa per lo screening dell’infezione
tubercolare attiva rivolto ai migranti”, redatta in conformita alle note regionali n. 6951 del 02/04/2015
en. 14588 del 04/07/2017. L’ attivita di screening per la TB attiva nei migranti vede il coinvolgimento
di: S.C. Distretto, Servizio Amministrativo Territoriale, S. C. Radiodiagnostica, S.S.D. Pneumologia
e S.C. Malattie Infettive e della S.C. Laboratorio Analisi e richiede la collaborazione delle coopera-
tive/associazioni di volontariato coinvolte nella gestione dell’accoglienza dei migranti in comunita
chiuse. L’organizzazione dello screening per la TB attiva nei migranti compete al S.I.S.P.
E stato individuato un dirigente medico del SISP per le attivita di prevenzione e sorveglianza della
TB nei migranti, per garantire lo screening dei contatti e il flusso informativo con la Regione coordi-
nandosi con centro prelievi e laboratorio e con le S.C. ospedaliere.
Nel corso del 2023, nell’ambito del programma di screening tubercolare dei migranti, sono state ef-
fettuate 169 radiografie, di cui 10 con esiti anomali aspecifici che hanno richiesto un approfondimento
con test IGRA. Tre migranti sono risultati positivi all’approfondimento e hanno ricevuto indicazioni
dallo specialista pneumologo di sottoporsi a trattamento dell’infezione tubercolare latente (ITBL).
Allo stato attuale 1 servizi che si occupano di accompagnare i soggetti affetti da TB conclamata o
latente nei percorsi diagnostico terapeutici sono: la S.C. di Malattie Infettive che si occupa della ge-
stione dei casi di TB attiva e la S.S.D. Pneumologia che si occupa di effettuare i test TST per lo
screening e della gestione dei casi con ITBL.
A livello locale la campagna di screening nazionale volto a prevenire, eliminare ed eradicare il virus
dell’Epatite C, avviata nel 2022, da S.C. Laboratorio Analisi, S.C. Malattie infettive, S.C. Distretto e
SerD, é stata incrementata nel 2023.
Lo screening e rivolto a:

e tutti i soggetti sequiti dai Servizi Pubblici per le Dipendenze e ai detenuti in carcere, indipen-

dentemente dalla coorte di nascita e dalla nazionalita;
e popolazione nata dal 1969 al 1989 e iscritta all’anagrafe sanitaria, inclusi gli Stranieri tempo-
raneamente presenti (STP).

Per promuovere 1’adesione della popolazione generale allo screening sono stati sensibilizzati MMG,
medici del centro ISI, dipendenti ASL e Farmacie territoriali, é stata attivata una sezione dedicata alla
campagna screening HCV e sono stati predisposti comunicati su pagina web aziendale e post su pa-
gine Facebook e Instagram ASL AT.
In collaborazione con i gruppi di lavoro PP3 e PL12 del PLP si sono presi accordi con aziende locali
per effettuare gli screening nelle varie sedi aziendali.

Nell’anno nell’ASL AT sono stati eseguiti 223 test nella popolazione generale delle coorti di nascita
1969-1989 con 3 positivita, tutte avviate al trattamento; 455 test nella popolazione assistita dal SERD,
con 20 positivita tutte avviate al trattamento di cui 7 hanno terminato il trattamento e 219 nella popo-
lazione carceraria con O positivita per un totale di 897 test di screening tra test capillari rapidi e test
sierologici.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento prevenzione, S.S.D. Pneumologia, S.C. Malattie Infettive, S.C. Radiologia, Farmacia,
S.C. Laboratorio Analisi e DEA, Medici di medicina generale, Pediatri di libera scelta, Dipartimento
materno infantile, Centri ISI, Aziende del territorio.
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Altre attivita di iniziativa locale

Dal 4 luglio 2023 per incrementare 1’attivita di screening ¢ stata creata una postazione presso 1’ospe-
dale Cardinal Massaia tutti i mercoledi e venerdi dalle ore 08:30 alle ore 11:30 per I’effettuazione dei
test di screening destinata ai dipendenti e agli utenti. L’iniziativa ¢ stata diffusa tramite una lettera
inviata ai dipendenti e la pubblicazione sui profili social aziendali di informative sull’iniziativa.
Inoltre, il 28 luglio 2023 in occasione della giornata mondiale delle Epatiti in collaborazione col
Servizio di Promozione della Salute e con il gruppo di lavoro del PP 3 ¢ stato ampliato ’orario di
permanenza della postazione Screening HCV presso I’ospedale Cardinal Massaia anche questa ini-
ziativa e stata divulgata tramite i social aziendali.

11 26/05/2023 il S.1.S.P. ha organizzato una giornata di screening gratuito per la popolazione generale
in occasione della manifestazione sportiva StraAsti.

Attori coinvolti e ruolo

SISP, SeRD, la S.C. Malattie infettive, S.C. Laboratorio Analisi e S.C.Distretto.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostamento

PL14_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Aumento del numero delle comunita . ) incontri regionali di
. . . sull’offerta di screening ;
chiuse che offrono gli screening per oo progettazione del Nessuno scostamento
TB nelle comunita chiuse

TB ai soggetti in ingresso percorso diagnostico-
terapeutico per TB

Studio pilota in una ASL Partecipazione agli

PP04_OS05_IS05 Copertura (target
raggiunti dal Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che at- Offerta dello screening

tuano programmi di prevenzione del ) HCV agli utenti SerD
C e . . . Almeno il 50% . .
rischio di trasmissione di malattie ASL AT e ai detenuti Nessuno scostamento
infettive rivolti a target vulnerabili o dell’Istituto
ad alto rischio) /(n. Aziende Socio- penitenziario di Asti

sanitarie del territorio) x 100 (PP4)

14.7 Campagna di comunicazione per favorire ’adesione consapevole della
popolazione alle vaccinazioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2023 ¢ pervenuto materiale informativo sui vaccini antinfluenzale, anti Herpes Zoster e anti-
pneumococcico nei soggetti a rischio che ¢ stato distribuito presso le farmacie, gli ambulatori vacci-
nali dell’ ASL AT e con la collaborazione con il Distretto ai MMG.

E proseguito 1’invio dell’opuscolo informativo regionale “Le vaccinazioni dei bambini” ai genitori
dei candidati alla vaccinazione, in occasione della convocazione per la prima dose delle vaccinazioni
dell’infanzia.

L’ ultima settimana di aprile si ¢ celebrata la Settimana mondiale delle vaccinazioni (24-30 aprile
2023, World Immunization Week) e la Settimana europea delle vaccinazioni (23-29 aprile, European
Immunization Week) con 1’obiettivo di mettere in luce I’importanza dei vaccini per proteggere la
salute delle persone di tutte le eta. Il tema dell’edizione di quest’anno della Settimana mondiale delle
vaccinazioni ¢ “The Big Catch-Up” (“Il grande recupero”), per sottolineare la necessita, a livello
globale, di recuperare i progressi compiuti negli anni grazie alle vaccinazioni e raggiungere i milioni
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di bambini che non sono riusciti a vaccinarsi a causa della pandemia di COVID-19, di questo evento
¢ stata informata ’utenza tramite il sito aziendale a partire da 26/04/2023.

I125/10/2023 la ASL AT ha organizzato una giornata formativa sulla medicina di genere. L’iniziativa
era rivolta a tutti 1 dipendenti con I’obiettivo di sensibilizzare gli operatori sulle varie sfaccettature
del tema, avvalendosi delle elevate professionalita in seno all’azienda. Tra 1 temi affrontati: preven-
zione e diagnosi precoce delle neoplasie femminili, cardiologia, sindrome metabolica, malattie ossee,
psiche declinata al femminile e attivita sportiva. Un medico del SISP ha partecipato in qualita di
docente presentando il tema dell’approccio di genere alla vaccinazione.

La Campagna vaccinale anti Covid 19 e antinfluenzale 2023/2024 ¢ stata comunicata tramite 1 social
aziendali e il sito internet aziendale.

In occasione della giornata mondiale del Diabete il 14/11/2023 in collaborazione con la S.C. Malattie
Endocrine e del Metabolismo ¢ stato pubblicato sui social aziendali e sul sito dell’ASL AT un
comunicato per rendere nota I’istituzione dell’ambulatorio vaccinazione diabetici presso il Cardinal
Massaia e per informare e sensibilizzare i pazienti diabetici sull’importanza della vaccinazione.

In occasione della “Giornata mondiale per l'eliminazione del cancro della cervice uterina” del
17/11/2023 in collaborazione col Servizio di Promozione della Salute del SISP ASL AT ¢ stata creata
una pagina informativa su screening e vaccinazione HPV da diffondere attraverso i profili Facebook
e Instagram aziendali e il sito aziendale al fine di far comprendere I’importanza della prevenzione
primaria e secondaria.

I1 20/11/2023 in occasione della settimana mondiale per 1'utilizzo consapevole degli antibiotici il
SISP ASL AT si ¢ reso parte attiva partecipando alla stesura del comunicato inserito sul sito aziendale
pubblicato sui social e del comunicato stampa in modo da porre in evidenza I’importanza della
vaccinazione nel ridurre 1’uso di antibiotici.

Attori coinvolti e ruolo

Dipartimento di Prevenzione, S.C. Malattie Endocrine ¢ del Metabolismo, Servizi vaccinali, S.C.
Distretto, MMG, PLS, Ufficio Formazione.

Altre attivita di iniziativa locale

Continua la collaborazione con il gruppo di lavoro del PL12 e con specialisti cardiologi, pneumologi,
nefrologi e neurologi, MMG e [FeC per favorire 1’adesione dei pazienti affetti da Scompenso
Cardiaco, BCPO, Malattia Renale Cronica ¢ Morbo di Parkinson alle vaccinazioni raccomandate.

Il SISP in sinergia con la S.C. Malattie Endocrine e del Metabolismo ha istituito un ambulatorio
vaccinale con un servizio di counselling presso I’ospedale Cardinal Massaia attivo 1 mercoledi e
venerdi dalle ore 08:30 alle 13:30 con personale medico ed infermieristico del SISP; il servizio ¢ stato
attivato in accordo con quanto stabilito dalla determina dirigenziale della Regione Piemonte
364/A1409C/2022 del 07/03/2022 e quanto previsto dai PNPV 2017/2019 e 2023/2025 al fine di
rendere piu agevole I’accesso alle vaccinazioni ai pazienti diabetici, I’iniziativa ¢ stata diffusa tramite
informative pubblicate sul sito aziendale e sui canali social aziendali anche in occasione della giornata
mondiale contro il diabete del 14/11/2023.

Con gli specialisti della S.C. Oncologia e la Direzione Sanitaria ¢ stato avviato un progetto che portera
nel 2024 all’apertura di un ambulatorio di counselling e vaccinazioni presso I’ospedale Cardinal
Massaia rivolto ai pazienti oncologici afferenti alla S.C. oncologia dell’ASL AT.

Anche quest’anno il Distretto ha puntualmente trasmesso a MMG e PLS le informazioni e gli
aggiornamenti sulla campagna vaccinale anti-SARSCoV2 e antiinfluenzale. L’area Focus del sito
internet ASL AT ¢ stata aggiornata con informazioni alla popolazione sull’emergenza Covid e sulle
modalita di accesso alla vaccinazione Anti-Covid. L’attivita di prenotazione della vaccinazione ¢ stata
garantita oltre che sul sito della Regione Piemonte anche dal centralino dedicato al Covid 19 dell’ASL
AT la cui attivita ¢ stata garantita anche nel 2023.

Attivita vaccinali:
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e Vaccinazioni covid
Nell’ambito della campagna vaccinale Covid 19 2023/2024 sono state seguite le indicazioni date dalla
circolare ministeriale prot. n. 25782 del 14/08/2023 “Indicazioni preliminari per la campagna
autunnale ed invernale anti Covid 19 e della circolare ministeriale prot. n. 0030088 del 27/09/2023
“Indicazioni e raccomandazioni per la campagna di vaccinazione autunnale/invernale 2023/2024 anti
covid 19” e le raccomandazioni regionali della nota del 29/09/2023 “Raccomandazioni regionali per
la campagna di vaccinazione influenzale e anti Covid 19 stagione 2023/2024”.
I1 SISP dell’ASL AT ha profuso un grosso sforzo nell’ambito della campagna vaccinale Covid 19
2023/2024 recandosi a vaccinare presso le RSA e a livello domiciliare i soggetti fragili e creando
ambulatori vaccinali presso 1’ospedale Cardinal Massaia e presso il presidio territoriale di Nizza
Monferrato.
Dall’inizio della campagna vaccinale al 31 dicembre 2023 sono state effettuate n. 725.068
vaccinazioni, di cui n. 165.890 prime dosi, 154.613 seconde dosi, 352.116 terze dosi, 38.461 quarte
dosi, 7.738 quinte dosi e 6.251 dosi XBB1.5.
I cittadini sono stati costantemente informati sugli orari degli hub vaccinali e sulle modalita di
vaccinazione sui siti social aziendali e sul sito aziendale.
Nell’anno sono proseguite le attivita vaccinali presso gli Ambulatori SISP, con offerta vaccinale ade-
guata a quanto previsto dal PNPV 2017-2019 e dalle indicazioni regionali.

e Vaccinazioni pediatriche
Le coperture vaccinali per le vaccinazioni pediatriche raggiunte nell’anno sono in linea con quelle
dell’anno precedente. Si segnala il raggiungimento del 97,2% di copertura vaccinale a 24 mesi (coorte
2020) per tutte le vaccinazioni contenute nel vaccino esavalente e per morbillo, parotite, rosolia e
varicella.
Nel corso del 2023 e proseguito il controllo degli elenchi degli iscritti forniti dagli Istituti Scolastici;
le comunicazioni tra SISP e Istituti Scolastici sono avvenute tramite comunicazione e-mail con pro-
tocollo e file criptati, secondo la normativa vigente.
Sono stati effettuati i recuperi vaccinali dei minori non in regola con le vaccinazioni obbligatorie, in
applicazione della Legge 119/2017 e tra le misure per limitare il rifiuto vaccinale, sono stati effettuati
circa 10 colloqui.

e Vaccinazione antinfluenzale
Relativamente alla campagna di vaccinazione antinfluenzale 2023-24 sono state recepite le
indicazioni della circolare ministeriale n. 0012781 del 21/04/2023 “Raccomandazioni nazionali per
la prevenzione ed il controllo dell’influenza per la stagione 2023-2024” e le raccomandazioni
regionali della nota del 29/09/2023 “Raccomandazioni regionali per la campagna di vaccinazione
influenzale e anti Covid 19 stagione 2023/2024”. | MMG e medici responsabili delle RSA sono stati
sensibilizzati, coinvolti e supportati attivamente nelle campagne di vaccinazione antinfluenzale
presso le strutture del territorio astigiano, secondo le procedure previste dal documento regionale
prot. n. 24830 del 30.06.2022 e la circolare prot. N. 00007098 del 04/10/2023.
L’inizio della campagna antinfluenzale 2023-2024 e le modalita di svolgimento sono state segnalate
sul sito aziendale con pitl comunicati.
In collaborazione con il Servizio del Medico Competente dell’ASL AT ¢ stata avviata una campagna
di vaccinazione antinfluenzale e Covid 19 per i dipendenti dell’ASL AT seguendo quanto indicato
dalla circolare regionale prot. n. 2023/0004421 del 17/10/2023 “Campagna autunnale /invernale
2023/2024 antinfluenzale e anti Covid 19 per operatori sanitari ASR”.
Durante la campagna di vaccinazione antinfluenzale 2022-2023, i MMG e PLS hanno somministrato
37.235 vaccinazioni (dati del monitoraggio regionale al 31/12/2023). 450 dipendenti ASL hanno
eseguito la vaccinazione antinfluenzale.
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e Altre attivita servizio vaccinazioni
Nell’anno ¢ proseguita I’attivita dell’ambulatorio della Medicina dei Viaggi Internazionali con
I’effettuazione di 506 consulenze ambulatoriali a cui ha fatto seguito la somministrazione di vaccini
e la prescrizione di 114 profilassi farmacologiche antimalariche.
Presso gli ambulatori S.I.S.P. sono state somministrate 326 vaccinazioni dTpa a donne nel 3°
trimestre di gravidanza e 30 dosi di MPR a donne suscettibili per la rosolia nel post- partum presso la
S.C. di Ostetricia e Ginecologia.

Altre attivita di comunicazione:

11 05/05/2023 in occasione della “Giornata mondiale dell’igiene delle mani 2023, I’ASL AT ha ade-
rito all’iniziativa patrocinata dall’Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS) per celebrare I’im-
portanza di questo gesto semplice, ma essenziale per la prevenzione delle malattie infettive, sia in
comunita che nelle strutture di assistenza e di cura.

L’iniziativa dell’OMS ¢ stata realizzata al fine di richiamare 1’attenzione sull’importanza di questa
semplice procedura non solo nella prevenzione della diffusione delle malattie infettive ma anche nella
lotta al fenomeno dell’antibioticoresistenza. Per questo evento e stato pubblicato un comunicato
stampa.

In occasione della giornata e stato allestito un punto informativo presso il quale componenti del
Gruppo Operativo del Comitato Infezioni Ospedaliere hanno sensibilizzato utenti e operatori sulla
corretta igiene delle mani con soluzione idroalcolica secondo lo schema raccomandato dall’OMS.

Attori coinvolti e ruolo

SISP, SeRD, S.C. Distretto, S.C Cardiologia, S.S.D. Pneumologia, S.C Neurologia, S.C. Oncologia,
S.C. Malattie Endocrine e del Metabolismo, Direzione Sanitaria e Direzione di presidio, S.C. di Oste-
tricia e Ginecologia, Istituti scolastici, Servizio del Medico Competente, MMG, PLS.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostamento

PL14_OTO6_ITO05 Disponibilita e
Comumeasione o informazione in  Promozione materiliesi-
) e ono stati promossi i
: R stenti su specifici argo- statl promo:
tema di vaccinazioni . materiali esistenti su
Presenza di campagna di comunica- Menti specifici argomenti

zione

Materiali regionali non
pervenuti
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PL15. SCREENING ONCOLOGICI

Rendicontazione 2023

Referente del programma:
Paola Vaccalluzzo
Educatore Professionale S.S. Promozione della Salute e U.V.O.S.pvaccalluzzo@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Maggiorino Barbero- Direttore S.C. Ostetricia e Ginecologia - Direttore Dipartimento Materno
Infantile

Carlo Bocci- Dirigente Medico S.C. Ostetricia e Ginecologia

Daniela Carretto- Coordinatore Infermieristico S.C. Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva
Emanuele Elio Diquattro- Coordinatore TSRM S.C. Radiodiagnostica

Valeria Ferrero- Dirigente Medico Responsabile S.S.D. Consultori

Elda Feyles- Dirigente Medico S.C. Anatomia Patologica- Direttore Dipartimento dei Servizi
Mario Grassini- Direttore S.C. Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva

Mattia Macagno-Direttore F.f. S.C. Radiodiagnostica

Elisa Omegna- Infermiera S.S. Promozione della Salute e U.V.O.S.

Barbara Puglisi-Dirigente Medico S.C. Radiodiagnostica

Marina Silvagno- Coordinatrice Ostetriche S.S.D. Consultori

Marcello Tucci- Direttore S.C. Oncologia
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non
certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I’anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono

al suo raggiungimento, come definito nel

PRP 2020-2025.

** Nel PRP pluriennale I’indicatore PL15 OS03 IS09 ¢ stato associato erroneamente anche all’azione 15.6 ma risulta di pertinenza solo delle azioni 15.1, 15.3 e 15.8.

Tipo di C . Valore atteso Valore atteso .
obiettivo Obiettivo Indicatore/formula regionale 2023 locale 2023 Azione
Trasversale . 15.9 Promozione della partecipazione e
INTERSET PLIS—QT03 Co!labora}zmne . .. - rafforzamento degli interventi per raggiungere
con Enti e Associazioni aderenti | PL15_OT03_IT04 Accordi intersettoriali - --- . — >
TORIALIT alla Rete per la Prevenzione - - sottogruppi svantaggiati della popolazione
A p (azione equity-oriented)
PL15_OTO02_IT05 Formazione Partecipazione di
Disponibilita di un programma di formazione congiunta e Itutte le AOSL . | 15.1 Consolidamento del coordinamento
Trasversale PL15_OT02 Formazione intersettoriale, che preveda la partecipazione degli operatori Realizzazione di @ meno 60% QJEI multidisciplinare regionale di screening
operatori dello screening, dei servizi sanitari e socio sanitari (inclusi i MMG e i PLS) centri di screening)
FORMAZI L . AR o . almeno un percorso (15.1) s y i ex 1 .
ONE operatori sanitari ¢ del terzo e d{rappfesentanze d1. tutti gli Attorl coinvolti nella formativo 15.3 Reindirizzare 1 attivita di screening
settore realizzazione delle azioni previste dal Programma, che Almeno un spontaneo nel percorso dei programmi
includ_a i} tema _dellla progetta}zigne partecipata di interventi percorso formativo organizzati
interdisciplinari e intersettoriali nel 2023 (15.3)
Trasversale PL15_0T94 Prom(?zior}e di PL15_OT04_IT06 Realizzazione di campagne informative Almeno 1 Almeno 1 15.2 P.iena implementazione de.i tre programmi di
COMUNIC | campagne informative rivolte er cittadini @ operatori campagna campagna screening oncologico e promozione della
AZIONE alla cittadinanza e agli operatori p P informativa informativa partecipazione della popolazione invitata
Avvio in ciascun
PL15_OT01 Orientare gli PL15_OTO1_ITO1 Lenti di equita avviato nel romopzi fne
interventi a criteri di equita; Progetto territoriale per raggiungere fasce svantaggiate territorio di almeno d 1113, desi llo | 15.9 Promozione della partecipazione e
Trasversale |aumentando la consapevolezza della popolazione 2 dei 6 programmi ell"adesione allo : s . .
EQUITA  |sul potenziale impatto, in termini di screenin: screening mirato ai | rafforzamento degli interventi per raggiungere
di disuguaglianze delfe prassi reening soggetti pit sottogruppi svantaggiati della popolazione
organizzative svantaggiati
Accordi intersettoriali con stakeholder che operano nel standard raggiunto .
territorio dell’ASL nel 2022
PL15_0S01 Garantire livelli di
attivita adeguati ad offtrire lo PL15_0S01_IS01 Copertura Da Esami 15.2 Piena implementazione dei tre programmi di
SPECIFICO screening del tumore della cervice | Numero di persone sottoposte al test di screening del tumore 50% 50% screening oncologico e promozione della
uterina negli intervalli previsti a della cervice nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ ¢ o partecipazione della popolazione invitata
tutta la popolazione eleggibile dei | popolazione bersaglio annuale
programmi e promozione della
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partecipazione, favorendo
I’empowerment del cittadino per
una scelta informata e consapevole

PL15_0S01_IS02 Copertura Da Inviti

Formula: Numero di persone invitate a sottoporsi a
screening del tumore della cervice nell’anno di riferimento
+ adesioni spontanee/ popolazione bersaglio annuale

100% (+0-3%)

100% (+0-3%)

15.3 Reindirizzare 1’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

Raggiungimento
PL15_0S02 Aumentare la PL15_0S02_IS10 Progressione del piano di estensione degli obiettivi di Lo . .
copertura della popolazione del | della copertura del programma di screening dei tumori colo- | copertura previsti | Raggiungimento 15.3 Reindirizzare Iattivita di screening
programma di screening dei rettali dal piano di degli obiettivi di spontaneo .nel percorso dei programmi

SPECIFICO | tumori colo-rettali, ampliando la | Formula: Numero di programmi screening che raggiungono transizione copertura previsti organmizzati
fascia di eta bersaglio e gli obiettivi fissati dal piano di transizione al nuovo protocollo ' dal pi.a1.10 di 15.7 Estensione dell’offerta di screening per il
favorendo la scelta delle persone (valore modificato transizione tumore colo rettale
invitate tra le diverse opzioni (formula modificata rispeito al PRP 2020-2025) rispetto al PRP

2020-2025)
15.1 Consolidamento del coordinamento
multidisciplinare regionale di screening
PL15_0S03_IS07 Emanazione della nuova normativa standard raggiunto
regionale nel 2022 - 15.8 Integrazione di interventi di promozione
della salute nell’ambito dello screening
oncologico (integrazione con PL12)
15.1Consolidamento del coordinamento
multidisciplinare regionale di screening
PL15_0S03_IS08 Accordi con rete prevenzione/altri enti e | standard raggiunto
o soggetti nel 2022 o 15.8 Integrazione di interventi di promozione
PL15_OSO03 Migliorare della salute nell’ambito dello screening
Pappropriatezza prescrittiva, la oncologico (integrazione con PL12)
qualita, I’equita e I’efficienza dei - -

SPECIFICO | servizi offerti, ottimizzando 15.1 Consolidamento del coordinamento
1’utilizzo delle risorse multidisciplinare regionale di screening
dlSp(.)mb.lh’ N V}tanfio. . 15.8 Integrazione di interventi di promozione
duplicazioni di attivita della sal N . .

ella salute nell’ambito dello screening
PL15_0S03_IS09 % di mammografie effettuate nel SSR oncologico (integrazione con PL12)
sul totale
Numero di mammografie extra screening effettuate nel SSR 12% 12% 15.3 Reindirizzare I’attivita di screening

/ totale mammografie (screening + extra screening)
effettuate nel SSR

spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

15.6 Percorsi diagnostico-terapeutici integrati con i
programmi di screening in essere per le donne ad
alto rischio di cancro alla mammella per mutazioni
genetiche BRCA1 e BRCA2**
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PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test effettuati nel SSR
sul totale

15.1Consolidamento del coordinamento
multidisciplinare regionale di screening

15.8 Integrazione di interventi di promozione
della salute nell’ambito dello screening

Numero di Pap/HPYV test extra screening effettuate nel SSR 12% 12% logico (i . PL12

/ totale Pap/HPV test (screening oncologico (integrazione con )

+ extra screening) effettuate nel SSR 15.3 Reindirizzare Iattivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati
15.1 Consolidamento del coordinamento
multidisciplinare regionale di screening

PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuate nel SSR sul . .. g .

totale 15.8 Integrazmt}e di interventi di promozione

Numero di test FIT extra screening effettuate nel SSR / 15% 15% della salute nell’ambito dello screening

totale test FIT (screening + extra screening) effettuate nel
SSR

oncologico (integrazione con PL12)

15.3 Reindirizzare 1’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

PL15_0SO04 Favorire la
partecipazione delle persone

PL15_0S04_IS15 Progetto territoriale per raggiungere

Almeno 1 progetto
avviato nel

Avvio in ciascun
programma di
almeno 1 progetto
di promozione

15.9 Promozione della partecipazione e
rafforzamento degli interventi per raggiungere

SPECIFICO | straniere ¢ in generale dei ] . territorio del h . . . >
. 5 . | fasce svantaggiate della popolazione . dell’adesione allo | sottogruppi svantaggiati della popolazione
soggetti fragili (hard-to-reach) ai programma di . . . . . :
.o . . screening mirato ai | (azione equity-oriented)
programmi di screening screening o
soggetti piu
svantaggiati
PL15_0S05_IS13 Copertura formativa del personale
inserito negli screening oncologici cervice uterina
PL15 OSO5 Modulare lo Numero operatori formati degli screening oncologici 80% 80%
screen_ing cervicale in base alla | cervice uterina/Totale operatori degli screening oncologici ) ) o ) )
o S cervice uterina 15.5 adozione di protocolli di screening cervicale
storia di vaccinazione per HPV. : . .
SPECIFICO P la valutazione dell - - - - differenziati per le donne vaccinate contro I’HPV
ermettere la valutazione della | p1,15 0S05_1S14 Proporzione di popolazione per cui & entro i 15 anni di eta
vaccinazione sulla base dei attivo e funzionante il linkage tra il sistema screening e
risultati dello screening ’anagrafe regionale vaccinale 100% 100%
Numero di donne correttamente classificate come vaccinate
contro HPV/Donne invitate allo screening cevicale
;’tﬁxlzistg(gi)dseozagzr;ﬁttifr}:rlgzlh di PL15_0S07_IS03 Copertura da esami - Numero di persone 15.2 Piena implementazione dei tre programmi di
SPECIFICO | screening dge | tumore della sottoposte al test di screening del tumore della mammella 60% 60% screening oncologico e promozione della

mammella negli intervalli previsti
a tutta la popolazione eleggibile

nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione
bersaglio annuale

partecipazione della popolazione invitata
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dei programmi e promozione della
partecipazione, favorendo
I’empowerment del cittadino per
una scelta informata e consapevole

PL15_0S07_IS04 Copertura da inviti - Numero di persone
invitate a sottoporsi a screening per il tumore della
mammelle nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale

100% (+0-3%)

100% (+0-3%)

15.3 Reindirizzare 1’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

PL15_0OSO08 Garantire livelli di
attivita adeguati ad offrire lo
screening del tumore del colon-
retto negli intervalli previsti a
tutta la popolazione eleggibile

PL15_0S08_IS05 Copertura da inviti - Numero di persone
invitate a sottoporsi a screening del tumore del colon-retto
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ popolazione
bersaglio annuale

100% (+0-3%)

100% (+0-3%)

15.2 Piena implementazione dei tre programmi di
screening oncologico e promozione della
partecipazione della popolazione invitata

SPECIFICO dei programmi e promozione 15.3 Reindiri 1’attivita di :

della partecipazione, favorendo | PL15_OS08_IS06 Copertura da esami - Numero di persone -~ Rein 1r11z zare L a 1(\1]1 a di screening

I’empowerment del cittadino per | sottoposte al test di screening del tumore del colon-retto o o spontaneo nel percorso det programmi

. , S S . 50% 50% organizzati
una scelta informata e nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione
consapevole bersaglio annuale
Invio lettera Invio lettera
informativa a tutte | informativa a tutte

fclr‘elesrﬁgsﬁgc(ﬁite?cier;l?l PL15_0S09_IS11 Estensione screening oncologico per il le donne 45enni e | le donne 45enni e |15.4 Invio progressivo della lettera di invito alle

SPECIFICO & g1C0 P tumore della mammella dai 45 ai 74 anni di eta copertura da inviti | copertura da inviti | donne di 45-49 anni e posticipo dell’eta di uscita

tumore della mammella dai 45 ai
74 anni di eta

Attivita estesa alle nuove fasce di eta

delle donne gia
inserite nel
programma

delle donne gia
inserite nel
programma

dallo screening fino a 74 anni di eta
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Azioni

15.1 Consolidamento del coordinamento multidisciplinare regionale di screening

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso dell’anno il Gruppo di Progetto del Programman. 6 di ASL AL, ASL AT e A.O. SS. Antonio
e Biagio e C. Arrigo, formalizzato con deliberazioni dell’ASL AL n. 262 del 29/03/2022 e n. 518 del
17/06/2022, si ¢ riunito tre volte, in presenza.

Durante I’incontro del 23 febbraio sono stati restituiti ai partecipanti i dati di attivita 2022, sono state
presentate le popolazioni obiettivo 2023, discusse le strategie necessarie al raggiungimento dei
volumi di attivita previsti da declinare nel Piano di Attivita Annuale e condivise le azioni per la
programmazione annuale del Programma Libero (PL) 15 del Piano Locale di Prevenzione (PLP).
Nel corso del secondo incontro, tenutosi il 31/05/2023, sono stati presentati i dati trimestrali di
monitoraggio dell’attivita dei tre programmi di screening organizzato, si ¢ discusso delle strategie di
comunicazione da predisporre in occasione dell’ottobre rosa e sono stati forniti aggiornamenti sui
progetti di ricerca attivi (studi MISS e AIRC).

Durante I’incontro del 18/10/2023 sono stati presentati i dati semestrali di monitoraggio e il
monitoraggio semestrale delle azioni previste dal Programma Libero 15 del PLP.

Inoltre, nella stessa occasione, si ¢ riunito il gruppo interdisciplinare dello screening mammografico,
con I’obiettivo di condividere buone pratiche finalizzate all’adozione di procedure e percorsi
condivisi nell’ambito delle Aziende afferenti al Programma 6.

Dal mese di agosto le referenti del PL 15 hanno diffuso le comunicazioni relative alle date e ai
programmi dei tre workshop ai componenti dei Gruppi di Lavoro ASL AL e ASL AT, sensibilizzandoli
a favorire la partecipazione del personale inserito nel programma di screening organizzato
Prevenzione Serena.

Per il Programma 6 hanno partecipato alla giornata di formazione per lo screening cervicale del
16/11/2023 12 operatori: 1 Responsabile di Programma, 1 Educatore Professionale, 1 CPSI, 1
Assistente Sanitaria afferenti all’U.V.O.S. (ASL AT), 3 CPSI infermieri e 2 medici della S.C.
Ostetricia e Ginecologia (ASL AT); 1 CPSI afferente all’U.V.O.S. (ASL AL), 2 Medici della S.C.
Ostetricia e Ginecologia (ASL AL).

I1 06/12/2023 al workshop per lo screening colon-rettale hanno partecipato 6 operatori del
Programma: 1 Responsabile di Programma,1 Educatore Professionale, 1 CPSI, 1 Assistente Sanitaria
afferenti all’U.V.O.S. (ASL AT) e 1 medico della S.C. Anatomia Patologica (ASL AT),1 CPSI
afferente all’U.V.O.S. (ASL AL).

I1 14/12/2023 hanno partecipato al workshop per lo screening mammografico 13 operatori del
Programma:1 Responsabile di Programma ,1 CPSI U.V.O.S. (ASL AT),l Assistente Sanitaria
afferenti all’U.V.O.S, 2 TSRM S.C. Radiodiagnostica (ASL AT), 1 medico senologo della S.C.
Ostetricia e Ginecologia e 1 medico radiologo della S.C. Radiodiagnostica (ASL AT), 1 medico della
S.C. Anatomia Patologica (ASL AT), 1 medico radiologo della S.C. Radiologia (ASL AL), 3 TSRM
S.C. Radiodiagnostica (ASL AL ), 1 assistente amministrativo UVOS (ASL AL).

U.V.O.S. ha recepito puntualmente le indicazioni del Coordinamento regionale relative
all’organizzazione delle agende per la prenotazione degli esami di screening.

Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte per indicazioni operative, U.V.0.S., Direzioni sanitarie ASL AL, A.O. SS. Antonio e
Biagio e C. Arrigo e ASL AT per supporto alla programmazione, S.C. che garantiscono le prestazioni
necessarie per le varie fasi del programma: S.S.D. Consultori, S.C. Ostetricia e Ginecologia, S.C.
Radiodiagnostica, S.C. Gastroenterologia ed Endoscopia digestiva, S.C. Anatomia Patologica
Programma di screening 6 (ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo), MMG.

181



Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso
locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione
eventuale
scostamento

PL15_OTO03_ITO05 Formazione

Disponibilita di un programma di formazione
congiunta e intersettoriale, che preveda la
partecipazione degli operatori dei servizi sanitari e
socio sanitari (inclusi i MMG e i PLS) e di
rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti nella
realizzazione delle azioni previste dal Programma,

Partecipazione di
tutte le ASL
(almeno 60% dei
centri di screening)

Operatori ASL AT/
Programma 6
hanno partecipato
alla formazione
regionale

Nessuno
scostamento

che includa il tema della progettazione partecipata di
interventi interdisciplinari e intersettoriali

PL15_0S03_IS09 % di mammografie effettuate nel
SSR sul totale

Numero di mammografie extra screening effettuate
nel SSR / totale mammografie (screening + extra
screening) effettuate nel SSR

PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test effettuati nel
SSR sul totale

Numero di Pap/HPV test extra screening effettuate
nel SSR / totale Pap/HPV test (screening + extra
screening) effettuate nel SSR

PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuati nel SSR
sul totale

Numero di test FIT extra screening effettuate nel SSR
/ totale test FIT (screening + extra screening)
effettuate nel SSR

Nessuno

o
12% scostamento

5%

Nessuno

12%
scostamento

0,4%

Nessuno

o
15% scostamento

12%

15.2 Piena implementazione dei tre programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della popolazione invitata

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Per 11 2023 la popolazione obiettivo del Programma 6 risultava:

e per lo screening mammografico circa 45.563 assistite per la fascia di eta obiettivo 50-69 anni
(30.330 nella ASL AL e 15.233 nella ASL AT); 68.650 se si considerano anche le assistite 45-
49 e 70-75 anni (complessivamente 15.326 nella ASL AL e 7.761 nella ASL AT);

e per lo screening cervico-vaginale 30.819 assistite (16.550 nella ASL AL e 14.269 nella ASL
AT); la popolazione bersaglio ¢ stata corretta nel corso dell’anno, escludendo la coorte 1998
ed includendo solo le non vaccinate (secondo definizione Osservatorio Nazionale Screening-
ONS) della coorte del 1997;

e per lo screening colon-rettale con ricerca del sangue occulto nelle feci (FIT) 80.629 assistiti
(62.322 nella ASL AL e 18.307 nella ASL AT).

Il confronto periodico con 1 responsabili delle S.C. che garantiscono le prestazioni di screening e gli
approfondimenti di secondo livello ha consentito la programmazione dei volumi di attivita necessari
al raggiungimento degli obiettivi assegnati e la stesura del Piano di attivita del Programma n. 6 entro
il mese di maggio.

Nell’ASL AT ¢ stato attivato un progetto specifico per I’effettuazione delle mammografie necessarie
alla copertura da esami nell’anno 2023. Nell’ASL AT sono state aggiunte prestazioni di colposcopie
per coprire il numero di esami necessari per 1’anno 2023.

Il piano di attivita ¢ stato deliberato con deliberazione dell’ASL AL n. 612 del 18/07/2023.

182



Le coperture e 1 volumi di attivita erogati dall’ASL AL e dall’ASL AT nel corso dell’anno sono
dettagliati di seguito:
ASL AL

Screening mammografico
Numero inviti: 36.474
Copertura inviti: 120%
Numero esami: 17.582
Copertura esami: 58%

Screening cervico-vaginale
Numero inviti: 20.195
Copertura inviti: 122%
Numero esami: 14.451
Copertura esami: 87%

Screening colon-rettale
Numero inviti: 71.535
Copertura inviti: 115%
Numero esami: 21.081
Copertura esami: 34%

ASL AT

Screening mammografico
Numero inviti: 17.685
Copertura inviti: 116%
Numero esami: 9.083
Copertura esami: 60%

Screening cervico-vaginale
Numero inviti: 16.732
Copertura inviti: 117%
Numero esami: 8.624
Copertura esami: 60%

Screening colon-rettale
Numero inviti: 20.169
Copertura inviti: 110%
Numero esami: 9.246
Copertura esami: 51%

Si segnala che la copertura da esami dello screening mammografico dell’ASL AL non ha raggiunto
il 60% perché, a causa del ritardo del rinnovo entro il mese di gennaio del progetto per la copertura
dell’esecuzione delle mammografie nel centro mammografico di Alessandria, ha provocato una
diminuzione delle prestazioni attese. Il progetto € partito nel mese di agosto, ma non ¢ stato sufficiente
a recuperare il ritardo accumulato.

Relativamente alla copertura esami dello screening colon-rettale, si segnala che il valore di copertura
esami del Programma ¢ allineato alla media regionale.
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La partecipazione allo screening della popolazione eleggibile ¢ stata promossa tramite la
realizzazione di recall telefonici da parte del personale U.V.O.S. e, a partire dal 10 novembre, data
dell’avvio della campagna informativa regionale, attraverso la diffusione dei materiali disponibili nei
centri screening, attraverso i canali social e nelle farmacie che partecipano al Progetto Farmacie dei
Servizi.

Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte per indicazioni operative, calcolo popolazioni obiettivo, U.V.O.S., Direzioni sanitarie
ASL AL, A.O. SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo e ASL AT per supporto alla programmazione, S.C.
che garantiscono le prestazioni necessarie per le varie fasi del programma: S.S.D. Consultori, S.C.
Ostetricia e Ginecologia, S.C. Radiodiagnostica, S.C. Gastroenterologia ed Endoscopia digestiva,
S.C. Anatomia Patologica Programma di screening 6 (ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e Biagio
e C. Arrigo).

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore Motivazione
. Valore atteso

Nome indicatore locale 2023 osservato al eventuale

31/12/2023 scostamento

. . . . . Almeno 1
PL15_OT04_IT06 Realizzazione di campagne informative per campaana 1 campagna Nessuno
cittadini e operatori campagr informativa scostamento
informativa
PL15_0S01_IS01 Copertura da esami
Numero di persone sottoposte al test di screening del tumore della 509 Programma 6: Nessuno
0

cervice nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ 75% scostamento
popolazione bersaglio annuale

PL15_0S01_IS02 Copertura da inviti

Formula: Numero di persone invitate a sottoporsi a screening del 100% (+0-3%) Programma 6: Nessuno
tumore della cervice nell’anno di riferimento + adesioni 120% scostamento
spontanee/ popolazione bersaglio annuale

PL15_0S07_IS03 Copertura da esami - Numero di persone Ritardo rinnovo
sottoposte al test di screening del tumore della mammella 60% Programma 6: | progetto TSRM
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione 58,5% sede
bersaglio annuale Alessandria

PL15_0S07_IS04 Copertura da inviti - Numero di persone

invitate a sottoporsi a screening per il tumore della mammella 100% (+0-3%) Programma 6: Nessuno
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ popolazione ’ ’ 119% scostamento
bersaglio annuale

PL15_0S08_IS05 Copertura da inviti - Numero di persone

invitate a sottoporsi a screening del tumore del colon-retto 100% (+0-3%) Programma 6: Nessuno
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ popolazione ° ° 114% scostamento

bersaglio annuale

Ritardo negli

PL15_0S08_IS06 Copertura da esami - Numero di persone inviti per la
sottoposte al test di screening del tumore del colon-retto Programma 6: | partenza del
, S o . 50% o
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione 38% nuovo
bersaglio annuale protocollo
screening

184



15.3 Reindirizzare P’attivita di screening spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel mese di luglio il Coordinamento ha condiviso con i referenti aziendali per lo screening i materiali
elaborati dal gruppo di lavoro regionale per I’avvio di interventi di formazione rivolti al personale del
CUP aziendale, agli operatori dei centri di screening locali e ai MMG, con lo scopo di promuovere la
conoscenza ¢ le modalita di attuazione delle indicazioni per la corretta gestione delle richieste di
esami di prevenzione.

Nel mese di settembre sono stati diffusi ai punti prelievo dello screening per il tumore della cervice
uterina i materiali elaborati dal gruppo di lavoro regionale.

Nel mese di maggio e nel mese di ottobre si sono svolti incontri ad Alessandria con il personale
dell’ASL AL coinvolto nello screening della cervice uterina. Gli incontri hanno avuto la scopo di
formare il personale sulle modifiche del protocollo introdotte e le conseguenti ricadute sull’attivita
che viene svolta dal personale che si occupa anche dell’attivita di screening nei consultori territoriali
dell’ASL AL.

11 05/12/2023 presso la sala convegni dell’ ASL AT ¢ stato organizzato un incontro formativo rivolto
agli operatori dei centri di screening al quale hanno partecipato gli operatori delle unita di prelievo
dei tre screening (personale UVOS, ostetriche, tecnici di radiologia ...). Lo scopo dell’incontro era
non soltanto quello di condividere i risultati delle attivita, ma anche quello di illustrare per lo
screening colon rettale e cervicale le modifiche del protocollo e le conseguenti ricadute anche
sull’applicativo.

Il Programma 6 ha contribuito alla realizzazione del percorso di formazione per 1’aggiornamento
degli operatori del CUP regionale screening sulle novita introdotte nel programma regionale
“Prevenzione Serena”. La formazione si ¢ svolta tra ottobre e novembre 2023.

Attori coinvolti e ruolo

Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, MMG,
operatori screening e operatori CUP regionale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:
Valore Valore Motivazione
Nome indicatore atteso locale | osservato al | eventuale
2023 31/12/2023 | scostamento
PL15_OTO03_ITO05 Formazione
Disponibilita di un programma di formazione congiunta e intersettoriale,
Lo . C T . Almeno un
che preveda la partecipazione degli operatori dei servizi sanitari e socio ercorso Percorso Nessuno
sanitari (inclusi i MMG e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori perc formativo
. ) o o . . formativo nel - scostamento
coinvolti nella realizzazione delle azioni previste dal Programma, che includa realizzato
. . . L . T 2023
il tema della progettazione partecipata di interventi interdisciplinari e
intersettoriali
PL15_0S01_IS01 Copertura da esami
Numero di persone sottoposte al test di screening del tumore della 50% Programma Nessuno
cervice nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione ? 6:75% scostamento
bersaglio annuale
PL15_0S01_IS02 Copertura da inviti
Formula: Numero di persone invitate a sottoporsi a screening del tumore | 100% (+o- | Programma Nessuno
della cervice nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/popolazione 3%) 6: 120% scostamento
bersaglio annuale
PL15_0S07_IS03 Copertura da esami - Numero di persone sottoposte al Ritardo
: ; , S o Programma .
test di screening del tumore della mammella nell’anno di riferimento + 60% 6: 59% rinnovo
adesioni spontanee/popolazione bersaglio annuale ’ ’ progetto
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TSRM sede
Alessandria
PL15_O$07_ISO4. Copert}lra da inviti - Numero di perso’ne 1nv1tgte a 100% (+o- | Programma Nessuno
sottoporsi a screening per il tumore della mammella nell’anno di i
o Lo . . 3%) 6: 119% scostamento
riferimento + adesioni spontanee/popolazione bersaglio annuale
PL15_O.808_ISOS. Copertura da inviti - Numero di pe:rsone invitate a 100% (+o- | Programma Nessuno
sottoporsi a screening del tumore del colon-retto nell’anno di riferimento )
e . . 3%) 6: 114% scostamento
+ adesioni spontanee/ popolazione bersaglio annuale
Ritardo negli
PL15_0S08_IS06 Copertura da esami - Numero di persone sottoposte al Proeramma H;:tl;lgzr dleal
test di screening del tumore del colon-retto nell’anno di riferimento + 50% 6$ 38% p HUOVO
adesioni spontanee/popolazione bersaglio annuale ’ ’
protocollo
screening
PL15_0S03_IS09 % di mammografie effettuate nel SSR sul totale Programma Nessuno
Numero di mammografie extra screening effettuate nel SSR/totale 12% 6: scostamento
mammografie (screening + extra screening) effettuate nel SSR 5%
PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test effettuati nel SSR sul totale Proeramma Nessuno
Numero di Pap/HPV test extra screening effettuati nel SSR/totale 12% 6ng 49, scostamento
Pap/HPV test (screening + extra screening) effettuati nel SSR PTe
PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuati nel SSR sul totale Programma Nessuno
Numero di test FIT extra screening effettuate nel SSR/totali test FIT 15% 6: scostamento
(screening + extra screening) effettuati nel SSR 12%

Obiettivo e indicatore di processo

L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Valore Motivazione
C . . . . Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo locale 2023 osservato al | eventuale
31/12/2023 | scostamento
Intervento formativo, per I’appropriatezza, | Interventi formativi a livello | Almeno un intervento R?ﬂz@t&sn Nessuno
a livello locale locale formativo formativo scostamento
Formazione
IntervenFl di formz_iz_lone rlvoltl_agll Realizzazione interventi di Coptnbgto alla svolta tra Nessuno
operatori del Servizio CUP regionale formazione nel 2023 realizzazione del ottobre e tament
screening perorso di formazione | novembre scostamento
20223

15.4 Invio progressivo della lettera di invito alle donne di 45-49 anni e posticipo
dell’eta di uscita dallo screening fino a 74 anni di eta

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nell’ASL AL, che ha aderito allo studio MISS, le 45enni ¢ 46enni hanno ricevuto una lettera d’invito
con appuntamento prefissato, come previsto dal protocollo dello studio.

Nell’anno ASL AT ha inviato circa 1370 lettere informative ad assistite 45enni e a 46-49enni non
raggiunte da lettera informativa in precedenza, per offrire loro la possibilita di aderire spontaneamente
allo screening mammaografico.

Inoltre, ¢ stata mantenuta 1’attivita necessaria per la copertura delle donne 46-49enni gia inserite nel
programma, con circa 3500 inviti inviati da U.V.O.S. ASL AT. Nell’ASL AL che ha aderito allo studio
MISS, sono stati inviati da U.V.O.S ASL AL circa 3849 inviti alle donne 47-49enni.
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Attori coinvolti e ruolo
CPO Piemonte per indicazioni operative, U.V.O.S. per gestione inviti, S.C. Radiodiagnostica
Programma di screening 6 (ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e¢ Biagio e C. Arrigo) per

effettuazione esami mammografici.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale
2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione eventuale
scostamento

PL15_0S09_IS11 Estensione
screening oncologico per il tumore
della mammella dai 45 ai 74 anni di
eta

Attivita estesa alle nuove fasce di eta

Invio lettera informativa
a tutte le donne 45enni e
copertura da inviti delle
donne gia inserite nel
programma

Lettera informativa
inviata a tutte le donne
45enni e completa
copertura da inviti delle
donne gia inserite nel
programma

Nessuno scostamento

15.5 Adozione di protocolli di screening cervicale differenziati per le donne
vaccinate contro ’HPV entro i 15 anni di eta

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Le indicazioni dell’Osservatorio Nazionale Screening prevedono di posticipare all’eta di 30 anni il
primo invito allo screening per le donne vaccinate a 12 anni (coorte di nascita 1997) e di mantenere
I’invito a 25 anni per le donne non vaccinate.

Nell’anno il Programma 6 ha diffuso puntualmente gli aggiornamenti relativi all'implementazione del
protocollo agli operatori dei punti prelievi e agli operatori dei centri vaccinali. | MMG sono stati
informati del cambio durante 1’incontro del Gruppo di Progetto del 18/10/2023.

Tali indicazioni sono state condivise con il personale dei punti prelievo in occasione degli incontri
formativi che sono stati organizzati a maggio e a ottobre nell’ASL AL e a dicembre nell’ASL AT. 11
materiale informativo ¢ stato inviato ai medici responsabili e alle coordinatrici delle ostetriche dei
consultori territoriali.

Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte per indicazioni operative, CSI per attuazione modifiche applicativo, Direzioni
Aziende Sanitarie, U.V.O.S. S.C. Ostetricia e Ginecologia, S.S.D. Consultori, MMG Programma di
screening 6 (ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo) per diffusione e adozione del
nuovo protocollo di screening cervicale differenziato.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:
Valore atteso locale Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore 31/12/2023 eventuale
2023
scostamento
Copertura formativa
PL15_0S05_IS13 Copertura formativa del del personale inserito
personale inserito negli screening oncologici negli screening
cervice uterina 0% oncologici cervice Nessuno scostamento
Numero operatori formati degli screening uterina pari al 100%:
oncologici cervice uterina/Totale operatori degli 7 Ostetriche su 7
screening oncologici cervice uterina formate.
PL1579805—1814 Prf)pomor.le Fh pop OIaZI.One 100% . Lmkage Nessuno scostamento
per cui ¢ attivo e funzionante il linkage tra il attivo e funzionante:
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sistema screening e I’anagrafe regionale Dato CSI-Piemonte
vaccinale pari al 100%
Numero di donne correttamente classificate come

vaccinate contro HPV/Donne invitate allo

screening cervicale

15.6 Percorsi diagnostico-terapeutici integrati con i programmi di screening in
essere per le donne ad alto rischio di cancro alla mammella per mutazioni

genetiche BRCA1 E BRCA2

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Le Breast Unit e i GIC dell’AO AL, di ASL AT e di ASL AL identificano e prendono in carico le donne
ad alto rischio di tumore della mammella per mutazioni ereditarie di BRCA 1 e BRCA 2, come previsto
dalla D.G.R. n. 81-8681 del 29/03/2019.

Nell’ASL AL e nell’AOU AL non ¢ ancora stata istituita un’agenda dedicata alle pazienti con mutazione
BRCA 1 e BRCA?2.

Nell’ASL AT nell’anno sono state prese in carico le pazienti con mutazioni ereditarie di BRCA 1 e
BRCA 2 ed ¢ stato attivato un ambulatorio per i tumori eredo familiari, che agira secondo 1 protocolli
definiti a livello regionale.

Nell'anno il Programma di screening locale non ¢ stato incaricato dal Coordinamento regionale della
gestione dell’offerta di esami di sorveglianza alle donne ad alto rischio e di conseguenza non si sono
rese necessarie modifiche dell’applicativo.

Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, Breast Unit, GIC, U.V.O.S. Programma di screening 6
(ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo) per integrazione dei percorsi diagnostico-
terapeutici con programmi di screening.

Indicatori di programma
Non previsti.

15.7 Estensione dell’offerta di screening per il tumore colo rettale

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel 2022 ¢ stato introdotto un nuovo protocollo per lo screening dei tumori colon-rettali, che prevede
’utilizzo del test immunochimico per la ricerca del sangue occulto fecale (FIT) come unico test di
screening primario offerto nel programma regionale in sostituzione della sigmoidoscopia. Il test FIT
si esegue su un solo campione e gli assistiti positivi al test vengono invitati ad eseguire una
colonscopia di approfondimento.

Il nuovo protocollo prevede anche un ampliamento della fascia di eta bersaglio dello screening che
verra offerto a tutta la popolazione piemontese, donne € uomini, di eta compresa tra 50 e 74 anni.
L’ampliamento della fascia di eta verra attuato in modo graduale, con avvio dell’offerta attiva di
screening alle persone in fascia di eta 70-74 anni a partire dal 2025, come previsto dal PNP.

I1 Coordinamento regionale ha predisposto un piano di transizione per la gestione graduale
dell’aumento dell’attivita legata al cambio di protocollo.

Il Piano di attivita annuale del Programma 6 ha esplicitato il volume di attivita necessario ad attuare
la transizione al nuovo protocollo regionale. Nell’anno sono stati invitati 91.704 assistiti (20.169
nell’ASL AT e 71.535 nell’ASL AL) e sono stati effettuati 30.327 test di screening (9.246 nell’ASL
AT E 21.081 nell’ASL AL), raggiungendo una copertura inviti del 114% e una copertura esami del
38% in linea con la media regionale.
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Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, U.V.0.S., S.C. Gastroenterologia ed endoscopia digestiva
Programma di screening 6 (ASL AL, ASL AT, A.O. SS. Antonio e Biagio e C. Arrigo) per
raggiungimento obiettivi copertura inviti/esami previsti dal piano.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Motivazione eventuale
2023 31/12/2023 scostamento
PL15_0S02_IS10 Progressione del
piano di estensione della copertura del L
. ) : . . .| La copertura da inviti ¢
programma di screening dei tumori Raggiungimento degli

stata raggiunta e la

colo-rettali obiettivi di copertura .
. . . : . copertura da esami € in | Nessuno scostamento
Formula: Numero di programmi previsti dal piano di . .
. . S o linea con la media
screening che raggiungono gli obiettivi transizione

. . - - regionale
fissati dal piano di transizione al &

nuovo protocollo

* valore modificato rispetto al PRP 2020-2025 [% di soggetti appartenenti alle coorti non invitate a FS o non aderenti
negli ultimi 10 anni invitata negli ultimi due anni: 67%] a seguito di cambiamento di protocollo regionale.

15.8 Integrazione di interventi di promozione della salute nell’ambito dello
screening oncologico (integrazione con PL12)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nell’ambito dell’integrazione prevista a livello nazionale e regionale tra pianificazione della
prevenzione e pianificazione delle cronicita, il setting sanitario viene identificato come contesto
opportuno nel quale avviare percorsi di promozione della salute mirati a promuovere 1’adozione di
stili di vita salutari. L’accesso ai servizi di screening rappresenta una finestra di opportunita, nella
quale 1l cittadino ¢ piu sensibile a ricevere messaggi di salute. Il progetto pilota di integrazione
dell’offerta di interventi di promozione della salute per lo screening del tumore della cervice uterina
¢ stato redatto nel 2022 in collaborazione con il Programma Libero 12 del PLP ASL AL e ASL AT e
riguarda congiuntamente le ASL di Alessandria e di Asti, appartenenti allo stesso quadrante. I territori
con maggiori bisogni di salute sono stati individuati attraverso lo strumento HAZ (Health Action
Zone), realizzato dal Servizio di Epidemiologia Regionale.

Il progetto si rivolge alle 25-29enni residenti o domiciliate nei Distretti di Acqui Terme e Casale
Monferrato per I’ASL AL e nell’area territoriale Asti sud del Distretto di Asti per ’ASL AT e ha la
finalita di richiamare 1’attenzione dell’utente sugli stili di vita e sulle sue abitudini rispetto ad
alimentazione, attivita fisica, fumo di tabacco e alcol. Prevede la somministrazione alle assistite di un
questionario (disponibile anche tradotto in albanese, arabo standard e rumeno) da compilare prima
dell’effettuazione del test di screening, I’effettuazione di un intervento di counselling breve da parte
dell’operatore sanitario e la consegna di materiale informativo-educativo riguardante gli stili di vita
e di riferimenti di servizi/opportunita per favorire il cambiamento di comportamenti e stili di vita
presenti sul territorio.

Nel mese di giugno 1 referenti del PL12 e PL15 ASL AL e ASL AT hanno organizzato tre incontri di
presentazione del progetto con 1 referenti del personale dei Consultori (21/06/2023 presso il
Consultorio di Casale Monferrato, 26/06/2023 presso il Dipartimento di Prevenzione dell’ASL AT,
28/06/2023 presso il Consultorio di Acqui Terme).

Il progetto ¢ stato avviato dal 30/08/2023 nei punti prelievo afferenti ai territori individuati (Acqui
Terme, Casale Monferrato, Ozzano, Trino Vercellese per I’ASL AL, Canelli e Nizza Monferrato per
I’ASL AT.
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Nell’ASL AL sono stati somministrati 38 questionari.

Nell’ASL AT sono stati somministrati 81 questionari.

Il materiale informativo sul progetto e sugli stili di vita accessibile sui siti ASL aziendali e scaricabile
con QR code, attraverso schede informative disponibili nei punti prelievo.

Nel corso dell’anno sono proseguite le attivita di collaborazione gia istituite con le sezioni della Lega
Italiana per la Lotta contro i Tumori (LILT) di Alessandria e di Asti per iniziative di supporto al
Programma Prevenzione Serena e per la diffusione delle raccomandazioni del Codice Europeo Contro
il Cancro.

Nell’ASL AL in occasione del mese di marzo in collaborazione con LILT sono state organizzate nelle
radiologie delle sedi di Acqui Terme e Alessandria delle giornate aperte alla popolazione target dello
screening mammografico per eseguire le mammografie e la visita senologica. E stato organizzato
anche un incontro rivolto alla popolazione sullo screening della cervice uterina.

Sempre nel mese di marzo a Ovada in collaborazione con 1’associazione Cigno e con 1’associazione
Vela sono state organizzate giornate aperte alla popolazione per eseguire presso il centro
mammografico di Ovada la mammografia e la visita senologica (popolazione in eta target per lo
screening). E stato organizzato anche un incontro rivolto alla popolazione sullo screening
mammografico di Prevenzione Serena.

Nel mese di ottobre sono state organizzate diverse iniziative con le associazioni del terzo settore che
si occupano del tumore della mammella. E stata organizzata una giornata (18/10/2023) in cui, in
collaborazione con LILT per tutta la provincia di Alessandria e con le associazioni locali nelle altre
citta della provincia di Alessandria, sono state eseguite nei centri mammografici di Alessandria,
Casale Monferrato, Acqui Terme, Novi Ligure, Tortona e Ovada mammografie e visite senologiche
aperte a tutta la popolazione in eta target per lo screening mammografico di Prevenzione Serena. Le
associazioni coinvolte, oltre a LILT, sono state Andos, Cigno, Vela e Franca Cassola Pasquali. E stato
organizzato un incontro informativo rivolto alla popolazione a Casale Monferrato con Andos e uno a
Ovada con Cigno e Vela.

Nell’ASL AT ¢ stata organizzata ad ottobre una giornata in collaborazione con LILT in cui si sono
eseguite mammografie e visite senologiche all’Ospedale di Asti rivolto alla popolazione di 45 anni.

Attori coinvolti e ruolo
CPO Piemonte, U.V.O.S., Referenti e Gruppo di lavoro PL12, S.S.D. Consultori, Associazioni e Enti
del terzo settore per azioni coordinate di prevenzione oncologica.

Indicatori di programma
Non previsti da PRP per il livello locale.

15.9 Promozione della partecipazione e rafforzamento degli interventi per
raggiungere sottogruppi svantaggiati della popolazione (azione equity-oriented)
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2022 ¢ stata condotta la mappatura delle organizzazioni locali impegnate sul territorio
nel settore dell’immigrazione, con il supporto del Centro Servizi Volontariato Asti e Alessandria
(CSVAA); sono state identificate le Associazioni partner e avviati i contatti preliminari per la
valutazione della fattibilita del progetto nelle ASL del Programma 6.

Nel 2023 sono stati predisposti gli accordi con 1 partner individuati ed ¢ stato avviato il progetto
mirato a promuovere la partecipazione della popolazione “hard to reach” allo screening per il tumore
della cervice uterina, con lo scopo di ridurre le disuguaglianze nell’ambito del quadrante sud-est del
Piemonte.

Il progetto ¢ rivolto alle donne straniere residenti non aderenti e alle Straniere Temporaneamente
Presenti (STP), garantendo anche a queste ultime 1’opportunita di effettuare un test gratuito
nell’ambito del programma di screening organizzato.
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Nell’ ASL di Alessandria ¢ stata individuata I’associazione Caritas “Nessuno Escluso” con cui ¢ stata
stipulata una convenzione che sara deliberata nel mese di febbraio per I’avvio del progetto di
arruolamento delle donne che si rivolgono a questo centro e che sono in eta target per lo screening
della cervice uterina. Il progetto partira nel 2024.

Per I’ASL di Asti sono state identificate le Associazioni Piam Onlus, Migrantes Point e San Vincenzo
De Paoli- Consiglio Centrale di Asti ODV, con cui sono stati avviati i contatti per la stipula di un
accordo, ma le donne intercettate sono risultate iscritte all’anagrafe sanitaria e pertanto risultavano
invitabili dal programma di screening organizzato.

Dal mese di settembre ¢ stata istituita una collaborazione con il centro Informazione e Salute
Immigrati (IST) ASL AT finalizzata a informare le donne STP (Straniero Temporaneamente Presente)
ad esso afferenti della possibilita di aderire al progetto; sono state reclutate 4 donne che si sono
sottoposte al test di screening.

Il materiale informativo regionale rivolto alle persone straniere non ¢ stato reso disponibile a livello
locale.

Attori coinvolti e ruolo

CPO Piemonte per indicazioni operative, U.V.O.S per organizzazione agende prelievo ed eventuali
approfondimenti di secondo livello, Consultori per attivita di prelievo e counselling, mediatori
culturali per facilitazione rapporto con utenza straniera, Distretto ASL AT per informazione Centro
ISI, Associazioni del Terzo settore presenti sul territorio del Programma 6 per invio utenti al
programma di screening.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al

Motivazione eventuale

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

31/12/2023

scostamento

PL15_OTO01_ITO01 Lenti di
equita Progetto territoriale
per raggiungere fasce
svantaggiate della
popolazione

Avvio in ciascun programma
di almeno 1 progetto di
promozione dell’adesione allo
screening mirato ai soggetti
piu svantaggiati (v. IS15)*

Programma avviato

Nessuno scostamento

PL15_0OT03_IT04 Accordi
intersettoriali

Censimento delle
associazioni/organizzazioni
attive sul territorio di ciascun
programma e definizione di
piano per 1’attivazione di
collaborazione

Censimento effettuato

Nessuno scostamento

PL15_0S04_IS15 Progetto
territoriale per raggiungere
fasce svantaggiate della
popolazione

Avvio in ciascun programma
di almeno 1 progetto di
promozione dell’adesione allo
screening mirato ai soggetti
piu svantaggiati (v. [ITO1)*

Programma avviato

Nessuno scostamento

* ’attivita/progetto individuata/o contribuira al raggiungimento di entrambi gli indicatori ITO1 e 1S15.

Obiettivo e indicatore di processo
Non previsti da PRP per il livello locale.
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16. GOVERNANCE DEL PIANO LOCALE DI PREVENZIONE

Rendicontazione 2023

Referente del programma ASL AT:
Roberto Zanelli Dirigente Medico - Direttore Dipartimento di Prevenzione rzanelli(@asl.at.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL AT:
Renza Berruti - Dirigente Medico - Direttore f.f. S.C. SIAN

Mauro Bonifaci - Responsabile Area Dipartimento di Prevenzione

Mariuccia Mutton - Assistente Sanitaria S.S. Promozione della salute e UVOS
Cristian Valle - Dietista S.C. SIAN

Sandra Zavattero - P.O. Servizio Amministrativo Dipartimento di Prevenzione
Elisa Omegna - Infermiera S.S. Promozione della Salute e U.V.O.S.

Fulvio Ossino - Dirigente Medico S.C. SISP

Gian Luca Rosso - Medico Specialista Ambulatoriale — ASL AT

Marta Loi - Assistente Sanitaria S.C. S.Pre.S.A.L.

Paolo Sandrone - Responsabile S.S.D. Dipendenze

Simonetta Giunipero - Coordinatrice Infermieristica S.S.D. Dipendenze
Alessia Linsalata - Infermiera S.C. SISP

Giuseppe Allegro - Dirigente Medico S.C. SISP

Roberta Broda - Dirigente Medico S.C. Direzione Medica del Presidio Ospedaliero Riunito
Marina Silvagno - Coordinatore Ostetriche S.S.D. Consultori

Jacopo Bernieri - Dirigente Medico S.S. Nutrizione e corretti stili di vita

Paola Vaccalluzzo - Educatore Professionale S.S. Promozione della Salute e U.V.O.S
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non
certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I’anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento,
come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale 2023

Valore atteso locale 2023

Azione

PL16_OT02
Coordinare le attivita di
sottoscrizione di accordi

PL16_0OT02_IT02 Accordi quadro
intersettoriali

piano di monitoraggio e
valutazione del PRP e

Adeguamento sistemi informativi al
nuovo PRP, formazione e supporto

formazione/supporto

rendicontazione PLP

Trasversale con Comuni, enti, Coordinamento e armonizzazione delle | Almeno 1 accordo quadro di L 16.1 Intersettorialita nel Piano
INTERSETTORIALITA associazioni e terzo azioni intersettoriali previste dai diversi | livello regionale Regionale di Prevenzione 2020-2025
settore previsti da piu programmi definendo accordi quadro a
programmi predefiniti e |livello regionale
liberi
PL16_OTO03 Attuare Almeno un corso regionale
Trasversale FORMAZIONE | Programmi fgrm.am./l .dl . PL16_OT03_IT03 Pr.ogra.mr.m formativi secondo i bisogni individuatinel | —- 16.2 Formazione trasversale a
supporto agli obiettivi di | di supporto agli obiettivi di Piano . . . supporto del PRP 2020-2025
Piano piano di formazione
PL16_OTO04 Favorire la
comunicazione PL16_OT04_IT04 Comunicazione del Utilizzo desli strumenti di
Trasversale interistituzionale e la PRP Strategia di comunicazione comunicazigo ne secondo le 16.3 Piano di comunicazione del PRP
COMUNICAZIONE partecipazione sociale a | Presenza del Piano e della strategia di aggiornata T . . 2020-2025
Lo o indicazioni regionali
supporto degli obiettivi | comunicazione
di Piano
PL16_OTO01 Orientare |PL16_OTO01_ITO01 Lenti di equita sy 1 .
L= . L. — T . ot . Almeno una comunita di pratica
gli interventi a criteri di | Comunita di pratica su specifici temi del resente -—--
equiti aumentando la | PRP 2020-2025 p .
. consapevolezza sul 16.4 Coordinamento e supporto delle
Trasversale EQUITA AT . attivita regionali e locali di contrasto
potenziale impatto, in e di i di sal
termini di Azioni intersettoriali di promozione L L alle disuguaglianze di salute
disuguaglianze, delle d193ella salute equity-oriented
prassi organizzative
:jrig_g ?1(2)2 ?ittuare le PL16_0S03_IS01 Reportistica dei Attuazione delle
SPECIFICO o Ol%lzione e utilizzare risultati delle sorveglianze Almeno un report disponibile Sorveglianze previste per | 16.5 Sorveglianze di popolazione
pop . Presenza di documento di reportistica il 2023 in tutte le ASL
1 risultati
PL16_0OS02 Definire, |PL16_0S02_IS01 Sistemi informativi di
SPECIFICO coordinare e attuare il monitoraggio Almeno una azione regionale di Utilizzo di Pro.Sa. per la | 16.6 Monitoraggio degli obiettivi del

PRP 2020-2025
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adeguare i sistemi
informativi di
monitoraggio degli
obiettivi PRP 2020-2025

all’utilizzo

PL16_0S02_IS02 Piano di
monitoraggio e valutazione del PRP
Presenza e aggiornamento del Piano di
monitoraggio e valutazione del PRP

Presenza di un report con i valori
degli indicatori aggiornati

Rendicontazione PLP
secondo indicazioni
regionali
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Azioni

16.1 Intersettorialita nel Piano regionale di prevenzione 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale
Non previsto.

16.2 Formazione trasversale a supporto del PRP 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale
Non previsto.

16.3 Piano di comunicazione del PRP 2020-2025

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Le azioni svolte a livello locale hanno lo scopo di raccordare le iniziative di comunicazione previste
nei diversi programmi e diffondere nei diversi territori le iniziative e campagne concordate a livello
regionale. Nel 2023 I’ASL AT ha mantenuto 1’attenzione all’utilizzo dell’immagine coordinata del
PRP 2020-2025 (logo “Prevenzione Piemonte e icone dei vari programmi), secondo le indicazioni
contenute nel Piano di comunicazione 2022. Gli strumenti di comunicazione proposti a livello
regionale sono stati pubblicati sui siti aziendali e utilizzati nei contesti opportuni, secondo le
specifiche indicazioni regionali. E stato mantenuto e consolidato il coinvolgimento dell’ufficio
responsabile della comunicazione dell’ASL AT al fine di attuare le iniziative previste dal PRP.
L’istantanea del Piano Regionale di Prevenzione e stata pubblicata sul sito internet aziendale nel mese
di aprile 2023; lo strumento e stato utilizzato in occasione del corso di formazione per Walking
Leader, con particolare riferimento agli obiettivi del Programma Predefinito 2 Comunita Attive e in
occasione della richiesta di adesione alla mappatura sulle azioni per la promozione della mobilita
sostenibile messa in atto dai Comuni del territorio, nell’ambito delle azioni previste dal PP5.
Il Piano Locale di Prevenzione ¢ stato presentato a:

e insegnanti, in occasione della presentazione del Catalogo delle offerte educative alle

scuole;
e popolazione, in occasione del corso di formazione per walking leader;
e Comuni, in occasione della richiesta di adesione alla mappatura prevista dall’azione 2.6 e
5.1dei PP2eb5.

In data 19/12/2023 il referente Pro.Sa ha partecipato al 16° Laboratorio di Marketing sociale dedicato
alla Banca Dati Pro.Sa., che si é svolto al Centro di Promozione della Salute, in ¢.so Trento 13, Torino.
Il laboratorio ha rappresentato un‘occasione di riflessione e confronto sulle caratteristiche attuali della
banca dati e di proposte di possibili evoluzioni a partire dai bisogni emersi durante I'incontro.
L’*“istantanea scuola” regionale ¢ stata utilizzata dal PP1 in occasione del corso di formazione del
Progetto “Un patentino per lo smartphone”, tenutosi nei mesi di novembre e dicembre, e rivolto agli
insegnanti.

A seguire segnaliamo alcuni eventi informativi-formativi per decisori, portatori di interesse,
popolazione realizzati nel 2023 a sostegno dei Programmi e/o delle Azioni del PLP, in collaborazione
con 1 gruppi di lavoro del PLP:

PP2:
e 6 aprile 2023 —Giornata mondiale dell’attivita fisica (Codice Pro.Sa. 3719);
e 26 ottobre 2023 - “Corso di formazione base di Walking Leader” (Codice Pro.Sa. 3014)
e aggiornamento a livello locale della mappa dei Gruppi di cammino (vedi azione 2.2).
e evento “StraAsti”, finalizzato a pubblicizzare 1 Gruppi di Cammino (Codice Pro.Sa. 3014);
e prosegue il progetto “In Cammino per la salute” (Codice Pro.Sa. 3014);
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PP3

promozione dello screening nazionale gratuito per la ricerca di positivita al virus HCV
(Codice Pro.Sa 3996).

PP4:

e aprile 2023- mese della Prevenzione alcologica (Codice Pro.Sa. 3719);

e 1°maggio 2023- Giornata Mondiale Senza Tabacco (Codice Pro.Sa. 3719);

e secttembre 2023 — evento “Festival delle Sagre” (Codice Pro.Sa. 5887);

e 1°dicembre 2023-Giornata Mondiale dell’AIDS (Codice Pro.Sa. 3719);

e anno 2023 - — effettuato counselling motivazionale sul tabagismo presso i CTT aziendali:
sono pervenute n. 185 richieste in totale, i pazienti trattati sono stati n. 149 (di cui n. 103 di
Asti e n. 46 di Nizza Monferrato) di cui n. 8 dipendenti ASL AT;

e anno 2023 - attivita di counselling presso gli ambulatori di alcologia. Sono stati trattati 66
nuovi pazienti.

PPS5:
¢ 19 novembre 2023-Giornata Mondiale del ricordo delle vittime della strada (Codice
Pro.Sa. 3719);
e 16/09/2023 al 22/09/2023 Settimana europea della mobilita (Codice Pro.Sa. 3719);
PP 6-7-8:

e 23-29 ottobre 2023- Settimana europea della sicurezza sul lavoro (Codice Pro.Sa. 3719).
PP10:

e 5 maggio 2023- Giornata mondiale dell'igiene delle mani (Codice Pro.Sa. 3719);
PP11:

e 1-7 ottobre 2023 - Settimana mondiale dell’ Allattamento materno (Codice Pro.Sa. 3719);

e 17 novembre 2023 - Giornata Mondiale del prematuro (Codice Pro.Sa. 3719);

e anno 2023 - interventi di promozione di stili di vita salutari e attivita di counselling
motivazionale breve in occasione della consegna dell’Agenda di Gravidanza e durante
gli incontri di accompagnamento alla nascita (vedi azione 11.3);

e iniziative di sostegno dell’allattamento al seno (vedi azione 11.2).

PL12:

e 9 marzo 2023 - Giornata Mondiale del Rene (Codice Pro.Sa. 3719);

e 29 settembre 2023 - Giornata mondiale del Cuore (Codice Pro.Sa. 3719);

e 18 ottobre 2023 - Open Week sulla Menopausa (Codice Pro.Sa. 3719);

e 20 ottobre 2023 - Giornata Mondiale dell’osteoporosi (Codice Pro.Sa. 3719);

e 14 novembre 2023 - Giornata Mondiale del Diabete (Codice Pro.Sa. 3719;

e Novembre - dicembre 2023 effettuata una ricognizione, su modulo regionale, circa buone
prassi e/o sperimentazioni in atto relativamente alle dimissioni di pazienti cronici dalle
strutture ospedaliere con indicazioni relative agli stili di vita (Vedi azione 12.1)

PL13:

04/03/2023“World Obesity Day” (Codice Pro.Sa. 3719);

15-21 maggio “Settimana mondiale di sensibilizzazione per la riduzione del consumo
alimentare di sale (Codice Pro.Sa. 3719);

10 ottobre 2023 - “Obesity day” (Codice Pro.Sa. 3719);
anno 2023 - attivita dell’Ambulatorio di counselling nutrizionale (vedi azione 13.1).
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PL14:
[ ]

PL15:

28 luglio 2023-Giornata mondiale dell'epatite” (Codice Pro.Sa. 3719).

Nell’ambito delle azioni per il controllo e la prevenzione delle malattie trasmesse da vettori,
il PL14 ha avviato una campagna di informazione rivolta alla popolazione generale, tramite il
sito internet aziendale, e la diffusione di flyer e locandina ai MMG, ai Servizi territoriali e
comunicazioni informative rivolte ai Sindaci dei Comuni di competenza ASL (Codice Pro.Sa.
5191). Il referente SISP per Arbovirosi ha partecipato al corso di formazione FAD della
Regione Piemonte dal titolo “Malattie emergenti trasmesse da vettori Regione Piemonte”.

I Referenti sulle malattie infettive del SISP dell’ ASL AT hanno partecipato alle 2 edizioni del
corso: “La sorveglianza delle malattie infettive in Piemonte a un anno dall’adozione del
sistema informativo PREMAL” tenutesi il 28/03/2023 e il 09/05/2023.

E stata garantita la partecipazione di 2 operatori dell’ASL AT al corso formativo regionale:
“Emergenze infettive, Prevenzione, Diagnosi e Gestione Clinica”, organizzato nell’ambito del
PL 14 “Prevenzione delle Malattie Infettive”, tenutosi il 14/12/2023 a Torino.

Nel 2023 a seguito dell’invio della nota regionale prot. n. 11311 del 22/11/2023 con oggetto
"Convocazione Simulazione PanFlu 2021-2023 - 13.12.2023" ¢ stata proposta
un’esercitazione organizzata dalla Regione Piemonte il giorno 13/12/2023 a cui ’ASL AT ha
partecipato con 3 medici, 1 per I’area della prevenzione, 1 per I’area ospedaliera e 1 per I’area
territoriale, 1 infermiera del SISP e 1 ingegnere. Le risposte chieste dalla Regione sulla
simulazione sono state inviate con Prot. 69044 del 15/12/2023.

Ottobre 2023 - Ottobre rosa” (Codice Pro.Sa. 3719);

19 aprile 2023 - Giornata nazionale della Salute della Donna (Codice Pro.Sa. 3719);
Marzo 2023 - Mese europeo del tumore del colon (Codice Pro.Sa. 3719);

23- 29 aprile 2023 - Settimana Europea delle Vaccinazioni (Codice Pro.Sa. 3719);
22 novembre - Giornata europea degli antibiotici (Codice Pro.Sa. 3719).

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Ufficio Stampa ASL, Ufficio di Comunicazione ASL e Gruppo di progetto PLP.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 eventuale
31/12/2023
scostamento
PL16 OTO04 IT04 Comunicazione del PRP .. . . .. | Strumento di
= =. . Utilizzo degli strumenti di .. .
Presenza del Piano e della strategia di .o comunicazione utilizzato | Nessuno
. comunicazione secondo le .
comunicazione secondo le indicazioni scostamento

indicazioni regionali

regionali

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore atteso Valore osservato | Motivazione eventuale
processo processo locale 2023 al 31/12/2023 scostamento
Definizione Iniziative in

Supporto del gruppo
Comunicazione ai
programmi PRP

calendario regionale |occasione di Effettuate piu di 3

. . . A Nessuno scostamento
delle giornate di almeno 3 giornate |iniziative
sensibilizzazione del calendario
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16.4 Coordinamento e supporto delle attivita regionali e locali di contrasto alle
disuguaglianze di salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Nel corso del 2023 I’ASL AT ha garantito I’attuazione delle azioni equity-oriented previste dai diversi
Programmi PRP. Inoltre, é stata garantita la partecipazione di propri operatori agli interventi formativi
promossi dal livello regionale. In particolare, in data 30/05/2023, il referente del PP1-PP2-PL12 ha
partecipato al convegno “La salute disuguale: cause e possibili soluzioni. Il ruolo dell’Health
Litercy”, un seminario con I’obiettivo di fornire supporto agli operatori impegnati
nell’implementazione del Piano di Prevenzione in particolare sulle azioni orientate all’equita dei
diversi programmi.

In data 23 ottobre, tre operatori ASL AT, il referente del PP1-PP2-PL12, il referente del PP5 e il
referente del PL11 hanno partecipato all’evento formativo regionale “L’equita nel Piano Locale della
Prevenzione” con I’obiettivo di acquisire conoscenze sull’applicazione della metodologia dell’Health
equity audit nello sviluppo degli interventi di prevenzione a livello locale.

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Gruppo HEA, SEPI, Do.Rs, redazione del sito disuguaglianzedisalute.it; gruppo Governance.

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato al Motivazione eventuale
2023 31/12/2023 scostamento

Partecipazione agli | Partecipazione a n. 2

L . . eventi formativi corsi formativi
Incontri di formazione/benchmarking . . . . Nessuno scostamento
promossi dal livello | promossi dal livello
regionale regionale

16.5 Sorveglianze di popolazione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale

Per la sorveglianza “PASSI”, ASL AT ha provveduto alla nomina del coordinatore Aziendale. Nel
corso del 2023 I’ASL AT ha garantito I’attuazione di quanto previsto da ciascuna sorveglianza.
Relativamente alla sorveglianza PASSI sono state effettuate le interviste concordate nel
coordinamento regionale (n. 275 interviste); ¢ stata garantita la partecipazione del coordinatore
aziendale alle riunioni del gruppo di coordinamento e la partecipazione alla diffusione dei risultati su
argomenti specifici concordati dal coordinamento regionale. Per la sorveglianza Passi d’Argento n. 3
operatori ASL hanno garantito la partecipazione alla formazione per 1’avvio della rilevazione e
I’effettuazione delle interviste concordate nel coordinamento regionale per un totale di 100 interviste
per il 2023.

Per OKkio alla SALUTE la ASL ha partecipato alla formazione regionale (attivita rendicontata
all’Azione 13.5).

Per la sorveglianza HBSC ¢ stato utilizzato il materiale informativo (focus paper) e i risultati del
report HBSC per azioni di comunicazione in particolare nelle scuole e in altri programmi del PLP.

Come da indicazioni regionali, la “Sorveglianza 0-2”, che raccoglie informazioni sui determinanti di
salute nella prima infanzia, e stata attuata su un campione a rappresentativita regionale, mediante
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compilazione online di un questionario da parte di un campione di genitori afferenti ai centri vaccinali
in occasione delle vaccinazioni.

La raccolta dati a livello locale é stata effettuata secondo le modalita e le tempistiche comunicate. 1l
14/07/2023 ASL AT ha garantito la partecipazione di un medico S.1.S.P., delegato dal Referente per
le Attivita Vaccinali all’incontro, per organizzare la raccolta dati e illustrarne le procedure.

A livello locale la raccolta dati € stata completata nel mese di luglio; i questionari somministrati sono
stati 93, di cui 88 compilati (n. 23 in occasione della somministrazione della 1a dose del ciclo di base,
n. 22 della 2a dose del ciclo di base, n. 21 della terza dose del ciclo di base e n. 22 della 1a dose
MPRV). Il personale del Centro Vaccinale di Nizza M.to si & avvalso della collaborazione delle
Ostetriche del Consultorio Familiare per offrire supporto ai genitori durante la compilazione dei
questionari.

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)

Coordinatori aziendali sorveglianze; operatori sanitari del Dipartimento di Prevenzione; intervistatori
ed eventuale supporto amministrativo aziendale; MMG per supporto nel rapporto con gli intervistati;
Comune per supporto ricerca anagrafica; scuole; popolazione.

Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

. Valore osservato al Motivazione eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2023 31/12/2023 scostamento
PL16_0S03 1S01
Reportistica dei risultati Attuazione delle .

. . . ., | Attuate sorveglianze nel
delle sorveglianze Sorveglianze previste per il 2023 Nessuno scostamento
Presenza di documento di | 2023
reportistica

Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:

Obiettivo di Valore osservato al Motivazione
Indicatore di processo Valore atteso locale 2023 eventuale
processo 31/12/2023
scostamento
o) : .
. interviste PASSI eff . .
Attuazione /0 interv ste. SS. efetuate | . o, . | Effettuate n. 275 interviste
. . Formula: n. interviste minimo da garantire: 80%; . o, 1. | Nessuno
delle interviste . . . ; N PASSI pari al 100% di
effettuate / n. interviste attese | livello auspicato: 100% scostamento
PASSI . . quelle attese
a livello aziendale
o) .
Attuazione /o interviste P ASS.I effettuate - . Effettuate n. 100 interviste
. . Formula: n. interviste minimo da garantire: 80%; . . Nessuno
delle interviste . . . - Passi d” Argento pari al
-, effettuate / n. interviste attese |livello auspicato: 100% o) 1: scostamento
Passi d’Argento | .. . 100% di quelle attese
a livello aziendale

16.6 Monitoraggio degli obiettivi del PRP 2020-2025

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2023 a livello locale
Per il monitoraggio del PLP I’AST AT ha rendicontato le azioni previste nella relazione annuale entro
fine febbraio 2024. Nella relazione PLP sono state documentate le attivita effettivamente realizzate e
i relativi indicatori, di programma e di processo. La ASL AT ha utilizzato correttamente il sistema
informativo Pro.Sa. e in particolare ha garantito:
o la completezza del caricamento dei progetti e degli interventi riferiti alla lista concordata di
indicatori estraibili per la rendicontazione;
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o il rispetto delle regole per il miglioramento della qualita degli indicatori estraibili da Pro.Sa.
riferiti ai setting scuola, lavoro e comunita;
e nel documento di rendicontazione PLP, 1’utilizzo di Pro.Sa. come fonte informativa per
rendicontare gli indicatori monitorati da Pro.Sa.;
o lapartecipazione del referente Pro.Sa. agli interventi formativi promossi dal livello regionale
in data 02/02/2023 e 06/12/2023.

Attori coinvolti e ruolo (relativi all’azione)
Gruppo coordinamento PLP, referenti Pro.Sa.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale 2023

Valore osservato al
31/12/2023

Motivazione eventuale
scostamento

PL16_0S02_IS01 Sistemi
informativi di monitoraggio
Adeguamento sistemi informativi al
nuovo PRP, formazione e supporto
all’utilizzo

Utilizzo di Pro.Sa. per la
rendicontazione PLP

Utilizzato Pro.Sa. per
rendicontare il PLP

Nessuno scostamento

PL16_0S02_IS02 Piano di
monitoraggio e valutazione del
PRP

Presenza e aggiornamento del
Piano di monitoraggio e
valutazione del PRP

Rendicontazione PLP
secondo indicazioni
regionali

Rendicontazione PLP
realizzata secondo
indicazioni regionali

Nessuno scostamento
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