REGIONE PIEMONTE BU46 12/11/2020

Deliberazione della Giunta Regionale 30 ottobre@R@2 8-2175
Definizione della Rete Sanitaria per l'intercettazone precoce e per la presa in carico del
disagio psichico peri e post natale e per la preveione della depressione post-partum (DPP).

Arelazione dell’Assessore Icardi:

Con I'Intesa n. 20/CSR del 31/01/2018 sono statimitkele procedure per la presentazione,
da parte delle Regioni, dei progetti afferenti atlmgnosi, cura e assistenza della sindrome
depressiva post-partum, da finanziare con una quelée risorse del Fondo per esigenze
indifferibili, di cui all’articolo 1, comma 200, dla legge 23 dicembre 2014, n. 190.

Con la D.G.R. n. 43-7844 del 9/11/2018 la Regioaerdtepito i contenuti dell’'Intesa n.
20/CSR del 31 gennaio 2018 concernente le misdezeati alla prevenzione, diagnosi, cura e
assistenza della sindrome depressiva post-partum.

Con la medesima deliberazione e stata autorizzatBidezione Sanita all’adozione dei
provvedimenti necessari a dare applicazione aldtogelativo alla prevenzione, diagnosi, cura e
assistenza della sindrome depressiva post-partum.

Considerato che il Progetto suddetto si &€ concluSonovembre 2019 con la messa in atto delle
azioni sotto riportate e con l'invio di appositéa®one conclusiva al Ministero della Salute:

» oOffrire alla donna e ai familiari, nel’ambito dpercorso nascita, materiale informativo e di
sensibilizzazione sul disagio psichico e sullogpoita di un intervento precoce. In
particolare, é stato predisposto il Profilo assigi@e condiviso per I'intercettazione precoce
e per la presa in carico del disagio psichico pepost natale e per la prevenzione della
depressione post partum;

* individuare precocemente la popolazione femminilerischio di disagio psichico e
psicosociale perinatale attraverso la somminisirezi di strumenti di valutazione
standardizzati, anche prevedendo nei punti nascétiraverso i Servizi sanitari territoriali
I'offerta attiva, sia alla donna che alla coppia,cdlloqui psicologici che favoriscano |l
superamento del disagio e l'attivazione e il raffonento delle risorse personali utili ad
affrontare la nuova situazione;

* implementare i fattori protettivi del benesserechgio mediante azioni di sostegno alle
donne a rischio al fine di ridurre I'incidenza e deavita dei disturbi psichici in epoca
perinatale, anche favorendo positive competenzeagiti al fine di assicurare al bambino
un ambiente adeguato a sostenere lo sviluppo psichi

» valutare la presa in carico al fine di raccogliedicatori relativi all’efficacia dell'intervento
messo in atto.

Dato atto che all'interno del Progetto suddettmgmi Azienda Sanitaria Regionale e stata
definita una rete aziendale per la presa in catelle donne a rischio attraverso l'identificaziahe
operatori interni ai diversi servizi sanitari coativ che, con un lavoro in equipe, hanno costitulito
riferimento integrato per I'intercettazione prececper la presa in carico del disagio psichico eeri
post natale e per la prevenzione della depresgiosiepartum- (DPP).

Ritenuto che, alla luce dell'esperienza condotiaPmegetto DPP, & opportuno consolidare
quanto finora realizzato attraverso la messa anegiella modalita di lavoro sperimentate con
successo definendo, come di seguito precisatetéasanitaria per I'intercettazione precoce e ger |
presa in carico del disagio psichico peri e postaleae per la prevenzione della depressione post-
partum.



In particolare, ogni ASR formalizza la nomina dedgrio Referente Aziendale che dovra, in stretta
sinergia con gli altri operatori individuati gia fiase di Progetto:

» coordinare, implementare e monitorare le attivigvjste dal Profilo assistenziale DPP;

» collaborare alla formazione continua degli opetiatbe consenta loro di implementare
le abilitd e le conoscenze specifiche da mettereampo nei diversi momenti di
incontro tra operatori e donna lungo I'intero Pesocd\Nascita;

» contribuire di conseguenza a rafforzare la compzeterell’'identificazione precoce delle
situazioni a rischio nei vari momenti di incontneyisti all'interno del Percorso Nascita
regionale. Tale competenza deve essere acquidifia @zeratori dei Consultori, dei
Punti Nascita, dei servizi del Dipartimento Materhdantile, della Medicina di
Assistenza Primaria, del Dipartimento di Salute ten e del Dipartimento delle
Dipendenze e di eventuali altri operatori che fapade della rete di presa in carico;

» valutare gli interventi messi in atto;

» contribuire allaggiornamento del Profilo Assist@&le stesso partecipando ai momenti
di incontro-confronto tra i referenti aziendali per verifica e il monitoraggio delle
attivita svolte organizzati dalla Direzione Sarf#@ttore Programmazione dei Servizi
Sanitari e Socio Sanitari.

Dato atto che le disposizioni contenute nel presgmbvvedimento soggiacciono alle
Indicazioni nazionali e regionali per cio che atdda gestione dell’'emergenza epidemiologica da
Covid-19.

Dato atto che la presente deliberazione non compdtéeriori oneri a carico del bilancio
regionale.

Attestata la regolaritd amministrativa del presemte/vedimento ai sensi della DGR n. 1-
4046 del 17/10/2016.

Visto;
visto il D.M. 24 aprile 2000;

visto il D.M. 14 febbraio 2001,
vista la D.G.R. n. 34-8769 del 12 maggio 2008;
vista la D.G.R. n. 22-13206 dell’8 febbraio 2010;
vista I'Intesa n. 20/CSR del 31/01/2018;
vista la D.G.R. n. 43-7844 del 9/11/2018.
La Giunta Regionale, condividendo le argomentaziehRelatore, ad unanimita,
delibera
» di consolidare I'esperienza avviata nella faserdgBtto DPP attraverso la definizione della

rete aziendale per l'intercettazione precoce dgpresa in carico del disagio psichico peri e
post natale e per la prevenzione della depresgiosiepartum- (DPP);



» di stabilire che ogni ASR devfermalizzare la nomina del proprio Referente Adede che
dovra, in stretta sinergia con la rete aziendab®rdinare, implementare e monitorare le
modalita di lavoro descritte in premessa,

» di dare atto che le disposizioni contenute nel ges provvedimento soggiacciono alle
Indicazioni nazionali e regionali per ci0 che atdela gestione dell’emergenza
epidemiologica da Covid-19;

» didare atto che il presente provvedimento non astaneri per il bilancio regionale.

La presente deliberazione sara pubblicata sul BiokkeUfficiale della Regione Piemonte ai
sensi dell'art. 61 dello Statuto e dell’art. 5 déllR. 22/2010.

(omissis)



