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PP1 SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE
Piano Locale di Prevenzione 2024

Referente del programma

FRANZIN Roberta - - Distretto Area Metropolitana Centro - CPS Educatore Professionale

S.S. Promozione della Salute — Area Metropolitana Centro - roberta.franzin@aslto3.piemonte. it

Componenti del gruppo di lavoro:

- COSOLA Alda- Dirigente Psicologo-Responsabile S.S. Promozione della Salute

- BATTISTINI Barbara — CPS Educatore Professionale — S.S. Promozione della Salute-
Area Metropolitana Sud

- CALAON Antonella — CPS Infermiere — Distretto Val Susa e Val Sangone

- BOSCO Dera — Tecnico della Prevenzione— Area Metropolitana Nord

- SAPPE’ Rossella — CPS Educatore Professionale-— S.S. Promozione della Salute Distretto

Pinerolese
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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 C o ] Valore atteso Valore atteso ]
obiettivo Obiettivo Indicatore e formula regionale 2024 locale 2024 Azione
PP01_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali (a)
) ) ] Presenza di Accordo regionale formalizzato - almeno a
PPOl_QTOI SV1luppgre/ consolidare i valenza quinquennale - tra Regione e MIUR - USR 1.1 Consolidare ’alleanza
processi 1nt'ersett<.)r1al¥ con MIUR'USR € | finalizzato alla governance integrata per lo sviluppo del - - scuola/sanita per le Scuole che
Trasversale |00 Comuni, Enti, Istituzioni, Terzo Modello di cui al documento “Indirizzi di policy integrate promuovono Salute
INTERSETT |scttore e altri stakeholder, finalizzati alla | per la Scuola che Promuove Salute” (Accordo Stato Regioni
ORIALITA |governance integrata delle azioni 17.01.19)
condotte nel setting scuola valorizzando — —
il ruolo e la responsabilita del Sistema PP01_OTO01_IT02 Accordi intersettoriali (b) 1.2 Costruire I’alleanza
Scolastico Presenza di Accordi con soggetti esterni al sistema sanitario _ _ séuola Jcomunita per e Scuole che
che possono sostenere/contribuire alle azioni (es. ANCI, P
Lo : . . promuovono Salute
Associazioni di promozione sociale e/o Sportiva, ecc.)
PP01_OTO02 Promuovere la diffusione di
conoscenze, competenze e
f,(; réﬁiﬁ?f:;te ;:ngéi?(ﬁz PP01_OTO02_IT03 Formazione congiunta “Scuola — Sanita” 1.3 Formazione congiunta per il
Trasversale dell’“A rochi)o lobale alla salute” di | P€T la condivisione del modello Scuole che Promuovono supporto dell’alleanza
FORMAZIO AAPProccio glopare N . Salute - - scuola/sanita per le Scuole che
cambiamenti sostenibili dell’ambiente . . TP .
NE scolastico. sul piano sociale. fisico e Presenza di offerta formativa per operatori sanitari, dirigenti/ promuovono Salute e governance
organizzat’ivo lljaer rendere f:;cilmente insegnanti sul modello Scuole che Promuovono Salute delle azioni
adottabili scelte comportamentali
favorevoli alla salute
PP01 OT03 Garantire opportunita di PP01_OTO03_IT04 Formazione operatori sanitari, socio-
Trasversale | formazione a Dirigenti IIIl)Se anti. altro sanitari, insegnanti e altri stakeholder Realizzazione di
FORMAZIO | personale della SC%J ola, amrmg'?lis tra;tori Presenza di offerta formativa, per operatori sanitari, almeno 1 percorso | Almeno 1 incontri | 1.5 Definire e aggiornare
NE {)ocali avenzie o ducati\,/e e altri sociosanitari, insegnanti e altri stakeholder, sui formativo di alivello locale | periodicamente un documento
» akeflol%ier programmi/azioni/interventi di cui al “Documento regionale | carattere regionale regionale di pratiche raccomandate
di pratiche raccomandate”
PP01_OTO04 Costruire strumenti di PP01_OT04_IT05 Comunicazione per diffondere la
comunicazione sulla Rete regionale di conoscenza del modello Scuole che Promuovono Salute e i Realizzazione di 1.6 Diffusione dei risultati
Trasversale | Scuole che Promuovono Salute risultati raggiunti almeno 1 iniziativa di rall - unti dall’alleanza
COMUNICA | (struttura, funzionamento, risultati Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali di comunicazione/ Utilizzo istantanea sci%)la Jsanita ver le Scuole che
ZIONE raggiunti) e organizzare interventi di comunicazione rivolti a scuole, genitori, enti locali, diffusione dei OMUOVONO galute
comunicazione ed informazione rivolti ai | associazioni, ecc. per diffondere la conoscenza del modello risultati P
diversi stakeholder Scuole che Promuovono Salute e i risultati raggiunti
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PP01_OTO5 Orientare gli interventi a
criteri di equita aumentando la

PP01_OTO05 _IT06
Prevalenza di bambini attivi/con dieta corretta

il valore si riferisce
alla possibilita di

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

Trasversale consapevolezza sul potenziale impatto. i o . L S raggiungere o svantaggiatao |1 8P ione di stili di vit
EQUITA apevole potenziale impatto, I | plegsi di scuole dell’infanzia, primarie o secondarie di T maggior numero di | -6 Fromozione di stil di vita
termini di disuguaglianze, delle prassi grado raggiunti dai progetti di promozione di una corretta plessi scolastici lMmeno un UOVO | salutari, con particolare
organizzative alimentazione e attivita fisica a scuola nelle ASL con il pit istituto I riferimento all’alimentazione e
alto numero di scolastico/ agenzia | all’attivita fisica, per il contrasto di
bambini sovrappeso formatlva ) sovrappeso € obesita nei bambini
o obesi raggiunto dfu
progetti (v. azione
13.5)
PP01_OS01_IS04 Istituti raggiunti dal Programma — 1.1 Consolidare ’alleanza
Adesione alla Rete scuola/sanita per le Scuole che
(N. Istituti scolastici* che aderiscono formalmente alla Rete promuovono Salute
con impegno a recepire 1’“Approccio globale” e a realizzare 1.2 Costruire I’alleanza
gli interventi (’1,1 cui al “Dpcgmento Te'gionale c.li pratiche . Almeno 20% Almeno 20% scuola/comunita per le Scuole che
raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti sul territorio promuovono Salute
regionale) x 100 1.3 Formazione congiunta per il
(* Per Istituto si deve intendere la Direzione Scolastica: supporto dell’alleanza
quindi nell ’anagrafe MIUR il codice meccanografico della scuola/sanita per le Scuole che
PP01_0OS01 Diffondere 1’adozione relativa Scuola) promuovono Salute e governance
dell’“Approccio globale alla salute” nelle delle azioni
Scuole, promuovendo contestualmente la 1.4 Aggiornare e sviluppare ProSa
diffusione di modelli educativi e Almeno 50% delle |¢ Ja piattaforma rete SHE
programmi preventivi orientati alle life scuole che attuano | piemonte
skills e la realizzazione di una pratica 1.5 Definire e aggiornare
SPECIFICO | pzioni/interventi per facilitare 'adozi : raccomandata/ | periodicamente un d t
per lactlitare L-adozione | ppg1_(QS01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — R periodicamente un documento
competente e consapevole di Attuazione pratiche raccomandate scuole di 0rd1n§ € |regionale di pratiche raccomandate
comportamenti e stili di vita sani (N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di cui al grado percul 1.6 Diffusione dei risultati
attraverso il cambiamento dell’ambiente | «pocumento regionale di pratiche raccomandate”) / (N. quella pratica ¢ raggiunti dall’alleanza
scolastico, sul piano sociale, fisico e Scuole presenti sul territorio regionale la cui Direzione raccomandata | gcuola/sanita per le Scuole che
Almeno 50% (es: N. scuole

organizzativo

Scolastica ha aderito alla Rete) x 100

(* Per Scuole si deve intendere il plesso o la tipologia di
indirizzo (es. liceo scientifico, liceo tecnologico, istituto
agrario, ecc.): quindi nell ‘anagrafe MIUR i rispettivi codici
meccanografici)

primarie con
pratica
raccomandata/ N.
scuole primarie nel
territorio la cui
Direzione
Scolastica ha
aderito alla Rete)

promuovono Salute

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, con particolare
riferimento all’alimentazione e
all’attivita fisica, per il contrasto di
sovrappeso e obesita nei bambini




PP01_0OS02 Predisporre un Documento
regionale descrittivo dei programmi
preventivi orientati alle life skills e delle
azioni/interventi per facilitare 1’adozione
competente e consapevole di

PP01_0OS02_IS01 Documento regionale che descrive i
programmi preventivi orientati alle life skills e le
azioni/interventi per facilitare 1’adozione competente e
consapevole di comportamenti e stili di vita sani attraverso il
cambiamento dell’ambiente scolastico, sul piano sociale,

1.5 Definire e aggiornare
periodicamente un documento
regionale di pratiche raccomandate

SPECIFICO comportamenti e stili di vita sani fisico e organifzativo (“Documento regionale di pratiche
attraverso il cambiamento dell’ambiente | Faccomandate™)
scolastico, sul ptano sociale, fisico e PP01_0S02_IS02 Sistema regionale per il monitoraggio Disonibilita ¢ Utilizzo della | -4 Aggiornare e sviluppare ProSa
organizzativo (C~.d~ Documento . della realizzazione degli interventi di cui al “Documento tilizzp del sistema | banca dati ProSa | € la piattaforma rete SHE
regionale di pratiche raccomandate™) regionale di pratiche raccomandate” HHHZZO el SIS Piemonte
PP01_OS03 Promuovere la cultura del | PP01_OS03_IS03 Rete regionale di Scuole che Promuovono 1.1 Consolidare 1’alleanza
SPECIFICO lavoro in rete tra Scuole sviluppando/ Salute _ _ scuola/sanita per le Scuole che

sostenendo la Rete regionale delle Scuole
che Promuovono salute

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

promuovono Salute




Premessa

Razionale

Il setting scolastico & uno degli ambienti di vita fondamentali per il raggiungimento di obiettivi di benessere
e apprendimento, attraverso un approccio globale e sistemico che consente di promuovere la salute nella
sua piu ampia accezione. Nel 2023, si é quindi puntato sul consolidamento della Rete delle Scuole che
Promuovono Salute perché la scuola che mette in atto un piano educativo strutturato e sistematico a favore
della salute, del benessere e dello sviluppo del capitale sociale di tutti gli studenti, del personale docente e
non docente, costituisce un motore capace di favorire il cambiamento dei comportamenti individuali e
collettivi e la riqualificazione del territorio in cui la comunita educante opera. Tale piano educativo
rappresenta anche un presidio di equita, essendo in grado di garantire opportunita di miglioramento
trasversali a tutti i soggetti che compongono la comunita scolastica.

Per essere una Scuola che Promuove Salute, € importante lavorare sinergicamente per:

- favorire percorsi di partecipazione e responsabilitd;

- favorire I’interazione tra scuola, istituzioni locali e altri attori del territorio;

- promuovere la costruzione di un ambiente sano, inclusivo, sostenibile e sicuro;

- promuovere la salute attraverso metodologie educative efficaci;

- modulare la progettazione curriculare in coerenza con la promozione della salute;

- migliorare le politiche scolastiche;

- migliorare la salute della comunita e rigenerare il contesto in cui la scuola e inserita.

Stato dell’arte

Per accompagnare il percorso che ha il fine di favorire I’adesione della maggior parte delle autonomie
scolastiche piemontesi alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute sono stati definiti e formalizzati
alcuni documenti:

- Position Statement per una Scuola che Promuove Salute in Piemonte: documento descrittivo in cui sono
sintetizzate le caratteristiche e 1 valori fondamentali della filosofia e dell’azione delle Scuole che
Promuovono Salute;

- Carta della Scuola che Promuove Salute, che sancisce I’impegno assunto dalla scuola a lavorare per la
salute e il benessere dell’intera comunita scolastica;

- Accordo di Rete fra le Scuole piemontesi che Promuovono Salute, la cui sottoscrizione porta I’autonomia
scolastica ad entrare formalmente nella Rete delle Scuole piemontesi che Promuovono Salute.

In particolare la Carta di adesione alla Rete e il documento che descrive le caratteristiche delle Scuole che
Promuovono Salute in Piemonte sono inseriti nel catalogo locale di offerta formativa delle ASL, presentato
annualmente alle scuole del territorio. La volonta di adesione alla Rete potra essere quindi espressa dalle
scuole contestualmente alla scelta dei progetti a catalogo, valorizzando cosi le attivita in essere a livello
locale in collaborazione con le ASL.

Consolidamento delle alleanze

- Sono stati caricati da tutte le ASL nella banca dati ProSa i progetti a Catalogo che nel 2023 sono riusciti
a sviluppare almeno un intervento di pratiche raccomandate (dati utilizzati per la rendicontazione di
indicatori di programma) oltre ai progetti specifici di ogni territorio;

- in alcuni territori si sono consolidati i tavoli di lavoro gia esistenti e costituiti con enti e associazioni del
terzo settore e il mondo del volontariato per rispondere ai diversi bisogni delle scuole, in altri territori si €
iniziato a lavorare a tavoli intersettoriali per definire progetti di qualita che possano essere inseriti nel
catalogo locale.



Formazione congiunta

L’offerta formativa e progettuale a Catalogo e le relative possibilita di collaborazioni con interventi mirati
sono sempre precedute da una analisi interna per la sostenibilita dei Servizi e si presta continuamente ad
una attenzione per una distribuzione il pit possibile capillare ed equa sui diversi territori.

Progetti a catalogo

- Per I’anno scolastico 2023/2024, ogni catalogo locale delle offerte formative ¢ stato messo a disposizione
sui siti aziendali e sulla pagina regionale Scuole che promuovono salute | Regione Piemonte;

- sono stati organizzati sia in presenza che in videoconferenza (per avere un pubblico piu ampio), con i
docenti delle scuole di ogni territorio, incontri di tipo sia formativo che informativo sulle diverse iniziative
intersettoriali proposte ma anche come occasione di confronto sui determinanti di salute e sui principi della
promozione della salute;

- come previsto dagli obiettivi, le ASL hanno inserito nei cataloghi almeno un progetto dal Documento
Regionale di Pratiche Raccomandate per favorire la diffusione di interventi di buona pratica;

- le altre proposte a Catalogo delle ASL hanno previsto una offerta di progetti orientati sia a lavorare sui
principali determinanti di salute e benessere, sia a rispondere ai bisogni delle scuole di ogni ordine e grado,
tenendo conto della sostenibilita e delle specificita di ogni ASL, che nel tempo hanno sviluppato percorsi e
metodi peculiari che rispondono in modo preciso agli specifici bisogni di territori con storie differenti e
consuetudini di lavoro tra scuola e sanita.

Nel corso del 2023:

- i progetti presenti in ProSa rivolti alla scuola sono il 59% sul totale dei progetti inseriti;

- gli istituti coinvolti negli interventi presenti a catalogo e rendicontati sono 1’81% del totale;

- gliistituti coinvolti negli interventi di Buone Pratiche Raccomandate sono il 52%;

- la percentuale di istituti che aderiscono alla rete SHE ¢ del 47%;

- il numero dei plessi di ogni ordine e grado coinvolti negli interventi e di 1400 (circa il 35%);

- i plessi della secondaria di primo grado delle autonomie scolastiche aderenti alla rete SHE che hanno
fruito di almeno una pratica raccomandata e del 64%; la regione ha investito su questo specifico ordine di
scuola proponendo 3 pratiche raccomandate, poiche i dati indicano questa fascia di eta come la piu
vulnerabile;

- il numero di studenti coinvolti negli interventi é di circa 165.000 unita;

- i principali temi di salute indicati nei progetti sono stati: consumi e comportamenti a rischio in 78 progetti;
salute mentale e benessere psicofisico in 38 progetti; alimentazione in 37 progetti; sessualita in 25 progetti;
lifeskills in 23 progetti; attivita fisica in 16 progetti.

Per il territorio ASLTO3

- | progetti rivolti alla scuola sono 19 su 38 presenti in Pro.Sa;

- gliistituti coinvolti negli interventi sono 45 su 72 (62,59%);

- gliistituti coinvolti negli interventi di Buone Pratiche Raccomandate sono 37 su 72 (51.39%);

- la percentuale di istituti che aderiscono alla rete SHE é del 31.94%;

- il numero dei plessi di ogni ordine e grado coinvolti negli interventi e di 70 su 523, circa il 13%;

- il numero di studenti coinvolti negli interventi & di circa 9720, dato approssimativo per difetto in
quanto in alcuni progetti manca il dato;

- | principali temi di salute indicati nei progetti sono stati: consumi e comportamenti a rischio in 7
progetti; salute mentale e benessere psicofisico in 3 progetti; alimentazione in 2 progetti; sessualita
in 1 progetto; lifeskills in 2 progetti; attivita fisica in 3 progetti.

Principali attivita previste

Per quanto concerne il livello regionale si prevede di:

- sostenere I’utilizzo dei sistemi informativi e, in specifico, lavorare sull’adeguamento della banca dati
ProSa per i nuovi indicatori previsti dal Piano al fine di renderla strumento funzionale agli obiettivi e azioni
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delle Scuole che promuovono salute, facilitandone la fruizione come piattaforma di rendicontazione e per
tenere conto delle scuole aderenti alla rete SHE;

- definire e formalizzare le procedure di adesione alla Carta delle scuole che promuovono salute per
diventare parte della Rete piemontese delle Scuole che Promuovono Salute, rendendole note e valorizzate
attraverso i siti degli enti coinvolti ed eventuali altri siti ad hoc;

- sostenere e consolidare il percorso delle Scuole che promuovono salute attraverso I’offerta di strumenti e
approfondimenti formativi su temi specifici, preferibilmente co progettati e che siano rivolti sia ai docenti
che ai dirigenti scolastici;

- porre attenzione all’implementazione di almeno un progetto offerto in maniera attiva ai plessi degli istituti
scolastici/agenzie formative con maggior svantaggio presenti nelle aree svantaggiate individuate, progetti
di promozione dell’attivita fisica e di promozione di una corretta alimentazione in collaborazione con il PL
13 Alimenti e salute.

Per il livello locale, si delinea uno sviluppo di azioni progressive per raggiungere gli obiettivi riportati nella
programmazione di Piano e quindi:

- L’ASLTO3 definisce e sostiene la propria partecipazione a tavoli locali inter istituzionali al fine di
concordare strategie comuni e definire le modalita di lavoro con la scuola ed altri enti attivi sul territorio;

- L’ASLTO3 valorizza tutte le forme di consultazione allargata e programmazione integrata attualmente
presenti per favorirne I’implementazione in ulteriori contesti;

- L’ASLTO3 sostiene le scuole nel percorso di adesione ai principi e alle politiche proprie delle Scuole che
Promuovono Salute;

- L’ASLTO3 adotta e promuove i progetti contenuti nel documento regionale di pratiche raccomandate,
inserendole nel catalogo locale; sviluppa eventuali sperimentazioni territoriali e lavora al miglioramento
della qualita dei progetti; quando possibile inserisce nei cataloghi locali, secondo concordati criteri di
qualita, progetti di altri enti che rispondano a bisogni di salute delle scuole del territorio;

- L’ASLTO3 si concentra sulle aree (o contesti scolastici) maggiormente deprivate dei rispettivi territori
per progetti a supporto dell’azione equity-oriented inseriti nei cataloghi. In tale senso sono state individuate
due aree HAZ ( healt action zone, zone di particolare interesse socio sanitario) il comune di Grugliasco e
la valle Chisone.

- L’ASLTO3 compila la banca dati ProSa con i progetti a catalogo e le relative scuole coinvolte sia per
valorizzare quanto fatto per una facile consultazione sia per rendicontare il lavoro svolto.
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Azioni

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

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

La Regione Piemonte, Assessorati all’Istruzione e Sanita, e I’Ufficio Scolastico Regionale cooperano grazie

ad un Protocollo d’Intesa basato sui principi fondamentali di equita, inclusione, partecipazione e

sostenibilita e che mira a garantire la qualita delle azioni di promozione della salute. Tale Protocollo di

intesa é stato firmato da Regione Piemonte — Assessorato Sanita, Livelli essenziali di assistenza, Edilizia

sanitaria e Assessorato Istruzione Lavoro, Formazione Professionale e Diritto allo studio — e Ministero

dell’Istruzione - Ufficio Scolastico Regionale per il Piemonte per le attivita di promozione ed educazione

alla salute nelle scuole (approvato con DGR n. 7-5553 del 5/9/2022) e avra una vigenza pari al Piano

Regionale della Prevenzione 2020-25.

Nel 2024 ¢ previsto il mantenimento del lavoro del Gruppo Tecnico Regionale e I’avvio di eventuali

sottogruppi con esponenti di tutti gli enti coinvolti nel protocollo al fine di accompagnare, sostenere e

monitorare il percorso di adesione della maggior parte delle autonomie scolastiche piemontesi alla Rete

regionale delle Scuole che Promuovono Salute.

A tal fine saranno:

¢ definite e formalizzate le procedure di adesione alla Carta e alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute
per diventare parte della Rete piemontese delle Scuole che Promuovono Salute;

e rese note e valorizzate tali procedure attraverso i siti degli enti coinvolti ed eventuali siti ad hoc.

Livello locale

L’ASLTO3 ha pubblicato il documento del Position Statement e la Carta delle Scuole Che Promuovono
Salute sul catalogo relativo alle proposte per la scuola del 2023 e si impegna a pubblicarlo sul catalogo
2024; inserendo e favorendo le procedure di adesione alla Carta e alla Rete delle Scuole che Promuovono
Salute per promuoverne la diffusione anche in modo attivo, soprattutto con quegli Istituti che maggiormente
hanno dimostrato interesse nell’attuazione delle pratiche raccomandate

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Gruppo Tecnico regionale, Assessorati Sanita e Istruzione, Ufficio Scolastico regionale
per il coordinamento e la partecipazione a sottogruppi di lavoro.

Livello locale: Repes o referenti PP1 come partecipanti al gruppo Tecnico Provinciale o 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:

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso Fonte
regionale 2024 locale 2024
PP01_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali (a)
Presenza di Accordo regionale formalizzato - almeno a valenza Sito Regione
quinquennale - tra Regione e MIUR - USR finalizzato alla governance Standard raggiunto | Standard raggiunto Piemor% te o
integrata per lo sviluppo del Modello di cui al documento “Indirizzi di nel 2022 nel 2022 USR
policy integrate per la Scuola che Promuove Salute” (Accordo Stato
Regioni 17.01.19)
PP0O1_OS01_IS04 Istituti raggiunti dal Programma — Adesione alla Rete Almeno 20% Almeno 20% "
Banca dati
PPQI_OSOl_ISOS Scuole raggiunte dal Programma — Attuazione Almeno 50% Almeno 50% ProSa
pratiche raccomandate
PP01_OS03_IS03 Rete regionale di Scuole che Promuovono Salute . . Sito Regione
— . s - Standard raggiunto | Standard raggiunto .
Presenza di 1 Rete regionale di “Scuole che Promuovono Salute nel 2023 nel 2023 Piemonte e
formalizzata da MIUR — USR USR
Obiettivi e indicatori di processo
L’azione risponde inoltre ai seguenti obiettivi e relativi indicatori di processo:
Valore atteso Valore atteso locale
o . . . | ¢
Obiettivo di processo Indicatore di processo regionale 2024 2024 Fonte
Formalizzazione nel Descrizione nel catalogo
- Presenza delle procedure di .| locale delle procedure e
Adesione alla Rete delle adesione alla Carta e alla GTR delle procedure di modalita di adesione alla | Verbale GTR

Scuole che Promuovono
Salute

Rete delle Scuole che
Promuovono Salute

adesione alla Carta e alla

Rete delle Scuole che
Promuovono Salute

Carta e alla Rete delle
Scuole che Promuovono
Salute

Cataloghi ASL
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1.2 Costruire I’alleanza scuola/comunita per le scuole che promuovono salute
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

Nel 2024 proseguiranno i contatti con Hangar Piemonte, progetto dell’ Assessorato alla Cultura, turismo,

sport della Regione Piemonte, nato nel 2014, realizzato dalla Fondazione Piemonte dal Vivo, Circuito

Multidisciplinare dello spettacolo dal vivo.

Gli obiettivi sono, in un’ottica intersettoriale:

e individuare elementi di sviluppo di progetti transdisciplinari che permettano di lavorare con una cornice
condivisa;

e revisionare e valutare con le compagnie teatrali, (gia impegnate nel percorso formativo promosso da
Hangar) e con gli operatori locali PP1 il percorso fatto nel 2023, sia per la costruzione di un linguaggio
comune che per una valutazione e riprogrammazione dei progetti in catalogo; dare sostegno ed
eventualmente facilitare la partecipazione al percorso “Educare alla bellezza” per la definizione dei
bisogni degli insegnanti e degli operatori ASL.

Inoltre per quest’anno, al fine di lavorare sul tema dell’attivita fisica in maniera coordinata con tutti gli

attori di livello regionale e locale, per una sinergia progettuale si definisce la necessita di:

e creare una cornice istituzionale che permetta accordi in vista di una successiva ricaduta locale. In
particolare potrebbe essere affrontato all’interno di questo tema uno studio di fattibilita per il sostegno
della mobilita casa-scuola nell’ambito dei compiti dei mobility manager degli enti pubblici e privati e
anche delle scuole.

Livello locale
Non previsto

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: gruppo di coordinamento PP1, Hangar, Direzione trasporti, Enti del terzo settore che si
occupano di attivita fisica.

Indicatori di programma
non previsti per l’anno in corso

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso Fonte
regionale 2024 locale 2024

PP01_OTO01_IT02 Accordi intersettoriali (b)

Presenza di Accordi con soggetti esterni al sistema sanitario che possono Standard Standard raggiunto Sito Regione
sostenere/contribuire alle azioni (es. ANCI, Associazioni di promozione |raggiunto nel 2022 nel 2022 Piemonte e USR
sociale e/o Sportiva, ecc.)

PP01_OS01_IS04 Istituti raggiunti dal Programma — Adesione alla Rete Almeno 20% Almeno 20%

PP01_0OS01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — Attuazione Banca dati ProSa

. Almeno 50% Almeno 50%
pratiche raccomandate
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1.3 Formazione congiunta per il supporto dell’alleanza scuola/sanita per le scuole che promuovono
salute e governance delle azioni

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

Il Protocollo d’Intesa regionale sara accompagnato da azioni di formazione a sostegno dello sviluppo e
diffusione della Rete regionale delle Scuole che Promuovono Salute. Saranno attivate azioni a livello
regionale e in particolare:

formazione congiunta dedicata a dirigenti scolastici, dirigenti degli ambiti territoriali, referenti della
promozione della salute delle ASL e referenti del PP1 per la condivisione dei temi prioritari e delle
procedure di adesione alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute, anche come occasione di confronto
locale dove sia piu complesso insediare i gruppi tecnici provinciali (per es. Ambito Territoriale di
Torino);

presentazione congiunta del documento regionale di pratiche raccomandate;

realizzazione di una giornata di lavoro e di formazione congiunta per la presentazione dei materiali del
progetto CCM “Effetti dell’emergenza pandemica covid 19 sui minori di eta: strategie di prevenzione e
contrasto delle problematiche di salute mentale e delle dipendenze” con tutti gli attori regionali e locali
che possano sostenere e valorizzare la sua diffusione.

Livello locale

L’ASLTO3 si impegna a favorire la partecipazione dei propri operatori ai percorsi regionali € promuove
attivamente la partecipazione degli insegnanti del territorio mediante diffusione capillare degli eventi
formativi tramite il catalogo

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: gruppo di coordinamento PP1, rappresentante USR.
Livello locale: GTP, tavoli intersettoriali, operatori dei servizi coinvolti nei progetti a catalogo.

Indicatori di programma
Non previsti per [’anno in corso

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso Fonte
regionale 2024 locale 2024

PP01_OTO02_IT03 Formazione congiunta “Scuola — Sanita” per la Presenza
condivisione del modello Scuole che Promuovono Salute Standard raggiunto nel Standard materiali sui siti
Presenza di offerta formativa per operatori sanitari, dirigenti/ 2022 raggiunto nel 2022 degli enti
insegnanti sul modello Scuole che Promuovono Salute coinvolti
PPO1_OSO01_IS04 Istituti raggiunti dal Programma — Adesione alla Almeno 20% Almeno 20%
Rete Banca dati

; _ ; ProSa
PPO1_0OSO01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — Attuazione Almeno 50% Almeno 50%

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

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso regionale | Valore atteso Fonte
P processo 2024 locale 2024
Formazione congiunta Scuola-Sanita su Realizzazione di almeno 1 Presenza

Lo - . Presenza di percorsi p -
temi prioritari e procedure di adesione . . percorso formativo di
formativi coprogettati

alla Rete delle Scuole che Promuovono I carattere regionale, progettato
Scuola-Sanita AR
Salute e gestito insieme alla Scuola

Partecipazione ai
percorsi
regionali

materiali sui siti
degli enti
coinvolti
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1.4 Aggiornare e sviluppare ProSa e la piattaforma rete SHE Piemonte
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale
In Piemonte fino al 2023 ci sono stati due sistemi informativi che permettevano il monitoraggio delle azioni
di promozione della salute attuate nel setting scuola: la banca dati ProSa e la piattaforma rete SHE Piemonte.

Banca dati Prosa

Anche per il 2024 le azioni e le buone pratiche che le ASL attuano nel setting scuola sono monitorate

attraverso una apposita sezione sviluppata nella banca dati ProSa. Le ASL inseriscono le azioni svolte

nell’anno e una pagina di rendicontazione permette di monitorare il raggiungimento degli standard previsti

per ogni indicatore definito a livello regionale e di ASL. E possibile anche il conteggio delle autonomie

scolastiche aderenti alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute attraverso il conteggio (inserito dagli

operatori ASL) delle scuole aderenti alla Carta delle Scuole che Promuovono Salute. Vengono organizzati

due incontri annuali di discussione, confronto, formazione degli operatori.

« Tali attivita saranno mantenute e in particolare per il 2024 si prevede (vedi azione 16.6 del PL16) un
adeguamento della banca dati ProSa alle necessita di documentazione/monitoraggio previste dal PRP
2020-25 per I’anno in corso.

Piattaforma rete SHE

La piattaforma rete SHE, a seguito di una valutazione dei bisogni e di ridefinizione delle opportunita di una

ulteriore piattaforma per il conteggio delle scuole aderenti alla rete, sara oscurata e sostituita con un’area

tematica sul sito dell’USR Piemonte con rimandi alle pagine regionali ¢ aziendali.

« In particolare per il 2024 si prevede di valutare i bisogni, progettare e attivare, in via sperimentale, una
pagina tematica dedicata alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute all’interno del sito dell’Ufficio
Scolastico Regionale del Piemonte, valutandone nel tempo la sostenibilita.

Livello locale
L’ASLTO3 compila la banca dati Pro.Sa per quanto attiene ai programmi proposti alle scuole e inserisce
in esse eventuali programmi sperimentali.

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: GTR, gruppo di coordinamento PP1, rappresentante USR.
Livello locale: GTP, tavoli intersettoriali, operatori dei servizi coinvolti nei progetti a catalogo.

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

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso locale Fonte
regionale 2024 2024

PP01_0OS02_IS02 Sistema regionale per il

. ; - . e . .. . | Disponibilita e utilizzo Utilizzo della banca
monitoraggio della realizzazione degli interventi di cui

Banca dati ProSa

al “Documento regionale di pratiche raccomandate” del sistema dati ProSa
PPOI__OSOI_ISO4 Istituti raggiunti dal Programma — Almeno 20% Almeno 20%
Adesione alla Rete
- Banca dati ProSa
PP01_OS01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — Almeno 50% Almeno 50%

Attuazione pratiche raccomandate
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1.5 Definire e aggiornare periodicamente un documento regionale di pratiche raccomandate
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

Le ASL del Piemonte, con la rete dei referenti per la promozione della salute, da anni lavorano per proporre

alle scuole progetti omogenei di interventi su tematiche di salute considerate prioritarie, garantendo prodotti

validati a livello nazionale e in alcuni casi internazionale, sui quali gli operatori hanno anche ricevuto una
formazione specifica. Negli anni ’offerta formativa rivolta a insegnanti e alunni delle scuole di ogni ordine

e grado si ¢ estesa a molteplici temi di salute. Con I’intento di razionalizzare I’impegno e mettere a frutto

I’esperienza acquisita dagli operatori concentrando gli sforzi sui temi prioritari per ciascuna fascia d’eta,

nonché di favorire maggiore diffusione ed equita nell’accesso agli interventi proposti, si definisce un

documento regionale di pratiche raccomandate.

Il documento contiene le priorita di intervento che emergono dal profilo di salute ed equita e dal confronto

con la scuola e su questa base sara quindi periodicamente aggiornato.

Nel 2024 il documento di pratiche raccomandate dovra:

e contenere i progetti raccomandati di promozione della salute (“Unplugged”, “Diario della salute”, “Un
patentino per lo smartphone”, “Affy fiutapericolo”, “Muovinsieme. Un miglio al giorno intorno alla
scuola” e “Rete senza fili”’) che i servizi propongono in modo omogeneo su tutto il territorio;

e descrivere 1 criteri di qualita utili a orientare la programmazione e la scelta dei progetti di promozione
della salute da realizzare nelle scuole aderenti alla Rete delle Scuole che Promuovono Salute.

¢ individuare, congiuntamente con la scuola e con Repes/referenti PP1 delle ASL, una/due buone pratiche
da implementare, con relativa produzione di strumenti e materiali ad uso degli operatori ASL/insegnanti
(MOOC, slideskit, ecc.) nell’ottica di ampliare le aree tematiche trattate e/o le fasce d’eta interessate
dalle pratiche raccomandate nel Documento.

e Per ciascuna pratica raccomandata sara individuato un gruppo operativo di riferimento che includa anche
la partecipazione di rappresentanti degli altri programmi PRP coinvolti.

e Si dovra inoltre realizzare almeno un evento formativo annuale dedicato a operatori sanitari e
sociosanitari, insegnanti e altri stakeholder su programmi/azioni/interventi di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate”, per sostenerne 1I’'implementazione a livello locale.

Questa azione sara portata avanti in collaborazione con PP2, PP4, PP5, PL13.

Livello locale

L’ASLTO3 definisce e propone alle scuole del proprio territorio un catalogo di azioni e offerte formative

che coniughi le esigenze del Piano di Prevenzione con gli obiettivi ricompresi nell’insegnamento di

“educazione civica”, in particolare per quanto riguarda le competenze trasversali per la salute (life skills).

Nel 2024 ASLTO3 si impegna a:

e adottare e promuovere le pratiche raccomandate contenute nel documento regionale di pratiche
raccomandate, inserendone 4 nel catalogo locale;

e inserire nel catalogo locale le procedure per I’adesione alla Carta e alla Rete delle Scuole che
Promuovono Salute;

e mantenere il format per la redazione di cataloghi omogenei in tutte le ASL (uso delle icone, uso delle
descrizioni dal documento regionale, descrizione degli altri progetti con le diciture usate su ProSa,
inserimento dei link da ProSa Scuola);

¢ inserire nel catalogo locale, quando utile e opportuno, secondo i criteri di qualita concordati, progetti di
altri enti che rispondano a bisogni di salute delle scuole del territorio;

e segnalare al livello regionale sperimentazioni territoriali di prassi promettenti/innovative che si
candidano per I’inserimento futuro nel documento regionale di pratiche raccomandate, in particolare
viene sottoposto a valutazione di processo e di impatto il progetto “creamenu” adottato in modo
sperimentale per I’anno 2023 nei territori HAZ.
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Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: gruppo di coordinamento PP1, referente USR, referenti regionali dei progetti contenuti

nel documento di pratiche raccomandate.

Livello locale: operatori progetti presenti a catalogo, referenti PP1, insegnanti.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Valore atteso

sociosanitari, insegnanti e altri stakeholder, sui programmi/
azioni/ interventi di cui al “Documento regionale di
pratiche raccomandate”

formativo di
carattere regionale

Nome indicatore . Valore atteso locale 2024 Fonte
regionale 2024

PP01_0S02_IS01 Documento regionale che descrive i

programmi preventivi orientati alle life skills e le

az10n1/1nterver}t1 per facilitare .l ad(.)z.lor.le f:ompgtente e Standard raggiunto Sito Regione

consapevole di comportamenti e stili di vita sani attraverso nel2022 | T Piemonte

il cambiamento dell’ambiente scolastico, sul piano sociale,

fisico e organizzativo (“Documento regionale di pratiche

raccomandate”)

PP01_OTO03_IT04 Formazione operatori sanitari, socio-

sanitari, insegnanti e altri stakeholder Realizzazione di

Presenza di offerta formativa, per operatori sanitari, almeno 1 percorso Sito Regione

Piemonte e USR

PP01_0OS01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma —
Attuazione pratiche raccomandate
(N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di cui al

Almeno 50% delle scuole che
attuano una pratica
raccomandata/scuole di ordine e
grado per cui quella pratica &

pratiche raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti sul
territorio regionale) x 100

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

& . . . " Almeno 50% raccomandata Banca dati ProSa
Documento regionale di pratiche raccomandate™) / (N. (es: N. scuole primarie con pratica
Scuole presenti sul territorio regionale la cui Direzione rac'coinan dataI/)N scuole H.I;narie
Scolastica ha aderito alla Rete) x 100 data/iv. scuo'e prl
nel territorio la cui Direzione
Scolastica ha aderito alla Rete)
PP01_0OS01_1S04 Istituti raggiunti dal Programma —
Adesione alla Rete
(N. Istituti scolastici * che aderiscono formalmente alla
Rete con impegno a recepire 1’“Approccio globale” e a
realizzare gli interventi di cui al “Documento regionale di Almeno 20% Almeno 20% Banca dati ProSa

Obiettivo e indicatore di processo

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

Valore atteso Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo . Fonte
lettivo di p ! 'P regionale 2024 locale 2024

Definizione di criteri minimi di diund Realizzazione di 1

ualita per i progetti Presenza di un documento percorso di Partecipazione al
q : ' . con i criteri minimi di . . . Presenza documento
proposti/realizzati nelle scuole ualita concordati concertazione di percorso di sul sito della Regione
della Rete delle Scuole che ganita Jseuola carattere regionale per definizione 9
Promuovono Salute definire i criteri
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1.6 Diffusione dei risultati raggiunti dall’alleanza scuola/sanita per le scuole che promuovono salute
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

e Anche nel 2024 ¢é prevista la stesura di un report annuale in forma di istantanea che sintetizza i bisogni
di salute identificati dalle sorveglianze specifiche (OKkio, HBSC, dati USR), i progetti di promozione
della salute svolti in collaborazione con le ASL ¢ la programmazione regionale prevista per 1’anno
successivo.

e [’istantanca dovra essere diffusa agli insegnanti e agli stakeholder attraverso molteplici canali
comunicativi.

Livello locale

e [’ASLTO3 utilizzera, quando disponibile, I’istantanea, eventualmente integrata con dati e informazioni
locali, e la diffondera agli insegnanti e stakeholder locali interessati, anche tramite la pubblicazione sui
siti istituzionali.

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: gruppo di comunicazione PRP, gruppo di coordinamento PP1, referenti ProSa.
Livello locale: referenti locali PP1, insegnanti.

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

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso Fonte
regionale 2024 locale 2024

PP01_OT04_ITO5 Comunicazione per diffondere la conoscenza
del modello Scuole che Promuovono Salute e i risultati raggiunti Realizzazione di almeno

Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali di comunicazione 1 iniziativa di Utilizzo istantanea Sito Regionale
rivolti a scuole, genitori, enti locali, associazioni, ecc. per comunicazione/ 9
diffondere la conoscenza del modello Scuole che Promuovono diffusione dei risultati

Salute e i risultati raggiunti

PP01_OS01_IS04 Istituti raggiunti dal Programma — Adesione

0 0,
alla Rete Almeno 20% Almeno 20%

Banca dati ProSa
PP01_OS01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma — Attuazione

pratiche raccomandate Almeno 50% Almeno 50%
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1.7 Introdurre le lenti dell’equita nei processi intersettoriali con MIM-USR, comuni, enti e istituzioni,
terzo settore

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

Le sorveglianze su bambini e adolescenti segnalano la persistenza, e in alcuni casi 1’aggravamento, in

Piemonte di problemi di salute (sovrappeso, obesita) e stili di vita non salutari (cattive abitudini alimentari,

sedentarieta, isolamento e tempo passato davanti a video e cellulari, gioco d’azzardo, fumo, consumo di

alcol e di droghe). Per affrontare tali criticita il PRP ha avviato un’azione equity-oriented volta a contrastare

le disuguaglianze territoriali nella prevalenza di sovrappeso e obesita infantile in collaborazione con il PP2

e il PL13 (vedi azione 1.8).

Nel 2024:

e si lavorera per favorire la condivisione con i membri del GTR (ed eventuali altri partecipanti ai
sottogruppi di lavoro che ne discendono) dei linguaggi, dei dati dei diversi enti e delle strategie e degli
strumenti di promozione della salute equity-oriented, in particolare sul tema dell’inclusione;

e nell’ambito del GTR, sara discussa la modalita di sostegno a livello regionale e sui territori dei progetti
di alimentazione ¢ attivita fisica inseriti a catalogo per supportare 1’azione equity-oriented,;

e saranno individuati i criteri attraverso i quali implementare il documento regionale di pratiche
raccomandate con altre pratiche riguardanti la promozione dell’attivita fisica e di una sana alimentazione
in collaborazione con il PL13.

Livello locale
Non previsto.

Attori coinvolti e ruolo
GTR, referente USR, gruppo coordinamento PP1.

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

Nome indicatore Valore atteso regionale 2024 Valore atteso locale 2024 Fonte

PP01_OTO05_ITO6 Lenti di equita

Prevalenza di bambini attivi/con dieta | -
corretta

Sito USR e
Regione Piemonte

11 valore si riferisce alla possibilita di
raggiungere un maggior numero di
plessi scolastici nelle ASL con il pit -
alto numero di bambini sovrappeso o
obesi

Plessi di scuole dell’infanzia, primarie o
secondarie di I grado raggiunti dai progetti
di promozione di una corretta
alimentazione e attivita fisica a scuola

OS011S04 Istituti raggiunti dal Programma —
Adesione alla Rete

Sito Regione

0 0,
Almeno 20% Almeno 20% Piemonte e USR

Almeno 50% delle scuole che
attuano una pratica
Almeno 50% raccomandata/scuole di Banca dati Prosa
ordine e grado per cui quella
pratica € raccomandata

OS011S05 Scuole raggiunte dal Programma —
Attuazione pratiche raccomandate

21



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

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

La sorveglianza OKkio alla Salute 2019 segnala in Piemonte la persistenza, e in alcuni casi I’aggravamento,

di alti livelli di sovrappeso/obesita, di cattive abitudini alimentari e di stili di vita che non favoriscono

I’attivita fisica, una diminuzione dei bambini che fanno una colazione adeguata e di quanti consumano 5

porzioni al giorno di frutta e verdura. La percentuale di bambini non attivi ha visto una progressiva

diminuzione dal 2008 al 2014. Nel 2019 si rileva una decrescita dopo I’incremento del 2016. Obiettivo
dell’azione ¢ di aumentare I’accesso degli Istituti Comprensivi ai programmi di promozione di stili di vita
salutari (alimentazione e attivita fisica) su tutto il territorio regionale e, in particolare, nelle zone con

maggiore prevalenza di bambini in sovrappeso e/o obesi. L’azione ¢ co-condotta con il PL13 “Alimenti e

salute” e in sinergia con il PP2 “Comunita attive”.

Nel 2024 si prevede di:

o raccogliere le buone pratiche e i progetti efficaci di promozione di una corretta alimentazione e attivita
fisica a scuola indirizzati a bambini delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di primo grado e
alle loro famiglie realizzate in regione Piemonte;

e valutare, sulla base dei criteri minimi di qualita per i progetti per la Rete SPS, la possibile replicabilita
dei progetti sul territorio regionale e I’eventuale inserimento di uno o piu degli stessi nel documento
regionale di pratiche raccomandate;

e mettere a disposizione delle scuole il documento regionale con i criteri per la formulazione dei menu in
refezione scolastica.

Livello locale

L’azione sara implementata a livello locale sul territorio dell’ ASLTO3 con particolare attenzione alle aree

maggiormente deprivate (HAZ).

e Saranno proposti attivamente a tutti i plessi o istituti scolastici/agenzie formative con maggior
svantaggio, presenti nelle aree individuate, progetti di promozione dell’attivita fisica e di una corretta
alimentazione.

e Saranno presenti nel catalogo due progetti su alimentazione (“creamenu’ e“io scelgo la frutta”) e due
per I’attivita fisica (“un miglio al giorno intorno alla scuola” e “junior wolking leader”) per 1’azione
equity-oriented.

e Sara valorizzato il documento regionale con i criteri per la formulazione dei menu in refezione scolastica
e verra promossa la compilazione di un questionario con domande sulle modalita di consumo della
merenda di meta mattina a scuola in accordo con il PL13.

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: referenti equita PP1 e PL13, gruppi di coordinamento PP1 e PL13.
Livello locale: referenti locali PP1 e PL13.
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Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Fonte

PP01_OTO05_ITO6 Lenti di equita
Prevalenza di bambini attivi/con

Sito USR e Regione

raccomandate

primarie con pratica
raccomandata/N. scuole primarie nel
territorio la cui Direzione Scolastica
ha aderito alla Rete)

dieta corretta Piemonte
Plessi di scuole dell’infanzia, il valore si riferisce alla possibilita di Incrernen.t 0 d.el numero di PIeSSI
o L . . . raggiunti dai progetti nell’area
primarie o secondarie di I grado raggiungere un maggior numero di - |
raggiunti dai progetti di promozione | plessi scolastici nelle ASL con il piu | . s_vantagglata_o almeno un nuovo ProSa
. ; . . S istituto scolastico/agenzia formativa
di una corretta alimentazione e alto numero di bambini sovrappeso o . - - .
ey e . raggiunto dai progetti (v. azione
attivita fisica a scuola obesi
13.5)
OS011S04 Istituti raggiunti dal o o Sito Regione
Programma — Adesione alla Rete Almeno 20% Almeno 20% Piemonte e USR
Almeno 50% delle scuole che
attuano una pratica
raccomandata/scuole di ordine e
OS011S05 Scuole raggiunte dal grado per cui quella pratica ¢
Programma — Attuazione pratiche Almeno 50% raccomandata (es: N. scuole Banca dati ProSa

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

Valore atteso regionale Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo Fonte
P P 2024 locale 2024

Utilizzo del documento s : I

. T Messa a disposizione del Presentazione del documento Diffusione e
regionale con i criteri per la - . A S - .

i . o documento regionale con i regionale con i criteri per la utilizzo del Siti ASL e verbale
formulazione dei menu in L - . h b N
- - criteri per la formulazione dei | formulazione dei menu in documento GTR

refezione scolastica per una menu in refezione scolastica refezione scolastica al GTR regionale
azione equity-oriented g
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PP 2 COMUNITA ATTIVE
Piano Locale di Prevenzione 2024

Referenti del programma:

- SADDI Cristina - CPS Infermiere - S.S. Promozione della Salute

Componenti del gruppo di lavoro:

- BATTISTINI Barbara — CPS Educatore Professionale - S.S. Promozione della Salute

- BERGANDI Daniela — Medico di Medicina Generale

- BOSCO Dera — CPS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro S.C. SIAN

- CALAON Antonella — CPS Infermiere — Distretto Val Susa e Val Sangone

- COSOLA Alda - Dirigente Psicologo - Responsabile S.S. Promozione della Salute

- FRANZIN Roberta - CPSS Educatore Professionale- Distretto Area Metropolitana Centro
- GRUA Donatella - Dirigente Medico - S.C. Recupero e Rieducazione Territoriale

- IERO Rocco — Direttore S.C. Recupero e Rieducazione Territoriale

- OLIVERO Alda — Medico di Medicina Generale

- PERLINO Luca — CPS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro — S.C. SIAN
- REVEL Alessandra - CPSS — Fisioterapista - DI.P.SA

- SAPPE’ Rossella — CPSS Educatore Professionale - S.C. Ser.D.

- SCAGNI Paola — Pediatra di Libera Scelta

- STRIPPOLI Valter — CPSS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro — S.C. SISP
- VOLPE Stella - CPSS Infermiere - DI.P.SA
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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.

*ulteriori azioni che concorrono al raggiungimento dell’obiettivo

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETT
ORIALITA

PP02_OTO01 Sviluppare e consolidare processi
intersettoriali attraverso la sottoscrizione di Accordi
con Enti locali, Istituzioni, Terzo settore ed
associazioni sportive e altri stakeholder per facilitare
I’attuazione di iniziative favorenti I’adozione di uno
stile di vita attivo nei vari ambienti di vita (scuola,
lavoro, comunita), il contrasto alla sedentarieta e la
valorizzazione a tal fine degli spazi pubblici e privati

PP02_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali
Presenza di Accordi formalizzati tra Sistema Sanita e altri
stakeholder

standard raggiunto nel 2022

Azioni di advocacy nei
confronti dei decisori locali per
attuare I’accordo di programma

siglato con ANCI

2.1. Verso una rete per
promuovere uno stile di vita
attivo

PP02_OT02 Promuovere il coinvolgimento
multidisciplinare di operatori sanitari e non sanitari per
la realizzazione di attivita di sensibilizzazione e per
I’attuazione di programmi di attivita fisica /o sportiva
adattata all’eta

Trasversale
FORMAZION
E

PP02_OTO03 Organizzare percorsi di formazione
comune rivolta ai professionisti dei settori coinvolti,
per lo sviluppo di conoscenze, competenze,
consapevolezze e la condivisione di strumenti per la
promozione di uno stile di vita sano e attivo

PP02_OTO02_IT02 Formazione intersettoriale
Presenza di offerta formativa comune per operatori sanitari
(inclusi MMG e PLS) ed altri stakeholder

Realizzazione di almeno 1
percorso formativo

Partecipazione agli eventi
proposti a livello regionale

2.2. Percorsi informativi e
formativi intersettoriali per
promuovere uno stile di vita
attivo

PP02_OTO04 Organizzare percorsi di formazione al
counselling breve per gli operatori del SSN coinvolti

PP02_OT04_ITO03 Formazione sul counselling breve
Presenza di offerta formativa per gli operatori del SSN
(inclusi MMG e PLS) finalizzata all’acquisizione di
competenze sul counselling breve

Realizzazione di almeno 1
intervento di formazione

Diffondere le proposte
formative e monitorare la
partecipazione degli operatori
aziendali partecipanti

2.3. 1l counselling per
promuovere uno stile di vita
attivo

Trasversale
COMUNICA
ZIONE

PP02_OTO05 Costruire strumenti di comunicazione e
organizzare interventi di comunicazione ed
informazione, rivolti sia alla popolazione che ai diversi
stakeholder

PP02_OTO05_IT04 Comunicazione ed informazione
Disponibilita e realizzazione di interventi di comunicazione
ed informazione rivolti sia alla popolazione sia ai diversi
stakeholder

Realizzazione di almeno 1
intervento di comunicazione/
informazione

Diffusione dei materiali per la
Giornata mondiale dell’ Attivita
fisica (6 aprile) sui canali di
comunicazione aziendali

2.2. Percorsi informativi e
formativi intersettoriali per
promuovere uno stile di vita
attivo

2.6* Una mappa delle
opportunita per la pratica
dell’attivita fisica e/o
sportiva e per una mobilita
attiva

Trasvergale
EQUITA

PP02_OTO06 Orientare gli interventi a criteri di equita
aumentando la consapevolezza sul potenziale impatto,
in termini di disuguaglianze, delle azioni programmate

PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita
Canali di comunicazione che diffondono informazioni circa
le opportunita per la pratica dell’attivita fisica

Numero di canali istituzionali
in grado di diffondere alla
popolazione target le
informazioni circa le
opportunita per la pratica
dell’attivita fisica: 70%

Utilizzare i canali di
comunicazione aziendali per la
diffusione delle informazioni
circa le opportunita per la
pratica dell’attivita fisica

2.7 Agire sui territori con le
lenti dell’equita (azione
equity-oriented)
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PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita
Numero di persone che utilizzano le risorse disponibili per
la pratica dell’attivita fisica nel triennio 2023-2025 (trend)

Report di monitoraggio sulla
mappatura e del trend della
fruizione (T1) nei territori

individuati

Mantenere aggiornata la
mappatura dei Gruppi di
Cammino e rilevare il numero
di iscritti

PP02_0S01 Favorire a livello regionale e locale la

PP02_0OS01_1S01 Programmi di promozione dell’attivita fisica
nella popolazione di ogni fascia di eta

Specifico rogrammazione partecipata di interventi - B : .
P Fnte?disciplinari eg interspettoriali (N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione con la
ASL, almeno un programma di promozione dell’attivita Rendicontare su ProSa i Gruppi
fisica per ciascuna fascia di eta (Bambini e Adolescenti, | - di Cammino utilizzando la | 2.5 Gruppi di cammino
PP02_0S02 Implementare programmi/percorsi Adulti, Anziani) o interventi integrati finalizzati alla scheda progetto precompilata
Specifi integrati volti alla riduzione dell’impatto dei fattori di | creazione e alla valorizzazione di contesti urbani favorevoli
pecttico rischio per un invecchiamento attivo e con ridotto alla promozione di uno stile di vita attivo) / (N. totale
carico di malattia e disabilita Comuni) x 100
PP02_0S01_1S02 Programmi di promozione dell’attivita
fisica nella popolazione di ogni fascia d’eta, con presenza di
PP02_0S03 Implementare programmi volti ad s??r;) [i)lliL:afa(\;trc])Zrila(:]li)rlschlo, patologie specifiche o condizioni
Specifi incrementare il livello di attivita fisica in tutte le fasce Y AT . Rendicontazione nel PLP e su | 2.4 Raccomandare Iattivita
pecifico , o ye . . . .7 | (N. ASL sul cui territorio € attivo almeno un programmadi | - A -
d’eta, facilitando ’inclusione di soggetti in condizioni R R ProSa di attivita AFA /EFS | fisica
di . . . - . esercizio fisico strutturato o di attivita fisica adattata (AFA)
i svantaggio socioeconomico e di fragilita . . . . e !
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
PP02_0S01_1S01 Programmi di promozione dell’attivita Reg_d g: Ontar_e su Fflr_OSa Ifr:Jppl
s . |fisica nella popolazione di ogni fasciadieta | T I Cammino utilizzando la 5 g ypg mappa delle
PP02_0S04 Effettuare una mappatura dell’ offerta di scheda progetto precompilata opportunita per la pratica
Specifico opportunita per I’attivitd motoria e sportiva presenti dell’attivita fisica e/o

nel territorio e fornire adeguata informazione ai
cittadini sulle relative modalita di accesso e fruizione

PP02_0S01_1S02 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)

Rendicontazione nel PLP e su
ProSa di attivita AFA /EFS

sportiva e per una mobilita
attiva
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Premessa

Razionale

Gli studi di letteratura hanno ampiamente dimostrato che I’attivita fisica, e piu in generale uno stile
di vita attivo (ludico, sociale, culturale, aggregativo...), fanno bene alla salute e al benessere di tutti e
a ogni eta. L attivita fisica ¢ un fattore di protezione per la qualita della nostra vita, uno dei fattori piu
importanti per il raggiungimento del benessere psicofisico della persona.

Uno stile di vita attivo e sostenibile va quindi incoraggiato, promosso e sostenuto nel tempo, quale
priorita dei servizi e delle organizzazioni ed enti della comunita territoriale. Questo pud avvenire,
secondo le raccomandazioni piu recenti (ISPAH, 2020), attraverso la costruzione partecipata - con le
persone, i gruppi, le amministrazioni, le istituzioni e le comunita stesse - di condizioni di vita e
promozione di pratiche salutari che aumentino il benessere e la qualita della vita.

Promuovere I’attivita fisica, uno stile di vita attivo, richiede, quindi, integrazione, intersettorialita e
lavoro di squadra anche con i cittadini. E una sfida cosi importante e cosi ampia che chiama in causa,
ormai da diverso tempo, non solo la sanita, ma anche i settori dell’istruzione, della pianificazione
urbanistica e del territorio, del mondo del lavoro, dello sport e del tempo libero, della cultura, del
turismo, la comunita tutta.

Di seguito qualche dato relativo alla Sorveglianza di popolazione PASSI periodo 2021-2022
dell’ASL TO3 relativi alla mobilita attiva.

Per mobilita attiva si intende 1’uso della bicicletta o la scelta di muoversi a piedi per recarsi a lavoro
0 a scuola o per i propri spostamenti quotidiani. La mobilita attiva per gli spostamenti abituali non €
solo un modo di muoversi rispettoso dell’ambiente, ¢ anche una soluzione ottimale per raggiungere i
livelli raccomandati di attivita fisica e quindi per migliorare il proprio stato di salute.

| dati di PASSI sulla mobilita attiva nell’ ASL TO3, riferiti al periodo 2021-2022 indicano che il 22%
della popolazione residente, tra i 18 e i 69 anni, effettua mobilita attiva nelle quantita raccomandate
dall’OMS 2020, quindi almeno 150 minuti/settimana, rispetto al valore nazionale (19,3%) e al valore
regionale (25,7%).

Inoltre il 27,5% della popolazione ASL TO3 pratica parzialmente la mobilita attiva (meno di 150
minuti/settimana), rispetto al valore nazionale (22,5%) e al valore regionale (27,7%)

Invece il 50% della popolazione ASL TO3 non pratica mobilita attiva, rispetto al valore nazionale
(58,2%) e al valore regionale (45,5%)

Nei territori di competenza ASL TO3 il 15% delle persone tra 18 e 69 anni ha usato la bicicletta per
gli spostamenti abituali almeno una volta nell’ultimo mese (10,6% in Italia; 14,6% in Piemonte).
Sono il 44% le persone residenti nell’ASLTO3, tra 1 18 e i 69 anni che, almeno una volta nell’ultimo
mese, riferisce di muoversi a piedi per gli spostamenti abituali (40,2% in Italia; 49,3% in Piemonte).
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Stato dell’arte e descrizione generale delle attivita previste nell’anno a livello locale

1. GRUPPI DI CAMMINO

In continuita con le azioni sviluppate lo scorso anno, si provvede a promuovere le varie attivita e a
monitorarle nel tempo. Si effettueranno due formazioni specifiche per Gdc, una mista indirizzata a
dipendenti ASL, professionisti della salute e laici e I’altra specifica per dipendenti ASL rivolta a
personale sanitario della S.C. Nefrologia, al fine di avviare Gdc in persone affette da MRC.

2. MAMME IN CAMMINO
Sempre piu si accoglie il bisogno delle mamme e delle famiglie, sperimentandosi in percorsi specifici,
tenendo conto anche del contesto e delle risorse del territorio.

3. ATTIVITA’ FISICA ADATTATA
Si continua a incentivare I’attivita, creando e rivisitando nuove alleanze anche con la S.C. RRF
territoriale dell’ASL.

4, COMUNICAZIONE, GEOLOCALIZZAZIONE E MAPPATURA

Le iniziative del PP2 sono rese pubbliche attraverso la pagina dedicata presente nel sito web dell’ASL
TO3 (https://www.aslto3.piemonte.it/servizi/promozione-della-salute/) e il blog della S.S.
Promozione della Salute ( https://promozionedellasalute.webnode.it/ ).

In particolare all’interno del blog ¢ stata implementata una mappa per geolocalizzare e quindi
visualizzare in modo immediato alcune attivita quali i Gruppi di Cammino, Mamme in Cammino, i
comuni che hanno aderito alla carta di Toronto e i centri che erogano Attivita Fisica Adattata in
collaborazione con I’ASL TO3. La mappa per geolocalizzare ¢ costantemente aggiornata.

Inoltre é stato applicato a livello locale lo strumento predisposto per la mappatura, utile per
raccogliere le informazioni puntuali circa I'offerta di opportunita per I’attivita motoria e sportiva
presenti nei territori, in linea con le indicazioni del programma. Si continuera anche quest’anno
seguendo le indicazioni regionali.

5. LENTI DELL’EQUITA’

Con I’ausilio dello strumento HAZ, sono stati individuati, all’interno dell’ASL TO3, due contesti
“svantaggiati” (comune di Grugliasco e comuni di Val Germanasca e Val Chisone). In questi territori
sono state promosse le attivita previste dal PP2 in modo preferenziale ma non esclusivo. In tal senso
le attivita del PP2 sono quindi state proposte anche ad altri territori dell’ ASL.

6. INTERSETTORIALITA’

e rinforzata dall’Accordo siglato nel 2023 con ANCI Piemonte, oltre che dalla trasversalita e
interrelazioni con diversi programmi insiti nel piano di prevenzione stesso, quali il PP1, PP3, PP4,
PP5, PP9, PL11, PL 12, PL13 e PL16 (Sorveglianze di popolazione). Si citano inoltre delle
progettualita sviluppate in collaborazione con alcuni Distretti socio-sanitari e alcune Case della
salute, che sono state avviate nel 2023 e che nel 2024 vedranno una continuazione o espansione in
altri territori dell’ASL; si cita in tal senso in particolar modo il progetto “Twist...dai un giro alla
vita!” a Pianezza e Grugliasco, rivolto a persone adulte con sindrome metabolica e il progetto
“Divertirsi in movimento” nel Distretto Area metropolitana Centro - Casa della salute materno-
infantile, con la collaborazione del SUISM di Torino, rivolto a bambini in sovrappeso ed obesi.
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2.1 Verso una rete per promuovere uno stile di vita attivo

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

e Azioni di advocacy nei confronti dei Comuni/Circoscrizioni.

Si promuoveranno azioni di advocacy nei confronti dei decisori locali per dare attuazione
all’accordo di programma siglato con ANCI.

Per sensibilizzare ¢ coinvolgere i decisori locali sull’importanza delle Comunita attive si utilizzera
anche lo strumento di advocacy: “Quando i Comuni promuovono I’attivita fisica”, che sara
aggiornato da DoRS rispetto all’edizione 2018, perché sia utile alle ASL per interfacciarsi con i
Comuni Attivi, intervistati con 1’azione della mappatura, e per coinvolgere i Comuni non ancora
intercettati dalla mappatura.

e Collaborazione, se invitati dalla Regione, alla predisposizione delle iniziative con format “ANCI
Piemonte informa” sul tema Comunita attive.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Referenti PP2, Gruppo di lavoro locale PP2, Comuni

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

Valore atteso regionale

Nome indicatore 2024 Valore atteso locale 2024

PP02_OTO0L1_ITO1 Accordi intersettoriali Azioni di advocacy nei confronti dei
Presenza di Accordi formalizzati tra Sistema Sanita Standard raggiunto nel 2022 decisori locali per attuare 1’accordo di
e altri stakeholder programma siglato con ANCI

28



2.2 Percorsi informativi e formativi intersettoriali per promuovere uno stile di vita attivo

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Sono previste a livello locale le seguenti attivita:

e Attivita informative:

pubblicazione sui siti aziendali dei materiali comunicativi messi a disposizione dal livello
regionale per celebrare la Giornata Mondiale dell’attivita fisica (6 aprile 2024).

e Attivita formative:

a. partecipazione alle iniziative proposte dal livello regionale. A tal proposito si riportano le
seguenti attivita che si realizzeranno in tal senso;

e verra realizzato, in collaborazione con ANCI, almeno un evento formativo rivolto a Enti

Locali, Terzo settore, Associazionismo sportivo e operatori sanitari e socio-sanitari per

sostenere azioni di comunita volte alla promozione dell’attivita fisica;

e sara pianificato almeno un incontro per i Referenti PP2, per facilitare lo scambio e la
condivisione sui programmi formativi realizzati a livello locale dalle ASL, per esempio

per capi-camminata, per giungere a strumenti formativi condivisi e omogenei a livello

regionale;

e verraavviato un percorso condiviso tra le ASL per sviluppare processi comunicativi con
i cittadini, con lo scopo di rendere conosciute le opportunita e le risorse per I’attivita

fisica (vedi Azione 2.6) e in particolare per cittadini target.

b. realizzazione, anche nell’ambito dell’accordo di collaborazione con ANCI Piemonte, di almeno
un evento formativo intersettoriale sulla promozione dell’attivita fisica.

Attori coinvolti e ruolo

Livello locale: Referenti PP2 Locali, Servizi Comunicazione ASL, Servizi Formazione ASL, Enti

locali.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso locale 2024

PP02_OTO02_IT02 Formazione intersettoriale
Presenza di offerta formativa comune per operatori
sanitari (inclusi MMG e PLS) ed altri stakeholder

Realizzazione di almeno 1 percorso
formativo

Partecipazione agli eventi proposti
a livello regionale

PP02_OTO05_1T04 Comunicazione ed informazione
Disponibilita e realizzazione di interventi di
comunicazione ed informazione rivolti sia alla
popolazione sia ai diversi stakeholder

Realizzazione di almeno 1 intervento
di comunicazione/informazione

Diffusione dei materiali per la
Giornata mondiale dell’ Attivita
fisica (6 aprile) sui canali di
comunicazione aziendali

PP02_0OS01_1S01 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni fascia di
eta

Rendicontare su ProSa i Gruppi di
Cammino utilizzando la scheda
progetto precompilata

Obiettivo e indicatore di processo

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

. . . . . Valore atteso Valore atteso locale
Obiettivo di processo Indicatore di processo regionale 2024 2024 Fonte
. . Realizzazione di almeno 1
. . . Eventi formativi .
Formazione intersettoriale intersettoriali e\{ento formgtlvo ASL
intersettoriale
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2.3 1l counselling per promuovere uno stile di vita attivo

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Ciascuna ASL dovra curare la promozione e la diffusione delle informazioni relative al percorso
formativo FAD 24 “Professionisti della salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento
degli stili di vita”, erogato da ASL Citta di Torino, per facilitare I’adesione dei soggetti interessati. La
diffusione sara a cura dei Referenti locali dei Programmi PP2 e PL12, includendo le ASO e le AOU
coinvolte nelle cabine di regia locali per la Cronicita

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali PP2, Referenti locali PL12

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

Valore atteso

Nome indicatore . Valore atteso locale 2024
regionale 2024

PP02_OTO04_IT03 Formazione sul counselling

breve Realizzazione di almeno | Diffondere le proposte formative e monitorare la

Presenza di offerta formativa per i professionisti 1 intervento di partecipazione degli operatori aziendali

sanitari (inclusi MMG e PLS) per acquisire formazione partecipanti

competenze sul counselling breve
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Azione 2.4 Raccomandare P’ attivita fisica

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Tutte le ASL dovranno documentare e monitorare le esperienze locali in atto sull’Attivita Fisica
Adattata (AFA) e/o EFS, rivolte anche a persone con patologia cronica, raccogliendo informazioni
omogenee e utili alla georeferenziazione (mappa) delle attivita (indirizzo fisico del luogo di
svolgimento, riferimenti, giorni e orari di svolgimento).

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali del PP2 e del PL 12.

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

Nome indicatore Va} ore atteso Valore atteso locale 2024
regionale 2024

PP02_0OS01_1S02 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 programmadi | - Rendicontazione nel PLP ¢ su ProSa di attivita AFA

esercizio fisico strutturato o di attivita fisica adattata /EFS
(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
Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:
: q c Valore atteso Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo regionale 2024 locale 2024 Fonte
Revisione e validazione del
Documento regionale .
Diffusione di strumenti per “Cronicita: dalla Documento revisionato e (l;zi?‘(fzssilgin(;ce)le Redione/ASL
raccomandare ’attivita fisica promozione dell’attivita validato Documento 9
fisica all’utilizzo metodico
dell’esercizio fisico”
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2.5 Gruppi di cammino
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Dovranno essere documentate, nelle rendicontazioni annuali, le esperienze locali in atto di Gruppi di
Cammino, specificando i target di riferimento di ciascun gruppo attivo, con particolare attenzione
all’inclusione di soggetti con patologie croniche e/o con fattori di rischio.

Si raccomanda:

o l'utilizzo del progetto precompilato “Comunita attive: i gruppi di cammino” per rendicontare i
GdC su ProSa, registrando sempre anche il numero di iscritti a ciascun Gruppo di cammino (vedi
Azione 2.7);

e l'utilizzo dei materiali e programmi formativi per la formazione dei capi-camminata resi
disponibili (vedi Azione 2.2);

¢ ditenere in considerazione le indicazioni del documento “Attivita fisica e Cronicita” (vedi Azione
2.4).

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali del PP2; capi camminata.

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

Nome indicatore Va.l ore atteso Valore atteso locale 2024
regionale 2024

PP02_0OS01_I1S01 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni fascia di

eta

(N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione

con la ASL, almeno un programma di promozione Rendicontare su ProSa i Gruppi di Cammino
dell’attivita fisica per ciascuna fascia di eta (Bambini utilizzando la scheda progetto precompilata

e Adolescenti, Adulti, Anziani) o interventi integrati
finalizzati alla creazione e alla valorizzazione di
contesti urbani favorevoli alla promozione di uno
stile di vita attivo) / (N. totale Comuni) x 100
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2.6 Una mappa delle opportunita per la pratica dell’attivita fisica e/o sportiva e per una mobilita
attiva

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

e Ogni ASL partecipera agli incontri regionali previsti e utilizzera i canali di comunicazione aziendale
per diffondere materiali e informazioni sulle opportunita per I’attivita motoria e sportiva presenti
nei territori. Contribuira ad alimentare lo strumento per la rilevazione dei dati a livello regionale.

e Ogni ASL proseguira nella mappatura di nuovi Comuni ¢ manterra aggiornata I’informazione e la
documentazione sulle opportunita per la pratica dell’attivita fisica, emerse con I’attivita di
mappatura sui nuovi Comuni “attivi”, utilizzando ProSa.

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali Programma PP2.

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

Valore atteso

Nome indicatore . Valore atteso locale 2024
regionale 2024
PP02_OTO05_I1T04 Comunicazione ed informazione Realizzazione di almeno o . . .
- PN - - - - N . . Diffusione dei materiali per la Giornata

Disponibilita e realizzazione di interventi di comunicazione 1 intervento di . S ke e . .

) - LT . T . mondiale dell’ Attivita fisica (6 aprile) sui
ed informazione rivolti sia alla popolazione sia ai diversi comunicazione/ o L . /

. . canali di comunicazione aziendali

stakeholder informazione

PP02_0S01_1S01 Programmi di promozione dell’attivita
fisica nella popolazione di ogni fascia di eta

(N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione con la
ASL, almeno un programma di promozione dell’attivita
fisica per ciascuna fascia di eta (Bambini e Adolescenti, | -
Adulti, Anziani) o interventi integrati finalizzati alla
creazione e alla valorizzazione di contesti urbani favorevoli
alla promozione di uno stile di vita attivo) / (N. totale
Comuni) x 100

Rendicontare su ProSa i Gruppi di Cammino
utilizzando la scheda progetto precompilata

PP02_0OS01_1S02 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 é attivo almeno un programmadi |  -—---
esercizio fisico strutturato 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 ProSa di
attivita AFA /EFS
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2.7 Agire sui territori con le lenti dell’equita (azione equity oriented)

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Le ASL parteciperanno agli incontri regionali per individuare canali di comunicazione che possono
diffondere informazioni sulle opportunita per la pratica dell’attivita fisica alla popolazione target, con
particolare attenzione alle aree HAZ.

Le ASL individueranno i contesti “svantaggiati”, in cui ¢ maggiormente carente I’offerta di opportunita
per la pratica dell’attivita motoria, anche in base alle rilevazioni fatte con la mappatura. Nei territori
individuati verranno promosse azioni mirate al supporto allo sviluppo di nuovi Gruppi di Cammino,
che verranno rendicontati (vedi Azione 2.5) con l’indicazione del numero di iscritti, per poter
quantificare e conteggiare le persone aderenti alle proposte di promozione dell’attivita fisica.
L’obiettivo € ottenere un trend in crescita, che documenti la riduzione della sedentarieta e una maggiore
attivazione della popolazione target. E stato definito come tempo iniziale (t0) utile alla rilevazione la
data del 1° gennaio 2023 e fissate al termine di ciascun anno (31 dicembre) le successive misurazioni
del trend. Per I’attuale programmazione, si misurera il numero di iscritti ai Gruppi di Cammino al 31
dicembre 2024

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali del PP2.

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

Nome indicatore Valore atteso regionale 2024 Valore atteso locale 2024
PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita Numero di canali istituzionali in - . . L
L .. " . Utilizzare i canali di comunicazione
Canali di comunicazione che grado di diffondere alla popolazione . . e
! . NN . ) aziendali per la diffusione delle
diffondono informazioni circa le target le informazioni circa le . o s
. . s e ey o ) » ... ... | INformazioni circa le opportunita per la
opportunita per la pratica dell’attivita | opportunita per la pratica dell’attivita . LI
fisica fisica: 70% pratica dell’attivita fisica
PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita
Numero di persone che utilizzano le Report di monitoraggio sulla Mantenere aggiornata la mappatura dei
risorse disponibili per la pratica mappatura e del trend della fruizione Gruppi di Cammino e rilevare il
dell’attivita fisica nel triennio 2023- (t1) nei territori individuati numero di iscritti
2025 (trend)
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PP 3 LUOGHI DI LAVORO CHE PROMUOVONO SALUTE
Piano Locale di Prevenzione 2024

Referente del programma:

- ELINOIU Natalia — CPS Infermiere — S.S. Promozione della Salute — email:

natalia.elinoiu@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

- Virginia Barone, CPSI - S.C. Prevenzione e Sicurezza degli Ambienti di Lavoro (S.Pre.S.A.L.)

virginia.barone@aslto3.piemonte.it

- PILATI Stefania, Dirigente Medico - Servizio Medico Competente
stefania.pilati@aslto3.piemonte.it
- MONTE Luciana, CPSS Educatore Professionale - S.C. Ser.D -

luciana.monte@aslto3.piemonte.it

- SORCE Massimo, Psicologo - S.S. Psicologia - massimo.sorce@aslto3.piemonte. it

- BOURCET Lorella, CPS Infermiere - Referente progetto Benvivere Pinerolese —

lorellabourcet@aslto3.piemonte.it

- GIAGU Maria Chiara, CPS Infermiere - Referente progetto Benvivere Area Metropolitana

Centro mariachiaragiagu@aslto3.piemonte.it

- SIRI Tania, Ufficio tecnico, Ospedale di Rivoli taniasiri@aslto3.piemonte. it
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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.

Ti i —_— . lor ’
oll)li)eott(ilifo Obiettivo Indicatore/formula rz];lignzlit;eoszo 4 Valore atteso locale 2024 | Azione
PP03_OTO01 Sviluppare collaborazioni
Trasversale intersettoriali ﬁr'lz?llzzate ad attivare il ruolo PP03_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali finalizzati a . 3.1 Sviluppare ¢
e la responsabilita, competente e e T - qoeteis Standard raggiunto nel promuovere la Rete
INTERSETTO . S . diffusione/sviluppo e sostenibilita del programma. | = CSCTTTT T  een .
X consapevole, dei datori di lavori nel . . . . 2022 WHP Piemonte: un
RIALITA S . L Presenza di Accordi formalizzati . .
riorientare le prassi organizzative e gioco di squadra
migliorare gli ambienti
Trasversale PP03_OT02 Garantire opportunita di PPOS—OTQZ—ITOZ For.mazmne dei Medici . 3.2 Formare per
- . R Competenti al counselling breve Standard raggiunto nel
FORMAZION | formazione dei professionisti sanitari e . . . . P e progettare e attuare
gy Presenza di offerta regionale di programmi formativi 2022 . .
E medici N interventi WHP
validati (anche FAD)
PP03_OTO03 Promuovere la diffusione di Un intervento di Marketin
Trasversale conoscenze, competenze e consapevolezze | PP03_OTO03_ITO03 Iniziative di marketing sociale per sociale realizato € 13.4 Promuoviamo la
COMUNICAZ che favoriscano cambiamenti sostenibili di | lavoratori, famiglie, datori, associazioni. Disponibilita | Intervento di marketing referibilmente. nella Se’ttimana cultura della salute e la
IONE prassi organizzative/famigliari per rendere | e utilizzo di strumenti/materiali per iniziative di sociale ogni anno p curonea della’ sicurezza (43 sicurezza negli
facilmente adottabili scelte comportamentali | marketing sociale pez dell’ ambienti di lavoro
favorevoli alla salute settimana dell"anno)
PP03_OT04 Orientare gli interventi a criteri Sperimentazione e Sperimentazione e 3;?);3235:?{; Ie{ete
Trasversale di equita aumentando la consapevolezza dei | PP03_OTO04_IT04 Lenti di equita pmoni torageio monitoraggio dell’intervento I\)NHP Piemonte tra le
EQUITA datori di lavoro sul potenziale impatto, in Modello di rete WHP Piemonte e relativo catalogo BP: dell’interven%(% nelle nelle modalita concordate a iccole e micro
termini di disuguaglianze di salute, delle sezione piccole/microimprese e sua sperimentazione o cura di ogni Gruppo ASL Rete P .
. .o modalita concordate imprese (azione
prassi organizzative WHP . )
equity-oriented)
PP03_0S02_IS01 Documento regionale che descrive
le Pratiche raccomandate e sostenibili che vengono
proposte alle imprese-aziende/Pubbliche Standard raggiuntonel |
PP03_0S02 Predisporre un Documento Amministrazioni/Aziende sanitarie e ospedaliere 2022 3.1 Sviluppare e
Specifico regionale descrittivo dei suddetti interventi (“DOC‘}H}?}}tO regionale di pratiche raccomandate e promuovere la Rete
P (c.d. “Documento regionale di pratiche sostenibili”) WHP Piemonte: un
raccomandate e sostenibili”) PP03_0S02_IS02 Disponibilita di un sistema di Mantenimento e utilizzo del | gioco di squadra
monitoraggio regionale per la rilevazione della Disponibilita e utilizzo sistema di monitoraggio
realizzazione degli interventi di cui al “Documento del sistema (Comunita di pratica regionale
regionale di pratiche raccomandate e sostenibili” WHP, Gruppi ASL WHP)
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Specifico

PP03_0OS01 Promuovere presso i luoghi di
lavoro (pubblici e privati) I’adozione di
interventi finalizzati a rendere gli ambienti
di lavoro favorevoli alla adozione
competente e consapevole di sani stili di vita

PP03_0OS01_IS03 Luoghi di lavoro raggiunti dal
Programma (a)

(N. sedi aziende private/amministrazioni pubbliche,
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. sedi di
aziende private/ amministrazioni pubbliche aderenti al
Programma) x 100

Rendicontare le pratiche
raccomandate e gli interventi
realizzati dalle aziende aderenti
alla Rete WHP, secondo quanto
previsto dal “Modello
organizzativo per 1’avvio
sperimentale della Rete WHP
Regione Piemonte 2023-2025”
utilizzando il sistema di
monitoraggio predisposto sulla
piattaforma Medmood e la
rendicontazione PLP

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

PP03_0OS01_IS04 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

Rendicontare le pratiche
raccomandate realizzate nella
propria ASL per i propri
dipendenti, e i relativi
interventi, secondo quanto
previsto dal “Modello
organizzativo per 1’avvio
sperimentale della Rete WHP
Regione Piemonte 2023-2025”
utilizzando la Banca dati ProSa
e la rendicontazione PLP

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

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

Stato dell’arte

Nel 2023, I’ASLTO3 ha partecipato al mantenimento e alla consolidazione della Comunita di Pratica
regionale del PP3; ha individuato i nominativi dei componenti del Programma 3 per ’ASLTO3, hanno
aderito ai diversi sottogruppi di lavoro attivati dalla Comunita di pratica ed individuati per la realizzazione
delle diverse azioni del PP3. La referente PP3 ha aderito al sottogruppo Formazione, comunicazione, corso
FAD WHP, Inoltre, ¢ stato costituito il Gruppo WHP ASL TO3 che corrisponde con il Gruppo di lavoro
PP3.

Per l'azione orientata all'equita & stato individuato il settore “edilizia" da tutte le aziende sanitarie
appartenenti alla Comunita di pratica, settore svantaggiato di salute, con importanti rischi occupazionali
che risentono degli stili di vita. Si ritiene percorribile il raccordo con le ASL di quadrante visto che i
portatori di interesse sono comuni. Il quadrante Citta metropolitana di Torino € composto da: Asl Citta di
Torino - AslTo3 - AsITo4 - AsITo5.

L’ASLTO3 ha continuato a livello locale a svolgere le attivita gia in corso, come ad esempio il Progetto
BenVivere Michela Gambaiani e Musica in Ospedale.

L'ASL TO3, ha proseguito ed implementato il progetto “BenVivere - Michela Gambaiani” che si propone
di elaborare, implementare e sperimentare azioni multicomponenti e multifattoriali per la promozione di
stili di vita salutari, sulla base delle indicazioni del programma nazionale Guadagnare Salute. Il
“BenVivere Michela Gambaiani” ha 1’obiettivo di migliorare il benessere dei lavoratori dell’ Azienda ASL
TO3, analizzando molti aspetti: dagli stili di vita legati alle abitudini alimentari, all’attivita fisica
quotidiana, ai fattori di rischio collegati alle principali patologie croniche quali diabete, ipertensione,
malattie cardiovascolari. Il Progetto Ben Vivere e rivolto a tutti i lavoratori (dipendenti, convenzionati e
con qualsiasi altra forma di contratto) della ASL TO3. A luglio 2021 la compilazione del Questionario
Findrisc e stata sospesa per la necessita di rivedere il questionario e trasferirlo su una App, per rendere piu
facile I’accesso dei lavoratori. La compilazione verra nuovamente messa a disposizione appena possibile.
Sono proseguiti invece gli ambulatori, gestiti sia da esperti esterni, sia da esperti aziendali, come per
esempio il Ser.D e il SIAN, i quali offrono consulenze gratuite sul tema della lotta al fumo di sigaretta e
della nutrizione salutare. Il progetto BenVivere MG ha attivato laboratori di benessere nei seguenti territori
ASLTOS3: Collegno, Pinerolo, Venaria, Susa, Orbassano, Grugliasco e Rivoli.

A Grugliasco ¢ stata ricordata la Giornata internazionale per 1’eliminazione della violenza sulle donne, ¢
andato in scena lo spettacolo teatrale “NON HO PAURA DI ESSERE DONNA”. L’evento ¢ organizzato
dalla S.S. Promozione della salute dell’ ASLTO3, in collaborazione con il Comune di Grugliasco, LILT e
UNITRE, all’interno del Programma ‘Luoghi di lavoro che promuovono salute’ e del Progetto BenVivere,
per il benessere dei dipendenti dell’ASLTO3. Lo spettacolo ¢ stato aperto a tutti, in particolare ai
dipendenti dell’ASLTO3 e del Comune di Grugliasco e alle loro famiglie.

Altri eventi realizzati: Progetto Parcheggio biciclette Ospedale di Rivoli; Evento "Divertiti! Fai
movimento” in occasione della Giornata mondiale per l'attivita fisica 6 aprile; Giornata Mondiale senza
Tabacco; Presentazione libro "Nulla di vero tranne i fiori" - Ospedale di Rivoli; Memorial Patrizia, Carlo
¢ Michela. Corsa/camminata; “Un Parco di Salute” - camminare insieme migliora la vita; Corso ECM
BenVivere "Quanto pensi al tuo star bene? WHP per il benessere dei lavoratori”- obiettivo aziendale;
Progetto di prevenzione cardiovascolare e OT24; Presentazione Progetto BenVivere - Michela
Gambaiani a Venaria.
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I Programma P3 sostiene e rinforza la trasmissione della comunicazione ricordando la Giornata mondiale
senza tabacco, iniziativa realizzata in collaborazione con Ser.D.

Nel 2022, per maggiore trasparenza rispetto alla necessita di reclutare esperti per i Laboratori, € stato
aperto un Avviso pubblico di manifestazione di interesse, per il progetto BenVivere con la scadenza al 31
dicembre 2025, la fine del Piano di Prevenzione 2022-2025. Con I’avviso pubblico sono stati individuati
esperti interni ed esterni per attivare laboratori di benessere psicofisico. Il Il Progetto BenVivere, durante
I’anno 2023 ha ricevuto 16 candidature: 8 dai dipendenti ASLTO3 e 8 candidature esterne (associazioni/
libera professionista). In particolare hanno aderito esperti per i Laboratori di attivita fisica (ginnastica
posturale, pilates, gruppi cammino, danze caraibiche, Tuina, Tai Chi, ecc), per i Laboratori introspettivi
(yoga, yoga della risata, mindfulness, ecc), per i Laboratori creativi (teatro, gruppo di letture,
presentazione di libri ecc), per i Laboratori di crescita personale (es: comunicazione, lingua inglese, ecc).
Nel 2023 le attivita del Progetto BenVivere Michela Gambaiani sono state realizzate in 8 sedi diverse
dell’ASLTO3, sono stati attivati 24 laboratori, 11 laboratori in piu rispetto al 2022; risultano 154 soggetti
iscritti e un numero di presenze alle attivita uguale a 1150. L'ASLTO3 continua a garantire lo spazio e a
monitorare le iscrizioni.

Gli interventi del Progetto aziendale Ben Vivere “Michela Gambaiani” continuano ad essere rendicontati
nella banca dati Pro.Sa., con il Codice 6087, in continuita con i precedenti progetti BenVivere attivati
localmente a Rivoli, Pinerolo e Venaria.

Attualmente il progetto BenVivere Michela Gambaiani é in fase di valutazione come Buona Pratica.

Durante ’anno 2023 il referente del PP3 ha partecipato agli incontri del Tavolo Aziendale - Stress lavoro
correlato, condotto dal Servizio di Prevenzione e Protezione.

In riferimento al Progetto “Musica in Ospedale” promosso dalla S.S. Promozione della Salute, avviato
nel dicembre 2018 grazie alla collocazione di due pianoforti concessi in omaggio dalla Ditta Piatino di
Torino e posizionati nell’atrio degli Ospedali di Rivoli e Pinerolo, sottolineiamo che esso ha I’obiettivo di
introdurre i principi, i valori, le strategie e gli standard della promozione della salute nelle strutture
ospedaliere, per migliorare la qualita delle cure offerte e armonizzare il rapporto tra i servizi di cura e la
comunita territoriale.

Nel 2023 riprende il Progetto Musica in Ospedale con soddisfazione ed alto gradimento da parte di
pazienti, familiari e operatori sanitari.

Ospedale di Rivoli

-1l concerto "La voce della musica™ si e tenuto mercoledi 12 aprile negli spazi del Poliambulatorio del 1°
piano all'Ospedale di Rivoli. Hanno suonato allievi dell’IC Gobetti, pianoforte e flauto traverso.

-11 31 maggio 2023 programma musicale molto vario, che ha spaziato tra secoli diversi e ha portato un po'
di arte, gioia e spensieratezza in ospedale. Sisono esibiti gratuitamente musicisti dall’ Albert Music School
di San Secondo di Pinerolo. Il momento musicale ha ricordato anche la Giornata Mondiale senza Tabacco
che si celebra ogni anno il 31 maggio. Grazie alla collaborazione del servizio Ser.D. e dell’intervento
dell’operatore esperto si ¢ parlato del fumo ed ¢ stato distribuito materiale informativo.

-11 5 giugno all’Ospedale di Rivoli si svolge un emozionante concerto pianistico “Pillole di Musica™. I
pianisti delle classi musicali dell’IC Gobetti di Rivoli svolgono il saggio finale in ospedale. Presenti i
genitori e parenti dei piccoli pianisti.
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-11 6 giugno, concerto “La voce della musica” a cura della Band "Amaldi Sraffa" dell’Istituto Amaldi-
Sraffa di Orbassano.

-11 21 giugno concerto a cura di Patrizia Granero e i suoi allievi dell’Istituto Musicale Lessona.

-11 16 ottobre, in occasione della Giornata internazionale per I'eliminazione della violenza sulle donne, €
stato organizzato un concerto d’arpa.

-11 7 ottobre presso il Castello di Rivoli in occasione della Settimana Mondiale per 1’allattamento al seno
— Allattamento e Lavoro

Ospedale di Pinerolo
-11 15 marzo appuntamento musicale all'Ospedale di Pinerolo a cura dell'Istituto Musicale Corelli.

-11 3 maggio 2023 la voce della musica di "Corelli Guitar Consort™, ensemble di chitarre del Civico Istituto
Musicale "A. Corelli" di Pinerolo.

-L’11 maggio, il momento musicale a cura di Albert Music School di San Secondo di Pinerolo ha riempito
le anime con la musica, ci ha fatto volare insieme alle note musicali.

-L’11 giugno concerto a cura dell’Istituto Musicale Corelli di Pinerolo

-27 settembre allievi dei corsi di alto perfezionamento dell’ Accademia di Musica partecipano al concerto
in ospedale.

- 21 ottobre concerto in occasione di Ottobrerosa il mese internazionale della prevenzione del tumore al
seno che nasce a supporto di tutte le donne che stanno combattendo una silenziosa battaglia.

- 25 novembre momento musicale realizzato con la collaborazione dell'Accademia di Musica di Pinerolo
in occasione della Giornata internazionale per I'eliminazione della violenza sulle donne.

- A dicembre I'lstituto Corelli di Pinerolo e 1’Accademia di Musica di Pinerolo ci hanno regalato bella
musica in occasione delle feste natalizie: 16 dicembre ore 10:00 Accademia di Musica di Pinerolo; 17
dicembre ore 11:00 Istituto Corelli Pinerolo; 29 dicembre ore 17:00 Istituto Corelli Pinerolo.
Il Progetto “Musica in Ospedale” ¢ rendicontato nella banca dati Pro.Sa. con il codice 6114.

Nel 2023 ¢ stata avviata la sperimentazione della Rete WHP Regione Piemonte, attivata e gestita a livello
dell’ASLTO3.

Per l'azione orientata all'equita e stato individuato il settore “"edilizia" da tutte le aziende sanitarie
appartenenti alla Comunita di pratica, settore svantaggiato di salute, con importanti rischi occupazionali
che risentono degli stili di vita. Si ritiene percorribile il raccordo con le ASL di quadrante visto che i
portatori di interesse potrebbero essere comuni. Il quadrante Citta metropolitana di Torino composto da:
Asl Citta di Torino - AsITo3 - AslTo4 - AsITo5.

Nell’ambito del Quadrante Torino della Regione Piemonte € stato individuato il stakeholder del comparto
interessato ed é stato organizzato il 21 giugno 2023 dalle ore 9.30 alle ore 12.30 presso sala Vera Nocentini,
Via Madamma Cristina 50, Torino un evento di presentazione la Rete WHP intitolato “Promozione della
Salute nel comparto Edilizia” ai rappresentanti FILCA comparto edilizia, RLS, RLST, associazioni
datoriali e sindacali.

Invece, il 20 giugno 2023 dalle ore 15:00 alle ore 18:00 presso Sala Girasole, Ospedale Martini, ¢ stato
organizzato un evento di presentazione del modello organizzativo Rete WHP con il titolo “Promuovere la
Rete WHP Regione Piemonte” alle Associazioni di categoria e sindacali.
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Il gruppo WHP ha partecipato alla creazione della sezione tematica ASLTO3 dell’Area “Rete WHP
Regione Piemonte, area open con accesso ospite sulla piattaforma Medmood e ha perfezionato 1’iscrizione
dell’ASLTO3 alla piattaforma Eusurvey, area dove si compila il modulo di adesione alla rete WHP. Per la
gestione della raccolta delle adesioni e la programmazione e la rendicontazione delle attivita realizzate
dalle aziende, viste le poche risorse di personale delle ASL a disposizione, si e deciso di utilizzare, per
predisporre la modulistica relativa, questionari/sondaggio on line sulla piattaforma EUSurwey (risorsa
open source del programma Europa Digitale). Per I’'uso dei questionari ¢ stato poi necessario predisporre,
a livello locale, le informative sulla privacy. Tutte le attivitd hanno richiesto un importante lavoro di
coordinamento e progettazione congiunta, che ha comportato un ritardo nell’attuazione di quanto previsto
dal Modello organizzativo. Infatti I’area su Medmood ¢ stata messa a punto nel mese di settembre 2023 e
solo in ottobre le ASL, dopo la definizione dell’informativa da allegare all’iscrizione alla Rete, hanno
potuto avviare la raccolta delle adesioni alla propria Rete WHP.

A novembre 2023 ¢ stata inviata una lettera con I’oggetto “Avvio rete WHP regione Piemonte a un numero
di 76 aziende del comparto EDILIZIA presenti sul territorio della nostra azienda, le stesse aziende
selezionate da SPRESAL per il PMP.

In seguito hanno aderito 4 aziende; I’ASLTO3 ha aderito di default.

1117 gennaio 2024 é stata inviata alle aziende neo-iscritte alla Rete WHP una comunicazione con ’invito
di partecipare all’incontro con I’ASL per definire il percorso.

L’Istantanca sulla Rete WHP Regione Piemonte”, strumento comunicativo ispirato ai principi del
marketing sociale, quale descrive che cos’¢ la Rete, chi puo aderire e come, quali sono le azioni da
compiere dopo aver aderito ¢ quali sono i benefici/vantaggi dell’aderire, € stata inviata alle aziende
interessate, e stata presentata al gruppo di lavoro WHP ASLTOS3, presentata durante la Settimana
Mondiale per I’allattamento al seno — Allattamento e Lavoro, il 7 ottobre 2023 presso il Castello di Rivoli.
Attraverso il link presente nella lettera inviata alle aziende del comparto EDILIZIA presenti sul territorio
della nostra azienda si poteva accedere anche all’Istantanea sulla Rete WHP. E’ stata nominata durante il
corso “Monitoraggio PPL” ASLTO3 e durante il corso "Quanto pensi al tuo star bene? WHP per il
benessere dei lavoratori”. Inoltre, I’istantanea ¢ stata rimandata alle aziende che hanno aderito alla Rete.
L’ASLTo3 ha realizzato iniziative di comunicazione ispirate ai principi del marketing sociale realizzando
la seguente azione: il Corso ECM realizzato il 16 novembre 2023 "Quanto pensi al tuo star bene? WHP
per il benessere dei lavoratori®- obiettivo aziendale. Il corso era dedicato a tutti i lavoratori dell’ASLTO3
indipendentemente del ruolo professionale. L’evento formativo voleva sostenere i lavoratori partecipanti,
ad adottare spontaneamente e consapevolmente comportamenti salutari sperimentando attivamente
modalita e strategie per il proprio stile di vita alla luce degli attuali modelli di riferimento.
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Azioni
3.1 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte: un gioco di squadra
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

In merito allo sviluppo e la promozione della Rete WHP Piemonte: un gioco di squadra, € prevista la
partecipazione alla Comunita di pratica regionale WHP per restituire, e confrontarsi, sui dati del
monitoraggio e individuare possibili soluzioni alle problematiche evidenziate, con conseguente
revisione/aggiornamento.

Livello locale
Ogni ASL dovra:

e aderire a uno, o piu, dei gruppi/sottogruppi di lavoro summenzionati (referenti ASL PP3 PLP e/o
loro sostituti). L’ASLTO3 ha aderito al sottogruppo “Formazione: corso FAD WHP”.

e continuare a gestire a livello locale, secondo quanto definito dal “Modello organizzativo per
I’avvio sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte 2023-2025”, la Rete WHP, favorendo
nuove adesioni e supportando tutte le aziende, gia aderenti e neo-aderenti, nella realizzazione delle
attivita (diffusione informazioni/materiali, attivazione di collaborazioni con gli stakeholders del
territorio, raccolta adesioni, sostegno metodologico per la realizzazione delle pratiche
raccomandate, monitoraggio e rendicontazione delle pratiche raccomandate e dei relativi interventi
realizzati, ...) (gruppo ASL WHP);

e continuare ad attuare e rendicontare, secondo quanto definito dal “Modello organizzativo per
I’avvio sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte 2023-2025”, le pratiche raccomandate e
i relativi interventi realizzati per i propri dipendenti (gruppo ASL WHP).

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: attivita e gestione Rete WHP Regione Piemonte a livello locale: gruppo ASL WHP.

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

Valore atteso regionale

2024 Valore atteso locale 2024

Nome indicatore

PP03_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali .
- h Standard raggiunto
finalizzati a diffusione/ sviluppoe | T Z2T | emeeeeee

PN nel 2022
sostenibilita del programma

Rendicontare le pratiche raccomandate e gli interventi realizzati dalle
aziende aderenti alla Rete WHP, secondo quanto previsto dal “Modello
————————————— organizzativo per ’avvio sperimentale della Rete WHP Regione
Piemonte 2023-2025” utilizzando il sistema di monitoraggio predisposto

sulla piattaforma Medmood e la rendicontazione PLP

PP03_0S01_1S03 Luoghi di lavoro
raggiunti dal Programma (a)

Rendicontare le pratiche raccomandate realizzate nella propria ASL per i
propri dipendenti, e i relativi interventi, secondo quanto previsto dal
————————————— “Modello organizzativo per ’avvio sperimentale della Rete WHP
Regione Piemonte 2023-2025” utilizzando la Banca dati ProSa e la
rendicontazione PLP

PP03_0S01_1S04 Luoghi di lavoro
raggiunti dal Programma (b)

PP03_0S02_1S01 Documento regionale che
descrive le Pratiche raccomandate e
sostenibili che vengono proposte alle
imprese-aziende/Pubbliche Standard raggiuntonel 2022 [ e
Amministrazioni/Aziende sanitarie e
ospedaliere (“Documento regionale di
pratiche raccomandate e sostenibili”)

PP03_0S02_1502 Disponibilita di un
sistema di monitoraggio regionale per la
rilevazione della realizzazione degli Disponibilita e utilizzo
interventi di cui al “Documento regionale di
pratiche raccomandate e sostenibili”

Mantenimento e utilizzo del sistema di monitoraggio (Comunita di
pratica regionale WHP, Gruppi ASL WHP)
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Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:

Obiettivo di Indicatore di Valore atteso regionale

Valore atteso locale 2024 Fonte
processo processo 2024

Mettere a punto i

L Adesion | referen i
materiali e mantenere desione del referente e/o sostituto

R - Mantenere/ Gruppi e sottogruppi di del PP3 PLP a uno dei
il sistema d'. aggiornare gruppi e lavoro formalizzati gruppi/sottogruppi di lavoro della .
monitoraggio delle S . . S . - Regione e ASL
AN sottogruppi di lavoro | nell’ambito della Comunita | Comunita di pratica regionale WHP
attivita della Rete o S . - . S : .
- gia costituiti di pratica regionale WHP | individuati per la realizzazione delle
WHP Regione . A
Piemonte diverse azioni del Programma

Altre attivita di iniziativa locale

Progetto BenVivere Michela Gambaiani

Nel corso del 2024 ¢ prevista la ripresa a pieno regime del progetto aziendale “BenVivere -Michela
Gambaiani”, programma di promozione del benessere di tutto il personale dell’ ASLTO3.

Il progetto, la cui prosecuzione e stata autorizzata con Delibera N.1584 del 29/12/2023, trova le sue basi
nella rete WHP (Workplace Health Promotion) dell’OMS, secondo cui la Promozione della Salute negli
ambienti di lavoro e il risultato degli sforzi congiunti dei datori di lavoro, dei lavoratori e della societa
volti a migliorare la Salute e il Benessere nei luoghi di lavoro.

Si prevede di ripartire con la somministrazione del Questionario BenVivere, che include il Questionario
Findrisc, oltre ad una raccolta di informazioni e parametri per valutare lo stile di vita e permettere al
lavoratore di fare il punto sulla propria salute. Si sta lavorando per collocare il Questionario su un
applicativo mobile per rendere piu agevole la compilazione.

All’interno del Progetto BenVivere Michela Gambaiani si avviera un piano di comunicazione per
coinvolgere e informare tutti i lavoratori. Si prevedono incontri e riunioni con gli operatori per diffondere
I’informazione sul progetto.

Ricordare I’ Avviso pubblico di manifestazione di interesse relativa al progetto, per ricercare esperti interni
ed esterni che possano attivare laboratori di benessere psicofisico per i lavoratori che ¢ stato attivato 1’anno
scorso e con la scadenza il 31 dicembre 2025, la conclusione del Piano di Prevenzione 2020-2025.
Estendere il progetto BenVivere alle Aziende del Territorio, sensibili alla logica del WHP e che siano
disponibili ad attivare laboratori secondo il modello del BenVivere.

Per I’anno 2024 sono previste iniziative volte a considerare la fattibilita di proposte provenienti anche
dagli operatori, le quali potrebbero ampliare le azioni del Progetto BenVivere: I’organizzazione del corso
teorico-pratico “Quanto pensi al tuo star bene?WHP per il benessere del lavoratori” previsto per il 29
novembre 2024, con accreditamento ECM per i dipendenti con il tema Promozione della Salute negli
ambienti di lavoro, i fattori di rischio, gestione dello stress e gli stili di vita; ottenere all’interno
dell’ASLTO3 dei locali dedicati al Progetto BenVivere ed allestirli anche in base ai bisogni degli operatori
stessi.

Relativamente agli interventi volti alla cessazione del consumo di tabacco ¢ prevista per ’anno in corso
la possibilita dei dipendenti di accedere in orario di servizio ai Centri Trattamento Tabagismo (CTT)
presenti preso il Ser.D di competenza territoriale o quello piu vicino alla propria sede di lavoro, attraverso
semplice appuntamento telefonico, solamente dichiarando di essere dipendente ASLTO3, nonché
I’effettuazione di interventi brevi (Minimal Advice) durante la visita periodica effettuata dal Medico
Competente.

43



Inoltre, ¢ prevista la valutazione del rischio cardiologico dei dipendenti dell’ASL.TO3 durante la visita
periodica effettuata dal Medico Competente.

Importante il collegamento con la Rete OMS HPH&HS per la condivisione di pratiche rivolte ai lavoratori
dei diversi settori. Questa azione é collegata al PP4 DIPENDENZE.

Creare spazio all’attivita creativa e culturale. L’arte e la cultura contribuiscono alla qualita di vita e
promuovono salute. L’attivita creativa e culturale, sia come consumatori che soprattutto come utilizzatori,
quando cioé coinvolge i destinatari come partecipanti attivi al processo creativo, impatta sul benessere
mentale, sulla motivazione a vivere bene, sulle capacita di coping e costruisce ambienti favorevoli di vita
stimolando comportamenti salutogenici. In collaborazione con il Comune di Grugliasco verranno
organizzati laboratori per i1 dipendenti ASLTO3, sia per i dipendenti del comune. All'interno del
“BenVivere-Michela Gambaiani” ¢ previsto il progetto Attori in corsia, si vorrebbe individuare i
dipendenti ASLTOS3 appassionati di scrittura e organizzare insieme a loro occasioni di promozione di libri,
tesi ed articoli.

La comunicazione del servizio si realizza attraverso la pagina facebook del Progetto BenVivere e
Promozione della Salute e Blog Promozione della Salute, nonché attraverso una comunicazione trasmessa
a tutti 1 dipendenti dell’azienda sanitaria associata alla busta paga.

Tra i Laboratori del BenVivere sono previsti i Gruppi di cammino, collaudati ormai da anni, come facile
strumento per promuovere lattivita fisica e promuovere processi di inclusione e sentimenti di
appartenenza. Per quest’anno il Progetto BenVivere dovrebbe raggiungere almeno lo stesso numero dei
laboratori del anno 2023-obiettivo aziendale.

Il Progetto BenVivere Michela Gambaiani é stato candidato come Buona Pratica, attualmente in fase di
valutazione.

Attori coinvolti e ruolo Progetto BenVivere: Referenti del Programma 3, Referenti locali BenVivere,
S.Pre.S.A.L., Ser.D, Promozione della salute, enti e associazioni di categoria che operano nel mondo del
lavoro, pazienti, parenti.

Si proseguira la partecipazione al Tavolo Aziendale - Stress lavoro correlato, condotto dal Servizio di
Prevenzione e Protezione ASLTO3.

Progetto “Musica in Ospedale”

La rete degli Ospedali e dei Servizi Sanitari che Promuovono Salute (HPH &HS) promuove azioni di
umanizzazione nei servizi sanitari in quanto istituita dall'OMS con l'obiettivo di introdurre i principi, i
valori, le strategie e gli standard della promozione della salute nella programmazione e gestione delle
strutture ospedaliere e sanitarie, per migliorare la qualita delle cure offerte, il rapporto tra ospedali e servizi
sanitari, comunita e territorio, la soddisfazione ¢ ’empowerment dei pazienti, delle loro famiglie e del
personale sanitario.

L’iniziativa puo contribuire a migliorare il ruolo dell’Ospedale facendolo divenire non solo luogo di cura,
ma anche di promozione della salute e del benessere, di vita sociale, di integrazione, di cultura.

Con la collocazione nell’atrio degli Ospedali di Rivoli e di Pinerolo di un pianoforte, grazie alla Ditta
Piatino di Torino, che ha offerto la sponsorizzazione degli strumenti possiamo continuare a regalare
musica, gioia e sollievo a chi e ricoverato, ai loro famigliari e agli operatori.

L’uso del pianoforte ¢ consentito anche ai degenti, ai loro familiari e conoscenti, ¢ a disposizione di quanti
vorranno regalare momenti piacevoli attraverso la musica.

Per I’anno in corso ¢ previsto un intervento di sensibilizzazione e rinforzo dell’iniziativa attraverso una
comunicazione di presentazione del progetto Musica in Ospedale rivolta a tutti i Direttori dei vari reparti
dell’Ospedale di Pinerolo e Rivoli e ai vari servizi interessati. Sono previsti concerti Strutturati presso
I’ospedale di Rivoli e di Pinerolo, grazie alla collaborazione delle Scuole di Musica del territorio ASLTO3,
da singoli musicisti e studenti di pianoforte che hanno risposto in maniera positiva alle richieste di
esibizione. E prevista anche I’accordatura dei pianoforti, dal momento che non sono stati utilizzati con

continuita negli ultimi tempi a causa della pandemia.
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Si auspica anche di estendere la rete delle Scuole di Musica da coinvolgere nel progetto, mantenere i
contatti con la Ditta Piatino, che ha offerto la sponsorizzazione degli strumenti.

Le iniziative saranno comunicate attraverso le locandine sulla pagina Facebook e sul Blog Promozione
della Salute, sulla pagina Facebook ASLTO3 e BenVivere.

Attori coinvolti e ruolo: Direzione Sanitaria Ospedale di Rivoli e Pinerolo, Referente aziendale del
programma 3, Promozione della salute, Ditta Piatino, accordatore, pazienti, parenti, operatori sanitari.
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3.2 Formare per progettare e attuare interventi WHP

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

il gruppo “Formazione: corso FAD WHP”, suddiviso in 5 sottogruppi di lavoro, completera revisione
e aggiornamento dei contenuti e dei materiali dei corsi FAD WHP avanzati sui temi specifici di salute
individuati: promozione di un’alimentazione salutare, promozione dell’attivita fisica, del benessere
osteoarticolare e posturale e della mobilita attiva, contrasto al fumo di tabacco, contrasto ai
comportamenti additivi, promozione del benessere personale e sociale. Questi corsi di formazione, cosi
come il corso Base, sono previsti, per tutte le aziende aderenti alla Rete WHP Regione Piemonte, dal
“Documento regionale di pratiche raccomandate e sostenibili” (pratica raccomandata 6.1 “Partecipare
a percorsi formativi di base e specifici su WHP e minimal advice”). Il fine di questi percorsi formativi
e favorire, tra tutti gli attori coinvolti, una cultura condivisa sulla promozione della salute nei luoghi di
lavoro. | corsi sono obbligatori per i referenti WHP aziendali e facoltativi, ma consigliati, per le figure
della prevenzione (Medico Competente, RLS/RLST, RSPP/ASPP);

Si individueranno una o piu ASL che accrediteranno e metteranno a disposizione, per tutte le
imprese/aziende sanitarie/ospedaliere aderenti alla Rete, i corsi FAD WHP partendo da quello Base,
primo percorso obbligatorio per i referenti WHP aziendali come previsto dal “Documento regionale di
pratiche raccomandate e sostenibili”;

sulla base dell’esperienza maturata negli anni precedenti, si continuera a proporre e a diffondere il corso
FAD sul counselling motivazionale breve ‘“Professionisti dei luoghi di lavoro: competenze
professionali trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita dei lavoratori” (v. PL12),
erogato a livello regionale non solo ai Medici Competenti ma anche a tutte le figure della prevenzione
aziendale (RSPP/ASPP, RLS/RLST) e con posti dedicati ai referenti aziendali WHP e alle figure della
prevenzione delle aziende aderenti alla Rete.

Livello locale
Ogni ASL dovra:

collaborare alla definizione dei corsi FAD avanzati sui temi specifici di salute partecipando ai
sottogruppi di lavoro o revisionando quanto prodotto in quanto membro della Comunita di pratica;
L’ASLTO3 ha aderito al sottogruppo “Formazione: corso FAD WHP” ed e referente del tema
Benessere personale e prevenzione.

promuovere, sul proprio territorio, il corso FAD regionale sul counselling motivazionale breve per
facilitare I’adesione dei soggetti interessati.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: diffusione e promozione del corso FAD regionale sul Counselling motivazionale breve:
Gruppo ASL WHP.
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Indicatore di programma
Quest’anno non sono previsti indicatori di programma.

Nome indicatore

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale
2024

PP03_OT02_IT02 Formazione dei Medici Competenti al counselling
breve; Presenza di offerta regionale di programmi formativi validati
(anchFAD)

Standard raggiunto nel 2022

Obiettivo e indicatore di processo

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

processo processo 2024

Obiettivo di Indicatore di Valore atteso regionale

Valore atteso locale 2024 | Fonte

Revisionare e

specifici di salute

di salute

Partecipazione dei rappresentanti

aggiornare i Presenza Corsi FAD WHP avanzati sui locali della Comunita di pratica

contenuti dei corsi | aggiornamento corsi temi specifici di salute regionale WHP alla revisione/ Regione e ASL
FAD WHP FAD WHP avanzati sui | aggiornati e disponibili per le aggiornamento dei corsi FAD

avanzati sui temi | temi specifici di salute aziende aderenti alla Rete WHP avanzati sui temi specifici
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3.3 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte tra le piccole e micro imprese
(azione equity-oriented)

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Le attivita di seguito descritte rientrano nel ciclo HEA.

Livello locale

e Ogni Gruppo ASL WHP dovra supportare, nella/e piccola/e-micro impresa/e del comparto individuato
per I’azione equity-oriented, la realizzazione dell’intervento/progetto co-progettato nel 2023 con lo
stakeholder di riferimento € monitorare I’andamento delle attivita.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: supporto all’implementazione dell’intervento/progetto da realizzarsi nel comparto
individuato e suo monitoraggio: Gruppo ASL WHP.

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

Nome indicatore Valore atteso regionale 2024 Valore atteso locale 2024

PP03_OTO0L1_ITO1 Accordi intersettoriali

finalizzati a diffusione/ sviluppo e sostenibilita del Standard raggiuntonel 2022 | -

programma

PP03_OT04_ITO4 Lenti di equita Sperimentazione e monitoraggio Sperimentazione e monitoraggio

Modello di rete WHP Piemonte e relativo catalogo 3 i 1 p) 199 dell’i P I dalita 99 d

BP: sezione piccole/microimprese e sua ell’intervento nelle modalita € 1nteryento_ nelle modalita concordate a
' concordate cura di ogni Gruppo ASL Rete WHP

sperimentazione
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3.4 Promuoviamo la cultura della salute e la sicurezza negli ambienti di lavoro
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno

Livello regionale

e Progettazione ed elaborazione di un prodotto comunicativo (ad es. volantino, poster, ...) per la
“Settimana europea per la sicurezza e la salute sul lavoro”, se del caso anche in collaborazione con altri
programmi del PRP, che sara messo a disposizione di tutte le ASL e valorizzato, proprio in
quell’occasione, sulla pagina dedicata sul sito regionale a cura del gruppo comunicazione del PL16
Governance nell’ambito del calendario delle giornate tematiche per la salute.

Livello locale

e Ogni ASL, per promuovere la cultura della salute e la sicurezza negli ambienti di lavoro nonché i
vantaggi di aderire alla Rete WHP Regione Piemonte, realizzera un intervento di marketing
sociale/azione di comunicazione preferibilmente in occasione della “Settimana europea per la sicurezza
e la salute sul lavoro™ (43a settimana dell’anno).

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: realizzazione dell’intervento di marketing sociale/azione di comunicazione: Gruppo ASL
WHP.

Indicatore di programma
L’azione contribuisce al seguente indicatore di programma:

Nome indicatore Valore atteso regionale 2024 Valore atteso locale 2024

PP03_OTO03_ITO03 Iniziative di marketing
sociale per lavoratori, famiglie, datori,
associazioni Disponibilita e utilizzo di
strumenti/materiali per iniziative di
marketing social

Un intervento di Marketing sociale realizzato,
preferibilmente, nella Settimana europea della
sicurezza (43 settimana dell’anno)

Intervento di marketing sociale ogni
anno
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PP 4 DIPENDENZE
Piano Locale di Prevenzione 2024

Referente del programma:
LE FOCHE Galdino Direttore della S.C. Ser.D. - galdino.lefoche@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
- D’AMBROSIO Massimo -Educatore Professionale - S.S.D. Attivita Consultoriali
- FOGLIA Noemi -Infermiere - S.C. Ser.D
- MERCURI Rocco - Dirigente Psicologo - S.S. Psicologia Clinica
- MONTE Luciana - Educatore Professionale - S.C. Ser.D
- NATTA Paola - Operatore Socio Sanitario - S.C. Ser.D
- QUAGLIA Silvia — Medico - S.C. Ser.D
- ROSINA Silvia -Educatore Professionale - S.C. Ser.D
- RUBINO Vincenzo -Educatore Professionale - S.C. Ser.D
- SAPPE’ Rossella —Educatore Professionale - S.C. Ser.D.

Privato sociale del Piano Locale Dipendenze

- DAFFARA Fabrizio
- UGAGLIA Barbara
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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 (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-

2025.

XD EENETT Valore atteso Valore atteso
(Trasversale/Spe | Obiettivo Indicatore/formula . Azione
cifico) regionale 2024 locale 2024
PP04_OTO01_ITO1 Accordi Intersettoriali
PPO4_OTO1 Sviluppare collaborazioni Pre_sen_za di accordi con soggetti esterni e_ll sistema 4.1 Irjt(_ersectlon: _
. . . . sanitario che possono sostenere/contribuire alle azioni Standard condividere percorsi
INTERSETTORI |intersettoriali finalizzate ad attivare il - ) :
ALITA ruolo e la responsabilita di tutti gli del Programma (es. ANCI; Scuola; Prefetture e Forze raggiunto nel .
S ; . dell’Ordine; altre istituzioni; Associazioni di 2022 4.4 Hub prevenzione
Attori, istituzionali e non, del territorio . . B . .
Promozione sociale; Associazioni di categoria; integrata
espressioni della societa civile; ecc.)
PP04_OTO02 Garantire opportunita di PP04—QTQ%—IT 02 Formazione (.A) . .
: - Disponibilita di un programma di formazione congiunta L .
formazione e aggiornamento . - P . . . . | Partecipazione |4.1 Intersection:
. C . e intersettoriale, che preveda la partecipazione degli Realizzazione di - L .
professionale a Decisori, Policy maker, R o . L L dialmeno 4 | condividere percorsi
o - . . operatori dei servizi sanitari e sociosanitari (inclusi i almeno un .
FORMAZIONE | Amministratori locali, altri Stakeholder, - . N . operatori per
. . MMG e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori percorso , .
Operatori di tutte le Agenzie e - . . . L . ; ASL all’evento |4.4 Hub prevenzione
X L - - coinvolti nella realizzazione delle azioni previste dal formativo .
Organizzazioni educative e sociali : . - 4.1) integrata
. o Programma, che includa il tema della progettazione
presenti nel territorio . e s oS A .
partecipata di interventi interdisciplinari e intersettoriali
PPO4_QT03_SvoIge_r € attivita di PP04_OTO03_IT03 Formazione (B)
formazione rivolta ai referenti . A : L\ . L . Standard .
e - P Disponibilita di percorsi formativi per gli attori coinvolti - 4.3 Formazione
FORMAZIONE |istituzionali in materia di dipendenze . . raggiunto nel
. - su European drug prevention quality standards e EUPC EUPC
basati su European drug prevention Curriculum (programmi validati) 2022
quality standards e EUPC Curriculum prog
Partecipazione 4.2 Tabadismo
PP04_OTO04 Svolgere attivita di PP04_OTO04_I1T04 Formazione (C) Realizzazione di di almeno 2 abuso a|(?0|i00"
formazione sul counseling breve rivolte | Disponibilita di un programma di formazione sul almeno un operatori delle . '
FORMAZIONE . A Lo T . . . o - : formazione al
agli operatori dei servizi sanitari e counseling breve rivolto agli operatori dei servizi percorso Dipendenze per counsellin
sociosanitari (inclusi MMG e PLS) sanitari e sociosanitari (inclusi i MMG e i PLS) formativo ogni ASL 1setiing
. motivazionale breve
coinvolta
PP04_OTO05 Favorire a livello regionale
FORMA ZIONE e_IgcaIe la programmazione partecipata Ne_l PNP non e definito un indicatore associato a questo
di interventi interdisciplinari e obiettivo
intersettoriali

51




PP04_OTO06 Promuovere la diffusione
di conoscenze aggiornate (anche in
ottica previsionale), competenze e
consapevolezze che favoriscano

PP04_OTO06_IT05 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e

Realizzazione di
almeno un

Iniziative di

4.7 La

COMUNICAZIO |I’adozione di un approccio integrato e comunicazione sociale (compreso il marketing sociale) . . sensibilizzazion | comunicazione nella
X . A . . 3 e intervento di . -
NE cambiamenti sostenibili di prassi mirate a target e contesti specifici (ad es. S e, rendicontate |prevenzione delle
N - . . L . comunicazione .
organizzative — sociali — educative per | amministratori, opinion leader, scuole, genitori, . nel PLP dipendenze
. - RS - - sociale
rendere facilmente adottabili scelte educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.)
comportamentali favorevoli alla salute in
ottica preventiva
PP04_OTO07_ITO06 Lenti di equita 4.8 Equita e attivita
PP04_OTO07 Orientare gli interventi a Volume di gioco fisico regolativa: impatto
i criteri di equita aumentando la LR 9/2016 “Norme
EQUITA consapevolezza sul potenziale impatto, o ] . per la prevenzione e
in termini di disuguaglianze, delle azioni |  Numero di pazienti per dipendenza patologica da il contrasto alla
programmate gioco d’azzardo in carico ai Serd diffusione del gioco
d’azzardo patologico”
PP04_OS01 Attivare un sistema di | 550, 5507 1501 Sistema di monitoraggio regionale o
monitoraggio del fenomeno, dei trend e dei Attivazione e implementazione di un sistema di Standard 4.5 Attivita di
modelli di intervento di maggiore successo . ©1mp : . - prevenzione per
SPECIFICO . monitoraggio, con raccolta ed elaborazione dei dati raggiunto nel L .
a supporto della programmazione locale e L . R adolescenti e giovani
R : relativi a trend di consumo e modelli di intervento 2023 .
delle decisioni politiche, tecniche e . . R adulti
o sperimentati con esiti positivi
organizzative
PP04_0S02 Diffondere modelli di
intervento intersettoriali ed
interdisciplinari, centrati su metodologie
evidence based (quali life skills | ppo4_0S02_1S02 Copertura (target raggiunti dal
education e peer education) e “azioni Programma)
raccomandate e sostenibili”, con - . s A
oo s cuse tfsnatoper (L AL Socosriare e ot o
genere e per setting P . S . . gt Almeno 4.5 Attivita di
_ adolescenti e giovani, orientati allo sviluppo di un’attivita di evenzione per
SPECIFICO PP04_OS03 Progettare e attivare empowerment e competenze personali rispetto al Almeno 1’80% p P

programmi di prevenzione universale e/o
selettiva rivolti agli adolescenti e giovani,
orientati allo sviluppo di empowerment e
competenze personali rispetto al consumo
di sostanze psicoattive legali e illegali e a
fenomeni quali I’internet addiction, in
contesti extrascolastici come i luoghi del
divertimento, lo sport, I’associazionismo

consumo di sostanze psicoattive legali e illegali e a
fenomeni quali I’internet addiction, in setting extra
scolastici come i luoghi del divertimento, lo sport,
I’associazionismo) /n. Aziende Sociosanitarie del
territorio x 100

prevenzione in
ciascuna ASL

adolescenti e giovani
adulti
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PP04_0OS04 Progettare ed attivare
programmi di prevenzione indicata,
anche finalizzati all’intervento precoce,

PP04_0S03_1S03 Copertura (target raggiunti dal
Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che adottano programmi di
prevenzione indicata, anche finalizzati all’intervento

Almeno
un’attivita di

4.5 Attivita di
prevenzione per

SPECIFICO declinati per specifici gruppi vulnerabili - N . e . Almeno 1’80% L R .

(quali gli adolescenti ¢ le loro famiglie precoce, declinati per specifici gruppi vulnerabili (quali prevenzione in |adolescenti e giovani

Igdonr?e in aravidanza. ali over 659 "’ gli adolescenti e le loro famiglie, le donne in gravidanza, ciascuna ASL | adulti

stranieri) o Srischio au7rr?entato 9 gli over 65, gli stranieri) o a rischio aumentato/ (n.

Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

PP04_0OS05 Offrire programmi

finalizzati alla riduzione del danno sia S

nell’ambito delle attivita dei servizi PP04_0OS04_1S04 Copertura (target raggiunti dal _

territoriali per le dipendenze sia Programma) . itarie ch - 4.6 Esserci. -
SPECIFICO attraverso servizi specifici (come Unita (N. A2|ende_Sc_)0|o§an|tar|e che attuano programmi di I__|m|'_[a2|_one_de|

di strada/oresidi mobili e Dro in per Ia riduzione dei rischi e del danno rivolti a target rischi/Riduzione del

riduzionepdel danno e Ia Iimitgzior?e dei vulnerabili o ad alto rischio non in contatto con i danno

rischi correlati al consumo di sostanze servizi) (n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

psicoattive), in coerenza con i nuovi LEA

(PL14)

Eei(')sidftﬁ?i)zszoegiﬁrtlteu?r:err?;& ?irgrgiml d PP04_0OS05_1S05 Copertura (target raggiunti dal 14.5 Interventi di

prevenzione del rischio di trasmissione Programmda)s . itarie ch i di Zgresenlng in materia
SPECIFICO di malattie infettive a gruppi di (N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di 1IST

popolazione vulnerabili o con
comportamenti ad alto rischio, anche in
contesti non sanitari

prevenzione del rischio di trasmissione di malattie
infettive rivolti a target vulnerabili o ad alto rischio) /(n.
Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

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

Stato dell’arte
Il Dipartimento Patologia delle dipendenze proseguira ad organizzare interventi di prevenzione, di
riduzione del danno e limitazione dei rischi in collaborazione con gli enti del privato sociale afferenti al
DPD nell’ambito del Piano Locale delle Dipendenze e con gli Enti Locali che realizzano progetti di
prevenzione e contrasto al gioco d’azzardo attraverso i finanziamenti del fondo regionale.

e Prevenzione universale:
Interventi informativi-educativi nelle scuole primarie di primo e secondo grado e secondarie di secondo
grado: Mediamondo, Unplugged, Attive Compagnie, (visibili all’interno del catalogo PEAS).
Partner di progetti di educazione al gioco in denaro consapevole nei comuni di Avigliana, Borgone di
Susa, Bruzolo, Bussoleno, Caprie, Chiusa di San Michele, Chianocco, Collegno, Condove, Givoletto,
Grugliasco, Mattie, Rosta, San Didero, San Giorio di Susa, Sant’ Ambrogio di Torino, Sant’ Antonino di
Susa, Vaie, Villar Focchiardo, Collegno, Grugliasco Reano,*“Per una comunita consapevole seriamente
giocosa” “Ce la giochiamo™.
Incontri con la popolazione generale.
Incontri con i genitori “Adulti informati sui fatti” (catalogo PEAS).
Celebrazione delle giornate mondiali quali: mese di aprile prevenzione dei problemi alcol correlati,
31 maggio giornata mondiale senza tabacco, 31 agosto giornata mondiale contro l’overdose,
1 dicembre giornata mondiale lotta all’ AIDS.
Interventi di prevenzione nei luoghi di lavoro “Non azzardare con la salute”.

e Prevenzione selettiva:
Interventi informativi-educativi rivolti agli studenti dell'obbligo scolastico delle agenzie formative:
progetto “Cistalaradio Rap”.
Progetto di ricerca-azione”Keep Calm Prof” rivolto a Insegnanti ¢ Dirigenti Scolastici dei corsi di
istruzione professionale.
Progetti di peer supporting finalizzati alla prevenzione e limitazione dei rischi del Gioco d’Azzardo
Patologico per la popolazione ultra sessantacinquenne realizzati dagli Enti Locali “Ce la giochiamo” ¢
“Se Vecchiaia sapesse”.
Partecipazione al “Progetto Nazionale di screening gratuito per HCV”
Interventi di prevenzione dell’incidentalita stradale nei luoghi del divertimento notturno, progetto “Vivi
la Notte!”

e Prevenzione indicata:
Percorsi di gruppo rivolti a minori e giovani adulti (14-18 anni) inviati dalla Prefettura per detenzione
di sostanze che non soddisfano i criteri necessari per avviare una vera e propria presa in carico e/o
trattamento. Progetto “In buona sostanza”.

e Prevenzione ambientale:
Intervento di contrasto alla somministrazione di alcolici ai minori in collaborazione con il Comune di
Collegno “Dice piu un’occhiata di una predica”.

e Riduzione del danno e/o limitazione dei rischi
Interventi di Limitazione del rischio e di riduzione del danno nei soggetti che afferiscono ai maggiori
locali di gioco in denaro allo scopo di aumentare le capacita di auto controllo rispetto a tempo dedicato
e del denaro giocato: progetto “Il Tempo ¢ Denaro”
Servizio d'accoglienza diurno a bassa soglia rivolto a consumatori di sostanze psicoattive Drop In
“PuntoFermo”
In linea con gli obiettivi regionali, il gruppo di lavoro individuera criteri di valutazione per ciascun
progetto, allo scopo di facilitare la comunicazione dei risultati raggiunti e la riprogettazione degli
interventi.
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Azioni

4.1 Intersection: condividere percorsi
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

L> ASL To 3 partecipera al percorso formativo regionale e agli incontri dei referenti dei PP4 .

L’ ASL To 3 siimpegna a proseguire 1’attivita dei gruppi di lavoro interdisciplinari costituiti da operatori
rappresentanti del Dipartimento Patologia delle dipendenze e del Dipartimento di Prevenzione.
Saranno convocati incontri periodici con il gruppo interdisciplinare del PP4 allo scopo di coordinare le
iniziative locali da implementare.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze.

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

Nome indicatore Va.l ore atteso Valore atteso locale 2024 Fonte
regionale 2024

PP04_OT02_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

Realizzazione di Partecipazione di almeno 4 Registro presenze
almeno un percorso P

formativo operatori per ASL all’evento

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

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso regionale | Valore atteso locale Fonte
P processo 2024 2024
. . . . . Per tutte le ASL:
g::%%?g'éé?;géw82?”' Incontri periodici del pa'rat\zlargzggiﬁr:gfjoergl;lrilgr?enr;?ori partecipazione agli Registro
referenti Prevenzione/PP4 gruppo di lavoro di tutte le ASL ncontri F?é:%f\ Imeno al presenze
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4.2 Tabagismo, abuso alcolico: formazione al counseling motivazionale breve
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

Saranno individuati gli operatori a cui destinare la formazione relativa al counseling motivazionale breve
secondo le indicazioni regionali.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze.

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

Nome indicatore Va.l ore atteso Valore atteso locale 2024 Fonte
regionale 2024
PP04_OTO04_IT04 Formazione (C)
Disponibilita di un programma di formazione |Realizzazione di | Partecipazione di almeno 2 .

. : . S . - Registro
sul counselling breve rivolto agli operatori dei [almeno un percorso|operatori delle Dipendenze osenze
servizi sanitari e sociosanitari (inclusi i MMG | formativo dell’ASL To 3 p
e i PLS)

4.3 Formazione EUPC

Per I’anno 2024 non ¢ prevista la realizzazione della formazione EUPC, gia realizzata nell’anno 2022.
L’azione ¢ conclusa.
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4.4 Hub prevenzione integrata
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

E prevista la partecipazione dell” ASL TO3 alle attivita del Centro e la promozione di tali attivita, tramite
presentazione nel catalogo aziendale PEAS, presso le scuole secondarie di primo e secondo grado e dei
centri per la formazione professionale del proprio territorio.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze, Istituti scolastici e formativi, Privato Sociale.

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

Nome indicatore Va.l ore atteso Valore atteso locale 2024 Fonte
regionale 2024
PP04_OTO1_ITO01 Accordi intersettoriali Sta“dard; aosiunto mel
PP04_OT02_ITO02 Formazione (A) Realizzazione di almeno v. azione 4.1 Registro
un percorso formativo presenze
Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:
<. . . . Valore atteso Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo regionale 2024 locale 2024 Fonte
Promuovere la - L
Promuovere la partecipazione partecipazione zﬁﬁﬁg F;?rzc:pc))g:tslr!eel /dal zfnﬁsggpjﬁ?ne ad Registro
alle attivita nel/dal CAPS Centro 251 Stéwﬂa nel/dal CAPS CAPS da parte dell’80% | attivita nel CAPS presenze
delle ASL dell’ASL TO3
Perfezionare il sistema di Intensificazione delle Almeno due incontri con | L’ ASL partecipera Registro
collaborazione alle attivita collaborazioni per gli ogni ASL agli incontri presenze
proposte nel/dal CAPS incontri con le scuole programmati
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4.5 Attivita di prevenzione per adolescenti e giovani adulti

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

L’ ASL TO3 partecipera agli incontri regionali e realizzera le attivita di prevenzione e gli interventi
previsti dai Piani Locali delle Dipendenze secondo le indicazioni del livello regionale. Parteciperanno
inoltre all’aggiornamento dei dati sugli interventi attivati e alla diffusione di quelli relativi al 2024.

L’ ASL To 3 continuera a caricare i dati relativi alle attivita in banca dati ProSa; in particolare i dati

relativi alle attivita Peer saranno caricati nella scheda predefinita, quando disponibile.

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze, Istituti scolastici e formativi, Privato Sociale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Fonte

PP04_0OS01_1S01  Sistema di  monitoraggio
regionale. Attivazione e implementazione di un
sistema di monitoraggio, con raccolta ed
elaborazione dei dati relativi a trend di consumo e
modelli di intervento sperimentati con esiti positivi

Standard raggiunto nel

2023

PP04_0S02_1S02 Copertura (target raggiunti dal
Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che adottano Programmi
di prevenzione universale e/o selettiva rivolti agli
adolescenti e giovani, orientati allo sviluppo di
empowerment e competenze personali rispetto al
consumo di sostanze psicoattive legali e illegali e a
fenomeni quali D’internet addiction, in setting
extrascolastici come i luoghi del divertimento, lo
sport, I’associazionismo) /n. Aziende Sociosanitarie
del territorio x100

Almeno 80% delle ASL

Almeno
prevenzione dell’ ASL TO3

una attivita

di | Reportistica
PROSA

PP04_0OS03_1S03 Copertura (target raggiunti dal
Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che adottano programmi
di  prevenzione indicata, anche finalizzati
all’intervento precoce, declinati per specifici gruppi

Almeno 80% delle ASL

Almeno

una attivita

di | Reportistica

vulnerabili (quali gli adolescenti e le loro famiglie, le prevenzione dell’ASL TO3 PROSA
donne in gravidanza, gli over 65, gli stranieri) o0 a
rischio aumentato/n. Aziende Sociosanitarie del
territorio x 100
Obiettivo e indicatore di processo
L’azione risponde inoltre al seguente obiettivo e relativo indicatore di processo:
Qe ; q . Valore atteso Valore atteso
Obiettivo di processo Indicatore di processo regionale 2024 locale 2024 Fonte
Partecipazione al
Corso di formazione Base sulla | Realizzazione di un percorso | Partecipazione di Z(I)r:f:n';a; di Redistro presenze
Peer Education formativo almeno il 75% delle ASL operatori g P

dell’ASL TO3
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Altre attivita di iniziativa locale

Progetti realizzati nelle scuole primarie di primo e secondo grado e secondarie Mediamondo,
Unplugged, Attive Compagnie, (visibili all’interno del catalogo PEAS)

Progetto realizzato con le societa sportive della Valle Susa “Per una comunita consapevole
seriamente giocosa”

Progetto rivolto agli studenti dell'obbligo scolastico delle agenzie formative: “‘Cistalaradio
Rap”.

Progetto di peer supporting finalizzato alla prevenzione e limitazione dei rischi del Gioco
d’Azzardo Patologico per la popolazione ultra sessantacinquenne realizzati dagli Enti Locali
“CE LA GIOCHIAMO?” e “Se Vecchiaia Sapesse”

Interventi di prevenzione dell’incidentalita stradale nei luoghi del divertimento notturno,
progetto “Vivi la Notte!”

Percorsi di gruppo rivolti a minori e giovani adulti (14-18 anni) inviati dalla Prefettura per
detenzione di sostanze che non soddisfano i criteri necessari per avviare una vera e propria
presa in carico e/o trattamento “In buona sostanza”.

Intervento di contrasto alla somministrazione di alcolici ai minori in collaborazione con il
Comune di Collegno “Dice pii un’occhiata di una predica”.
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4.6 Esserci: Limitazione dei rischi/Riduzione del danno

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

e L’ ASL TO3 partecipera alla mappatura regionale degli interventi
e Proseguiranno i progetti e gli interventi in atto, come previsto dal Piano Locale

e Promuoveremo
sull’overdose (31 agosto)

Attori coinvolti e ruolo

iniziative di sensibilizzazione

in occasione della Giornata internazionale

Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze, Istituti scolastici e formativi, Privato Sociale.

Indicatori di programma

L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Fonte

PP04_0OS04_1S04 Copertura (target raggiunti dal
Programma)

(N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi
di riduzione dei rischi e del danno rivolti a target
vulnerabili o0 ad alto rischio non in contatto con i
servizi)/n. Aziende Sociosanitarie del territorio x
100

PP04_0OS05_1S05 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

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
regionale 2024

Valore atteso
locale 2024

Fonte

Confronto e monitoraggio sulle
attivita di RdD e LdR

Incontri del gruppo di lavoro

Almeno 4 incontri del

Partecipazione
dell’ASL TO3 ad

Registro presenze

sensibilizzazione
31 agosto

almeno il 50% delle
ASL

gruppo almeno il 75% degli
incontri
Raccolta e condivisione di report ](:oﬁdsi’\];i deréTo fl
e letteratura su RDD |Incontro  dedicato  del | .. qa s .
. . L Disponibilita dei report e | materiale  raccolto .
(metodologia, drug checking, | sottogruppo e condivisione s . | Regione
. > . della letteratura all’interno dei
mappatura dei luoghi di consumo, | on line P
ecc.) gruppi  di  lavoro
’ SERD
Iniziative di L’ASL To 3
Giornata internazionale di Iniziative di comunicazione/ promuovera Rendicontazione
sensibilizzazione sull’Overdose sensibilizzazione in iniziative di

comunicazione /
sensibilizzazione

PLP
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Altre attivita di iniziativa locale

Progetto di Limitazione del rischio e di riduzione del danno nei soggetti che afferiscono ai maggiori
locali di gioco in denaro allo scopo di aumentare le capacita di auto controllo rispetto a tempo dedicato
e del denaro giocato: progetto “Il Tempo ¢ Denaro”

Servizio d'accoglienza diurno a bassa soglia rivolto a consumatori di sostanze psicoattive Drop In
“PuntoFermo”

Interventi di prevenzione dell’incidentalita stradale nei luoghi del divertimento notturno, progetto “Vivi
la Notte!”
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4.7 La comunicazione nella prevenzione delle dipendenze
Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

L’ ASL TO3 promuove iniziative di sensibilizzazione e informazione in occasione delle giornate di
promozione della salute promosse dall’OMS:

Saranno attuate iniziative in occasione delle giornate tematiche promosse dall’OMS (Alchool Prevention
Day, Giornata Mondiale senza Tabacco, Giornata Mondiale contro I’AIDS).

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze, Istituti scolastici e formativi, Privato Sociale,
operatori del Servizio Gap dell’ASL TO3

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

Valore atteso

Nome indicatore regionale 2024

Valore atteso locale 2024 Fonte

PP04_OTO06_IT05 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e
comunicazione sociale (compreso il marketing | Realizzazione di almeno
sociale) mirate a target e contesti specifici (ad es. [un intervento di
amministratori, opinion leader, scuole, genitori, | comunicazione sociale

educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.)

Iniziative di sensibilizzazione e
comunicazione promosse dal | Rendicontazione
Dipartimento  Patologia delle | PLP

dipendenze ASL To 3

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

Indicatore di Valore atteso regionale | Valore atteso locale
processo 2024 2024

L’ASL To 3 realizzera
almeno un evento in|Comunicazioni

occasione di  giornate | ufficiali istituzionali
tematiche

Obiettivo di processo Fonte

Sensibilizzazione in . . .[Almeno un comunicato

occasione delle giornate Eventi in occasione di regionale in occasione di
. g giornate tematiche 9 .

tematiche OMS giornate tematiche

62



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

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno a livello locale

L’ASL To 3 inviera i dati anonimi sui pazienti in carico ai SerD per gioco d’azzardo patologico,
attraverso I’applicativo HTH/ cartelle regionale Dipendenze;

partecipera all’evento di presentazione del documento di analisi della situazione socio-economica dei
pazienti afferenti ai SerD.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione/S.S.D.
Attivita Consultoriale/ S.C. Psicologia A.F. Dipendenze, Istituti scolastici e formativi, Privato Sociale.

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

o . Indi i 1
Obiettivo di processo ndicatore di Va ore atteso Valore atteso locale 2024 Fonte
processo regionale 2024
Diffusione del documento “Le Partecipazione di  almeno 2
disuguaglianze socio-economiche | Iniziative regionali di - operatori del Dipartimento .
Almeno un evento di Registro

contestuali nella distribuzione del | presentazione del
Gioco d’Azzardo in Piemonte” documento

Patologia  delle  dipendenze
all’evento di presentazione del
documento

presentazione presenze
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PP5 SICUREZZA NEGLI AMBIENTI DI VITA

Piano Locale di Prevenzione 2024

Referente di Programma

- GRECO Filomena - CPSS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro - S.S. Prevenzione

Protezione e Sicurezza

Componenti del gruppo di lavoro
- Virginia Barone, CPSI - S.C. Prevenzione e Sicurezza degli Ambienti di Lavoro (S.Pre.S.A.L.)

- PILATI Stefania, Dirigente Medico - Servizio Medico Competente

- MONTE Luciana, CPSS Educatore Professionale - S.C. Ser.D

- SORCE Massimo, Psicologo - S.S. Psicologia

- COSOLA Alda - Dirigente Psicologo - Responsabile S.S. Promozione della Salute

- MONTE Luciana CPS senior Educatore Professionale DPD

- FRANZIN Roberta - CPS Educatore Professionale - S.S. Promozione della Salute

- SAPPE’ Rossella — CPSS Educatore Professionale — Dipartimento Patologie delle Dipendenza.
- BATTISTINI Barbara — CPS Educatore Professionale — S.S. Promozione della Salute Area
Metropolitana Sud

- CALAON Antonella — CPS Infermiera — Distretto Val Susa e Val Sangone

- BOSCO Dera - Tecnico della Prevenzione- 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 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.
*ulteriori azioni che concorrono al raggiungimento dell’obiettivo

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso
locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETT
ORIALITA

PP05_OTO01 Sviluppare e consolidare
processi intersettoriali tra il settore
salute e altri stakeholder (Ufficio
Scolastico Regionale, Direzioni
Regionali, Universita, ANCI, Enti
locali/Citta Metropolitane/ Province,
INAIL, Associazioni di categoria e
gruppi di interesse, Privato sociale,
Forze dell’ordine, Prefettura,
Motorizzazione civile) per
promuovere la cultura della sicurezza,
in ambito domestico e stradale, anche
attraverso linee di indirizzo condivise
e pianificazione di azioni specifiche

PP0O5_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali
Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema
sanitario

5.1 Promozione della
mobilita sostenibile

5.3 Prevenzione delle
cadute in ambiente
domestico nella
popolazione anziana

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali

Trasversale
FORMAZIO
NE

PP05_OTO02 Sviluppare le conoscenze
e le competenze degli operatori, in
particolare di quelli dedicati all’eta
pediatrica e anziana, coinvolti nei
diversi setting

PP05_OTO02_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

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo di carattere
regionale

Partecipazione al
percorso di
formazione

“Accrescere le
competenze
genitoriali”

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*

PP05_OTO02_IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari — ambito anziani

Presenza di offerta formativa per gli operatori Sanitari e
Sociosanitari (inclusi i MMG), i collaboratori familiari e i
caregiver per la prevenzione degli incidenti negli ambienti
domestici tra gli anziani, anche attraverso il corretto uso
dei farmaci

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo di carattere
regionale

Partecipazione alla
FAD sulla
prevenzione degli
incidenti domestici
con particolare
attenzione agli
anziani

5.3 Prevenzione delle
cadute in ambiente
domestico nella
popolazione anziana
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Trasversale
COMUNICA
ZIONE

PP05_OTO03 Sviluppare le conoscenze
e la percezione del rischio nella
popolazione generale, con particolare
riferimento alle fasce piu a rischio

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

Realizzazione di
almeno 1 intervento
di comunicazione/
informazione

(5.2) Diffusione del
report incidenti
domestici:
inserimento sul sito
aziendale e invio ai
MMG e PLS

(5.4) Realizzazione
di almeno 1
intervento di

comunicazione/
informazione (Safe
Night).

(5.5) Pubblicazione

del report regionale

incidenti stradali sui
siti aziendali

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici

5.4 Promozione della
guida responsabile -
Rete Safe Night
Piemonte

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*

PP05_OTO04 Orientare gli interventi a

PP0O5_OTO04 _ITO5 Lenti di equita
Costruzione di una mappa della popolazione anziana con
basso livello socioeconomico e con problema di

Standard raggiunto nel

Trasversale criteri di equita aumentando la isolamento sociale (persone che vivono sole /numero di 2022 S;&&Le\i/r? gﬁ']%?:n?:"e
EQUITA 5:onsapev_olezza _su_I pott_anziale . abitanti) domestico nella
impatto, in termini di disuguaglianze, Mantenimento del |popolazione anziana
delle azioni programmate Un tavolo per ogni territorio individuato 100% Tavolo intersettoriale
Percentuale di ASL con almeno un percorso formativo
PP05_0S01 Sviluppare/aumentare le
Specifico competenze genitoriali connesse alla | PP05_0OS01_1S03 Programmi di promozione dell’attivita (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_1S02 Documento regionale che descrive i
programmi preventivi orientati alle life skills e le azioni