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PP1 SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE
Rendicontazione 2025

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

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3
5 di 149



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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e Dal 2021 il catalogo scuole dell’ASLTO3 esce ogni anno in formato digitale, consultabile su una App alla
quale si accede tramite link, presente sul sito aziendale (https:www.promozionedellasalute.it). E possibile
scaricare 1’app su tutti gli smartphone. Gli insegnanti possono procedere alla prenotazione dei diversi
programmi. L app. prevede anche un blog che consente la comunicazione diretta tra i promotori dei diversi
programmi e fruitori, ovvero i docenti. Anche i genitori possono consultare il Catalogo.

e Nel catalogo é ospitato del Position Statement e la Carta delle Scuole che Promuovono Salute,
contestualmente si possono trovare le indicazioni circa le procedure di adesione alla Carta e alla Rete delle
Scuole che Promuovono Salute per favorirne la diffusione e 1’adesione.

Attori coinvolti
o interni all’ASL: gli operatori del servizio di Promozione della Salute aslto3, referenti territoriali, i
promotori di progetto specifici
o esterni all’ASL: tutti gli operatori che concorrono alla redazione del catalogo non professionisti aslto3,
quindi: Diaconia Valdese, Svolta Donna, associazione contrasto violenza di Bruino, associazione MEC.

Indicatori di programma
e non previsti per I’anno in corso

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P P 2025 31/12/2025
scostamento

Formalizzazione nel GTR | Partecipazione ad
di un gruppo di lavoro per| eventuali lavori di
la definizione del nuovo consultazione
protocollo allargata

Indicatore non
valutabile per le
ASL

Rinnovo del Protocollo di
intesa e le relative linee
guida

Altre attivita di iniziativa locale

A livello locale sono numerose le iniziative condotte in collaborazione scuola sanita: per il Pinerolese ’attivazione
dei patti digitali ha rappresentato per tutto il corso del 2025 un’importante opportunita di formazione e di scambio
condivise tra operatori asl, insegnanti, dirigenti scolastici e amministratori locali.

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

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Gli operatori ASLTO3 che si occupano degli interventi di Promozione della Salute hanno partecipato all’incontro
formativo “Interconnessioni Emotive. Potenziare le Competenze Emotivo-Relazionali per il Benessere e la
Crescita” del 5 maggio 2025 in collaborazione con 1’Ufficio Scolastico Regionale per il Piemonte.

Inoltre hanno partecipato a tutti gli aggiornamenti previsti per le pratiche raccomandate ovvero: per aggiornamento
del programma “il patentino dello smartphone” in data 09/09/25 hanno partecipato i tre operatori ASLTO3, due
educatrici e una infermiera di famiglia e comunita; per quanto riguarda aggiornamento per “I diari della salute” in
data 20/10/25 partecipato una educatrice.

Gli operatori ASLTO3 hanno partecipato anche alle formazioni di livello regionale sul tema la diffusione del sapere
valutativo e del contrasto alle disuguaglianze

Attori coinvolti

o interni all’ASL: gli operatori ASLTO3 che concorrono alla realizzazione del catalogo e i REPES (referenti di
area distrettuale per la promozione della salute), gli operatori che concorrono alla realizzazione ed erogazione
dei progetti di prevenzione del PP4 presenti in catalogo

e esterni all’ASL: gli insegnati di ogni scuola del territorio, gli operatori di quelle agenzie del terzo settore che
concorrono alla realizzazione dei programmi presenti nel catalogo scuole dell’ ASLTO3 (diaconia valdese, svolta
donna, MEC)

Indicatori di programma
non previsti per I’anno in corso

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Vel A lrale | VELETE S eventuale
2025 al 31/12/2025
scostamento
Formazione congiunta Scuola L’ASL ha
— Sanitd su temi prioritari e Presenza di  percorsi| Partecipazione ai| partecipato  agli
procedure di adesione alla rete formativi coprogettati | percorsi formativi eventi  formativi
delle Scuole che Promuovono | Scuola - Sanita regionali promossi dal
Salute livello regionale

Altre attivita di iniziativa locale
ASLTO3 ha organizzato in data 1/10/25 un incontro on line per la presentazione del catalogo di offerte formative
per le scuole del territorio. In occasione di questo incontro, oltre alla presentazione del catalogo vengono presentati
i dati delle sorveglianze di salute sulla popolazione in eta scolare (HBSC e okkio alla salute) e viene condivisa
I’infografica regionale che riporta i dati relativi agli esiti del piano regionale di prevenzione nelle scuole.
Congiuntamente vengono anche condivise le indicazioni relative alla valutazione dei progetti.
In tale contesto vengono anche presentate le novita del catalogo, ovvero i nuovi progetti presenti. Se tali progetti
sono erogati da agenzie esterne ad ASLTO3, i referenti vengono invitati all’incontro al fine di presentare il progetto.
Quest’anno abbiamo deciso di dare visibilita alle formazioni presentati in catalogo offerte dal CAPS, pertanto gli
operatori del CAPS hanno preso parte all’incontro on line del 1/10/25
Viene data particolare rilevanza alla valutazione degli interventi in termini qualita e di rispondenza ai criteri di
qualita individuati a livello regionale e condivisi con 1’ufficio scolastico regionale.
All’incontro le scuole del territorio partecipano in modo piuttosto omogeneo con una rappresentanza di circa il 70%
degli istituti. Partecipano attivamente all’incontro formativo con le scuole e aderiscono alle occasioni di formazione
congiunta scuola sanita definite a livello regionale.
ASLTO3 partecipa a livello territoriale a quei progetti che vedono amministrazioni locali, scuole, terzo settore
impegnati formalmente nella realizzazione di programmi il cui interesse ¢ il benessere della popolazione in eta
scolare tra questi ricordiamo:

e Patti digitali: pinerolese, Rivoli, Collegno

e Patti Educativi di Comunita: Rivoli, Collegno, Grugliasco.

e Rispettiamoci: Beinasco

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3
7 di 149



Tali programmi rappresentano importanti occasioni di formazione condivisa e di azioni congiunte. Inoltre alcuni
programmi del catalogo delle offerte formative per le scuole di ASLTO3 vengono adottati e promossi all’interno
dei POF offerti da alcuni comuni del territorio. E’ il caso del progetto “muovinsieme, un miglio intorno alla scuola”
proposto anche nel POF del comune di Rivoli che ha avuto, in questo modo, una rilevante diffusione sul territorio
specifico.

Azione 1.4 - Aggiornare e sviluppare ProSa e la piattaforma rete SHE Piemonte

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
La banca dati ProSa ¢ stata compilata per i seguenti progetti/interventi:

Non azzardare con la salute- affettivita sessualita e conoscenza dei servizi_ amore sesso ed emozioni un
racconto possibile- be ealthty, mente e corpo in salute- oulx in arte salus- cistalaradio rap- conoscenza dei
servizi territoriali per adolescenti- creamenu- evviva- gener.attiva.mente- identikit-i diari della salute- keep
calm prof- lo sviluppo comunicativo linguistico per i bambini plurilingue- migrazioni forzate, ti conosco,
so chi sei?- muovinsieme, un miglio intorno alla scuola- nati per comunicare- oggi che fai?- operazione
antirischio- il patentino per lo smrtphone- promozione della cultura del contrasto alla violenza di genere-
attive compagnie- unplugged.

11 catalogo delle offerte formative dell’ ASLTO3 e ospitato da una webapp scaricabile e visibile al seguente
indirizzo: www.promozionedellaslute.it, tale link inviato espressamente a Ufficio Scolastico Regionale ¢
visionabile da tutti i cittadini

Sul sito precedentemente indicato sono presenti le modalita di adesione alla rete delle scuole che
promuovono salute, con le quali, a livello territoriale vengono mantenuti costanti e proficui scambi dei
referenti territoriali della promozione della salute dell’ASLTO3.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: gli operatori ASLTO3 che concorrono alla realizzazione del catalogo e i REPES (referenti di
area distrettuale per la promozione della salute), gli operatori che concorrono alla realizzazione ed erogazione
dei progetti di prevenzione del PP4 presenti in catalogo

e esterni all’ASL: gli insegnati di ogni scuola del territorio, gli operatori di quelle agenzie del terzo settore che
concorrono alla realizzazione dei programmi presenti nel catalogo scuole dell’ ASLTO3 (diaconia valdese, svolta

donna, MEC)
Indicatori di programma
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al = Motivazione eventuale
2025 31/12/2025 scostamento
PP01_0S02_IS02 Sistema regionale per il
monitoraggio della realizzazione degli Utilizzo della banca Banca dati ProSa
interventi di cui al “Documento regionale di dati Prosa utilizzata
pratiche raccomandate”

Altre attivita di iniziativa locale

Alcuni programmi o parte di essi vengono proposti non solo all’interno delle scuole ma, grazie all’approccio
intersettoriale e alle intense reti territoriali, vengono proposti all’interno dei contesti di vita e del tempo libero
(oratori, centri d’incontro, eventi nei parchi cittadini).
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Azione 1.5 - Definire e aggiornare periodicamente un documento regionale di
pratiche raccomandate

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’ASLTO3 ha adottato e inserito nel catalogo le seguenti pratiche raccomandate contenute nel documento regionale
di pratiche raccomandate: “Muovinsieme, un miglio intorno alla scuola”, “Il patentino per lo smartphone”, “I
diari della salute”, “Unplugged”.

L’ASLTO3 ha inserito nel catalogo locale le procedure per I’adesione alla Carta ¢ alla Rete delle scuole che
promuovono salute.

Al seguente link reperibile sul sito ASLTO3 ¢ richiamato il Documento :

Criteri di qualita per i progetti di promozione della
salutefile:///C:/Users/dfiore/Downloads/documento_criteri_qualita_promozione_salute def%20(4).pdf

prodotto nel 2024 per le Scuole che Promuovono Salute, tale documento ¢ anche condiviso nei tavoli locali di co
progettazione scuola/ territorio

L’ASLTO3, nella redazione del catalogo scuole per ’anno 2025 ha mantenuto e migliorato il format indicato a
livello regionale: usando le icone, le descrizioni dal documento regionale, e la descrizione degli altri progetti con
le diciture usate su Prosa, e ha inserito 1 link da Prosa Scuola;

L’ASLTO3 ha inserito nel proprio catalogo scuole i seguenti progetti di altri Enti e Associazione del terzo settore,
seguendo i criteri di qualita definiti nello specifico Documento Criteri di qualita per i progetti di promozione della
salute, rispondenti a bisogni di salute delle scuole del territorio: “Contrasto alla violenza sulle donne” a cura di
Svoltadonna, centro anti violenza, “Crescere nell’era digitale: la nuova sfida educativa e il valore delle alleanze”
a cura di MEC Piemonte,” Educare alla bellezza” a cura di Piemonte dal Vivo, “Scarpette rosse, riconoscere la
discriminazione di genere”, a cura dell’associazione Voci di Bruino; sono inoltre presenti in catalogo tutte le
proposte fornite dal CAPS ASL citta di Torino.

L’ASLTO3 a livello locale ha sperimentato il progetto Creamenu, in collaborazione con il SIAN e con
I’accompagnamento di studio d’impatto da parte di dors. Il progetto sembra molto promettente da un punto di vista
dello studio d’impatto, tuttavia risulta impegnativo per le scuole che lo adottano su base biennale e pertanto non
sempre attuabile e scelto dalle scuole stesse. Il programma concorre all’equita delle proposte andando a intervenire
sui comportamenti alimentari. E’ inserito in catalogo il progetto “io scelgo la frutta” a cura del SIAN aziendale, si
tratta di un programma a contrasto delle disuguaglianze in teme di alimentazione.

Attori coinvolti

 interni all’ASL: sono stati coinvolti tutti gli operatori referenti per la promozione della salute e coinvolti nel
PP!, sono stati coinvolti, per i programmi di prevenzione dei comportamenti a rischio gli operatorio referenti del
PP4, concorrono alla pubblicazione del catalogo e dei programmi in esso contenuti gli operatori della sc
psicologia, del SIAN aziendale e della Riabilitazione Funzionale.

e esterni all’ASL: tutti gli operatori che concorrono alla redazione del catalogo non professionisti aslto3, quindi:
Diaconia Valdese, Svolta Donna, associazione contrasto violenza di Bruino, associazione MEC. Inoltre per i
progetti “Creamenu” e Muovinsieme” ci avvalliamo di una convenzione con I’Associazione ‘“camminare
insieme” che, opportunamente formata dall’universita di Salute Pubblica, si occupa direttamente della
formazione ai docenti che scelgono il programma.
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Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso Valore osservato

Motivazione eventuale

raccomandate”) / (N. Scuole presenti sul territorio
regionale la cui Direzione Scolastica ha aderito
alla Rete) x 100

Obiettivo e indicatore di processo

Indicatore di

Obiettivo di processo
processo

Valorizzazione e presentazione
del documento sui criteri minimi
di qualita per i progetti per la rete | sui criteri minimi di
delle Scuole che Promuovono qualita

Salute

Presenza del Documento

primarie con
pratica
raccomandata/N.
scuole primarie nel
territorio la cui
Direzione

Scolastica ha

aderito alla Rete)

Valore atteso locale
2025

Valore osservato al
31/12/2025

‘ file:///C:/Users/dfiore/Downloads

locale 2025 al 31/12/2025 scostamento
PP0O1_OSO01_1S04 Istituti raggiunti dal
Programma — Adesione alla Rete
(N. Istituti scolastici * che aderiscono
formalmente alla Rete con impegno a recepire
I’“Approccio globale” e a realizzare gli interventi il 44,44% degli
di cui al “Documento regionale di pratiche 30% istituti pubblici
raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti sul dell’ASLTO3
territorio regionale) x 100
* Per Istituto si deve intendere la Direzione
Scolastica: quindi nell anagrafe MIUR il codice
meccanografico della relativa Scuola
"le scuole presenti sul territorio
di competenza ASL aderiscono
alla rete delle scuole che
promuovono salute e scelgono
progetti a catalogo tra i quali
quelli al documento regionale
di pratiche raccomandate
attraverso un atto di libera
scelta che compete unicamente
Almeno 50% delle ai singoli Igtituti in qualité .di
scuole che attuano a}ltonomle sclolalstlche. Si
una pratica precisa chg tale indicatore non ¢
raccomandata/scuo governabile dall'ASL che pucj)
le di ordine ¢ grado solo promuovere e cercare di
PP01_0OS01_1S05 Scuole raggiunte dal per cui quella te:r?;vrlig(::éeaf;;io;ﬁfz te
Programma — Attuazione pratiche raccomandate pratica €
(N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di raccomandata attraverso la Carta delle scuole
cui al “Documento regionale di pratiche (es: N. scuole il 20% che promuovono salute ¢ a

scegliere alcuni dei progetti
offerti a catalogo.
Nell'interlocuzione quindi tra
ASL ed Ufficio Scolastico
Territoriale, cosi come con i
diversi Istituti Scolastici, viene
svolta una costante azione di
advocacy favorente la
conoscenza e l'adesione alla
carta della Rete delle scuole che
promuovono Salute cosi come
dei progetti offerti a catalogo.
Nonostante 1'azione di
advocacy non ¢ possibile
garantire il raggiungimento del
numero di adesioni alla carta e
ai progetti previste dagli
standard annuali"

Motivazione
eventuale
scostamento

Presenza del Documento = /documento_criteri_qualita prom

sui criteri minimi di

ozione_salute_def%20(4).pdf

qualita nei cataloghi
locali

documento sul sito aziendale,
non presente in catalogo ma
diversamente diffuso
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Azione 1.6 - Diffusione dei risultati raggiunti dall’alleanza scuola/sanita per le
scuole che promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
L’istantanca ¢  stata  pubblicata  sul  sito  ufficiale di  ASLTO3 al seguente  link
https://acrobat.adobe.com/id/urn:aaid:sc:EU:38aefc77-4594-4364-8¢83-2595742d3263

e i contenuti dell’infografica e delle principali sorveglianze sulla salute della popolazione scolastica sono
sempre argomento degli incontri on line per la presentazione del catalogo, fornendo in questo modo
un’analisi di contesto per sostenere le motivazioni alla base delle scelte dei programmi presenti in catalogo.

e Vengono altresi presentati i criteri minimi di qualita dei progetti e attraverso un costante dialogo con i
riferimenti territoriali (repes) viene confermato il sostegno alla partecipazione degli insegnanti del proprio
territorio.

Attori coinvolti

o interni all’ASL: sono stati coinvolti tutti gli operatori referenti per la promozione della salute e coinvolti nel
PP!, sono stati coinvolti, per i programmi di prevenzione dei comportamenti a rischio gli operatorio referenti del
PP4, concorrono alla pubblicazione del catalogo e dei programmi in esso contenuti gli operatori della sc
psicologia, del SIAN aziendale e della Riabilitazione Funzionale.

o esterni all’ASL: tutti gli operatori che concorrono alla redazione del catalogo non professionisti aslto3, quindi:
Diaconia Valdese, Svolta Donna, associazione contrasto violenza di Bruino, associazione MEC. Inoltre per i
progetti “Creamenu” e Muovinsieme” ci avvalliamo di una convenzione con I’Associazione ‘“camminare
insieme” che, opportunamente formata dall’universitd di Salute Pubblica, si occupa direttamente della
formazione ai docenti che scelgono il programma

Indicatori di programma

Motivazione
N indicat Valore atteso Valore osservato al eventuale
ome indicatore locale 2025 31/12/2025
scostamento
L. . Utilizzo
PP01_OTO04_ITO5 Comunicazione per diffondere la . .| https://acrobat.adob
. istantanea sui ; .
conoscenza del modello Scuole che Promuovono Salute e i risultati e e.com/id/urn:aaid:sc
risultati raggiunti diffusione :EU:38aefc77-4594-
Disponibilita e utilizzo di strumenti/materiali di comunicazione iniziativa 4364-8e83-
rivolti a scuole, genitori, enti locali, associazioni, ecc. per : . 2595742d3263
. formativa sui ;
diffondere la conoscenza del modello Scuole che Promuovono istantanea

criteri minimi di

qualita pubblicata

Salute e i risultati raggiunti

Azione 1.7 Introdurre le lenti dell’equita nei processi intersettoriali con MIM-USR,
comuni, enti e istituzioni, terzo settore

Non previsto
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Azione 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)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’azione sara implementata a livello locale in tutte le ASL con una particolare attenzione alle aree maggiormente
deprivate dei rispettivi territori.

L’ASLTO3 ha realizzato due progetti equity-oriented: Tali progetti mirano alla divulgazione di stili di vita e
alimentari sani, con particolare riferimento al consumo di frutta a metd mattina e alla realizzazione di pasti
equilibrati.

E’ presente in catalogo il programma “muovinsieme un miglio intorno alla scuola” per la promozione dell’attivita
motoria, il contrasto alla sedentarieta e la diffusione dell’autdoorlernig.

Tali programmi sono stati particolarmente divulgati nelle due zone a maggiore densita di bisogni socio-sanitari,
definiti come HAZ, ovvero i comuni della valle Chisone e la citta di Grugliasco.

Da studi locali (il bilancio di saluto eseguito dai Pediatri di libera scelta del territorio) e emerso che nei comuni
della val Chisone I’indice di sovrappeso e obesita in eta evolutiva ¢ minore che in altre aree e della media nazionale,
in ogni caso, pertanto i programmi sopra elencati risultano poco idonei.

Come precedentemente accennato il programma “Creamenu” risulta particolarmente impegnativo per i docenti ed
¢ su base biennale, per quest’anno abbiamo un solo nuovo plesso (IC Alpignano) che lo ha selezionato.
“Creamenu” e “lo scelgo la frutta” sono i progetti presenti in catalogo per favorire una dieta sane e aumentare il
consumo di frutta a meta mattina.

Decisivo per una implementazione del progetto “Muovinsieme, un miglio intorno alla scuola I’adozione del
programma all’interno del POF del comune di Rivoli, tale diffusione ha consentito 1’adozione del programma da
parte di nuovi Istituti Comprensivi.

Gli operatori ASLTO3 del servizio di promozione della salute (REPES) e del SIAN partecipano periodicamente
alle commissioni mensa dei maggiori comuni, fornendo indicazioni circa le linee guida per una sana alimentazione
e fornendo consulenza sulle strategie per aumentare il consumo di frutta e verdura, di contrasto alla sedentarieta e
per la limitazione di cibi ultra processati all’interno della refezione scolastica.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: sono stati coinvolti tutti gli operatori referenti per la promozione della salute e coinvolti nel
PP!, sono stati coinvolti, per i programmi di prevenzione dei comportamenti a rischio gli operatorio referenti del
PP4, concorrono alla pubblicazione del catalogo e dei programmi in esso contenuti gli operatori della sc
psicologia, del SIAN aziendale e della Riabilitazione Funzionale.

e esterni all’ASL: tutti gli operatori che concorrono alla redazione del catalogo non professionisti aslto3, quindi:
Diaconia Valdese, Svolta Donna, associazione contrasto violenza di Bruino, associazione MEC. Inoltre per i
progetti “Creamenu” e Muovinsieme” ci si avvale di una convenzione con 1’ Associazione “camminare insieme”
che, opportunamente formata dall’universita di Salute Pubblica, si occupa direttamente della formazione ai
docenti che scelgono il programma.

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento
PP01_OTO05_ITO06 Lenti di equita Aumento del numero di plessi N 1 nuovi-
= = . . . RN . , plessi/istituti/agenzie
Plessi di scuole dell’infanzia, primarie o | raggiunti dai progetti nell’area . ;
S S . formative nell’area
secondarie di I grado raggiunti dai svantaggiata o almeno un nuovo . .
o ) : o . ) svantaggiata sono stati
progetti di promozione di una corretta istituto scolastico/agenzia A .
alimentazione e attivita fisica a scuola formativa raggiunto dai progetti raggiunti dai progetti (v.
PL13 azione 13.5)
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Obiettivo e indicatore di processo

Altre attivita di iniziativa locale
A livello locale sono state poste in essere alcune attivita:

Valore osservato al

Documento diffuso e

collaborazione con

. . . Indicatore di Valore atteso locale
Obiettivo di processo
processo

Diffusione del documento con i Messa a Collaborazione con il
criteri per la formulazione dei disposizione del PL13 per la
menu in refezione scolastica e dei documento e dei | diffusione e utilizzo
dati del censimento sulla dati verso i del documento e dei
ristorazione scolastica per una portatori di dati del censimento
azione equity oriented interesse del 2024

Motivazione
eventuale
scostamento

>

incontri rivolti alle nuove madri di bambini in fase di svezzamento per la promozione di alimentazione
autonoma e per il consumo di alimenti sani, oltre ai consigli nutrizionali ¢ stato possibile attivare la
consulenza degli esperti della rieducazione funzionale che hanno evidenziato la correlazione tra
alimentazione autonoma e sviluppo del linguaggio.

ASLTO3 ¢ partner in progetti del terzo settore e degli Enti attuatori sulla giustizia alimentare e il contrasto
allo spreco; rispettivamente: “Ovest Food Lab” e “Gino&Viola”. Tali progetti insisto sull’area
metropolitana centro ed in particolare sulla zona HAZ di Grugliasco.

11 Progetto Crea Menu ¢ stato valorizzato e menzionato dalla Universita Bicocca di Milano, Dipartimento
di Scienze Umane per la Formazione "Riccardo Massa", grazie alla Prof.sa Anna Granata, docente di
Pedagogia, che lo ha inserito nel Progetto “5 minuti per cambiare la scuola”, che ha puntato a raccoglie 50
idee creative, pratiche e a costo zero per innovare la scuola dal basso. Mirava a valorizzare interventi
organizzativi per il benessere di studenti e docenti, culminando in un evento di condivisione, che si ¢ tenuto
il 1°aprile 2025 a Milano. La Responsabile della SS Promozione della Salute Alda Cosola e un medico
volontario dell’Associazione Camminare insieme, Patrizia Nussan hanno partecipato il 25 marzo alla
costruzione del Convegno, registrando un video di 5 minuti sul progetto, sempre attuale, “Crea Menu”.
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PP 2 COMUNITA ATTIVE
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASL TO3:

Cristina SADDI - S.S. Promozione della Salute - Infermiera di Famiglia e di Comunita (IFEC) -

cristina.saddi@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO3:

- 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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Azione 2.1 - Verso una rete per promuovere uno stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Le azioni di advocacy nei confronti dei decisori locali per attuare 1’accordo di programma siglato con ANCI sono
di seguito elencate:

e 09 marzo 2025: Cammino per Me e Te. Camminata solidale a favore dell’Ospedale Agnelli Po di
Pinerolo e la Struttura di Oncologia di Savigliano per I’acquisto di ausili per garantire alle donne un
maggior confort terapeutico. Coinvolgimento di n.10 comuni totali nella camminata sia dell’ASL TO3
(Pinerolese) che dell’ ASL CN1. Piu di 1000 iscrizioni.

e 22 marzo 2025: Laboratorio nel Complesso Abbaziale di Santa Maria di Cavour: occasione di
confronto, nuovi spunti di lavoro e nuove relazioni. N.34 comuni invitati e piu di n.60 persone
partecipanti. Presentazione di progetti attivi e idee progettuali. Coinvolti i territori di ASL TO3 e CN1. A
seguito di questo evento si sono avviati nuovi gruppi di cammino nell’ASL TO3 , soprattutto nel territorio
del Pinerolese. Persiste il contatto con I’ASL CN1, in particolare con i comuni di Barge e Bagnolo.

e 4 aprile 2025 Convegno Regionale “Comuni Attivi Comunita attive”. Presenti i rappresentanti di n. 2
amministrazioni comunali del territorio ASL TO3 e n.2 dipendenti ASL TO3. Previsto anche
collegamento on line

Attori coinvolti:
e interni all’ASL: Coordinatore PLP, Referente PP2, Referenti di distretto di Promozione della salute
e esterni all’ASL: Amministratori comunali, ANCI, ASL CN1

Indicatore di programma

Nome indicatore Valore atteso regionale Valore osservato al 31/12/2025 Motivazione eventuale
2025 scostamento

PP02_OTO01_ITO1 Accordi | Standard raggiunto nel N. 3 azioni di advocacy nei confronti

intersettoriali Presenza di 2022 dei decisori locali per attuare

Accordi I’accordo di programma siglato con

formalizzati tra Sistema ANCI

Sanita e altri stakeholder
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Azione 2.2 - Percorsi informativi e formativi intersettoriali per promuovere uno
stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Attivita informative
a) selezionare quali materiali di supporto sono stati utilizzati per le azioni di advocacy, di cui all’Azione 2.1
(vedi i contenuti evidenziati in grassetto)

0 report: Insediamenti che promuovono percorsi brevi, movimento e incontri - Confederazione Svizzera,
2024

X istantanea: Le Comunita attive e il Piano Regionale di Prevenzione 2020-2025 — Dors.it, marzo 2025

X poster E tempo di muoversi — Dors.it, marzo 2025

[0 decalogo 10 Suggerimenti per riscoprire il piacere del movimento — Dors.it, marzo 2025

X vademecum Comuni attivi, comunita attive. Sinergie per promuovere I'attivita fisica — Dors.it,

agosto 2024

01 altro (specificare)

b) Per la Giornata Mondiale dell’attivita fisica (6 aprile 25):

elencare le attivita realizzate esplicitando i portatori di interesse
selezionare i materiali comunicativi diffusi:
] poster E tempo di muoversi (Dors.it, marzo 25)
[J decalogo 10 Suggerimenti per riscoprire il piacere del movimento (Dors.it, marzo 25)
[J istantanea Le comunita attive ¢ il Piano Regionale di Prevenzione 2020-2025 (Dors.it, marzo 25)
X La pagina focus della Regione Piemonte su la Giornata mondiale dell’attivita fisica | Regione
Piemonte
riportare il link alle pagine web aziendali sulle quali sono stati pubblicati i materiali:
https://promozionedellasalute.webnode.it/eventi/

Attivita formative

a) Per i laboratori territoriali realizzati con ANCI Piemonte, si chiede alle ASL coinvolte (AL, BI, CN1,
TO3, VC) di:

selezionare il laboratorio realizzato sui territori di competenza:
X Cavour (TO), Camminata Me&Te. Camminata solidale e Laboratorio (9 e 22 marzo 25)
[ Gifflenga (BI) e Buronzo (VC), Camminata e Laboratorio (29 marzo 25)
[0 Ovada (AL), Laboratorio e Camminata (5 aprile 25)

riassumere gli esiti del Laboratorio rispetto a:

o 09 marzo 2025: Cammino per Me&Te. Camminata solidale a favore dell’Ospedale Agnelli Po
di Pinerolo e la Struttura di Oncologia di Savigliano per 1’acquisto di ausili per garantire alle
donne un maggior confort terapeutico. Coinvolgimento di n.10 comuni totali nella camminata sia
dell’ASL TO3 (Pinerolese) che dell’ASL CN1. Piu di 1000 iscrizioni.

o 22 marzo 2025: Laboratorio nel Complesso Abbaziale di Santa Maria di Cavour: occasione di
confronto, nuovi spunti di lavoro e nuove relazioni. N.34 comuni invitati e piu di n.60 persone
partecipanti. Presentazione di progetti attivi e idee progettuali. Coinvolti i territori di ASL TO3 e
CNL1. A seguito di questo evento si sono avviati nuovi gruppi di cammino nell’ASL TO3 ,
soprattutto nel territorio del Pinerolese. Persiste il contatto con I’ASL CN1, in particolare con i
comuni di Barge e Bagnolo.

b) Per il Convegno “Comuni attivi, comunita attive” (4 aprile 25), si chiede a tutte le ASL di:

o 4 aprile 2025 Convegno Regionale “Comuni Attivi Comunita attive”. Presenti i rappresentanti
di n. 2 amministrazioni comunali del territorio ASL TO3 e n.2 dipendenti ASL TO3. Previsto
anche collegamento on line. Sicuramente 1’accordo con I’ANCI facilita e favorisce il contatto, in
particolare il primo contatto, con le amministrazioni comunali. E piu chiaro 1’obiettivo comune e
quindi la collaborazione.

c) Per il percorso di sviluppo di processi comunicativi con i Comuni rivolti ai cittadini, si chiede:

Si é partecipato ai gruppi regionali per la Piattaforma per la promozione della salute. Le attivita svolte
come membri sono le seguenti:
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o 23/4 riunione con i Referenti del PP2 ;

o 5/5, riunione tecnica con Dors;

o 9-12-23/6, 5/9, 30/10 lavori in sottogruppo
- Si e partecipato all’incontro on line del 28 ottobre 2025 di presentazione del sistema informatico per la

Promozione della salute.

d) Per gli eventi formativi intersettoriali sulla promozione dell’attivita fisica, realizzati a livello locale si

chiede a tutte le ASL di:

- Si ¢ organizzata una formazione residenziale intersettoriale ECM sui GdC nel mese di febbraio 2025 della
durata di tre giornate, il 14-21-28 febbraio 2025. Titolo del corso formativo: “Gruppi di cammino, avviarli,
pubblicizzarli monitorarli”, codice ECM 49849. Destinatari: dipendenti ASL TO3, amministratori
comunali, volontari e cittadini disponibili ad avviare i gruppi di cammino del territorio aziendale. Su
Banca dati Pro.sa ¢ presente la locandina del corso nella documentazione. Il progetto su Pro.sa € nominato
“Comunita attive: gruppi di cammino nella ASL TO3”. Codice n. 5173.

Attori coinvolti:

o interni all’ASL: Coordinatore PLP, Referente PP2, strutture aziendali (in primis struttura attivita
Consultoriali), Referenti distrettuali di promozione della salute
o esterni all’ASL: Gruppi di cammino esistenti, amministratori e funzionari comunali, enti del terzo

settore, enti gestori, biblioteche

Indicatore di programma

Valore osservato al GISNEPATEIS
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento
Presenza ai laboratori
territoriali
PP02_OT02_IT02 Formazione N
. == ) . . . . a) 9e22 marzo si
intersettoriale Presenza di offerta formativa Partecipazione agli eventi b) 29 marzo no
comune per operatori sanitari (inclusi MMG proposti a livello regionale ¢) 5 aprile no
e PLS) ed altri stakeholder non_modificare
non modificare Presenza al Convegno
4 aprile si
PP02_OTO05_IT04 Comunicazione ed re . .
. — = Diffusione dei materiali per la
informazione . . I
. o tes . . .. . .. | Giornata mondiale dell’ Attivita
Disponibilita e realizzazione di interventi di . . . o o
. . . S fisica (6 aprile) sui canali di Diffusione attuata
comunicazione ed informazione rivolti sia Lo . .
. L . comunicazione aziendali
alla popolazione sia ai diversi stakeholder .
. non modificare
non modificare
Obiettivi e indicatori di processo
—— . Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al AEALTE
Obiettivo di processo eventuale
processo 2025 31/12/2025 scostamento

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

non modificare

Incontri regionali
tra tutte le ASL
non modificare

Partecipazione alle
iniziative proposte a

Partecipazione ai gruppi
regionali per la Piattaforma
(23/4, 5/5, 9-12-23/6, 5/9,

30/10)

livello regionale
non modificare

Presenza all’incontro online
del 28 ottobre 2025: si

Eventi formativi
intersettoriali
non modificare

Formazione
intersettoriale
non modificare

Realizzazione di
almeno 1 evento
formativo
intersettoriale
non modificare

Numero di eventi formativi

realizzati: 1
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Azione 2.3 - Il counselling per promuovere uno stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Percorso formativo FAD 24 “Professionisti della salute: competenze trasversali nel supporto al

cambiamento degli stili di vita”, erogato da ASL Citta di Torino

a) Divulgazione tramite email

b) Raccordo con il Referente del PL 12 per uniformare le informazioni e le azioni.

Attori coinvolti:

o interni all’ASL: Referente PP2 e PL 12

o esterni all’ASL: /
Indicatore di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP02_OT04_IT03 Formazione sul
counselling breve

Presenza di offerta formativa per i
professionisti sanitari (inclusi MMG
e PLS) per acquisire competenze sul
counselling breve

non modificare

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

non modificare

Attivita di diffusione:
attuate

Numero di professionisti
iscritti:8

Numero professionisti che
hanno concluso il corso:3
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Azione 2.4 - Raccomandare Pattivita fisica

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Il documento regionale di definizione, indirizzo e orientamento operativo: “Cronicita: dalla promozione
dell’attivita fisica all’utilizzo metodico dell’esercizio fisico”, prodotto in collaborazione con il PL12 alle ASL,
AO e AOU, ¢ stato diffuso, attraverso comunicazione formale e informale all’interno dell’ASL TO3. Si e
rendicontato sulla banca dati Pro.sa il numero di esperienze locali in atto sull’ Attivita Fisica Adattata (AFA) .
All’interno dell’ASL esiste un gruppo di persone con malattia di Parkinson, afferente all’associazione “I
Tremolini”, che si incontra per percorsi di AFA

Attori coinvolti e ruolo
o interni all’ASL Referente PP2, Struttura Recupero o rieducazione territoriale, Dipsa, Referenti
distrettuali di Promozione salute
o esterni all’ASL palestre, piscine, amministrazioni comunali

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato al Motivazione
locale 2025 31/12/2025 eventuale

scostamento

PP02_0S01_1S02 Programmi di promozione N. esperienze AFA/EFS

dell’attivita fisica nella popolazione di ogni locali attivate/mantenute e

fascia d’eta, con presenza di uno o piu fattori di documentate su ProSa:13

rischio, patologie specifiche o condizioni di

fragilita (anziani) Rendicontazione

(N. ASL sul cui territorio ¢ attivo almeno un nel PLP e su

programma di esercizio fisico strutturato o di ProSa di attivita

attivita fisica adattata (AFA) rivolto alla AFA /EFS

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

Motivazione
Obiettivo di processo |Indicatore di processo VATDEE VAT p el eventuale
locale 2025 31/12/2025
scostamento
Revisione e validazione del
Diffusione di strumenti Pocume.n‘t o regionale Rege pimento : e
Cronicita: dalla e diffusione | Recepimento e Diffusione:
per raccomandare . s e s
. promozione dell’attivita del attuata
I’attivita fisica . v o1 .
fisica all’utilizzo metodico Documento
dell’esercizio fisico”
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Azione 2.5 Gruppi di cammino

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Per documentare le esperienze locali in atto di Gruppi di Cammino:

- All’interno del progetto precompilato “Comunita attive: i gruppi di cammino” di Pro.sa sono rendicontati
i GAC su ProSa, si registrano i gruppi di cammino esistenti, luogo e giorni di incontro, il numero degli
iscritti in ciascun gruppo (vedi Azione 2.7)

- Nel Pinerolese & presente un gruppo di cammino legato alla malattia di Parkinson. Sempre piu si
diffondono gruppi di cammino legati al progetto “Twist...dai un giro alla tua vita!” rivolto a persone con
sindrome metabolica;

- Relativamente alla formazione annuale per facilitatori di gruppi di cammino, formazione ECM,
I’approccio ¢ teorico-pratico e di confronto continuo, rivolto a dipendenti ASL ma anche ad esterni laici.
Alcuni materiali del percorso sono presenti su Pro.sa, codice progetto 5173.

Attori coinvolti:
o interni all’ASL Referente PP2, Referente PL12, Referenti distrettuali di Promozione salute.
o esterni all’ASL. Amministrazioni comunali, enti terzo settore, volontari, biblioteche, enti gestori

Indicatore di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al '\/L?lzng;?:e
2025 31/12/2025
scostamento

PP02_0OS01_IS01 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 | Rendicontare su ProSa i

promozione dell’attivita fisica per ciascuna fascia di A Gruppi di Cammino Numero gruppi di
eta (Bambini e Adolescenti, Adulti, Anziani) o utilizzando la scheda cammino:70
interventi integrati finalizzati alla creazione e alla progetto precompilata (calcolato da ProSa)
valorizzazione di contesti urbani favorevoli alla non modificare

promozione di uno stile di vita attivo) / (N. totale
Comuni) x 100
non modificare

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

o Leiniziative del PP2 sono rese pubbliche attraverso la pagina dedicata, presente nel sito web dell’ASLTO3
(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 geo localizzare 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 geo localizzare & costantemente aggiornata ed é consultabile al link:
https://promozionedellasalute.webnode.it/gruppi-cammino/

e Lamappatura dei nuovi Comuni “attivi”’ intendendo quei 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, & proseguita con una comunicazione formale indirizzata a tutte le amministrazioni
comunali inserite nel territorio dell’ASL, in cui veniva chiesto una restituzione rispetto all’esistente nella
loro realta territoriale
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Attori coinvolti:

o interni all’ASL: Referente PP2, Referti Distrettuali di Promozione salute ASL TO3

o esterni all’ASL: Amministrazioni comunali.

Indicatore di programma

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato Motivazione
2025 al 31/12/2025 eventuale
scostamento
Diffusione dei materiali
PP02_OTO05_IT04 Comunicazione ed informazione per la Giornata mondiale | Diffusione attuata
Disponibilita e realizzazione di interventi di dell’ Attivita fisica (6
comunicazione ed informazione rivolti sia alla aprile) sui canali di
popolazione sia ai diversi stakeholder comunicazione aziendali
non modificare
PP02_0OS01_1S01 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni fascia di eta
(N. Comuni che realizzano, anche in collaborazione con | Rendicontare su ProSa i
la ASL, almeno un programma di promozione Gruppi di Cammino | 11 50 % dei Comuni
dell’attivita fisica per ciascuna fascia di eta (Bambini e utilizzando la scheda | attivi (calcolata da
Adolescenti, Adulti, Anziani) o interventi integrati progetto precompilata ProSa)
finalizzati alla creazione e alla valorizzazione di non modificare raggiunto
contesti urbani favorevoli alla promozione di uno stile
di vita attivo) / (N. totale Comuni) x 100
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 N. esperienze
specifiche o condizioni di fragilita (anziani) Rendicontazione nel AFA/EFS locali
(N. ASL sul cui territorio & attivo almeno un PLP e su ProSa di attivate/ mantenute
programma di esercizio fisico strutturato o di attivita attivitd AFA /EFS e documentate su
fisica adattata (AFA) rivolto alla popolazione di ogni non modificare ProSa:13
fascia d’eta con presenza di uno o piu fattori di rischio, raggiunto
patologie specifiche o condizioni di fragilita (anziani)) /
(N. totale ASL) x 100
Obiettivi e indicatori di processo
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al h/é?/t(el;]/?j;cl)ge
processo 2025 31/12/2025
scostamento

Percorso condiviso tra le
ASL per sviluppare
processi comunicativi, con
lo scopo di rendere
disponibili le informazioni
circa le opportunita e le
risorse per Iattivita fisica
e per rendere accessibili le
informazioni ai cittadini
target

non modificare

p
Incontri con le ASL
non modificare

incontri regionali

artecipazione agli

previsti_
non modificare

Partecipazione al
convegno regionale del

04.04.2025:
si
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Azione 2.7 - Agire sui territori con le lenti dell’equita

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Nel corso dell’anno 2025 si ¢ implementato il progetto riguardante un sistema informativo per i Gruppi di
Cammino, che permetta di comunicare ai cittadini la presenza di Gruppi di cammino su tutto il territorio della
regione Piemonte e consenta, attraverso una APP di gestire le iscrizioni e le partecipazioni dei cittadini alle attivita
dei gruppi di cammino.
Si tratta di uno strumento di comunicazione per il cittadino, ma anche per i Comuni, che potranno utilizzare la
piattaforma per diffondere ai cittadini le opportunita per 1’attivita fisica, all’interno dell’Accordo con ANCI
Piemonte.
Si & partecipato ai gruppi regionali organizzati per la Piattaforma per la promozione della salute. Le attivita svolte
sono le seguenti:
o 23/4 riunione con i Referenti del PP2 ;
o 5/5, riunione tecnica con Dors;
o 9-12-23/6, 5/9, 30/10 lavori in sottogruppo, coordinati dall’ASL TO3. Gli argomenti trattati sono
i seguenti:
= Scheda di adesione ai Gruppi di cammino;
= Definizione del programma del gruppo di cammino;
= Definizione del programma Mamme in cammino.
Si e partecipato in data 28/10/2025 alla riunione online, nella quale é stato presentato il prototipo della Piattaforma
informatica per la Promozione della salute ai referenti del PP1, PP2, PP3, PL11, PL12. (Vedi Azione 2.2)

Attori coinvolti:
o interni all’ASL: Coordinatore PP2, Referente PP2, Referente PL12
o esterni all’ASL: /

Indicatore di programma

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al Motivazione
31/12/2025 eventuale
scostamento
Mantenere 1’utilizzo dei
PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita Canali di canali di comunicazione Partecipazione
comunicazione che diffondono informazioni |locali per la diffusione delle all’incontro del
circa le opportunita per la pratica dell’attivita |informazioni circa le 28/10/2025
fisica opportunita per la pratica si

dell’attivita fisica

PP02_OTO06_ITO5 Lenti di equita Numero di | Mantenere aggiornata la Numero gruppi di
persone che utilizzano le risorse disponibili mappatura dei Gruppi di cammino:70

per la pratica dell’attivita fisica nel triennio Cammino e rilevare il

2023- 2025 (trend) numero di iscritti Numero di iscritti:1836
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PP 3 LUOGHI DI LAVORO CHE PROMUOVONO SALUTE
Rendicontazione 2025
Referente del programma PP3:

Dera BOSCO - Dipartimento di Prevenzione — SIAN - Tecnico della prevenzione negli
ambienti di Vita e di lavoro - dera.bosco@aslto3.piemonte.it - Tel. 3465956805

Filomena GRECO - S.S. Promozione della Salute - Tecnico della prevenzione negli ambienti
di Vita e di lavoro - filomena.greco@aslto3.piemonte.it - Tel. 3472863883

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

Referente del programma WHP ASLTOS :

Dera BOSCO - Dipartimento di Prevenzione — SIAN - Tecnico della prevenzione negli ambienti di
Vita e di lavoro - dera.bosco@aslto3.piemonte.it - Tel. 3465956805

Filomena GRECO - S.S. Promozione della Salute - Tecnico della prevenzione negli ambienti di

Vita e di lavoro - filomena.greco@aslto3.piemonte.it - Tel. 3472863883
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Azione 3.1 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte: un gioco di squadra

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

1) Partecipazione alla “Comunita di pratica”: breve descrizione delle attivita svolte.

Nell’ambito della comunita di pratica regionale e in merito allo sviluppo e la promozione della Rete WHP
Piemonte, la referente dell’ ASLTO3 Bosco Dera ha partecipato agli incontri regionali di revisione del Modello
Organizzativo Sperimentale

2) Adesione ai sottogruppi di lavoro: “Strumenti informatici: sistema di monitoraggio”, “Formazione:
corsi FAD WHP”, “Comunicazione”: breve descrizione delle attivita svolte e in quali sottogruppi.

Il Modello organizzativo della Rete WHP Regione Piemonte: una prima valutazione
L'adesione e confermata per il seguente sottogruppo:

e Gruppo 1. Procedure e indirizzi operativi

e Gruppo 2. Documento regionale di pratiche raccomandate e sostenibili

e [ X]Gruppo 3. Strumenti operativi (incluso il supporto al sistema di monitoraggio regionale)
Nell’ambito del Gruppo di lavoro locale WHP/PP3 sono stati organizzati vari incontri rendicontati su
piattaforma regionale.
Per l'azione orientata all'equita & stato individuato gia 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 ¢ lavorato in 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 - AslTo4 - AsITo5. Nel corso del
2024 sono state prodotte numerose iniziative per riuscire a coinvolgere tale comparto, anche nel corso del 2025
si & cercato di far conoscere alle aziende edili la Rete WHP, purtroppo con scarsi risultati.

Formazione: corsi FAD
Si € aderito ai sottogruppi di lavoro per lo sviluppo dei seguenti corsi:
e FAD corsi avanzati: whp benessere personale e sociale, corso non ancora inserito a catalogo, la cui
stesura finale e fruibilita e prevista per il 2026.
In base alla programmazione del Piano Locale di Prevenzione (PLP) e alla specifica richiesta, si comunica
I'adesione ai seguenti gruppi e sottogruppi di lavoro:

Referenti e Componenti Gruppo ASL WHP
L'attivita € coordinata dai referenti del programma PP3 PLP dell'ASL TO3:
e Referente: Dott.ssa Dera Bosco
e Sostituta: Dott.ssa Filomena Greco
Componenti del Gruppo ASL WHP:
Virginia Barone, CPSI — S.Pre.S.A.L.
Stefania Pilati, Dirigente Medico — Servizio Medico Competente
Luciana Monte, CPSS Educatore Professionale — S.C. Ser.D
Massimo Sorce, Psicologo — S.S. Psicologia
Lorella Bourcet, CPS Infermiere — Referente progetto Benvivere Pinerolese
Maria Chiara Giagu, CPS Infermiere — Referente progetto Benvivere Area Metropolitana Centro
Tania Siri, Ufficio tecnico — Ospedale di Rivoli
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3) Gestione della Rete WHP Regione Piemonte a livello locale secondo quanto definito dal

“Modello organizzativo per I’avvio sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte 2023-
2025”.

In merito alla gestione locale della Rete WHP per il periodo 2023-2025, l'attivita dell'ASL TO3 si ¢ articolata
secondo le seguenti linee d'azione:
Favorire nuove adesioni

o Marketing Sociale e Sensibilizzazione: Organizzazione di incontri informativi rivolti a Medici
Competenti, Associazioni di Categoria e Organizzazioni Sindacali per illustrare i vantaggi della Rete.

e Promozione Diretta: Diffusione del materiale informativo regionale ("Istantanea della Rete") e
del Documento regionale di pratiche raccomandate attraverso il sito aziendale e canali diretti con le
imprese del territorio.

Supporto alle aziende aderenti

e Sostegno Metodologico: Accompagnamento delle aziende nella fase di analisi di contesto e nella
compilazione della scheda di autovalutazione e pianificazione.

o Documentazione e Materiali: Fornitura di pacchetti informativi e strumenti operativi per
I'implementazione delle pratiche raccomandate (es. alimentazione, attivita fisica, contrasto al fumo e
alle dipendenze).

e Collaborazione con Stakeholder: incontri con direttar da Iro fumo e alimentazione Attivazione di
sinergie con enti locali e stakeholder territoriali per facilitare la realizzazione di interventi specifici,
come l'organizzazione di corsi o eventi legati al benessere.

e Valorizzazione delle buone pratiche: Monitoraggio delle attivita aziendali per favorire il
riconoscimento di "Luogo di lavoro che promuove salute”, anche attraverso la partecipazione a
seminari regionali di condivisione delle esperienze.

Attivita Formativa
FAD e Counselling: Promozione del corso FAD regionale sul Counselling Motivazionale Breve per i referenti
aziendali e i Medici Competenti, volto a potenziare le competenze relazionali interne all'azienda

4) Monitoraggio e rendicontazione delle pratiche raccomandate e dei relativi interventi
realizzati dalle aziende, secondo quanto definito dal “Modello organizzativo per 1’avvio
sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte 2023-2025” (Attivita svolta dalle aziende
aderenti - Indicatore di programma PP03_OS01 1S03 (a)).

Nel 2025 le aziende iscritte alla Rete WHP risultano essere:
e n. 9 aziende aderenti per un totale di 11 stabilimenti per ditte esterne (considerando le diverse
sedi/stabilimenti delle ditte in elenco) e I’ASLTO3.
e n. 9 aziende che hanno ottenuto I’attestato di riconoscimento di “Luogo di lavoro che Promuove
Salute”
e n. 6400 circa lavoratori coinvolti complessivamente sul territorio di competenza.

ELENCO DELLE AZIENDE ADERENTI ALLA RETE WHP REGIONE PIEMONTE
Il monitoraggio ha riguardato le seguenti realta produttive che hanno implementato le pratiche raccomandate
previste dal Modello Regionale:
e ACEL PHARMASs.r.l.
GE Avio S.r.1. (Stabilimento di Borgaretto e Stabilimento di Rivalta)
CANDIOLI s.r.l.
DCK EUROPE s.r.l.
DICIOTTOs.r.l.
SKF INDUSTRIE S.p.a. (Stabilimento di Airasca e Stabilimento di Villar Perosa)
SKF METAL STAMPING s.r.l. (Stabilimento di Airasca)
QUINTINO COSTRUZIONI S.p.a.
STELLANTIS EUROPE S.p.a. (Stabilimento Rivalta Logistic Operations)
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Attivita di Monitoraggio Svolta
L’attivita di monitoraggio e rendicontazione si e focalizzata sulla verifica della sostenibilita delle pratiche
adottate, con particolare attenzione a:
1. Validazione della documentazione: Analisi delle schede di pianificazione e delle relazioni finali
presentate dalle ditte sopra citate.
2. Verifica dei requisiti: Controllo della corretta attuazione delle pratiche nei sei pilastri WHP
(Alimentazione, Attivita Fisica, Contrasto al Tabagismo, ecc.).
3. Supporto in campo alla varie attivita di promozione della salute direttamente rpesso i siti
produttivi
4. Supporto all'attestazione: Accompagnamento nel processo di richiesta del riconoscimento regionale,
culminato con I'emissione degli attestati di "Luogo di lavoro che Promuove Salute™.

Per la descrizione dettagliata delle attivita e delle pratiche raccomandate realizzate dalle aziende del territorio
aderenti alla Rete WHP Regione Piemonte e delle attivita di accompagnamento e supporto svolte dal Gruppo
ASL WHP, vedasi la “Scheda 5.5 di rendicontazione annuale ASL” (compilata su file excel condiviso da
ASL NO tramite One Drive di Outlook, che sara reso disponibile sulla piattaforma Medmood).

In merito alla gestione della Rete WHP e alla relativa rendicontazione, ecco i punti chiave:

o Rendicontazione Operativa: La descrizione dettagliata delle attivita aziendali e del supporto fornito
dal Gruppo ASL WHP é contenuta nella “Scheda 5.5 di rendicontazione annuale ASL”. || file Excel
e condiviso tramite OneDrive di Outlook da ASL NO e sara successivamente disponibile sulla
piattaforma Medmood.

o Obblighi Formativi (FAD):

o Aziende Neo-aderenti: Obbligatorio il superamento del Corso FAD WHP BASE per il
referente aziendale.

o Aziende 2°/3° anno: Obbligatorio il superamento di almeno un Corso FAD WHP
Avanzato sui temi scelti.

o L’ASL TOS5 fornira i riepiloghi dei partecipanti per ogni ASL.

o Conteggio Aziende: Le imprese con piu sedi nello stesso territorio ASL (come GE Avio 0 SKF)
vengono conteggiate come un‘unica unita; riceveranno un solo attestato indicante tutte le sedi e il
totale dei dipendenti.

e Riconoscimento 2025: Le aziende che non hanno ottenuto l'attestato nel 2024, ma che hanno
completato le attivita nel 2025, riceveranno il riconoscimento per I'anno in corso.

5) Monitoraggio e rendicontazione delle pratiche raccomandate e dei relativi interventi
realizzati per i propri dipendenti ASL, secondo quanto definito dal “Modello organizzativo per
I’avvio sperimentale della Rete WHP Regione Piemonte 2023-2025” (Attivita svolta da Aziende
Sanitarie e Ospedaliere aderenti al Programma - Indicatore di programma PP03 _0S01 1S04 (b)).

. Titolo progetto WHP su Pro.Sa.: "BenVivere: Promozione della salute nei luoghi di lavoro - ASL
TO3"
e Codice Pro.Sa: 6087 (Programma Predefinito PP0O3 - Piano Regionale Prevenzione)
e N. lavoratori coinvolti: 4.200 dipendenti ASL TO3
o Referente: S.S.D. Promozione della Salute (Dott.ssa Alda Cosola) — Progetto Benvivere : (Dott.ssa
Filomena Greco )
o temi di salute affrontati e relative pratiche raccomandate attivate - Per la descrizione dettagliata
delle attivita e delle pratiche raccomandate realizzate per i lavoratori dell’ ASL vedasi la “Scheda 5.4
di rendicontazione annuale aziende” allegata al progetto su Pro.Sa.
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Relazione Attivita WHP — ASL TO3 (111 Anno di Adesione)

L'ASL TO3 consolida il proprio impegno nella promozione della salute nei luoghi di lavoro confermando
I'adesione alla Rete WHP Regione Piemonte per il terzo anno consecutivo. Tale percorso, validato dal
raggiungimento del riconoscimento OT23 INAIL, si inserisce nella cornice strategica della Rete HPH
(Health Promoting Hospitals), cui I'Azienda ha aderito con apposita delibera aziendale, garantendo un
approccio sistemico al benessere dei propri dipendenti.

Il Progetto ""Benvivere'': Cuore Operativo del WHP

Tutte le pratiche raccomandate sono veicolate attraverso il progetto "'Benvivere', che per I'anno in corso ha
potenziato I'offerta di salute attraverso un calendario strutturato di iniziative. | dettagli sono costantemente
aggiornati sul Blog Benvivere ASL TO3. I dipendenti aderiscono alle iniziative tramite il Modulo di Iscrizione
Online (MS Forms

L'ASL TO3 ha consolidato il progetto "'BenVivere' implementando interventi in tutti i 6 settori previsti
dalla Rete WHP Regione Piemonte:

1. Alimentazione Sostenibile e Salutare: Revisione dei capitolati per mense e distributori ("Pausa
Salute™).

In collaborazione con Nova Coop prosegue il "Progetto PATTO" con partner locali e istituti
alberghieri.

2. Attivita Fisica: Su indicazione della Direzione Aziendale, sono stati implementati i Gruppi di
Cammino per i lavoratori, attivi capillarmente in tutte le 5 aree territoriali dell'ASL. A questi si
affiancano laboratori di Yoga, Pilates, Nordic Walking e Tai Chi.

e Contrasto al Tabagismo: In linea con gli standard HPH, & stata effettuata una revisione della
Delibera Fumo del 2016 e delle relative procedure aziendali. E stata formalizzata la possibilita per i
dipendenti di accedere direttamente ai servizi del Ser.D. per consulenze e percorsi di disassuefazione
mirati.

e Contrasto alle Dipendenze: Oltre al fumo, il personale pud usufruire del supporto del Ser.D. per
problematiche legate all'alcol e al gioco d'azzardo patologico, garantendo riservatezza e presa in carico
specialistica.

3. Sicurezza Stradale e Mobilita Sostenibile: Campagne informative sul bike-to-work, prevenzione
della distrazione alla guida.

4. Contrasto al Consumo Rischioso di Alcol e Gioco d’Azzardo: Diffusione di materiali regionali e
promozione di corsi FAD specifici sui rischi alcol-correlati e ludopatia e altre iniziative in capo al
Programma specifico.

5. Benessere Psicosociale: 1l calendario 2025 offre laboratori di Mindfulness, Respiro Consapevole,
Metodo Rosen e Danza Movimento Terapia, volti alla riduzione dello stress e al miglioramento del
clima lavorativo laboratori di Mindfulness per la gestione dello stress.

Nota per ['ufficio: La presente relazione sintetizza quanto riportato nella Scheda 5.4 caricata su
piattaforma Pro.Sa. (Codice Pro.Sa 6087) e nel PL12 (Azione 12.4).

Attori Coinvolti
e Interni: Gruppo ASL WHP (Dott.ssa Dera Bosco, Dott.ssa Filomena Greco e i 7 componenti tecnici),
SPreSAL, Servizio Medico Competente, Ser.D, SIAN e Ufficio Tecnico.
o Esterni: Rete HPH, Regione Piemonte, INAIL e associazioni del terzo settore per la conduzione dei
laboratori.
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Indicatori di programma

Motivazion
a4 m Valore osservato al e eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 31/12/2025 scostament
(1]
Rendicontare le pratiche raccomandate e
gli interventi realizzati dalle aziende Pratiche raccomandate
aderenti alla Rete WHP, secondo quanto | realizzate dalle aziende del
PP03_0OS01_IS03 Luoghi di | previsto dal “Modello organizzativo per | territorio rendicontate nella
lavoro raggiunti dal I’avvio sperimentale della Rete WHP Scheda 5.5 “Scheda di
Programma (a) Regione Piemonte 2023-2025" utilizzando rendicontazione annuale
non modificare il sistema di monitoraggio predisposto ASL”, file excel
sulla piattaforma Medmood e la condiviso da ASL NO
rendicontazione PLP tramite One Drive di Outlook
non modificare
Rendicontare le pratiche raccomandate .
. . - . Pratiche raccomandate
realizzate nella propria ASL per i propri . .
. .. | dipendenti, e i relativi interventi, secondo realizzate rendlcgntate nel
PP03_0OS01_IS04 Luoghi di ' . " ' progetto Benvivere...
ST quanto previsto dal “Modello 4 .
lavoro raggiunti dal S . . Codice Pro.Sa: 6087 e
Programma (b) organizzativo per I’avvio sperimentale relativa documentazione
nongmoa’i[icare della Rete WHP Regione Piemonte 2023- allegata (“Scheda 5.4 di
2025 utilizzando la Banca dati ProSa e la g . :
) : rendicontazione annuale
rendicontazione PLP i .
ol aziende”™)
non modificare
PP03_0S02_1S02
Disponibilita di un sistema di
monitoraggio regionale perla | Mantenimento e utilizzo del sistema di
rilevazione della realizzazione | monitoraggio (Comunita di pratica SI
degli interventi di cui al regionale WHP, Gruppi ASL WHP)
“Documento regionale di o
pratiche raccomandate e non modificare
sostenibili”
non modificare
Obiettivo e indicatore di processo
Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al e
rOCesso processo Valore atteso locale 2025 31/12/2025 eventuale
P scostamento
Mantenere/ Adesione ai gruppi/sottogruppi di Adesione din. 1
Mettere a punto i aggiornare lavoro della Comunita di pratica | denominato Gruppo 3.
materiali e mantenere gruppi e regionale WHP individuati per la | Strumenti operativi
il sistema di sottogruppi di | realizzazione delle diverse azioni | (incluso il supporto al
monitoraggio delle lavoro del Programma sistema di
attivita della Rete L non modificare _monitoraggio
WHP Regione non modificare regionale) nel grupzo
- e n.1 sottogruppo di
Piemonte lavoro: *FAD corsi
non modificare b avanzati: whp
€Nnessere personale €
sociale ...

Altre attivita di iniziativa locale :

Incontro: Presentazione rete whp ai fornitori di G AVIO in data 6 giugno 2025
Settimana sicurezza : data fatta all’interno di un corso on line sincrono spresal sui piani mirati di prevenzione

in edilizia
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Altre attivita di iniziativa locale

L'ASL TO3 ha gia attivato negli anni scorsi progetti WHP multi-componente e multi-fattoriali che
SoNo proseguiti:

o |l Progetto BenVivere rivolto ai dipendenti della ASL TO3.

¢ |l Progetto Musica in ospedale, un progetto di umanizzazione dei luoghi di cura.

Il progetto “BenVivere -Michela Gambaiani”

L'ASL TO3, che ha gia attivato negli anni scorsi progetti WHP multi-componente e multi-fattoriali, nel 2023
ha implementato il progetto “BenVivere -Michela Gambaiani”. Il progetto ha 1’obiettivo di migliorare il
benessere dei lavoratori dell’Azienda ASL TO3 analizzando molti aspetti: dagli stili di vita alle abitudini
alimentari, dall’attivita fisica quotidiana ai rischi di contrarre patologie quali diabete, ipertensione, malattie
cardiovascolari.

La prosecuzione del progetto e stata autorizzata con Delibera n.1152 del 20/12/2024, 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. Nel 2025 é stato attivato il Gruppo aziendale HPH con apposita
delibera (si sono costituiti due sottogruppi aziendali : 1) standard 4 2) gruppo fumo aziendale

Profilo della popolazione lavorativa

Dimensione e diffusione territoriale: 4051 dipendenti distribuiti su 109 Comuni e su 5 aree territoriali (Area
Metropolitana Centro - Area Metropolitana Nord - Area Metropolitana Sud - Val Susa, Val Sangone -Distretto
Pinerolese).

Composizione per genere: uomini 23,15% (938); Donne 76,85% (3113) . La prevalenza femminile orienta la
progettazione di interventi e comunicazioni sensibili alle specificita di genere.

Obiettivi del Progetto BenVivere
 Promuovere stili di vita sani (alimentazione, attivita fisica, gestione dello stress).
* Creare luoghi di lavoro che favoriscono salute, in linea con le reti OMS WHP ¢ HPH.
* Attivare laboratori tematici (alimentazione, disassuefazione dal fumo, benessere relazionale).
* Valutare |’efficacia tramite registri presenze e schede di monitoraggio annuale.

Importanza iniziative intraprese per i lavoratori
* Migliora la salute cardiovascolare e riduce il rischio di malattie croniche.
* Supporta la gestione dello stress e il benessere psicologico.
* Favorisce la partecipazione attiva e la consapevolezza sui corretti stili di vita.
* Contribuisce alla sicurezza e alla produttivita aziendale.

Indicatori di partecipazione
* Numero stimato di lavoratori coinvolti nei corsi ECM e laboratori: oltre 500 partecipanti
complessivi nei tre anni di progetto
* Percentuale di adesione ai laboratori BenVivere: in crescita negli ultimi tre anni.
* Trend positivo di partecipazione ai corsi di formazione sul benessere e prevenzione.

Attivita svolte anno 2025 “BenVivere -Michela Gambaiani”

L] Collegamento con il Progetto CUORE : Le attivita realizzate sono coerenti con gli obiettivi del
Progetto CUORE dell’Istituto Superiore di Sanita, che prevede la stima del rischio cardiovascolare
mediante algoritmi validati.
I dati raccolti saranno valorizzati nel 2026 per analisi epidemiologiche e interventi mirati alla promozione
di stili di vita salutari.
Le attivita svolte nel 2025 saranno oggetto di valutazione nel 2026 per misurare 1’impatto su salute e
benessere dei lavoratori
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[1 Questionario rischio cardiovascolare in visita preventiva/periodica: rilevazione di pressione arteriosa,
anamnesi (ipertensione, diabete), fumo, profilo lipidico. In caso di rischio elevato, attivazione di percorsi
diagnostico-terapeutici privilegiati con la S.C. Cardiologia.

| Promozione screening oncologici: informazioni fornite in sede di visita e tramite materiali dedicati, in linea
con campagne ministeriali.
| Supporto alle attivita del Progetto Benvivere:

- Corso ECM ‘Twist... dai un giro alla tua vita’: avvio il 26/09/2025, dedicato alla sindrome metabolica e
ai fattori di rischio correlati. Questionario Cardiovascolare somministrato dopo il corso per valutare
’efficacia (analisi nel 2026 del triennio).

- Corso ‘Quanto pensi al tuo star bene?’ — WHP per il benessere dei lavoratori: formazione strutturata
nell’ambito del Progetto BenVivere, rivolta ai dipendenti ASL TO3. Contenuti: analisi delle tematiche del
benessere lavorativo, gestione dello stress, equilibrio vita-lavoro.

- Laboratori specifici: tecniche di rilassamento, mindfulness, esercizi pratici per migliorare la qualita della
vita lavorativa.

- Laboratori di benessere (Pilates e Yoga e altri Laboratori): attivati presso 1’Ospedali e territorio (n. 5 aree
territoriali), con trainer qualificati. Favoriscono la salute muscoloscheletrica e il benessere psicofisico.

| corsi, tra cui ‘Quanto pensi al tuo star bene?’ e ‘Twist... dai un giro alla tua vita’, hanno affrontato
tematiche cruciali come la gestione dello stress, 1’equilibrio vita-lavoro e la prevenzione delle patologie
croniche, integrando momenti teorici con laboratori pratici.

L’iniziativa ha rafforzato la cultura della salute in azienda, creando spazi dedicati e strumenti di comunicazione
visibili, e si & stabilmente inserita nel Piano di Prevenzione aziendale.

Dal punto di vista strategico, il progetto ha generato valore sia per i lavoratori, migliorando la qualita della vita
e riducendo i rischi, sia per 1’ Azienda, garantendo conformita normativa e vantaggi legati all’oscillazione del
tasso INAIL.

Il percorso intrapreso rappresenta un modello replicabile e sostenibile, che continuera a evolversi nei prossimi
anni per rispondere alle nuove sfide di salute e sicurezza sul lavoro.

Risultati ottenuti: maggiore consapevolezza dei dipendenti sui temi della salute cardiovascolare e del
benessere globale; elevato gradimento per corsi di attivita fisica e programmi di prevenzione; consolidamento
di una cultura aziendale orientata alla salute.

Conclusioni dopo tre anni di Progetto BenVivere e OT23

Dopo tre anni di attuazione del Progetto BenVivere, integrato con le misure OT23, si evidenzia un
consolidamento significativo delle politiche di promozione della salute nei luoghi di lavoro. Le attivita
formative e i laboratori hanno registrato una crescente partecipazione, segno di un interesse concreto da parte
dei lavoratori verso il benessere personale e organizzativo. Il questionario di rischio cardiovascolare, ripetuto
nel tempo, ha contribuito ad aumentare la consapevolezza sui fattori di rischio e a favorire percorsi di
prevenzione personalizzati.

Musica in ospedale, un progetto di umanizzazione dei luoghi di cura.

La rete HPH&HS promuove azioni di umanizzazione nei servizi sanitari in quanto il progetto e la rete degli
Ospedali e dei Servizi Sanitari che Promuovono Salute (HPH &HS) sono stati istituiti dall'OMS con I'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 e la soddisfazione e I’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 abbiamo regalato musica, gioia e sollievo a chi e
ricoverato, ai loro famigliari e agli operatori.
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Musica in Ospedale: Note di Benessere e Umanizzazione

Il progetto Musica in Ospedale, promosso dalla rete HPH&HS (Health Promoting Hospitals & Health
Services) dell’OMS e dall’ASL TO3, mira a trasformare le strutture sanitarie in luoghi di cultura, integrazione
e sollievo.

Grazie alla preziosa sponsorizzazione della Ditta Piatino di Torino, che ha donato i pianoforti agli Ospedali
di Rivoli e Pinerolo, la musica e diventata un pilastro fondamentale per migliorare la qualita delle cure,
I'empowerment dei pazienti e il benessere di familiari e operatori.

Nel corso dell'ultimo anno, il progetto é ripartito con grande entusiasmo coinvolgendo giovani talenti del
territorio:

I Debutto e il Coraggio (Cappella dell'Ospedale)

I primi appuntamenti hanno visto come protagonisti i bambini dell'lstituto Comprensivo Pinerolo 3. Pur
essendo "alle prime armi", questi piccoli musicisti si sono messi in gioco con coraggio, portando la loro arte
in un contesto delicato come la Cappella dell'Ospedale

La Ripartenza con il Civico Istituto Musicale "A. Corelli"

In occasione dei 60 anni dell'istituto, l'atrio dell'Ospedale "Agnelli" ha ospitato un evento di alto gradimento:
La Musica tra i Reparti e I'Atrio (IC Pinerolo 3)

Riepilogo Eventi ""Musica in Ospedale’" 2025-2026

Data Luogo Evento / Strumenti Protagonisti
5 Dic. 2025 Cappella Coro di Voci Bianche IC Pinerolo 3 (Bambini "alle prime armi")
11 Dic. 2025 Cappella \Violoncello, Flauto e Chitarra IC Pinerolo 3 (Bambini "alle prime armi")
16 Dic. 2025 Pediatria ""Giochiamo con la musica™ IC Pinerolo 3 (Docente C. Merlo)
20 Dic. 2025 Atrio Grande Concerto di Natale /Allievi Pianoforte Ist. "A. Corelli"
19 Gen. 2026 Atrio Concerto di Pianoforte IC Pinerolo 3 (Docente C. Rostagno)

Docenti IC Pinerolo 3 coinvolti: Umberto Neri, Stefano Fusca’, Claudia Rostagno (Referente), Margherita
Monnet, Daniela Gallo e Chiara Merlo.

L'Impatto Sociale

Al termine di ogni concerto, il "Quaderno del Progetto” si € riempito di pensieri, ringraziamenti e testimonianze
di pazienti e familiari.

Questi messaggi confermano come I'ospedale possa essere non solo un luogo di cura clinica, ma un centro di
promozione della salute emozionale e della vita sociale, riducendo le distanze tra comunita e territorio.
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Azione 3.2 - Formare per progettare e attuare interventi WHP

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
1) Collaborazione alla revisione dei moduli dei corsi FAD WHP avanzati sui temi specifici di salute

(Indicatore di processo).

Nell’ambito della comunita di pratica regionale e in merito allo sviluppo e la promozione della Rete WHP
Piemonte, la referente dell’ ASLTO3 Bosco Dera ha partecipato agli incontri regionali di revisione del Modello
Organizzativo Sperimentale ed in particolare al sottogruppo 3 “Revisione degli Strumenti operativi” del
gruppo di lavoro “Il modello organizzativo della rete WHP Regione Piemonte: una prima valutazione”. Dera
ha partecipato inoltre al sottogruppo di “Formazione: corso FAD occupando si in particolare del FAD WHP
Benessere personale e sociale, corso non ancora inserito a catalogo, la cui stesura finale e fruibilita é prevista

per il 2026.

2) Promozione, sul proprio territorio, dei corsi FAD regionali sul counselling motivazionale

breve per facilitare ’adesione dei soggetti interessati.
Hanno aderito medici competenti

Attori coinvolti
e interni all’ASL: nessuno
e esterni all’ASL: n. 2 medici competenti

Indicatori di programma
Non sono previsti indicatori di programma.

Obiettivo e indicatore di processo

L . . . Motivazione
Obiettivo di Indicatore di vValore atteso locale 2025 Valore osservato al eventuale
processo processo 31/12/2025

scostamento
Partecipazione dei
Revisionare i Presenza rappresentanti locali della Partecipazione din. 1
contenuti dei aggiornamento corsi Comunita di pratica rappresentanti locali della
corsi FAD WHP | FAD WHP avanzati regionale WHP alla Comunita di pratica regionale
avanzati sui temi | sui temi specifici di revisione dei corsi FAD WHP alla revisione del/dei
specifici di salute salute WHP avanzati sui temi Corso/i FAD avanzato/i:1
specifici di salute

Altre attivita di iniziativa locale :

Incontro: Presentazione rete whp ai fornitori di G AVIO in data 6 giugno 2025
Settimana sicurezza : data fatta all’interno di un corso on line sincrono spresal sui piani mirati di prevenzione

in edilizia
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Azione 3.3 - Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte tra le piccole e
micro imprese

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

1) Realizzazione di un intervento/progetto - azione equity-oriented - per le piccole/micro aziende,
co-progettato con lo stakeholder di riferimento del comparto individuato secondo quanto previsto
dal Modello organizzativo della Rete WHP Regione Piemonte (Indicatore di programma
PP03 OT04 1T04).

Per l'azione orientata all'equita & stato individuato gia 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 e lavorato in 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 - AsITo3 - AslTo4 - AsITo5.

11 gruppo WHP ha partecipato all” implementazione delle iniziative proposte sia internamente all” ASL TO 3
sia per le aziende esterne.

Attraverso il gruppo stesso € stato possibile organizzare una iniziativa contro il fumo di tabacco presso
un’azienda edile.

L’ iniziativa ¢ stata co-progettata e realizzata dalle due Strutture S.S. Promozione della Salute e S.E.R.D.

La referente Bosco Dera ha inoltre perfezionato 1’iscrizione dell’ASLTO3 alla piattaforma Eusurvey, area
dove si compila il modulo di adesione alla rete WHP.

L’azione si inserisce nella strategia di contrasto alle diseguaglianze di salute, focalizzandosi su un comparto
caratterizzato da elevata frammentazione e rischi occupazionali specifici.

e Comparto individuato: Edilizia.

o Stakeholder di riferimento: Parti sociali di settore, associazioni datoriali e Organismi Paritetici del
comparto edile della Citta Metropolitana di Torino.

o Finalita dell’intervento/progetto: Promuovere I’adesione alla Rete WHP e integrare la cultura della
sicurezza con la promozione di stili di vita sani, riducendo I'impatto dei fattori di rischio (fumo,
alimentazione scorretta) che potenziano i rischi professionali.

o Destinatari: Lavoratori delle micro e piccole imprese edili del territorio.

Azioni e attivita realizzate nell’anno (Raccordo 2023-2025)
In continuita con il biennio precedente, il lavoro del Quadrante Citta Metropolitana (Asl Citta di Torino,
TO3, TO4, TO5) ha permesso di uniformare l'approccio agli stakeholder comuni.

e Co-progettazione interna: Il Gruppo WHP dell'lASL TO3 ha visto la collaborazione attiva tra
la S.S.D. Promozione della Salute e il Ser.D. (Servizio per le Dipendenze) per la creazione di
pacchetti informativi specifici.

« Iniziativa di contrasto al tabagismo: E stata realizzata un’attivita mirata presso un'azienda edile del
territorio, co-progettata dalle strutture citate, per sensibilizzare i lavoratori sui rischi del fumo in
relazione alla fatica fisica e alla sicurezza in cantiere.

e Coordinamento SPreSAL: Sono stati realizzati incontri con lo SPreSAL per integrare la
promozione della salute all'interno delle attivita di vigilanza e assistenza ordinaria, facilitando il
contatto con i datori di lavoro del settore.

e Supporto Tecnico: La referente Bosco Deraha perfezionato 1’iscrizione del’ASL TO3 alla
piattaforma EUSurvey, strumento regionale necessario per gestire i moduli di adesione alla rete.

Risultati raggiunti, punti di forza e criticita

e Punti di forza: Consolidamento della Comunita di Pratica tra le ASL di Quadrante e creazione di
una sinergia operativa tra Servizi Preventivi (SPreSAL) e Clinici (Ser.D.). L'intervento sul tabagismo
rappresenta un modello replicabile di "intervento di prossimita”.

o Criticita rilevate: Nonostante gli sforzi proattivi e gli incontri con le parti sociali, si registra ad oggi
una mancata adesione formale (0 aziende iscritte) del settore edile alla Rete WHP regionale. Le
barriere principali restano I'estrema frammentazione dei cantieri, la precarieta dei tempi di lavoro e la
difficolta delle micro-imprese nel percepire i benefici a lungo termine della promozione della salute
rispetto alle urgenze produttive.
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e Rimodulazioni: Si prevede di potenziare la collaborazione con gli enti bilaterali dell'edilizia per
rendere i criteri di adesione WHP piu "leggeri" e compatibili con le esigenze delle micro-imprese.

Incontri con SPRESAL

L'interazione con il Servizio di Prevenzione e Sicurezza negli Ambienti di Lavoro (SPreSAL) é stata strategica
per:

Mappatura del rischio: Identificare le micro-aziende edili con maggiori criticita legate agli stili di vita (alcol,
fumo) e rischi infortunistici.

Canale comunicativo: Utilizzare i momenti di assistenza e vigilanza per presentare i vantaggi della Rete
WHP ai datori di lavoro del settore.

Criticita e Rimodulazione: Nonostante il forte impegno, si conferma nessuna adesione formale nel settore
edile. Il punto di forza ¢ stata la co-progettazione tra servizi preventivi e clinici, mentre la criticita risiede nella
frammentazione dei cantieri e nella difficolta delle micro-imprese di pianificare interventi a lungo termine.

Attori coinvolti

Interni all’ASL TO3:

S.S.D. Promozione della Salute: Coordinamento generale del progetto, gestione della
piattaforma EUsurvey (Referente Bosco Dera) e interfaccia con la Comunita di Pratica regionale. - S.E.R.D.
(Servizio per le Dipendenze): Co-progettazione e realizzazione degli interventi mirati sul campo (es. attivita
contro il fumo di tabacco presso lI'azienda edile selezionata).

SPreSAL (Servizio Prevenzione e Sicurezza Ambienti di Lavoro): Supporto tecnico-ispettivo, facilitatore
per I'aggancio delle aziende del territorio e consulenza sui rischi occupazionali correlati agli stili di vita.
Gruppo di Lavoro WHP Aziendale: Supporto trasversale per I'implementazione delle iniziative sia interne
che esterne.

Esterni all’ASL:

ASL di Quadrante (Citta di Torino, TO4, TO5): Collaborazione nella Comunita di Pratica per la
condivisione di stakeholder comuni e I'armonizzazione delle azioni equity-oriented su scala metropolitana.
Parti Sociali e Organismi Paritetici del Settore Edile: Coinvolti nelle fasi di consultazione e analisi per
favorire l'ingresso del WHP nei contesti di cantiere.

Azienda Edile del Territorio: Coinvolta sperimentalmente per l'intervento pilota sul contrasto al tabagismo.
ASL NO: Ente coordinatore per la condivisione degli strumenti di rendicontazione (Scheda 5.5 tramite
OneDrive/Outlook).

Nota Procedurale:

| dati qualitativi e il dettaglio delle attivita di supporto fornite dal Gruppo WHP sono riportati nella “Scheda
5.5 di rendicontazione annuale ASL” (file Excel condiviso) e caricati sulla piattaforma formativa Medmood
ASL NO.

Indicatore di programma

Valore osservato al B Dit
Nome ndicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento

Progetto/intervento
realizzato nel comparto
EDILIZIA
a favore di n. 20

Monitoraggio e valutazione
PP03_OTO04_ITO04 Lenti di equita della sperimentazione
Modello di rete WHP Piemonte e dell’intervento/progetto,

relativo catalogo BP: sezione nelle modalita concordate, a .
. e S Aziende (Evento
piccole/microimprese e sua cura di ogni Gruppo ASL -
. . organizzato dallo Spresal
sperimentazione WHP e, se del caso, sua

nell’ambito del PIANO DI

rimodulazione PREVENZIONE P)

Altre attivita di iniziativa locale : nessuno
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Azione 3.4 Promuoviamo la cultura della salute e la sicurezza negli ambienti di
lavoro

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
1) Realizzazione di interventi di marketing sociale per lavoratori, famiglie, datori, associazioni
(Indicatore di programma PP03 OT03 1T03).

Descrizione sintetica:

In occasione della 432 Settimana europea per la sicurezza e la salute sul lavoro, I’ASL TO3 ha realizzato
I'intervento di marketing sociale **Sicurezza in Cantiere "'.

L'azione ha mirato a scardinare la percezione della salute come tema "extra-lavorativo"”, promuovendo la
consapevolezza che contrasto al fumo, corretta idratazione e assenza di alcol sono fattori determinanti per la
prontezza di riflessi e la prevenzione degli infortuni gravi in cantiere. Sono state diffuse infografiche
semplificate, studiate per una lettura rapida negli ambienti di lavoro edili, utilizzando un linguaggio diretto e
Visivo.

Attori coinvolti
o Interni al’ASL:

o SPreSAL (Servizio Prevenzione e Sicurezza Ambienti di Lavoro): Ha partecipato
attivamente attraverso i propri Tecnici della Prevenzione, che hanno integrato la diffusione
dei materiali di marketing sociale durante i sopralluoghi ispettivi e i momenti di assistenza
tecnica nei cantieri. Lo SPreSAL ha validato i contenuti tecnici per garantire la coerenza con
i rischi occupazionali specifici del settore.

o S.S.D. Promozione della Salute: Ha curato la metodologia del marketing sociale, I'ideazione
grafica dei materiali e il coordinamento con la rete regionale.

o Ser.D. (Servizio per le Dipendenze): Ha fornito il supporto specialistico per i messaggi
relativi al consumo di sostanze (alcol e tabacco) nel contesto lavorativo edile.

o Esterni al’ASL:

o Rappresentanti dei Lavoratori per la Sicurezza Territoriale (RLST): Hanno collaborato
come mediatori tra I'ASL e le maestranze, facilitando la comprensione dei messaggi durante
le assemblee di cantiere.

o Organismi Paritetici dell'Edilizia (es. CPT - Comitato Paritetico Territoriale): Coinvolti
per la veicolazione capillare della campagna tramite i propri canali informativi rivolti alle
piccole e micro imprese.

o ASL di Quadrante (Citta di Torino, TO4, TO5): Per la condivisione di buone pratiche e
I'allineamento dei messaggi a livello metropolitano.

Indicatore di programma

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 31/12/2025 scostamento

N. 1 interventi di
PP03_OTO03_ITO3 Iniziative di Un intervento di Marketing marketing sociale

marketing sociale per lavoratori, sociale realizzato, realizzati
famiglie, datori, associazioni preferibilmente, nella (SETTIMANA
Disponibilita e utilizzo di Settimana europea della EUROPEA DELLA
strumenti/materiali per iniziative sicurezza (43 settimana SICUREZZA) in
di marketing sociale dell’anno) collaborazione con lo
SPRESAL
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PP 4 DIPENDENZE
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASLTO3:
Luciana Monte - S.C. Ser.D - Educatore Professionale Coordinatore - S.C. Ser.D

luciana.monte@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASLTO3:

BORIO Elisa - Educatore Professionale - S.C. Ser.D
- CONTRUCCI Federico — Educatore Professionale Esperto - S.C. Ser.D
-  D’AMBROSIO MASSIMO - Educatore Professionale — S.S. Attivita consultoriali

- FRANZIN Roberta Educatore Professionale — S.S. Promozione della salute

- IVALDI Francesca - Educatore Professionale - S.C. Ser.D

- NATTA Paola - Operatore Socio Sanitario - S.C. Ser.D

- SILVESTRI Rosanna -Educatore Professionale - S.C. Ser.D

- SAPPE’ Rossella —Educatore Professionale Esperto - S.C. Ser.D. e S.S. Promozione della

salute

- Privato sociale del Piano Locale Dipendenze
- DAFFARA Fabrizio coop. Esserci
- UGAGLIA Barbara coop. Terra Mia
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Azione 4.1 Intersection: condividere percorsi

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

* L’ASL TO 3 ha partecipato al percorso formativo sulla Valutazione delle attivita di Prevenzione coinvolgendo
gli operatori che avevano gia partecipato al percorso formativo del 2024 e integrando i nuovi assunti. Inoltre &
stata attivata una consulenza specifica per la S.C. Ser.D. da parte del Centro Italiano di Valutazione attraverso la
quale ¢ stato costruito un questionario sulle competenze acquisite dal peer educator del progetto “Attive
Compagnie” Codice 6679 *

* L’ASL TO 3 ha partecipato regolarmente agli incontri dei Referenti Prevenzione/PP4 dei DPD.

* Sono stati organizzati periodici incontri del gruppo di lavoro interdisciplinare costituito da operatori
rappresentanti del Dipartimento Dipendenze e del privato sociale accreditato, operatori della S.S. Attivita

consultoriali e della S.S. Promozione della Salute
*Banca Dati di Progetti e Interventi di Prevenzione e Promozione della Salute https://www.retepromozionesalute.it/i

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Dt‘::;:‘j:;ze
2025 31/12/2025
scostamento
PP04_OTO02_IT02 Formazione (A)
Disponibilita di un programma di formazione
congiunta e intersettoriale, che
preveda la partecipazione degli operatori dei
servizi sanitari e sociosanitari Partecipazione di
(inclusi i MMG e i PLS) e di rappresentanze di P . 3 operatori hanno
-~ L : almeno 3 operatori ) .
tutti gli Attori coinvolti nella , partecipato e risultano
. . - . dell’ ASL To 3 .
realizzazione delle azioni previste dal , formati
. . all’evento
Programma, che includa il tema della
progettazione partecipata di interventi
interdisciplinari e intersettoriali
Obiettivo e indicatore di processo
Valore Motivazione
. . . . Valore atteso locale
Obiettivo di processo Indicatore di processo 2025 osservato al eventuale
31/12/2025 scostamento
Calendarizzare gli incontri T Partecipazione agli
PR - Incontri periodici del | C
periodici del gruppo dei unbo di lavoro incontri pari almeno al 100%
referenti prevenzione/PP4 Etupp 75%
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4.2 Tabagismo, abuso alcolico: formazione al counseling motivazionale breve

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

11 7 maggio 2025, presso I’ITIS Majorana di Grugliasco (TO), si € tenuto il workshop del progetto Rete Regionale
Peer Education ATTIVE COMPAGNIE (Codice 6679) *. A questo incontro di formazione, rivolto a tutti i peer
educator attivi negli 11 Istituti di istruzione di secondo grado del territorio dell’ASL To3, ¢ stato allestito dagli
educatori del DPD, uno stand informativo sui rischi connessi al fumo di tabacco e alla sigaretta elettronica. In
quell’occasione gli studenti hanno potuto misurare il livello di monossido di carbonio dall’espirato e ricevere
counseling e informazioni relative ai CTT presenti sul territorio. All’evento erano presenti 250 studenti, 65 dei
guali hanno chiesto di accedere alla misurazione.

Durante I’anno 2025 ¢ stato attivato un gruppo di cammino dedicato alle persone tabagiste, “IN TUTA NON
SMOKING?”, tenuto dall’associazione Orcogiocondo presso il Parco della Certosa di Collegno. Al gruppo hanno
aderito 10 pazienti inviati dagli ambulatori Ser.D. del Distretto Area metropolitana Centro.

In occasione della “Giornata mondiale contro il tabacco” del 31 Maggio 2025, gli operatori della S.C. Ser.D.
hanno distribuito materiale informativo, riguardante il trattamento integrato del tabagismo e i CTT del DPD
ASLTO3, presso alcuni poliambulatori e alle nuove Case di Comunita, raggiungendo un bacino di persone non
guantificabile.

E stata lanciata una campagna informativa social e “fisica” (attraverso la produzione e distribuzione di materiale
cartaceo), rivolta ai giovanissimi, riferita alla sigaretta elettronica.

La Responsabile del gruppo dipartimentale tabagismo in collaborazione con i referenti del PP4, ha organizzato

un incontro formativo on line, rivolto a insegnanti e educatori, sul tema della sigaretta elettronica.
*progetto di prevenzione realizzato attraverso la metodologia della peer education negli Istituti di istruzione di secondo grado
rendicontazione Banca Dati di Progetti e Interventi di Prevenzione e Promozione della Salute https://www.retepromozionesalute.it/

Indicatori di programma

Valore atteso locale Valore osservato al | Motivazione eventuale

Nome indicatore 2025 31/12/2025 scostamento

PP04_OTO04_IT04 Formazione (C)
Disponibilita di un programma di formazione
sul counseling breve rivolto agli operatori dei
servizi sanitari e sociosanitari (inclusi i MMG
e i PLS)

Partecipazione di

almeno 2 operatori

delle Dipendenze
dell’ASL To3

2 operatori hanno
partecipato e risultano
formati
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Azione 4.4 - Hub prevenzione integrata

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
All’interno del catalogo degli interventi di promozione della salute riservato alle scuole
(https://www.promozionedellasalute.it/home), sono state inserite le offerte formative promosse dal centro
regionale Attivita Promozione della Salute.
Nel 2025 22 classi del territorio hanno frequentato i laboratori “Prox Experience”.
e Prox Experience Social & Technology (11)
IC Collegno B.ta Paradiso (6)
IC Alpignano (5)
e Prox Experience Alcol & Friends (5)
11S Curie Levi (1)
Agenzia formativa Salotto&Fiorito (4)
o Prox Experience Gambling & Dreams (6)
I1S Curie Levi (1)
e Agenzia formativa Salotto&Fiorito (2)
11S Buniva (1)
I1S Natta (1)

Dal mese di ottobre 2025, su iniziativa promossa dal CAPS, ¢ attivo il laboratorio “PEER SENIOR MAKE A

VIDEQO?” per la realizzazione di video sul tema della promozione della salute, presso I'ITIS Ettore Majoroana di
Grugliasco. Partecipano all’attivita 9 studenti del progetto ATTIVE COMPAGNIE

Obiettivo e indicatore di processo

Motivazione

Obiettivo di processo Indicatore di processo VAT D el | VA GER el eventuale
2025 31/12/2025

scostamento
Promuovere la partecipazione |Partecipazione alle Partecipazione ad
alle iniziative proposte nel/dal | attivita proposte nel/dal | almeno un’attivita n. 22 classi hanno
CAPS CAPS proposta dal CAPS utilizzato i laboratori

Regione/CAPS CAPS

Perfezionare il sistema di Intensificazione delle Partecipazione ad L’ASL To 3 ha
collaborazione alle attivita collaborazioni per gli almeno due incontri partecipato a tutti gli
proposte nel/dal CAPS incontri con le scuole incontri programmati
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Azione 4.5 - Attivita di prevenzione per adolescenti e giovani adulti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Progetti realizzati nelle scuole primarie di primo e secondo grado e seconda, UNPLUGGED: un
programma efficace per la prevenzione all'uso di tabacco, alcol e sostanze (Catalogo) (Codice
3172)*, Rete Regionale Peer Education ATTIVE COMPAGNIE ( Codice 6679)*

Progetto rivolto agli studenti dell'obbligo scolastico delle agenzie formative: CISTALARADIO RAP (
Codice 6210)*

Progetto di promozione dell’utilizzo consapevole dei videogiochi e dei dispositivi digitali rivolto a
giovani e giovanissimi e ai loro genitori FREE GAMER ZONE ( Codice 6525)*

Intervento di contrasto alla somministrazione di alcolici ai minori in collaborazione con il Comune di
Collegno DICE PIU UN'OCCHIATA CHE UNA PREDICA ( Codice 6529)*

Progetto di prevenzione del gioco d’azzardo patologico realizzato nei luoghi di lavoro

NON AZZARDARE CON LA SALUTE. Progetto di promozione della salute e prevenzione nei
luoghi di lavoroe” (Codice 6653)*

Interventi di prevenzione dell’incidentalita stradale nei luoghi del divertimento notturno, progetto VIVI
LA NOTTE! ( Codice 5228)* rendicontato anche nel PP5

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. Percorsi di gruppo rivolti a minori e giovani adulti inviati
dalla Prefettura per detenzione di sostanze. (Codice 6360)* *Banca Dati di Progetti e Interventi di
Prevenzione e Promozione della Salute https://www.retepromozionesalute.it/

Incontri e laboratori in collaborazione con gli enti locali e Consorzi sul tema dei video giochi: Comune
di Collegno gennaio 2025, Progetto “Evviva” settembre, Centri Famiglie Valle di Susa ottobre.
Attivita formativa rivolta alla popolazione generale: 11 giugno conferenza nell’ambito del Collegno Fol
Fest GIOVANI E NUOVE DIPENDENZE Le risposte ai nuovi bisogni da parte dei Servizi per le
Dipendenze

Attivita di sensibilizzazione sui rischi connessi al Gioco d’Azzardo 1 ottobre: allestimento di uno stand
informativo centro commerciale IPERCOOP Pinerolo

Indicatori di 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

implementera
almeno un’attivita
di

prevenzione

Sono proseguite
le attivita avviate
negli scorsi anni

Motivazione
Nome indicator Valore atteso Valore osservato eventual
ome Indicatore locale 2025 al 31/12/202 ventuale
scostamento
PP04_0S02_1S02 Copertura (target raggiunti dal Programma) L’ASL To 3

(N. Aziende Sociosanitarie che adottano programmi di
prevenzione indicata, anche finalizzati all’intervento
precoce, declinati per specifici gruppi vulnerabili (quali
gli adolescenti e le loro famiglie, le donne in gravidanza,
gli over 65, gli stranieri) o a rischio aumentato/ (n.
Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

I’internet addiction, in setting extra scolastici come i ggllevt(tas:m €
luoghi del divertimento, lo sport, 1’associazionismo) /n.

Aziende Sociosanitarie del territorio x100

PP04_0OS03_1S03 Copertura (target raggiunti dal Programma) | L’ASL To 3

implementera
almeno una attivita
di

prevenzione
indicata

Sono proseguite
le attivita avviate
negli scorsi anni
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Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al Dt‘::;?j:;:e
P processo 2025 31/12/2025
scostamento

Partecipazione al

Corso di formazione Base Realizzazione di un | corso Fad di almeno N. 2 operatori dell’ASL

To 3 si sono iscritti alla

sulla Peer Education percorso formativo | 2 operatori dell’ASL :
formazione
TO3
. . Incontri del gruppo | Almeno 4 incontri La referente del PP4 0 | Rendicontazioni
Confronto e monitoraggio : .
L ! dei del sua sostituta, ha PLP

sulle attivita di prevenzione . . - -

referenti locali gruppo partecipato a tutti gli

prevista dal PP4 ' - .
incontri in calendario

4.6 Esserci: Limitazione dei rischi/Riduzione del danno

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

In occasione del 26 giugno, giornata internazionale “Support don't punish”, finalizzata a promuovere politiche
sulle droghe ed eliminare lo stigma nei confronti delle persone che usano sostanze, gli operatori e i frequentatori
del Drop In PuntOfermo hanno partecipato all’evento pubblico organizzato dall’associazione “Isola di Arran” in
collaborazione con il Coordinamento Bassa Soglia, all’evento pubblico presso il Parco Generale Dalla Chiesa a
Collegno. Hanno partecipato circa 40 persone dell’ASL TO 3.

In occasione della giornata mondiale Lotta all’overdose del 31 agosto, I’ASL To 3, attraverso il Dipartimento
Patologia delle dipendenze ha realizzato un comunicato stampa finalizzato a sensibilizzare i cittadini sull’uso
consapevole dei farmaci e sul rischio di sviluppare dipendenza assumendo farmaci non prescritti dal medico o
dallo specialista.

Gli ambulatori Ser.D. e il Drop In PuntOfermo hanno prodotto materiali informativi specifici relativi alla
prevenzione dell’overdose e alle azioni necessarie da mettere in atto per il primo soccorso. Il materiale,
accompagnato da counseling breve, ¢ stato distribuito tra i pazienti in carico.

Sul territorio dell’ ASL To 3 insistono da molti anni due servizi dedicati alla limitazione dei rischi e RDD: il Drop
In PuntOfermo (Codice 6448)* e il dormitorio Endurance (il primo & un servizio d'accoglienza diurno, il secondo
garantisce il pasto serale e I’ospitalita notturna). Entrambi i1 servizi sono rivolti a consumatori di sostanze
psicoattive.

Due progetti sono riconducibili alla metodologia della RDD:

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 al tempo dedicato e del denaro giocato:
progetto IL TEMPO E DENARO (Codice 6358)*

Interventi di prevenzione dell’incidentalita stradale nei luoghi del divertimento notturno: progetto VIVI LA
NOTTE! (Codice 5228)*

*Banca Dati di Progetti e Interventi di Prevenzione e Promozione della Salute
https://www.retepromozionesalute.it/

*Screening nazionale per la prevenzione, eliminazione ed eradicazione del virus dell’Epatite C Azione condivisa
con il PP14, come indicato nel “Quadro logico di programma”.

Resoconto progetto nazionale screening hcv dipartimento patologia delle dipendenze aslto3 situazione
all’01/09/2025 (aggiornamento dati OED 30/06/2025)

Relativamente allo screening effettuato presso gli ambulatori Ser.D., sono state seguite le indicazioni definite dal
protocollo regionale Screening HCV/dipartimenti dipendenze.
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11 progetto di screening HCV ¢ stato prolungato sul territorio nazionale su tutta 1’annualita 2025 ed ¢ attualmente
in fase di attivo svolgimento.

La popolazione target individuata dall’OED alla data del 30/06/2025 ¢ di 4309 pazienti — fonte HTH (tutta I’utenza
in carico al 31/03/2022, data di riferimento come partenza + incidenti progressivi per tutte le motivazioni di presa
in carico fino al 30/06/2025) relativamente al Dipartimento Patologia delle dipendenze ASLTO3; il target
complessivo risulta pertanto essere in progressivo aumento nel trascorrere delle rispettive annualita (in particolare
in categorie di utenza con bassa presenza di fattori di rischio di infezione da HCV).

Nel dettaglio, da segnalare che i pazienti seguiti presso i servizi Spazio Altrove (DGA) e Tam Tam (minori e
giovani adulti) dovranno essere valutati per fattori di rischio e progressivamente sottoposti a screening (come da
indicazione direzione SC SERD ad avvio progetto — vedi osservazioni conclusive). Situazione dettagliata al
30/06/2025 (fonte OED — dati confermati in base ad eventuali correzioni avvenute nel corso del 2025 sul portale
SEPAC)
e Pazienti che hanno eseguito test — 1444
e Pazienti che hanno rifiutato di eseguire un test — 13
e Pazienti considerati da escludere in quanto gia “HCV RNA POSITIVI” — 99
e TOTALE PAZIENTI CLASSIFICABILI PER IL PROGETTO SCREENING — 1556
(su 4309 - raggiunto il 36.1% del totale — media Regione Piemonte — dipendenze 32%)
e PAZIENTI CHE HANNO ESEGUITO TEST
Complessivamente sono stati eseguiti 1444 test, cosi distribuiti:
(dati confermati, le percentuali sotto indicate vengono calcolate rispetto a tutti i 1444 test eseguiti)
- 1228 test anticorpali anti HCV (in prevalenza con test rapidi su sangue capillare), di cui:
o 6 positivi (PREVALENZA SIEROLOGICA HCV 0.4%)
o 1222 negativi (84,6%)
- 216 test HCV- RNA (mediante prelievo venoso), di cui:
o 43 positivi (INFEZIONE ATTIVA DA HCV 3%)*
o 172 negativi (11,9%)
o 1 con esito ancora mancante (0.1%)

Il test ¢ stato destinato all’utenza Ser.D., senza distinzioni di coorte di eta di nascita e senza distinzioni
relativamente alle motivazioni diagnostiche di presa in carico.

Per tutti 1 pazienti risultati positivi al’THCV-RNA, ¢ stato avviato ’iter di invio ai centri specialistici, finalizzata
all’approfondimento diagnostico e all’eventuale successiva prescrizione delle terapie antivirali del caso.

DATI

I dati sopra elencati sono forniti dall’Osservatorio Regionale Dipendenze (riferimento dr.ssa F. Mathis) con
cadenza semestrale.

Indicatori di programma

ARG LD G Valore atteso locale | Valore osservato AL
2025 al 31/12/2025 eventuale
scostamento
PP04_0OS04_1S04 Copertura (target raggiunti dal Sara realizzata almeno | Si sono realizzate
Programma) (N. Aziende Sociosanitarie che attuano un’attivita di LdR/ piu attivita di
programmi di riduzione dei rischi e del danno rivolti a RdD a livello LdR e RDD nel
target vulnerabili o ad alto rischio non in contatto con i territoriale e territorio
servizi) (n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100 una a livello dell’ASL To 3
ambulatoriale
PP04_0OS05_1S05 Copertura (target raggiunti dal Prosecuzione dello Lo screening &
Programma) (N. Aziende Sociosanitarie che attuano Screening delle proseguito
programmi di prevenzione del rischio di trasmissione di | malattie
malattie infettive rivolti a target vulnerabili o ad alto infettive

rischio) / (n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
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Obiettivo e indicatore di processo

sulle attivita RdD e LdR

gruppo di lavoro

il 75% degli incontri

presenti a tutti gli
incontri convocati dal
gruppo regionale

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al N:\)/te:x,?jéolge
P processo 2025 31/12/2025
scostamento
Confronto e monitoraggio Incontri del Partecipazione a almeno | Gli operatori sono stati

Monitoraggio del consumo di
sostanze stupefacenti
attraverso la condivisione dei
dati e il confronto delle
attivita di Drug Checking

Disponibilita dati

Condivisione del dati
all’interno delle equipe

| dati forniti sono stati
condivisi nei gruppi di
lavoro

Giornata internazionale di
sensibilizzazione
sull’Overdose 31 agosto ¢
Support Don’t Punish 26
giugno

Iniziative di
comunicazione

Promozione di iniziative
e/o attivita di
comunicazione in tutte le
ASL

Sono stati organizzati
eventi di
comunicazione in
entrambe le giornate

Diffusione del significato e
delle metodologie della LdR/
RdD

Incontro di
formazione

Realizzazione di un
incontro formativo su
LdR e RdD

E’ stato effettuato un
incontro rivolto a tutto
il personale del DPD
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Azione 4.7- La comunicazione nella prevenzione delle dipendenze

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
- Giornata Mondiale senza Tabacco

Gli Ambulatori per il Tabagismo dell’ Asl To3 hanno organizzato alcune attivita di sensibilizzazione. Sono stati
allestiti, nella mattinata di venerdi 30 maggio, alcuni punti di incontro nei poliambulatori AslTo3 ed ¢ stato messo
a disposizione del materiale informativo. Presso i punti d’incontro ¢ stato possibile dialogare direttamente con
personale qualificato ed esperto rispetto ai percorsi disponibili per smettere di fumare, ai centri per il trattamento
del tabacco presenti sul territorio e ai danni da fumo, con particolare attenzione ai rischi legati ai nuovi stili di
consumo. Per tutto il territorio AslTo3 sono stati messi a disposizione, ad accesso libero, gratuito e senza richiesta
del medico, gli Ambulatori per il tabagismo.

- Giornata Mondiale contro I’Overdose

L’ASL To3, attraverso il Dipartimento Patologia delle dipendenze, ha curato un comunicato stampa finalizzato a
sensibilizzare 1 cittadini sull’uso consapevole dei farmaci e sul rischio di sviluppare dipendenza assumendo
farmaci non prescritti dal medico o dallo specialista.

- Giornata Mondiale contro I’AIDS
11 Dipartimento Patologia delle Dipendenze dell’Asl To3 ha organizzato alcune iniziative:

o Nei giorni della ricorrenza
Distribuzione di materiale informativo sulle infezioni sessualmente trasmesse nei luoghi di
aggregazione giovanile.
e Per tutto dicembre
Azioni di sensibilizzazione nelle scuole da parte dei peer educator del progetto “Attive Compagnie”.
e Venerdi 28 novembre — Casa Verde, Volvera (17.00-19.00)
Spazio informativo aperto alla cittadinanza in collaborazione con la Cooperativa Animazione Valdocco,
il Centro diurno Mistral e LILA Onlus.
e Lunedi 1° dicembre
Nei servizi a bassa soglia Drop In “Punto Fermo” ed Endurance saranno offerti counseling sanitari e
invii ai Ser.D.; presso la Comunita “Lucignolo & Co.” incontro informativo per gli ospiti.
e Venerdi 5 dicembre — Piazza Facta, Pinerolo (dalle 21.30)
Test HIV gratuiti e anonimi, alcol test e counseling nell’ambito di “Vivi la Notte!”, in collaborazione
con Coop Esserci e Anlaids.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso Valore osservato eventuale
locale 2025 al 31/12/2025
scostamento
PP04_OTO06_ITO5 Comunicazione ed informazione Realizzazione di Sono state
Realizzazione di interventi di informazione e comunicazione almeno realizzate quattro
sociale (compreso il marketing sociale) mirate a target e contesti | un intervento di iniziative di
specifici (ad es. amministratori, opinion leader, scuole, genitori, | comunicazione sensibilizzazione
educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.) sociale
Obiettivo e indicatore di processo
. . Motivazione
Obiettivo di processo L O VHDTE EUED L Valore osservato al 31/12/2025 eventuale
processo 2025
scostamento
Sensibilizzazione in Eventi in Almeno un evento in | Organizzazione di eventi e
occasione delle giornate | occasione di occasione di giornate | comunicazione sociale in
tematiche OMS giornate tematiche | tematiche occasione di 3 giornate tematiche
OMS
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Azione 4.8 - Equita e attivita regolativa: impatto LR 9/2016 “Norme per la
prevenzione e il contrasto alla diffusione del gioco d’azzardo patologico”

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al Dt‘::;::;:e
processo 2025 31/12/205
scostamento
Superamento barriere Presenza del Realizzazione del Il materiale pervenuto dalla
linguistiche rispetto materiale materiale multilingue regione é stato stampato e
all’informazione sul DGA DGA affisso nelle bacheche degli
ambulatori della S.C. Ser.D.
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PP5 SICUREZZA NEGLI AMBIENTI DI VITA
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASLTO3
Filomena GRECO - S.S. Promozione della salute - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi

di lavoro - filomena.greco@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.)
- 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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Azione 5.1 Promozione della mobilita sostenibile

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
La ricognizione delle attivita inerenti la mobilita sostenibile nei diversi territori € stata effettuata in collaborazione con
il PP2, che ha messo a punto uno strumento idoneo a raccogliere esperienze e attivita legate alla mobilita
sostenibile nei 103 Comuni della ASL TO3.
E’ stata effettuata una ricognizione sui PUMS (Piano Urbano della Mobilita Sostenibile), che € un piano strategico
che si basa sugli strumenti di pianificazione esistenti e tiene in debita considerazione i principi di integrazione,
partecipazione e valutazione per soddisfare le necessita di mobilita delle persone e delle merci con I’obiettivo di
migliorare la qualita della vita nelle citta e nei loro dintorni.
| Piani Urbani di Mobilita Sostenibile — PUMS — sono piani strategici predisposti dagli Enti Locali che,
utilizzando strumenti di pianificazione esistenti, tengono in debita considerazione i principi di integrazione,
partecipazione e valutazione per affrontare e soddisfare, oggi e domani, le necessita di mobilita delle persone e delle
merci, con I’obiettivo di migliorare la qualita della vita nelle citta e nei loro dintorni. I Dipartimenti di Prevenzione
sono spesso chiamati a esprimere pareri nell’ambito di procedimenti di Valutazione Ambientale Strategica (VAS)
attivati per interventi urbanistici, tra i quali ricadono i PUMS.
I Decreti Ministeriali in materia sanciscono 1’obbligo di adozione del PUMS, inteso come condizione essenziale per
accedere ai finanziamenti statali destinati a nuovi interventi per il trasporto rapido di massa, per tutti i Comuni con piu
100.000 abitanti, fatta eccezione per quelli che ricadano in una Citta metropolitana che abbia provveduto alla

definizione di un proprio PUMS.
A livello locale sono previste le seguenti attivita:
e aggiornamento della mappatura dei PUMS esistenti e delle attivita inerenti la mobilita sostenibile in essere
nei Comuni del territorio, attraverso la scheda elaborata con il PP2;
e  espressione da parte dell’ASL di un contributo nell’ambito di eventuali procedimenti di VAS avviati nel
2025 per I’adozione dei PUMS nel territorio di competenza (v. azione 9.7); tale attivita concorre al raggiungimento
sia dell’indicatore PPO5_OS01 _ISO01 “Piani Urbani di Mobilita Sostenibile”, sia dell’indicatore PP09_0S03_IS07
“Urban health”, previsto nel PP9, azione 9.7;
e  preparazione e realizzazione di un evento durante la settimana della mobilita sostenibile (16-22 settembre
2025) in collaborazione con il mobility manager aziendale;
o  diffusione del flyer sulla piattaforma “Muoversi in Piemonte”: https://www.muoversinpiemonte.it.

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: Settore Prevenzione, sanita pubblica, veterinaria e sicurezza alimentare, Direzioni regionali
competenti in materia di Trasporti, Ambiente, Competitivita, Rete Mobility Manager.

Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione, Mobility manager aziendali ed Enti locali.

Indicatori di programma

Valore atteso Motivazione
A . Valore atteso locale
Nome indicatore regionale 2025 eventuale
2025 scostamento
PP05_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali Almeno 2 L
Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema sanitario accordi

(PUMS)

PP05_0OS01_IS01 Piani Urbani di Mobilita Sostenibile

(N. di Piani Urbani di Mobilita Sostenibile (PUMS) nei 80% di PUMS
quali la ASL ha espresso un contributo nell’ambito del
procedimento di VAS) /(N. totale di PUMS) x 100

Espressione di parere
nei procedimenti di
VAS relativi a PUMS o
a varianti dei piani
regolatori comunali
che interessino la
mobilita, avviati sul
territorio di
competenza*

*v. azione 9.7

Obiettivo raggiunto
(pur non avendo
espresso pareri in
quanto non
richiesti )

Non sono pervenuti
richieste di
valutazione inerenti i
procedimenti VAS
relativi a PUMS
avviti sul territorio
nell’anno 2025
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Obiettivo e indicatore di processo

N ‘ Indicatore di Valore atteso Valore atteso Motivazione
Obiettivo di processo 5 Fonte eventuale
processo regionale 2025 locale 2025
scostamento

Mappatura dei PUMS

esistenti e delle attivita Aggiornamento | Rendicontazio

0 .
inerenti la mobilita Mappatura 100% ASL aderenti mappatura ni PLP
sostenibile
Creazione evento Creazione e Rendicontazio
durante la settimana Presenza evento | 100% ASL aderenti realizzazione .

S o ni PLP
della mobilita sostenibile evento
Realizzazione e
diffusione flyer sulla . e Rendicontazio
piattaforma Muoversi in Flyer Creazione Flyer Diffusione flyer ni PLP

Piemonte

Altre attivita di iniziativa locale mobilita sostenibile

L’ASLTO3 ha aderito con il proprio personale ad iniziative pubbliche con materiale e cartellonistica specifica
inerente la mobilita sostenibile durante 2025 (vedi elenco attivita PP16)

La S.S. Promozione della Salute dell” ASL TOS3 ha segnalato a tutti i Comuni dell’ASLTO3, che anche quest’anno
ricorre la Settimana per la Mobilita sostenibile promossa dalla Commissione Europea e dal Ministero
dell’Ambiente, che si svolgera dal 16 al 22 settembre 2025 (https://www.mase.gov.it/portale/-/mobilita-
sostenibile-verso-l-edizione-2025-della-settimana-europea-per-trasporto-inclusivo-e-accessibile )

La SETTIMANAEUROPEADELLAMOBILITA & la campagna di sensibilizzazione pil importante della
Commissione europea sulla mobilita urbana sostenibile. Promuove il cambiamento comportamentale a favore
della mobilita attiva, del trasporto pubblico e di altre soluzioni di trasporto pulite e intelligenti.

L’edizione 2025 era incentrata sul tema “Mobilita per tutti”:

- costruire cioé una societa in cui i servizi di trasporto siano disponibili, accessibili, convenienti, inclusivi e
sicuri, garantendo che i trasporti pubblici, gli spostamenti a piedi e in bicicletta siano opzioni eque per
tutti. Molti cittadini, infatti, si trovano ad affrontare sfide talvolta insuperabili che limitano ’accesso al
lavoro, all'istruzione e ai servizi essenziali: un fenomeno noto come poverta dei trasporti.

- "Mobility for Everyone" consiste nel garantire che tutte le persone possano accedere a trasporti sostenibili,
indipendentemente dal reddito, dalla posizione, dal sesso o dalle abilita. Molte persone si trovano ad affrontare
sfide come i costi elevati 0 la mancanza di opzioni di trasporto che limitano il loro accesso al lavoro,
all'istruzione e ai servizi essenziali; questo & noto come poverta dei trasporti.

Gli eventi principali si sono svolti dal 16 al 22 settembre di ogni anno e culmina nella famosa Giornata senza
auto.

Le autorita locali sono state incoraggiate a utilizzare la settimana principale per sperimentare misure di
pianificazione innovative, promuovere nuove infrastrutture e tecnologie, misurare la qualita dell’aria e ottenere
feedback dal pubblico.

Con I’adesione di sempre piu Comuni ogni anno e con il suo enorme appeal mediatico, la campagna e ampiamente
riconosciuta come una forza trainante verso la mobilita urbana sostenibile in Europa e oltre.

Nel 2025, la SETTIMANAEUROPEADELLAMOBILITA ci invita a immaginare e costruire una societa in cui i
servizi di trasporto siano disponibili, accessibili, convenienti, inclusivi e sicuri, garantendo che i trasporti pubblici,
gli spostamenti a piedi e in bicicletta siano opzioni eque per tutti.

I Comuni sono stati invitati a partecipare alla SETTIMANAEUROPEADELLAMOBILITA, che si svolge
dal 16 al 22 settembre di ogni anno mediante iscrizione iscrizioni all’apposita piattaforma entro il 27 maggio
2025.
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I Comuni potranno registrare tutte le attivita che intendono svolgere per celebrare la campagna, tra cui:

v Organizzare una o piu attivita incentrate sulla mobilita sostenibile durante la settimana dal 16 al 22 settembre
2025;

v Attuare almeno una o piu nuove misure di trasporto a carattere permanente;

V Istituire una “Giornata senza auto - pdf” tra il 16 e il 22 settembre (idealmente, in occasione della Giornata
mondiale senza auto, domenica 22 settembre 2025) riservando una o pit zone del proprio paese o citta, o meglio
ancora I’ intero territorio, esclusivamente a pedoni, ciclisti e mezzi pubblici per almeno un’intera giornata (ovvero
da 1 ora prima a 1 ora dopo il normale orario di lavoro).

I Comuni che intendono partecipare potranno liberamente scegliere uno, due o tutti e tre i criteri, con modalita
assolutamente libere e senza alcun vincolo.

L’unica condizione da rispettare é che le iniziative e le attivita realizzate siano coerenti con il tema annuale
2025 ""Mobilita per tutti** (per scaricare la scheda informativa dedicata clicca qui - pdf).

Tutte le informazioni circa la SETTIMANAEUROPEADELLAMOBILITA sono reperibili al sito
internet www.mobilityweek.eu e/o contattare il referente nazionale all’indirizzo
mail settimanaeuropeadellamobilita@mase.gov.it.
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Azione 5.2 Prevenzione degli incidenti domestici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e ]l report annuale sugli incidenti domestici ¢ stato pubblicato sul sito aziendale e diffuso anche ai MMG

e PLS.

e ASLTO3 ha realizzare un incontro sugli incidenti domestici a Grugliasco .
e [’ASL ha parteciperanno al percorso di formazione “Accrescere le competenze genitoriali su alcuni
determinanti della salute dei bambini” (trasversale ai PP2, PP5, PP9, PL11).

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Settore Prevenzione, sanita pubblica, veterinaria e sicurezza alimentare, SEPI, Coordinamento
regionale Passi, gruppi di coordinamento PP2, PP9, PL11.
Livello locale: Dipartimento di Prevenzione in collaborazione con i Distretti, 1’Ufficio Stampa.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale
2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP05_OT02_IT02 Formazione Operatori sanitari
e sociosanitari — ambito eta pediatrica

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

Partecipazione al
percorso di
formazione

“Accrescere le
competenze
genitoriali”

Partecipazione al
percorso formativo
Report regionale

vedi estratto
sottostante

Obiettivo raggiunto

PP05_OTO03_IT04 Comunicazione e
informazione

Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di
comunicazione per diffondere la cultura della

Diffusione del report
incidenti domestici:
inserimento sul sito
aziendale e invio ai

sicurezza in ambiente domestico e sulla strada
nelle comunita locali

MMG e PLS

Diffuso report
incidenti domestici

Obiettivo raggiunto

Indicatore di programma PP05_0T02_IT02 — Partecipazione percorso formativo di carattere regionale
formativo — corso FAD 51050

REGIONALE - FAD

Evento:

51050

ACCRESCERE LE COMPETENZE GENITORIALI SU ALCUNI DETERMINANTI DELLA SALUTE DEI B/
Anno: 2025 - Max part.: 200 - Durata: 4 - Crediti: 4.0 - Edizioni previste: 0
Prof. accreditate: TUTTE LE PROFESSIONI SANITARIE: TUTTE LE PROFESSIONI NON SANITARIE;

Sede:. - ()
ne - [Inizio - |Fine - [Provenienza T[S, C. - [Professis - [Ore frequ

14-03-2025 31-12-2025  AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 B OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025  AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE 4:00
14-03-2025 31-12-2025  AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE 4:00
14-03-2025 31-12-2025  AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE PEDIATRICO 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE PEDIATRICO 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - MEDICO 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE PEDIATRICO 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 4:00
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - OSTETRICA/O 400
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE PEDIATRICO 400
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE 400
14-03-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - MEDICO 400
27-11-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE 400
27-11-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - MEDICO 400
27-11-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 - INFERMIERE PEDIATRICO 400
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Indicatore di programma PP05_OT03_IT04 — Diffusione del report incidenti domestici - CORSO FAD 51701

REGIONALE'- FAD

Evento: 51701 LA PREVENZIONE DEGLI INCIDENTI DOMESTICI CON PARTICOLARE RIGUARDO ALLA POPOLAZIONE ANZIANA
Anno: 2025 - Max part.: 200 - Durata: § - Crediti: 5.0 - Edizioni previste: 0

Prof. accreditate: TUTTE LE PROFESSIONI SANITARIE: TUTTE LE PROFESSIONI NON SANITARIE:

Sede: . -

1 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
i 19052025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
i 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500

4] 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
lig] 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
[ig] 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
N 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
h 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 OPERATORE SOCIO-SANITARIO 500
1 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
2 19052025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
i3 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 TECNICO DELLA PREVENZIONE NELL'AMBIENTE E NEI LL5.00
3 19-05-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 5.00
I;l 07-11-2025 31-12-2025 AZIENDA SANITARIA LOCALE TO3 INFERMIERE 500
=
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Azione 5.3 - Prevenzione delle cadute in ambiente domestico nella popolazione

anziana (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Sono state effettuate le seguenti attivita:

o mantenimento del Tavolo intersettoriale, per ogni territorio individuato, con il coinvolgimento degli attori

individuati;

o partecipazione alla FAD sulla prevenzione degli incidenti domestici con particolare attenzione agli

anziani;

o realizzazione di un percorso formativo indirizzato alla popolazione locale

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Settore Prevenzione, sanita pubblica, veterinaria e sicurezza alimentare, Direzione regionale

competente in materia di Welfare, ANCI e associazioni che si occupano di invecchiamento attivo.
Livello locale: Dipartimento di Prevenzione, Enti Locali, Enti Gestori Socio-assistenziali, Terzo settore

Indicatori di programma
Nome indicatore

Valore atteso
regionale 2025

Valore atteso
locale 2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP05_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali
Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema
sanitario

Almeno 2 accordi

PP05_OTO04_ITO5 Lenti di equita
Costruzione di una mappa della popolazione
anziana con basso livello socioeconomico e con

Standard raggiunto nel

- . 2022
problema di isolamento sociale (persone che
vivono sole /numero di abitanti)
PPO5_OTO04_ITO5 Lenti di equita 100% Mantenimento del
Un tavolo per ogni territorio individuato tavolo intersettoriale
Realizzazione
PP05_OTO4_ITO5 Lenti di equita {fggﬁrzoéﬂ;gf:s‘ég
1 0,
fP(;arrr(]:qzr:it\ljgle di ASL con almeno un percorso 100% (data 18 09 2025 )
Obiettivo
raggiunto

PP0O5_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
Obiettivo
raggiunto

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3

52 di 149




Azione 5.4 - Promozione della guida responsabile — Rete Safe Night Piemonte

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025
Sono stato eseguite le seguenti attivita:
o utilizzo della piattaforma EU-Survey predisposta per il caricamento dati da questionari, schede
osservative e schede uscite (con nuovo indicatore di processo);
e utilizzo dei social media come mezzo di comunicazione per la promozione della salute;
e inserimento delle attivita svolte nel progetto precompilato “Rete Safe Night Piemonte” della banca dati
ProSa;
e almeno un intervento di comunicazione/informazione in ogni ASL.

Il progetto VIVI LA NOTTE, in sinergia con la rete regionale Safe Night, si conferma un pilastro fondamentale
per I'empowerment di comunita nel territorio dell’ASL TO3. Attraverso un approccio di prossimita, il progetto
trasforma i luoghi del divertimento in spazi di prevenzione attiva.

Ecco i punti chiave dell'attivita svolta e degli obiettivi futuri:

e Rendicontazione Operativa 2025: Sono state realizzate 74 postazioni notturne (con una forte
concentrazione su Pinerolo e comuni limitrofi come Roletto, Pianezza e Giaveno), intercettando
oltre 2800 contatti diretti.

e Intervento Multidimensionale: Azioni mirate su tre fronti critici: contrasto all'abuso di sostanze,
riduzione dell'incidentalita stradale e prevenzione delle malattie sessualmente trasmissibili.

e Strumenti di Prossimita: Utilizzo della Postazione Notturna Mobile (Camper) per counseling e
alcoltest gratuiti, integrata da una forte strategia digitale sul sito ufficiale VIVI LA NOTTE e sui canali
social.

e Sinergia Territoriale: Collaborazione strategica con locali come Il Luppoloe presidio di aree di
aggregazione come Piazza Facta a Pinerolo.

e Integrazione Scolastica: Collegamento con il progetto ATTIVE COMPAGNIE, che coinvolge 300
studenti I'anno in percorsi di peer-education.

L'obiettivo per il 2025 ¢é consolidare il dialogo con I'Amministrazione di Pinerolo per integrare ulteriormente il

progetto nel tessuto sociale, coinvolgendo nuove associazioni giovanili e stakeholder locali.

Per quanto riguarda la rete regionale, si sono tenuti 4 incontri di coordinamento (completare con i dettagli

mancanti relativi alla rete Safe Night).

Presenza Online : Sito web: www.vivilanotte.org — Informazioni dettagliate su sostanze, rischi e prevenzione. -
Social Media: Profilo Instagram, con contenuti interattivi settimanali (quiz, giochi, curiositd) per

coinvolgere il pubblico giovanile e promuovere una maggiore consapevolezza.

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Settore Prevenzione, sanita pubblica, veterinaria e sicurezza alimentare, Referenti della rete
delle ASL piemontesi, Settore Pianificazione e programmazione trasporti e infrastrutture e Agenzia per la Mobilita
Piemontese .

Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione, Dipartimenti Dipendenze, Enti locali, Terzo settore che si occupa
del loisir notturno, Forze dell’ordine.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore atteso locale 2025 Motivazione
regionale 2025 eventuale
scostamento
PP05_OTO03_IT04 Comunicazione e
informazione . . . Realizzazione di almeno 1
. AT Realizzazione di . : s
Disponibilita di . intervento di comunicazione/
o . T almeno 1 intervento | . . .
iniziative/strumenti/materiali di - .. informazione — N. 1 Grugliasco
S - di comunicazione/
comunicazione per diffondere la cultura . . 18 settembre 2025
- / . - informazione S -
della sicurezza in ambiente domestico e Obiettivo raggiunto

sulla strada nelle comunita locali
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Obiettivo e indicatore di processo

L . Indicatore di Valore atteso | Valore atteso locale IO
Obiettivo di processo - Fonte eventuale
processo regionale 2025 2025
scostamento
Mantenimento della Almeno 4 Partecinato alle 4 Verbali e Obiettivo
rete Safe Night Incontri della rete riunioni riunionipdella rete foglio raggiunto
Piemonte documentate presenze
Presenza di dati
deducibili Obiettivo
Utilizzo piattaforma | 9211 inserimento in 100% ASL Inserire dati in | Dati inseriti in| ' 2991unto
iattaforma della
EU-survey Eche da uscite aderenti piattaforma piattaforma
etilometro e di
osservazione

Azione 5.5 Prevenzione degli incidenti stradali

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025

Sono state effettuate le seguenti attivita:

e disseminazione a livello locale dei dati epidemiologici di incidentalita stradale e del Report regionale

sugli incidenti stradali;

e partecipazione dei professionisti sanitari al percorso di formazione “Accrescere le competenze genitoriali
su alcuni determinanti della salute dei bambini” che comprende anche gli incidenti stradali e 1’uso dei
dispositivi di sicurezza (trasversale ai PP2, PP5, PP9, PL11);

e collaborazione con le Commissioni medico-legali e la sezione locale dell’Ordine degli avvocati per la
distribuzione del materiale informativo sugli incidenti stradali per i soggetti a cui & stata ritirata la patente
per guida sotto I’effetto di sostanze stupefacenti o alcol.

Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Settore Prevenzione, sanita pubblica, veterinaria e sicurezza alimentare, Direzione competente

in materia di trasporti, SEPI, Prefetture.

Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione, Dipartimenti Dipendenze.

Indicatori di programma

N Valore atteso | Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 5 eventuale
regionale 2025 2025
scostamento
PP05_OTO01_ITO01 Accordi intersettoriali Almeno 2 L
Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema sanitario accordi

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

Realizzazione
di almeno 1
percorso
formativo di
carattere
regionale

Partecipazione al
percorso di
formazione

“Accrescere le
competenze
genitoriali su alcuni
determinanti della
salute dei bambini”
Obiettivo raggiunto

PP05_OT03_IT04 Comunicazione ¢ informazione
Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di
comunicazione per diffondere la cultura della sicurezza in
ambiente domestico e sulla strada nelle comunita locali

Realizzazione
di almeno 1
intervento di

comunicazione/
informazione

Pubblicazione del
report incidenti
stradali sui siti

aziendali
Obiettivo raggiunto
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Obiettivo e indicatore di processo

Motivazio
ne
Obiettivo di processo Indicatore di processo Va.l ore atteso Valore atteso Fonte eventuale
regionale 2025 locale 2025
scostamen
to
Cost1tuz1oge Eruppo di Riunioni del gruppo di Almeno 3 .
lavoro per i rapporti con le e . - Verbali
. ) lavoro riunioni annuali
Prefetture piemontesi
Costruzione di sinergie Incontri con i NOT ¢ gli D1str1buz.10ne di
con le Prefetture . . materiale ---- Flyer
. . Uffici patenti. . .
piemontesi informativo
Collaborazione con le Incontri con le ?rig(l)ﬁ;)ou: Rendicontazio
Commissioni medico- Commissioni medico- Incontriintuttele | ,. ..~ . . ni PLP
. . . . distribuzione di Lo
legali e la sezione locale |legali e la sezione locale ASL materiale Obiettivo
dell’Ordine degli avvocati | dell’Ordine degli avvocati . . raggiunto
informativo
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PP6 PIANO MIRATO DI PREVENZIONE
Rendicontazione 2025

Referente del programma ASLTO3 :
Michela CONA - S.C. S.Pre.S.A.L. - Direttore Sostituto S.C. S.Pre.S.A.L.

Email: michela.cona@aslto3.piemonte.it

Componentl del gruppo di lavoro ASLTO3 :
BERTINO Antonino - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro

Coordinatore Area Nord - S.C. S.Pre.S.A.L.

- CLERICO Silvia - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Coordinatore
Area Sud - S.C. S.Pre.S.A.L.

- ARBEZZANO Maurizio Francesco - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di
lavoro Professional Gestionale PLP - S.C. S.Pre.S.A.L.

- BARBERO Carlo — Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Professional
Gestionale PLP — S.C. S.Pre.S.A.L.

- CAMOSSO Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

- MARTINA Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

- CANCELLIERE Morena - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.
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Azione 6.1 - Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

E’stata garantita la partecipazione degli operatori S.Pre.S.A.L. agli organismi ed ai gruppi individuati a livello
regionale. Il personale individuato ha partecipato ai lavori dei Gruppi tecnici regionali: rischio da sovraccarico
biomeccanico, macchine, edilizia e agricoltura-selvicoltura. 1l Direttore Sostituto ha partecipato in data
04.11.2025 alla Commissione Organismo Provinciale di Vigilanza convocata dal Direttore SPreSAL dell”’ ASL
Citta di Torino.

Indicatori di programma Non previsti
Obiettivo e indicatori di processo Non previsti.

Azione 6.2 - Sistema informativo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Sistemi informativi:

Sono state rendicontate le attivita effettuate utilizzando gli applicativi informatici locali e regionali
(SPRESALWEB). Sono state ricostruite attraverso il sistema INFORMO, ai fini dell’inserimento nel data-base
nazionale, le dinamiche di n. 4 infortuni mortali indagati dal Servizio. Si & utilizzata la piattaforma INAIL
dedicata alla trasmissione dei registri di esposizione ad agenti cancerogeni al fine di programmare attivita di
vigilanza e prevenzione. Il Servizio nel corso del 2025 ha proseguito la fase di vigilanza nell’ambito dei Piani
mirati di Prevenzione. Il Servizio, in qualita di capofila regionale per 1’attuazione del PMP “patologie
professionali dell’apparato muscolo-scheletrico”, ha funzioni di coordinamento dei gruppi tecnici regionali
che sono costituiti dalle rappresentanze degli stakeholder componenti il CRC.

Attivita svolte per i PMP

e Si ¢ garantita la partecipazione all’iniziativa formativa regionale rivolta agli SPreSAL da parte di n. 4
operatori

e In data 14.05.2025 il Servizio ha organizzato, in qualita di ASL capofila sul PMP muscoloscheletrico,
la formazione degli operatori SpreSAL delle altre 5 ASL che portano avanti il Piano

e Sono state monitorate n. 3 imprese che non hanno aderito al PMP Agricoltura pari al 7% delle imprese
assegnate nel piano di vigilanza e n. 1 imprese che hanno aderito pari al 2,6% del valore di imprese
non aderenti

e Sono state monitorate n. 10 di cantieri in cui operano imprese che non hanno aderito al PMP Edilizia
pari al 5% dei cantieri assegnati nel piano di vigilanza e n. 5 cantieri in cui operano aziende che hanno
aderito pari al 2,5% del valore dei cantieri in cui operano imprese non aderenti

e Sono state monitorate n. 4 imprese che non hanno aderito al PMP Sovraccarico biomeccanico del
rachide nel comparto della Logistica pari al 5% delle imprese che non hanno aderito al PMP e n. 2
imprese che hanno aderito pari al 50% del valore di imprese non aderenti sottoposte a vigilanza

e E’ stata verificata I’applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria nell’ambito
dell’attivita di vigilanza dei PMP in n. 15 imprese per il PMP Edilizia, in n. 4 imprese per il PMP
Agricoltura e in n. 6 imprese per il PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide nel comparto della
Logistica

e Sono stati organizzati n. 2 eventi per i PMP

e Sono inoltre state coinvolte n. 90 ulteriori imprese per il PMP Edilizia

e In data 21.10.2025 & stato organizzato il seminario di avvio per le nuove aziende aderenti al PMP
Edilizia in modalita FAD

e Sono state raccolte n. 42 schede anagrafiche e n. 35 schede di prima valutazione per le nuove aziende
aderenti al PMP Edilizia

e In data 10 e 11 dicembre 2025 si sono svolti incontri formativi in presenza per le nuove aziende
aderenti al PMP Edilizia rivolti ai CSE coinvolti e alle figure della prevenzione delle aziende che
hanno aderito al PMP
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Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso
locale 2025

Valore osservato al 31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP06_OTO03_IT03 Comunicazione
Attivita di restituzione dei risultati e
diffusione di buone prassi in ordine
all’approccio “sistemico” del rischio

PP07_OTO06_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio

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

Descrizione
delle attivita
svolte sui PMP
nella
rendicontazione
annuale PLP

Partecipazione all’iniziativa formativa regionale rivolta
agli Spresal da parte di n. 4 operatori.
Monitoraggio di n. 3 imprese che non hanno aderito al
PMP Agricoltura pari al 7% delle imprese assegnate nel
piano di vigilanza e n. 1 impresa che ha aderito pari al
2,6% del valore di imprese non aderenti; di n. 10 di
cantieri in cui operano imprese che non hanno aderito al
PMP Edilizia pari al 5% dei cantieri assegnati nel piano
di vigilanza e n. 5 cantieri in cui operano aziende che
hanno aderito pari al 2,5% del valore dei cantieri in cui
operano imprese non aderenti; di n. 4 imprese che non
hanno aderito al PMP Sovraccarico biomeccanico del
rachide nel comparto della Logistica pari al 5% delle
imprese che non hanno aderito al PMP e n. 2 imprese
che hanno aderito pari al 50% del valore di imprese non
aderenti sottoposte a vigilanza;
Verificata 1’applicazione delle buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria nell’ambito dell’attivita di
vigilanza dei PMP in 15 imprese per il PMP Edilizia, in
4 imprese per il PMP Agricoltura e in 6 imprese per il
PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide nel
comparto della Logistica
Organizzati n. 2 eventi per i PMP
Coinvolte n. 90 imprese ulteriori per il PMP Edilizia.
- 21.10.2025 Seminario di avvio per PMP Edilizia;
- N. 42 schede anagrafiche e 35 schede di prima
valutazione raccolte per PMP Edilizia
- 10 e 11 dicembre 2025: incontri formativi in
presenza per PMP Edilizia

Vedi azione 6.6

PP08_OTO05_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio

Realizzazione, aggiornamento e diffusione di
buone pratiche e materiale documentale/
informativo, anche tramite accordi
interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli stakeholder
(PP8)

Vedi azione 6.6
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6.3 Formazione, informazione, assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Nel corso del 2025 ¢ stata garantita la partecipazione degli operatori SPreSAL alla formazione sulla

valutazione dell’efficacia nell’ambito dei PMP ed in particolare:

e In data 30.10.2025 n. 4 operatori hanno partecipato al corso di formazione regionale sulla valutazione
dell’efficacia dei Piani Mirati di Prevenzione

e In data 14.05.2025 il Servizio ha organizzato, in qualita di ASL capofila sul PMP muscoloscheletrico, la
formazione degli operatori SpreSAL delle altre 5 ASL che portano avanti il Piano

Sono inoltre state coinvolte n. 90 ulteriori imprese per il PMP Edilizia.

e Indata21.10.2025 ¢ stato organizzato il seminario di avvio per le nuove aziende aderenti al PMP Edilizia
in modalita FAD

e Sono state raccolte n. 42 schede anagrafiche e n. 35 schede di prima valutazione per le nuove aziende
aderenti al PMP Edilizia

e Indata 10 e 11 dicembre 2025 si sono svolti incontri formativi in presenza per le nuove aziende aderenti

al PMP Edilizia rivolti ai CSE coinvolti e alle figure della prevenzione delle aziende che hanno aderito al
PMP

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al Motivazione eventuale
31/12/2025 scostamento
PP06_OT02_IT02 Formazione Almeno 2 operatori n. 4 operatori totale
— — formati

incentrata su metodologie efficaci =~ SPreSAL per ogni ASL.
di verifica della valutazione del

rischio Formazione alle figure
Realizzazione, in ogni Regione, di | della prevenzione delle
iniziative di formazione specifica = imprese target dei 3 PMP

In data 10 e 11 dicembre
2025 sono stati realizzati
due incontri formativi in

rivolta agli operatori delle ASL e attivati a livello resenza per le nuove
alle figure aziendali della locale eventualmente as cende a dgren ti al PMP
prevenzione ulteriormente coinvolte

Edilizia
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Azione 6.4 - Attivita di vigilanza e controllo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Il Servizio S.PRE.S.A.L. ha svolto attivita di controllo e vigilanza sulle aziende pubbliche e private di tutti i
comparti, nonché nei confronti dei lavoratori autonomi e degli altri soggetti che hanno obblighi in materia di
igiene e sicurezza del lavoro.

Sono state controllate 1446 aziende che rappresentano il 5,5 % delle 26.439 PAT (con almeno un dipendente
o addetto speciale e le imprese artigiane con artigiani > 1), raggiungendo 1’obiettivo previsto di controllo su
1322 aziende.

Per il conteggio delle aziende, si € tenuto conto della definizione di controllo predisposta dal Gruppo Tecnico
Interregionale e approvata dal CIP il 16 gennaio 2025:

— accesso ispettivo presso la singola azienda/cantiere. Vanno incluse le aziende vigilate per i Piani Mirati
di Prevenzione;

— controllo documentale, ossia la verifica documentale effettuata in assenza di accesso ispettivo, la cui
esecuzione discenda da un disposto normativo e sia tracciata in registri, archivi o sistemi locali. Vanno
incluse quelle imprese (Unita Locali) coinvolte nei Piani Mirati cosi controllate (Imprese che hanno
restituito la scheda di prima valutazione c¢.d. “responders”);

— n° aziende oggetto di sopralluogo per I’espressione di pareri.

Il dato rileva il numero di Unita Locali controllate, contate una sola volta nel corso dell’anno.

Si sono effettuati n. 17 controlli congiunti nell’ambito dell’OPYV, in particolare n. 3 con Ispettorato Territoriale
del Lavoro, n. 3 con il SIAN, n. 1 con ARPA, n. 4 con i Carabinieri, n. 6 con la Polizia Locale.

Nel corso dell’anno sono state concluse 139 inchieste infortunio i cui atti sono stati trasmessi all’ Autorita
Giudiziaria. Sono state processate tutte le denunce di infortunio pervenute al Servizio, come previsto dal
Protocollo sottoscritto dalla Regione Piemonte e dalla Procura Generale della Repubblica.

Si é contribuito al sistema di sorveglianza degli infortuni mortali della Regione Piemonte attraverso la
ricostruzione, per I’inserimento nel data base nazionale, di n. 4 casi di infortuni mortali avvenuti nel territorio
di competenza.

Nel corso dell’anno sono pervenute n. 107 denunce di malattia professionale, dato lievemente inferiore a quello
registrato nel corso del 2024. Tutte le segnalazioni pervenute sono state sottoposte a valutazione critica e su
16 di esse ¢ stata effettuata un’indagine, applicando il protocollo sulle denunce di malattia professionale
stabilito con la Procura della Repubblica di Ivrea e quello concordato con la Procura della Repubblica presso
il Tribunale di Torino per le ipoacusie.

Sono stati espressi n. 50 giudizi a seguito di ricorso avverso il giudizio di idoneita alla mansione ex art 41 ¢.9
D.Lgs 81/08.

E’ proseguita la collaborazione con gli operatori del Registro Mesoteliomi, istituito presso il CPO Piemonte,
e dell’Osservatorio tumori naso-sinusali, istituito presso I’ASL CN1, che ha condotto all’effettuazione da parte
del personale infermieristico del Servizio di 23 questionari anamnestici, parte dei quali hanno dato avvio ad
indagini.

Il Servizio si & espresso nella totalita dei casi di richieste di pareri e autorizzazioni in deroga da parte
dell’utenza.

Il Direttore Sostituto ha partecipato in data 04.11.2025 alla Commissione Organismo Provinciale di Vigilanza
convocata dal Direttore SPreSAL dell’ ASL Citta di Torino.

Obiettivi e indicatori di processo

Indicato Motivazione
Obiettivo di processo re di VELD S0 Valore osservato al eventuale
p locale 2025 31/12/2025
processo scostamento

Organizzazione e svolgimento delle E' stata effettuata la
attivita di vigilanza e controllo sulle .. . | rendicontazione. A fronte di
] . . o ..o | delle attivita di S .

aziende pubbliche e private di tutti i | Attivita un obiettivo regionale
T Lo . . controllo . .

comparti, nei confronti dei lavoratori di . atteso di 1322 aziende, sono
; : . effettuate, in e

autonomi e dei soggetti che hanno controllo . state sottoposte ad attivita

PSR . L relazione alle o
obblighi di sicurezza in materia di di vigilanza e controllo

e . risorse disponibili .
igiene e sicurezza nel lavoro P 1446 aziende

Rendicontazione

Altre attivita di iniziativa locale : No.
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6.5 Progettazione PMP (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Formazione operatori SPRESAL.:

e In data 30.10.2025 n. 4 operatori hanno partecipato al corso di formazione regionale sulla valutazione
dell’efficacia dei Piani Mirati di Prevenzione

e In data 14.05.2025 il Servizio ha organizzato, in qualita di ASL capofila sul PMP muscoloscheletrico, la
formazione degli operatori SpreSAL delle altre 5 ASL che portano avanti il Piano

Monitoraggio nell’ambito dell’attivita di vigilanza su un campione di imprese che non hanno
aderito ai PMP e di imprese che hanno aderito

Sono state monitorate n. 3 imprese che non hanno aderito al PMP Agricoltura pari al 7% delle imprese
assegnate nel piano di vigilanza e n. 1 impresa che ha aderito pari al 2,6% del valore di imprese non
aderenti

Sono state monitorate n. 10 di cantieri in cui operano imprese che non hanno aderito al PMP Edilizia
pari al 5% dei cantieri assegnati nel piano di vigilanza e n. 5 cantieri in cui operano aziende che hanno
aderito pari al 2,5% del valore dei cantieri in cui operano imprese non aderenti

Sono state monitorate n. 4 imprese che non hanno aderito al PMP Sovraccarico biomeccanico del
rachide nel comparto della Logistica pari al 5% delle imprese che non hanno aderito al PMP e n. 2
imprese che hanno aderito pari al 50% del valore di imprese non aderenti sottoposte a vigilanza

E’ stata verificata 1’applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria nell’ambito
dell’attivita di vigilanza dei PMP in n. 15 imprese per il PMP Edilizia, in n. 4 imprese per il PMP
Agricoltura e in n. 6 imprese per il PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide nel comparto della
Logistica

Sono stati trasmessi i dati locali relativi alla valutazione di efficacia dei PMP ai coordinatori dei GdL
E’ stato trasmesso il report di valutazione di efficacia del PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide
nel comparto della Logistica

Microimprese
E’ stata mantenuta la percentuale di microimprese: 154 microimprese coinvolte su 292 imprese totali (53%).

Nel 2025 sono state coinvolte n. 32 ulteriori microimprese per il PMP Edilizia;

in data 21.10.2025 é stato organizzato un seminario di avvio per le nuove aziende aderenti al PMP
Edilizia

sono state raccolte n. 27 schede anagrafiche e di prima valutazione da parte delle microimprese
ulteriormente coinvolte e aderenti

In data 10 e 11 dicembre 2025 sono stati realizzati due incontri formativi in presenza per le nuove
aziende aderenti al PMP Edilizia.

Obiettivi e indicatori di processo

s e . Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al LUSEALTE
Obiettivo di processo eventuale
processo 2025 31/12/2025
scostamento

Selezione di almeno il
20% di microimprese
all’interno del campione
di imprese target del
PMP

% microimprese
all’interno del
campione di imprese
target del PMP

Mantenimento di almeno
il 20% di micro imprese
nei PMP

Percentuale mantenuta.
154 microimprese
coinvolte su 292 imprese
totali (53%)
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Azione 6.6 - Comunicare i piani mirati di prevenzione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Eventi di comunicazione sui PMP attivati:

In data 21.10.2025 ¢ stato realizzato un evento in modalita FAD rivolto alle nuove aziende coinvolte nel PMP
Edilizia.

In data 10 e 11 dicembre 2025 sono stati realizzati due incontri formativi in presenza per le nuove aziende
aderenti al PMP Edilizia. Di tali incontri & stata data comunicazione sui canali social aziendali.

Indicatori di programma

Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale
scostamento

PP06_OT03_IT03 Comunicazione
Attivita di restituzione dei risultati e diffusione

Descrizione delle
attivita svolte sui

. .. ; , . PMP nella Vedi azione 6.2
di buone prassi in ordine all’approccio . .
o e, . rendicontazione
sistemico” del rischio
annuale PLP

PP07_OT06_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio

Realizzazione, aggiornamento e diffusione di
buone pratiche e materiale documentale/
informativo, anche tramite accordi
interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli stakeholder
(PPO7)

Almeno un’azione di
comunicazione

21 ottobre 2025: corso FAD
“Piano Mirato di Prevenzione in
Edilizia: rischio caduta dall’alto

degli operatori del settore”

10-11 dicembre 2025: corso

“Caduta dall’alto durante 1’uso
dei ponteggi”.

Nella settimana della sicurezza
e stato pubblicato sui canali
social aziendali un post relativo
alle attivita svolte dal Servizio
con particolare riferimento ai
Piani mirati di Prevenzione

PP08_OTO05_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio

Realizzazione, aggiornamento e diffusione di
buone pratiche e materiale documentale/
informativo, anche tramite accordi
interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli stakeholder
(PPO08)

Almeno un’azione di
comunicazione

23.10.2025

Elementi di antropometria e
progettazione dei posti di
lavoro: standard ENISO 14738,
serie EN 1005 1SO11226.
Valutazione del rischio da
sovraccarico biomeccanico dei
vari distretti articolari: analisi su
strumenti di valutazione e
TACOS. Particolare attenzione
alla gestione dei soggetti con
idoneita limitata.

Pubblicato sul sito Regione
Piemonte
https://www.regione.piemonte.it
/web/temi/sanita/20-24-ottobre-
settimana-europea-della-
sicurezza-sul-lavoro
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PP 7 PREVENZIONE IN EDILIZIA E AGRICOLTURA
Rendicontazione 2025

Referente del programma ASLTO3 :

Michela CONA - S.C. S.Pre.S.A.L. - Direttore Sostituto S.C. S.Pre.S.A.L.

Email: michela.cona@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASLTOS3 :

- BERTINO Antonino - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Coordinatore Area
Nord - S.C. S.Pre.S.A.L.

- CLERICO Silvia - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Coordinatore Area
Sud - S.C. S.Pre.S.A.L.

- ARBEZZANO Maurizio Francesco - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro
Professional Gestionale PLP - S.C. S.Pre.S.A.L.

- BARBERO Carlo — Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Professional
Gestionale PLP — S.C. S.Pre.S.A.L.

- CAMOSSO Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

- MARTINA Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

- CANCELLIERE Morena - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.
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Azione 7.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
E’ stata garantita la partecipazione degli operatori S.Pre.S.A.L. agli organismi ed ai gruppi individuati a livello
regionale. Il personale individuato ha partecipato ai lavori dei Gruppi tecnici regionali: rischio da sovraccarico
biomeccanico, macchine, edilizia e agricoltura-selvicoltura. 1l Direttore Sostituto ha partecipato in data 04.11.2025
alla Commissione Organismo Provinciale di Vigilanza convocata dal Direttore SPreSAL dell’ ASL Citta di Torino.

Indicatori di programma
Non previsti.

Altre attivita di iniziativa locale : No.

Azione 7.2 Formazione, informazione, assistenza in edilizia e agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

dell’efficacia dei PMP
Sono inoltre state coinvolte n. 90 ulteriori im

in modalita FAD

aderenti al PMP Edilizia

prese per il PMP Edilizia

In data 30.10.2025 n. 4 operatori hanno partecipato al corso di formazione regionale sulla valutazione

In data 21.10.2025 é stato organizzato il seminario di avvio per le nuove aziende aderenti al PMP Edilizia
Sono state raccolte n. 42 schede anagrafiche e n. 35 schede di prima valutazione per le nuove aziende

In data 10 e 11 dicembre 2025 si sono svolti incontri formativi in presenza per le nuove aziende aderenti

al PMP Edilizia rivolti ai CSE coinvolti e alle figure della prevenzione delle aziende che hanno aderito al

PMP

Indicatori di programma

Nome indicatore

PP07_OT02_IT02 Formazione
SSL rivolta agli operatori del
settore edile [e agricolo] per il
contrasto del fenomeno
infortunistico e tecnopatico
Attuazione di percorsi di
formazione secondo i criteri
definiti in ambito nazionale,

2 operatori

Formazione alle figure
della
prevenzione delle
imprese target dei

rivolto agli operatori dei settori PMP Agricoltura ed
edilizia ed agricoltura e delle Edilizia

ASL per il contrasto del eventualmente e
fenomeno infortunistico e ulteriormente
tecnopatico coinvolte

Partecipazione di almeno

SPreSAL per ogni ASL

Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025

n. 4 operatori formati per il PMP
Edilizia;
n. 4 operatori formati per il PMP
Agricoltura

Coinvolte n. 90 imprese ulteriori
per il PMP Edilizia.

- 21.10.2025 Seminario
avvio per PMP Edilizia;

- N. 42 schede anagrafiche e 35
schede di prima valutazione
raccolte per PMP Edilizia
10 e 11 dicembre 2025:
incontri formativi in presenza
per PMP Edilizia

di

Motivazione eventuale
scostamento

Altre attivita di iniziativa locale : No.
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Azione 7.3 Piano annuale di vigilanza, controllo e assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

EDILIZIA: 211 cantieri controllati/192 assegnati.

Vigilanza coordinata ¢ congiunta con altri Enti rappresentati nell’OPV per un totale di 4 cantieri con 5 aziende

controllate.

AGRICOLTURA: 56 aziende controllate/44 assegnate
Schede compilate e trasmesse secondo le indicazioni regionali.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale
scostamento
Sono stati attuati programmi di vigilanza,
PPO?—qul.—|801 Attuazione dei programmi controllo ed assistenza come da
Strategie di intervento per R . ‘ . .
AT di vigilanza, controlloe | rendicontazione/schede compilate Edilizia: 211
le attivita di vigilanza, - .y . :
controllo. assistenza assistenza cantieri controllati/192 assegnati
’ Agricoltura: 56 aziende controllate/44 assegnate
Obiettivi e indicatori di processo
c c Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale 2025 Vel s D AL eventuale
processo 31/12/2025
scostamento
- agricoltura:

compilazione delle schede
di sopralluogo nelle
aziende agricole e
trasmissione delle

Verificare il grado_ d.i T Percentuale .di ASL informazioni entro le Schede compilate e
S?ﬂfgzuzr:gi!ﬁt?g; I\gtsucljl che attuanc_)(;_ tempistiche previste a trasmesse secondo le
g programmi di livello regionale indicazioni regionali

territorio regionale igi g .
g vigilanza e controllo | _ edilizia: compilazione e

trasmissione delle tabelle
regionali di attivita entro
le tempistiche previste a

livello regionale

Altre attivita di iniziativa locale : No.
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Azione 7.4 Sorveglianza sanitaria efficace in edilizia ed agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
E’ stata verificata ’applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria in
e n. 10 imprese all’interno di 10 cantieri per il PMP Edilizia,
e 1.1 impresa per il PMP Agricoltura nell’ambito dell’attivita di vigilanza per i PMP
11 dato su tale verifica ¢ stato compilato nelle schede relative ai PMP e le informazioni sono state trasmesse entro
le tempistiche previste a livello regionale

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale

scostamento

Verifica dell’applicazione delle buone

. Verifica dell’applicazione delle buone | pratiche sulla sorveglianza sanitaria in n.

gsr?iZa_r%SEof?’ﬁ_cl i%?’ Sorveglianza pratiche sulla sorveglianza sanitaria | 10 imprese all’interno di 10 cantieri per il
Promozione della qualita nell’ambito dell’attivita di vigilanza per | PMP Edilizia, n. 1 impresa per il PMP
dell’appropriatezzg . ' i PMP Agricoltura nell’ambito dell’attivita di

dell’efficacia della sorveglianza vigilanza per i PMP

L - > Compilazione del dato su tale verifica
sanitaria preventiva e periodica

svolta dai medici competenti (artt nelle schede relative ai PMP e Compilato il dato su tale verifica nelle
25, 40. 41 e 42 Dlds 8?/08) " trasmissione delle informazioni entro le | schede relative ai PMP e trasmesso le
T g tempistiche previste a livello regionale informazioni entro le tempistiche

previste a livello regionale

Altre attivita di iniziativa locale : No.

Azione 7.5 PMP Agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Sono stati formati n. 4 operatori per il PMP Agricoltura
e Sono state monitorate n. 3 imprese che non hanno aderito al PMP Agricoltura pari al 7% delle imprese

assegnate nel piano di vigilanza e n. 1 impresa che ha aderito pari al 2,6% del valore di imprese non
aderenti

e Sono stati trasmessi ai coordinatori dei GdL i dati locali relativi alla valutazione di efficacia dei PMP.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale

scostamento

Monitoraggio dell’attuazione del
PMP “Agricoltura” nell’ambito

PP07_0S02_1S02 Piano Mirato dell’attivita di vigilanza in . - .
v — Monitoraggio di n. 3 imprese che non hanno

. - - - < co .
di Preven2|one come misura d_| almeno il 5 A7 delle imprese aderito al PMP Agricoltura pari al 7% delle
contrasto ad infortuni e malattie | assegnate nel piano di vigilanza | . - R

o ! imprese assegnate nel piano di vigilanzae n. 1
professionali agricoltura ¢ che non hanno impresa che ha aderito pari al 2,6% del valore di
Definizione e applicazione di aderito ai PMP P P '

strategie di intervento (vigilanza e imprese non aderentl;

prevenzione) mirate al contrasto Compilazione del dato su tale Compilato il dato su tale verifica nelle schede

di un rischio e/o esposizione monitoraggio nelle schede A . L
R L . . . relative ai PMP e trasmesso le informazioni entro
prioritari (ad esempio: caduta relative ai PMP e trasmissione S - . -
s . s le tempistiche previste a livello regionale
dall’alto) delle informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale
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Azione 7.6 PMP Edilizia (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Sono stati formati n. 4 operatori per il PMP Edilizia

e Sono stati monitorati n. 10 di cantieri in cui operano imprese che non hanno aderito al PMP Edilizia, pari

al 5% dei cantieri assegnati nel piano di vigilanza e n. 5 cantieri in cui operano aziende che hanno aderito

pari al 2,5% del valore dei cantieri in cui operano imprese non aderenti

coinvolte e aderenti

Sono stati trasmessi i dati locali relativi alla valutazione di efficacia dei PMP ai coordinatori dei GdL.
Nel 2025 sono state coinvolte n. 32 ulteriori microimprese per il PMP edilizia
In data 21.10.2025 ¢ stato organizzato un seminario di avvio per le nuove aziende aderenti al PMP Edilizia
Sono state raccolte 27 schede anagrafiche e di prima valutazione da parte delle microimprese ulteriormente

e Indata 10 e 11 dicembre 2025 sono stati realizzati 2 incontri formativi in presenza per le nuove aziende
aderenti al PMP Edilizia.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale
scostamento
Monitoraggio di n. 10 di cantieri in
cui operano imprese che non hanno
aderito al PMP Edilizia pari al 5%
Monitoraggio dell’attuazione del | dei cantieri assegnati nel piano di
PP07_0S02_1502 Piano Mirato PMP “Edilizia” nell’ambito vigilanza e n. 5 cantieri in cui
di Prevenzione come misuradi | dell’attivita di vigilanza in almeno = operano aziende che hanno aderito
contrasto ad infortuni e malattie | il 5% delle imprese assegnate nel | pari al 2,5% del valore dei cantieri
professionali piano di vigilanza edilizia e che in cui operano imprese non
Definizione e applicazione di non hanno aderito ai PMP aderenti
strategie di intervento (vigilanza
e prevenzione) mirate al Compilazione del dato su tale Compilato il dato su tale verifica
contrasto di un rischio e/o monitoraggio nelle schede relative nelle schede relative ai PMP e
esposizione prioritari (ad ai PMP e trasmissione delle trasmesso le informazioni entro le
esempio: caduta dall’alto) informazioni entro le tempistiche tempistiche previste a livello
previste a livello regionale regionale
Obiettivi e indicatori di processo
Obiettivo di . . Valore atteso locale Valore osservato al ASIVERIE
processo Indicatore di processo 2025 31/12/2025 eventuale
scostamento

Selezione di almeno
il 20% di
microimprese
all’interno del
campione di
imprese target del
PMP Edilizia

% microimprese
all’interno del campione
di imprese target del
PMP Edilizia

PMP

Mantenimento di
almeno il 20% di
micro imprese nei

Percentuale mantenuta.
73 microimprese coinvolte
nel PMP Edilizia su 165
imprese totali (44%)

Altre attivita di iniziativa locale : No.
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Programma: PP 8 PREVENZIONE DEL RISCHIO CANCEROGENO
PROFESSIONALE, DELLE PATOLOGIE PROFESSIONALI
DELL’APPARATO MUSCOLO-SCHELETRICO
E DEL RISCHIO STRESS CORRELATO AL LAVORO

Rendicontazione 2025

Referente del programma ASLTO3 :

Michela CONA - S.C. S.Pre.S.A.L. - Direttore Sostituto S.C. S.Pre.S.A.L.
Email: michela.cona@aslto3.piemonte.it

Componentl del gruppo di lavoro ASLTOS3 :
BERTINO Antonino - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro

Coordinatore Area Nord - S.C. S.Pre.S.A.L.

- CLERICO Silvia - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Coordinatore
Area Sud - S.C. S.Pre.S.A.L.

- ARBEZZANO Maurizio Francesco - Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di
lavoro Professional Gestionale PLP - S.C. S.Pre.S.A.L.

- BARBERO Carlo — Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro Professional
Gestionale PLP — S.C. S.Pre.S.A.L.

- CAMOSSO Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.

- MARTINA Chiara - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.
CANCELLIERE Morena - Dirigente Medico — S.C. S.Pre.S.A.L.
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Azione 8.1 - Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

E’ stata garantita la partecipazione degli operatori S.Pre.S.A.L. agli organismi ed ai gruppi individuati a livello
regionale. Il personale individuato ha partecipato ai lavori dei Gruppi tecnici regionali: rischio da sovraccarico
biomeccanico, macchine, edilizia e agricoltura-selvicoltura. Il Direttore Sostituto ha partecipato in data
04.11.2025 alla Commissione Organismo Provinciale di Vigilanza convocata dal Direttore SPreSAL dell’ ASL
Citta di Torino.

Indicatori di programma: Non previsti

Altre attivita di iniziativa locale : No.

Azione 8.2 - Formazione, informazione, assistenza nell’ambito dei PMP

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Nel corso del 2025 ¢ stata garantita la partecipazione degli operatori SPreSAL alla formazione sulla

valutazione dell’efficacia nell’ambito dei PMP ed in particolare:

e in data 30.10.2025 n. 4 operatori hanno partecipato al corso di formazione regionale sulla valutazione
dell’efficacia dei Piani Mirati di Prevenzione.

Inoltre, in data 14.05.2025 il Servizio ha organizzato, in qualita di ASL capofila sul PMP muscoloscheletrico,

la formazione degli operatori SpreSAL delle altre 5 ASL che portano avanti il Piano.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al 31/12/2025 Motivazione eventuale
2025 scostamento
PP08_OTO03_IT02 n. 4 operatori formati per il PMP
Formazione incentrata su  Partecipazione di almeno Stress Correlato al Lavoro;
metodologie efficaci di | 2 operatori SPreSAL per
verifica della valutazione ogni ASL n. 4 operatori formati per il PMP
del rischio Rischio Cancerogeno Professionale;
Realizzazione, in ogni Formazione alle figure
Regione, di iniziative di | della prevenzione delle n. 4 operatori formati per il PMP
formazione specifica imprese target del PMP | Rischio delle patologie professionali
rivolta agli operatori scelto eventualmente ed | dell’ Apparato Muscolo Scheletrico;
delle ASL e alle figure ulteriormente ed
aziendali della eventualmente coinvolte
prevenzione
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Azione 8.3 - PMP Rischio cancerogeno professionale

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Dal momento che lo S.Pre.S.A.L. dell’ASL TO3 ¢ capofila per il PMP “Patologie professionali dell’apparato
muscolo-scheletrico” e coordina il gruppo tecnico regionale “Prevenzione del rischio da sovraccarico
biomeccanico”, ha realizzato sul territorio di competenza il suddetto PMP e non ha implementato le azioni
previste dal PMP “Rischio cancerogeno professionale”.

Indicatori di programma

Nome indicatore

PP08_0OS01_IS01 Piano Mirato di
Prevenzione come misura di
contrasto ad infortuni e malattie
professionali

PP08_0S02_1S02 Sorveglianza
Sanitaria Efficace

Promozione della qualita,
dell’appropriatezza e dell’efficacia
della sorveglianza sanitaria
preventiva e periodica svolta dai
medici competenti (artt. 25, 40, 41 e
42 Dlgs 81/08)

Valore atteso locale 2025

Monitoraggio nell’ambito
dell’attivita di vigilanza
dell’attuazione del PMP

“Rischio cancerogeno

professionale” in almeno il

5% delle imprese che non

hanno aderito al PMP

Compilazione del dato su
tale monitoraggio nelle
schede relative ai PMP e
trasmissione delle
informazioni entro le
tempistiche previste a
livello regionale

Verifica dell’applicazione
delle buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria
nell’ambito dell’attivita di
vigilanza per il PMP

Compilazione del dato su
tale verifica nelle schede
relative al PMP e
trasmissione delle
informazioni entro le
tempistiche previste a
livello regionale

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al
31/12/2025

Piano non attivato

Piano non attivato
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Azione 8.4 - PMP patologie professionali dell’apparato muscolo-scheletrico

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Nel corso del 2025 ¢ stata garantita la partecipazione degli operatori SPreSAL alla formazione sulla

valutazione dell’efficacia nell’ambito dei PMP ed in particolare:

e in data 30.10.2025 n. 4 operatori hanno partecipato al corso di formazione regionale sulla valutazione
dell’efficacia dei Piani Mirati di Prevenzione;

e in data 14.05.2025 il Servizio ha organizzato, in qualita di ASL capofila sul PMP muscoloscheletrico, la
formazione degli operatori SpreSAL delle altre 5 ASL che portano avanti il Piano.

Sono state monitorate n. 4 imprese che non hanno aderito al PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide nel

comparto della Logistica pari al 5% delle imprese che non hanno aderito al PMP e n. 2 imprese che hanno

aderito pari al 50% del valore di imprese non aderenti sottoposte a vigilanza;

Sono stati trasmessi i dati locali relativi alla valutazione di efficacia dei PMP ai coordinatori dei GdL.

E’ stato trasmesso il report di valutazione di efficacia del PMP Patologie professionali dell’apparato muscolo-

scheletrico.

E’ stata verificata I’applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria nell’ambito dell’attivita di

vigilanza dei PMP in 6 imprese per il PMP Sovraccarico biomeccanico del rachide nel comparto della Logistica

E’ stato compilato il dato su tale verifica nelle schede relative ai PMP e le informazioni sono state trasmesse

entro le tempistiche previste a livello regionale.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al 31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP08_0OS01_IS01 Piano
Mirato di Prevenzione
come misura di contrasto
ad infortuni e malattie
professionali

Monitoraggio nell’ambito
dell’attivita di vigilanza
dell’attuazione del PMP

“Rischio patologie
professionali dell’apparato
muscolo-scheletrico” in almeno
il 5% delle imprese che non
hanno aderito al PMP
Compilazione del dato su tale
monitoraggio nelle schede
relative ai PMP e trasmissione
delle informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

Monitoraggio di n. 4 imprese che non
hanno aderito al PMP Sovraccarico
biomeccanico del rachide nel comparto
della Logistica pari al 5% delle imprese
che non hanno aderito al PMP e n. 2
imprese che hanno aderito pari al 50%
del valore di imprese non aderenti
sottoposte a vigilanza
Compilato il dato su tale verifica nelle
schede relative ai PMP e trasmesso le
informazioni entro le tempistiche
previste a livello regionale

PP08_0S02_1S02
Sorveglianza Sanitaria
Efficace. Promozione
della qualita,
dell’appropriatezza e
dell’efficacia della
sorveglianza sanitaria
preventiva e periodica
svolta dai medici
competenti (artt. 25, 40,
41 e 42 Dlgs 81/08)

Verifica dell’applicazione delle
buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria
nell’ambito dell’attivita di
vigilanza per il PMP
Compilazione del dato su tale
verifica nelle schede relative al
PMP e trasmissione delle
informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

Verifica dell’applicazione delle buone
pratiche sulla sorveglianza sanitaria in
n. 6 imprese per il PMP “Rischio
patologie professionali dell’apparato
muscolo-scheletrico” nell’ambito
dell’attivita di vigilanza per il PMP
Compilato il dato su tale verifica nelle
schede relative ai PMP e trasmesso le
informazioni entro le tempistiche
previste a livello regionale
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Azione 8.5 PMP rischio stress correlato al lavoro

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Dal momento che lo S.Pre.S.A.L. dell’ASL TO3 ¢ capofila per il PMP “Patologie professionali dell’apparato
muscolo-scheletrico” e coordina il gruppo tecnico regionale “Prevenzione del rischio da sovraccarico
biomeccanico”, ha realizzato sul territorio di competenza il suddetto PMP e non ha implementato le azioni

previste dal PMP “stress correlato al lavoro”.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale 2025
Monitoraggio nell’ambito
dell’attivita di vigilanza
dell’attuazione del PMP
“Rischio stress correlato al
lavoro” in almeno il 5% delle
imprese che non hanno aderito
al PMP

PP08_OS01_IS01 Piano
Mirato di Prevenzione come
misura di contrasto ad
infortuni e malattie

professionali Compilazione del dato su tale

monitoraggio nelle schede
relative ai PMP e trasmissione
delle informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al
31/12/2025

Piano non attivato

Verifica dell’applicazione delle
buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria
nell’ambito dell’attivita di
vigilanza per il PMP

PP08_0S02_1S02
Sorveglianza Sanitaria
Efficace

Promozione della qualita,
dell’appropriatezza e
dell’efficacia della
sorveglianza sanitaria
preventiva e periodica svolta
dai medici competenti (artt.
25, 40, 41 e 42 DIgs 81/08)

Compilazione del dato su tale
verifica nelle schede relative al
PMP e trasmissione delle
informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

Piano non attivato
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Azione 8.6 PMP azione equity-oriented

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

E’ stato mantenuto il numero di 24 microimprese coinvolte nel PMP sovraccarico biomeccanico del rachide
nel comparto della Logistica, su un totale di 66 imprese coinvolte, pari ad un percentuale del 39%

Indicatori di programma
Non previsti

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
. e . Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al
Obiettivo di processo processo 2025 31/12/2025 eventuale
scostamento

Selezione di almeno il
20% di microimprese
all’interno del
campione di imprese
target del PMP

% microimprese
all’interno del
campione di imprese
target del PMP

Mantenimento di
almeno il 20% di micro
imprese nei PMP

Percentuale mantenuta.
24 microimprese coinvolte
nel PMP sovraccarico
biomeccanico del rachide
nel comparto della
Logistica su 66 imprese
totali (39%)
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PP 9 AMBIENTE, CLIMA E SALUTE
Rendicontazione 2025

Referente/i locale/i del programma ASLTO3

Michele Ciminale - S.C. SISP- medico dirigente

Email michele.ciminale@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASLTO3

BAIONI Elisa - Dirigente Veterinario- S.C. Sanita animale - Area A

BOSCHETTI Giuliano — Dirigente Veterinario — S.C. Sanita animale — Area A

CLERICO Silvia - CPS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro - S.C. SPreSAL.
PISTONE Valter — Dirigente Veterinario — S.C. Igiene degli alimenti di origine animale — Area B
PRATO Riccardo - Dirigente Veterinario — S.C. Igiene degli allevamenti e produzioni zootecniche —
Area C

PUGGIONI Ornella - Dirigente Veterinario — S.C. Igiene degli alimenti di origine animale — Area B
RIGHI Viveca - Dirigente Veterinario — S.C. Igiene degli allevamenti e produzioni zootecniche —
Area C

SALZA Carla Maria — CPSS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro — S.C. SISP
SIMONETT]I Pasqualino — CPSS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro — S.C. SISP
STRIPPOLI Valter - CPSS Tecnico della prevenzione ambienti e luoghi di lavoro - S.C. SISP
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Azione 9.1 - Consolidamento della rete regionale integrata Ambiente e Salute ed
elaborazione di programmi di attivita intersettoriali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’anno trascorso € stato caratterizzato dall’incremento dell’attivita del Servizio sulle tematiche ambientali, in
particolare quelle riguardanti la valutazione delle azioni e dei progetti di bonifica e della promozione delle misure
di contrasto agli effetti delle variazioni climatiche e all’inquinamento atmosferico. Questa attivita si & svolta nello
spirito di sostegno e di collaborazione con le amministrazioni locali. La partecipazione alle iniziative di formazione
della Regione hanno contribuito ad aumentare la sensibilita e ad affinare le capacita di analisi dei progetti che il
SISP e stato chiamato a valutare.

Nel campo dell’ambiente “indoor” ¢ stato registrato un aumento delle lamentele e delle richieste di interventi per
la presenza di muffe, di umidita e/o di presenza di animali indesiderati e parassiti in spazi domestici. Spesso questi
esposti nascono da situazioni di conflittualita tra cittadini risolvibili con I’applicazione delle norme del codice civile
seguito. Soltanto in un numero limitato di casi dopo attenta valutazione della problematica segnalata, all’esposto ¢
seguito il sopralluogo congiunto con personale dell’amministrazione locale e/o di altra istituzione interessata. La
dimensione del fenomeno riscontrata evidenzia la diffusione di un problema di degrado delle condizioni abitative,
spesso conseguenza di un disagio economico-sociale. Ulteriore segnale di questo disagio € costituito dal continuo
verificarsi di casi di intossicazione da monossido di carbonio per i quali il Servizio é stato chiamato ad intervenire,
talvolta anche in regime di pronta disponibilita. Al proposito si segnala la realizzazione di un progetto di
comunicazione da parte del Servizio, volto a contrastare il verificarsi di questi eventi.

La legionellosi continua ad essere un importante problema di salute pubblica di natura infettiva da ambiente
confinato: il numero di segnalazioni riguarda soprattutto pazienti non ricoverati, non necessariamente grandi anziani
e per i quali la fonte di contagio rimane per lo piu sconosciuta.

Particolare attenzione inoltre é stata posta alle strutture sportive, per le quali € stato avviato un progetto- obiettivo
volto ad approfondire le problematiche ambientali e di sicurezza degli impianti.

Sono proseguite le azioni di vigilanza secondo le linee dettate dall’ Amministrazione Regionale.

Nell’ottica di uniformare e condividere le modalita delle procedure da parte della Direzione Regionale il personale
del Servizio ha partecipato alle iniziative proposte sulle tematiche ambientali e di vigilanza, anche in occasione dei
momenti di condivisione e revisione dei documenti predisposti a livello regionale.

Si rimanda infine alle tabelle dell’Allegato B della Determina Regionale che sottende alla programmazione e
raccolta dei dati di attivita del Servizio.

Di seguito nel dettaglio 1’elenco di quanto descritto:

1) Partecipazione dei referenti locali e dei referenti tecnici alle attivita proposte dal livello regionale: ¢’ stata
garantita la partecipazione all’incontro di programmazione annuale dell’attivita per il 2025 e la collaborazione
all’organizzazione del convegno di presentazione delle Linee guida sulla gestione degli impianti natatori,
revisionando gli elenchi dei gestori del proprio territorio e partecipando con due operatori all’incontro del 2 ottobre
(- 8/5/2025 Riunione online referenti locali. ODG: PRP: ricognizione delle attivita 2025 previste dal programma
Ambiente, Clima e Salute e organizzazione convegno regionale con i gestori degli impianti natatori per confronto
sul protocollo regionale per la vigilanza);

I1 25 novembre alcuni operatori del Servizio hanno partecipato all’incontro di presentazione dell’ Atlante Aria e
Salute, cui ha fatto seguito un breve confronto di approfondimento della tematica all’interno del gruppo SISP.
(25/11/2025 Incontro di presentazione dell’Atlante Aria e Salute — Progetto PNC-PNRR “Aria outdoor e salute:
un atlante integrato a supporto delle decisioni e della ricerca”);

2) Attuazione delle attivita previste dal “Documento di indirizzo 2025 relativo alle attivita di competenza SISP”
(allegato B): il documento individua le ampie aree di attivita del SISP, rimanendo alcune stabili nel corso del tempo
altre invece tendenti a modificarsi e ad espandersi in relazione all’evoluzione della situazione economica, sociale
ed ambientale del territorio. Nel 2025, come gia espresso in precedenza, € aumentata la richiesta di interventi da
parte del cittadino per problematiche legate alla propria condizione abitativa insalubre, e da parte delle
amministrazioni comunali per valutazioni ambientali piu ampie ma per la maggior parte connesse alla tematica
dell’inquinamento del territorio e delle relative bonifiche. Altri filoni di interesse in fase espansiva da parte del
Servizio sono la valutazione e la vigilanza degli impianti sportivi e la partecipazione ai processi autorizzativi delle
attivita delle imprese;

3) Compilazione/trasmissione della rendicontazione annuale PLP (allegato B): vedasi le tabelle allegate che
riportano la dimensione numerica dell’attivita svolta;

4) Partecipazione ai momenti di condivisione e revisione dei documenti predisposti a livello regionale: La
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partecipazione e stata garantita da due operatori del Servizio in presenza, ed é stato un momento utile a conoscere
i punti di vista dei gestori in vista della sua applicazione (2/10/2025: incontro di confronto “La tutela e la sicurezza
della salute pubblica negli impianti natatori”).

Attori coinvolti
o interni all’ASL: TPALL e Medici dell’S.C. SISP, altri operatori del Dipartimento di Prevenzione
o esterni all’ASL: Operatori Laboratorio ARPA Piemonte, operatori dei Comuni e personale scolastico

Obiettivi e indicatori di processo

check list regionali
(vedi sopra punto 2)

operative in presenza e
contatti via e-mail con
Direttore della S.C.
Interaziendale di Fisica
Sanitaria.

Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al Motivazione eventuale
Valore atteso locale 2025
processo processo 31/12/2025 scostamento
N . N 2 referenti
S Partecipazione di almeno 1 .
Incontri periodici tra . (locale/tecnico) hanno
- . referente (locale/tecnico) alle : S
il livello regionalee |. .”.". - partecipato alle iniziative
o iniziative proposte dal livello .
il livello locale e tra ; proposte dal livello
regionale ;
le ASL (vedi sopra punto 1) regionale
prap (vedi sopra punto 1 e 4)
Orientamento delle Realizzazione di almeno 5 | Effettuati 7 sopralluoghi
attivita di vigilanza sopralluoghi in strutture in strutture scolastiche
secondo le priorita scolastiche
regionali (vedi sopra punto 2)
Realizzazione di almeno 2 | Eseguiti 2 interventi di
Orientamento delle | interventi di campionamento | campionamento (1 su
attivita di vigilanza per la verifica del rischio | struttura recettivae 1 su
secondo le priorita legionellosi presso strutture |str. natatoria)
regionali ricettive e/o natatorie
(vedi sopra punto 2)
Effettuati O interventi.
Awviate attivita
- 1. Indisponibilita di Fisico
Rafforzamento propedeutiche aI‘I‘a Sanitario in ASL.
del Realizzazione di almeno 1 | Sostituzione d?l .POl.?, 2. In corso di istituzione il
coordinamento | intervento di controllo su | Y &ilanza Radiazioni Polo Vigilanza
tra il livello Orientamento delle - . interaziendale A.O. Radiazioni”

S apparecchiature radiogene - . . - .
regionale e il | attivita di vigilanza (ionizzanti) utilizzando gli Ordine Mauriziano - ASL interaziendale; anno
livello locale e |secondo le priorita orientamenti contenuti nelle Citta di Torino - ASL dedicato alla definizione
tra ASL regionali TO3: effettuate 2 riunioni organizzativa e alla

riorganizzazione di
archivio e gestione delle
SCIA “apparecchiature
radiogene”.

Orientamento delle
attivita di vigilanza
secondo le priorita
regionali

Realizzazione di almeno 1
intervento di controllo su
apparecchiature laser
utilizzando gli orientamenti
contenuti nelle check list
regionali
(vedi sopra punto 2)

Eseguito almeno 1
controllo

Effettuati n. 1

interventi di controllo su
apparecchiature laser
utilizzando gli
orientamenti contenuti
nelle check list regionali

Disponibilita di
report annuali di
attivita delle ASL
sui temi “Ambiente,
clima e salute”

Rendicontazione delle
attivita svolte attraverso la
compilazione delle tabelle

secondo le indicazioni

regionali
(vedi sopra punto 3)

La rendicontazione delle
attivita e stata effettuata
attraverso la compilazione
dei format regionali ed &
stata trasmessa in data
04/02/2026
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Altre attivita di iniziativa locale

1] Progetto Monossido: Progetto di prevenzione dal rischio di intossicazione da monossido nella popolazione. Il
progetto consiste nella realizzazione di una campagna informativa con la realizzazione di opuscoli informativi
esposti e distribuiti nelle strutture sanitarie dell’ ASL e di messaggi pubblicati sui siti social aziendali.

Attori coinvolti
interni all’ASL: Operatori dei diversi Servizi dell’ASLTO3 e Medici di Base
esterni all’ASL: Amministrazioni Comunali

2] Progetto Censimento Impianti Sportivi

Attivita di vigilanza presso impianti sportivi del territorio in linea con le indicazioni della Procura della Repubblica
presso il Tribunale di Torino, finalizzata alla verifica della stabilita e idoneita delle attrezzature e al rispetto dei
requisiti igienico-sanitari e di sicurezza. La procedura e partita da una presa di contatto con la F.I1.G.C. e larichiesta
conoscitiva ai Comuni del territorio delle strutture presenti.

Attori coinvolti
interni all’ASL: Medici e TPALL e amministrativi del SISP e SPRESAL
esterni all’ASL: Operatori degli Impianti Sportivi, della FGCI e delle Amministrazioni Comunali.

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

11 Servizio ha accolto con interesse 1’attivita formativa messa in campo. Il personale dell’S.C. SISP ha partecipato
agli eventi formativi proposti dalla Regione.

Dodici operatori del Servizio hanno partecipato ai percorsi formativi.

Per le altre ASL riportare la seguente dicitura nella colonna “Motivazione eventuale scostamento™: L’obiettivo non
prevedeva il coinvolgimento di questa ASL.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: TPALL, Medici dell’S.C. SISP

e esterni all’ASL: nessuno

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato | Motivazione
2025 al 31/12/2025 eventuale
scostamento

PP09_OTO02_IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN
Disponibilita di un programma di interventi di formazione N. 12 operatori
sui temi ambiente, clima e salute, compresa la valutazione di | Partecipazione ad almeno | hanno partecipato
impatto ambientale e sanitario, epidemiologia ambientale e 1 percorso formativo da ad almeno 1
tossicologia ambientale, comunicazione del rischio, temi parte di almeno 1 percorso
della valutazione e gestione del rischio chimico, ecc., per operatore per ASL formativo
operatori interni al SSN (con particolare riferimento ai
MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche attraverso
modalita via web (FAD)
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Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso locale
2025

Valore osservato
al 31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

Formazione Operatori

Sanitari e Sociosanitari
ed Operatori esterni al

SSN

Realizzazione del corso
inerente il “Documento di
indirizzo per la valutazione
della salutogenicita
dell’ambiente urbano” (vedi
sopra punto 1)

Partecipazione di
almeno 1 operatore
per ASL

N. 5 operatori del
Servizio hanno
partecipato al corso
tenutosi a Torino in

data 18/12/2025

Formazione Operatori

Sanitari e Sociosanitari
ed Operatori esterni al

SSN

Realizzazione del corso “La
sicurezza delle
apparecchiature laser in
campo medico ed estetico”
(vedi sopra punto 2)

Partecipazione di
almeno 1 operatore
per ASL

N. 10 operatori
hanno partecipato
al corso tenutosi a
Torino nelle date

20/02/2025 elo

22/05/2025

Formazione Operatori

Sanitari e Sociosanitari
ed Operatori esterni al

SSN

Realizzazione/partecipazion
e al corso annuale di
aggiornamento rivolto agli
Ispettori del “NTR
Sicurezza Chimica” (vedi
sopra punto 3)

Partecipazione da
parte degli Ispettori
del’NTR

N. XXX operatori

hanno partecipato

al corso tenutosi a

Venezia nelle date

8 - 11/4/2025

Non valutabile
per le ASL non

facenti parte del

NTR

L’obiettivo non
prevedeva il
coinvolgimento di
questa ASL

Formazione Operatori

Sanitari e Sociosanitari
ed Operatori esterni al

SSN

Realizzazione/partecipazion
e al corso di aggiornamento,
anche in modalita FAD,
sulla sicurezza chimica
(vedi sopra punto 4)

Partecipazione di
almeno 1 operatore
per ASL

N.1 operatori ha
aderito ad
iniziative di
aggiornamento
sulla sicurezza
chimica che si sono
svolte a Torino
nelle date 18 e
19/06/2025

Formazione Operatori

Sanitari e Sociosanitari
ed Operatori esterni al

SSN

Realizzazione evento
formativo-operativo di
aggiornamento sulle
modalita di campionamento
e controllo di matrici
REACH-CLP, BPR e
cosmetici

Partecipazione di
almeno 1 operatore
per ASL

N. 2 operatori
hanno aderito
evento formativo-
operativo di
aggiornamento
svoltosi a Torino in
data 7/3/2025
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Azione 9.4 - Programmi di controllo in materia di sicurezza chimica e formazione sul
tema della valutazione e gestione del rischio chimico

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

E’ stata attuata la programmazione regionale dei controlli REACH/CLP per i quali si rimanda ai dati inseriti nella
tabella “Vigilanza d’iniziativa” predisposta dal Gruppo di Coordinamento Regionale (25 campionamenti
complessivi). Il Servizio ha partecipato ad attivita di controllo congiunta col NTR REACH-CLP eseguita su
aziende del proprio territorio.Almeno due operatori hanno partecipato agli eventi formativi legati alla tematica.
Un caso inizialmente rilevato come positivo per nichel (lima per unghie), é stato sottoposto a revisione nella
procedura. La revisione ha evidenziato il non luogo a procedere in quanto il prodotto e stato giudicato privo di
rischio da esposizione per contatto. E’ stato successivamente escluso dall’elenco dei prodotti per le sue

caratteristiche di utilizzo.

E’ stato ripresentato 1’elenco delle ditte presenti sul territorio sul file fornito dalla Regione.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: TPALL, Medici dell’S.C. SISP

o esterni all’ASL: personale Laboratorio ARPA dedicato, personale della Regione Piemonte NTR

Indicatori di programma

Valore osservato stz o
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
al 31/12/2025
scostamento
PP09_0S02_1S04 Programmazione e realizzazione L’ASL ha
interventi di controllo in materia di sicurezza chimica effettuato n. 2
trasversale agli ambienti di vita e di lavoro, e su prodotti Attuazione di quanto controlli su aziende
immessi sul mercato previsto dal programma | con I’'NTR e n. 26
Formalizzazione di un Programma annuale regionale di regionale di controllo e | campionamenti di
controllo in materia di sicurezza chimica, trasversale agli campionamento articoli REACH e
ambienti di vita e di lavoro, e su prodotti immessi sul cosmetici
mercato
PP09_OTO02_IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN N. 2 operatori che
Disponibilita di un programma di interventi di hanno aderito ad
formazione sui temi ambiente, clima e salute, compresa A iniziative di
. L J o Partecipazione ad almeno .
la valutazione di impatto ambientale e sanitario, - aggiornamento
e . X . ; . 1 percorso formativo da -
epidemiologia ambientale e tossicologia ambientale, . sulla sicurezza
R S - - parte di almeno 1 s ;
comunicazione del rischio, temi della valutazione e chimica che si sono
. SR L . operatore per ASL .
gestione del rischio chimico, ecc., per operatori interni al svolte a Torino
SSN (con particolare riferimento ai MMG, PLS) e nelle date 7/3/2025
operatori del SNPA, anche attraverso modalita via web e 18-19/6/2025
(FAD)
Obiettivo e indicatore di processo
L . Indicatore di Valore osservato al NSRS
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2025 eventuale
processo 31/12/2025
scostamento
L’aggiornamento della
. Compilazione della mappatura é stato
Aggiornamento : .
e S Mappatura mappatura con gli eventuali | effettuato attraverso la
stratificazione dei rischi L - : : - oo
e . stabilimenti di aggiornamenti presenti sul compilazione del
connessi ai prodotti . . o - .
- produzione cosmetici territorio secondo le format regionale ed &
cosmetici A .
indicazioni regionali stato trasmesso in data
04/02/2026
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Azione 9.7 - Partecipazione a tavoli regionali sulla tematica Urban Health

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’ASLTO3 copre un ampio e variegato territorio della cintura ovest di Torino, caratterizzato da aree ad alta densita
abitativa, ognuna di poche decine di migliaia persone, intervallate da aree meno dense, frammentate in piu
amministrazioni comunali che, nel loro insieme, costituiscono un bacino di popolazione numeroso. Questo
territorio “disarticolato” dal punto di vista urbanistico ¢ suscettibile di miglioramenti nelle condizioni ambientali
ricorrendo agli strumenti normativi favorevoli e alle iniziative progettuali sviluppate dalla Regione e dalla Citta
Metropolitana sul corretto uso del territorio.

Difficilmente le revisioni o le varianti dei Piani regolatori sono state orientate ad interventi mirati sulla mobilita,
tuttavia il Servizio ha voluto affrontare la problematica, quando e stato chiamato a valutarli, seguendo una visione
pit ampia del piano urbanistico, consapevoli tuttavia della complessita della situazione data dall’esistente.
Pertanto anche se nel corso del 2025 non sono stati sottoposti a VAS progetti sulla tematica, sono stati considerati
come tali o ad essa collegati la Valutazione del Piano Urbano della Logistica Sostenibile (PULS) di Citta
Metropolitana e le varianti dei piani regolatori di alcuni comuni laddove si ipotizzava situazioni di criticita
ambientale anche dovute alla mobilita.

(Si rimanda anche all’azione 5.1 per le attivita svolte)

Attori coinvolti

e interni al’ASL: TPALL, Medici del Servizio, operatori ASL del PP5
e esterni all’ASL: Enti territoriali di competenza

Indicatori di programma

R Valore osservato al TIPS

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento

PP09_0S03_1S07 Urban health Espressione di parere nei | N 4 pareri espressi su 6
Partecipazione a tavoli tecnici inter procedimenti di VAS relativia | - procedimenti di VAS
istituzionali di valutazione dei PUMS o a varianti dei piani relativia PUMS 0 a
programmi/progetti dedicati a _ regolatori comunali che varianti dei piani
rigenerazione urbana/urban health/mobilita | interessino la mobilita, avviati | regolatori comunali sulla
sostenibile ecc., finalizzati a promuovere sul territorio di competenza™ mobilita, avviati sul
ambienti “salutogenici” *v._ azione 5.1 territorio di competenza

Altre attivita di iniziativa locale : No.

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

1) Sperimentazione dell’uso delle linee di indirizzo in relazione alla revisione del PRGC della CITTA di
CHIVASSO e in almeno un altro territorio disponibile ad applicare le indicazioni regionali nella stesura dei piani
urbanistici da sottoporre a Valutazione Ambientale Strategica.

L’azione non prevedeva il coinvolgimento di questa ASL.

Si segnala tuttavia I’interessamento all’argomento da parte degli operatori del Servizio consapevoli della
potenzialita nell’utilizzo per 1’analisi delle problematicita ambientali nelle procedure di valutazione di pratiche di
tema urbanistico.

Il documento é gia oggetto di studio ed approfondimento per possibili applicazioni da parte del Servizio.

2) Partecipazione all’evento formativo di presentazione del documento-guida organizzato a livello regionale
in data 18/12/2025.
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Attori coinvolti e ruolo

Livello regionale: Gruppo di programma, stakeholders, componenti del gruppo di
operatori SISP delle ASL.

Livello locale: operatori SISP dell’ ASL TO3

Indicatori di programma

lavoro interdisciplinare,

ASL (vedi sopra punto 2) data 18/12/2025

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 | Valore osservato al Motivazione
31/12/2025 eventuale
scostamento
Il documento ¢ stato
Utilizzo del documento nei | sperimentato per X mesi
PP09_OTO05_ITO5 Lenti di equita territori coinvolti, per sul territorio di Non valutabile per
Prosecuzione sperimentazione locale almeno 6 mesi (vedi sopra Chivasso PASLTO3
punto 1) Non valutabile per
PASLTO3
Partecipazione al percorso | N. 5 operatori hanno
PP09_OTO5_ITO5 Lenti di equita formativo da parte di partecipato al corso
Formazione e confronto degli operatori almeno 1 operatore per tenutosi a Torino in

Azione 9.10 - Campagne di sensibilizzazione sui rischi da radiazioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale e

Partecipazione al percorso di formazione “Accrescere le competenze genitoriali”: L’iniziativa regionale non ha

previsto il coinvolgimento di questa ASL.

Partecipazione agli eventi informativi regionali dedicati alla sensibilizzazione sul tema del radon nei Comuni
interessati afferenti al territorio ASL: L’iniziativa regionale non ha previsto il coinvolgimento di questa ASL
Nel territorio dell’ ASLTO3 si ¢ gia svolto un evento informativo regionale sul tema del radon nel 2023. In caso di

nuovi eventi sara presa in carico la partecipazione per eventuali approfondimenti.

Attori coinvolti
o interni all’ASL: operatori servizi SISP e SPRESAL

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato| Motivazione
2025 al 31/12/2025 eventuale
scostamento

PP09_OTO04_ITO04 Iniziative/strumenti/materiali per
informare e sensibilizzare la comunita e gli operatori

sanitari sugli stili di vita ecosostenibili e la riduzione Partecipazione di

territorio ASL (secondo

sanitari ed al pubblico volti a promuovere stili di vita -
punto sopra richiamato)

ecosostenibili e ridurre gli impatti diretti e indiretti dei
cambiamenti climatici sulla salute

degli impatti diretti e indiretti dei cambiamenti almeno 1 0 perator(_e ?g“ Non valutabile
A eventi informativi

climatici sulla salute T per tutte le ASL
- P . . . | dedicati al rischio radon

Disponibilita di almeno un programma di interventi di ; . - eccetto AL e

. . o . L .| nei Comuni afferenti al

informazione e sensibilizzazione rivolti agli operatori vCo
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Azione 9.11 - Sistema informativo regionale relativo alle acque destinate al consumo
umano e strategie per migliorare la conoscenza dei rischi nella filiera idropotabile

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Prosecuzione dell’utilizzo del sistema informativo in uso e collaborazione per proposte di revisione e
aggiornamento.

Il STAN dell’ASLTO3 prosegue con la sua collaborazione. Rientra in questa attivita il contributo alla realizzazione
di un Manuale d’uso del sistema informativo regionale per 1’applicazione della normativa vigente sulle acque
destinate al consumo umano da parte di tutte le ASL piemontesi

Partecipazione alle attivita della sottocommissione regionale acque potabili da parte degli operatori delle ASL
individuati: continua per le azioni descritte sopra.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Direttore SIAN, referente acque potabili.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale | VValore osservato al Motivazione
2025 31/12/2025 eventuale
scostamento

PP09_0OS03_1S08 Sviluppo dei sistemi
informativi a livello territoriale per consentire lo
scambio delle informazioni tra le autorita e gli enti
coinvolti nella materia delle acque destinate al
€OoNsUMo umano

Realizzazione del sistema informativo

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2025 il Dipartimento di Prevenzione ed il SISP in particolare hanno partecipato agli incontri del
Tavolo di Pilotaggio avvenuti a giugno e novembre. Oggetto di confronto hanno riguardato 1’analisi dei dati dello
studio epidemiologico e le problematiche sollevate dai rappresentanti degli Enti Locali che hanno chiesto
informazioni e chiarimenti in merito al programma delle opere, al rischio idrogeologico, al rischio da PFAS, al
possibile incremento della domanda di assistenza sanitaria dei lavoratori esterni in previsione di un loro aumento,
e al rischio per la loro salute. Il dieci novembre si € presenziato all’incontro divulgativo regionale di presentazione
dell’attivita svolta dal tavolo di pilotaggio.

Il Dipartimento di Prevenzione con le sue diverse articolazioni (SISP, SPRESAL), ed il Servizio di Epidemiologia
ha fornito un contribuito ai lavori suggerendo spunti di approfondimento dell’analisi dei dati, ulteriori analisi e
rispondendo alle richieste di informazioni presentate.

Partecipazione di personale dell’ASL TO3 e dell’ASL AL agli incontri relativi alla tematica di competenza del
proprio territorio (rispettivamente la TAV Torino-Lione e I’area di Spinetta Marengo)

Azione da rendicontare soltanto per le ASL TO3, e ASL AL.

Attori coinvolti
Tavolo di Pilotaggio
¢ interni all’ASL: Personale S.C. SISP, SPRESAL, Dip. di Prevenzione, SSEPI

o esterni all’ASL: Personale di ARPA, operatori delle aree competenti di Regione Piemonte, dell’Universita, di
TELT

Obiettivo e indicatore di processo

Valore Motivazione
L . . . Valore atteso locale
Obiettivo di processo Indicatore di processo 2025 osservato al eventuale
31/12/2025 scostamento
Partecipazione a
n. 3 incontri/
. . - riunioni relativi
Promuovere il supporto tecnico N . - Partecipazione delle .
A X .. | Definizione di percorsi di : . alla tematica:
scientifico per orientare le azioni| _ . ASL interessate agli .
X . L orientamento per la scelta | . Lo . TAV Torino-
di valutazione di impatto o incontri dei tavoli, ove .
o delle azioni da . . Lione
sanitario nelle aree ad elevata . richiesto dal livello
. . intraprendere - 11/06/2025
pressione ambientale regionale 05/11/2025
10/11/2025

Altre attivita di iniziativa locale

STUDIO SPoTT ovvero piano di biomonitoraggio umano nell’ambito del piano di sorveglianza sanitaria e di
conoscenza della variazione dello stato di salute della popolazione residente nei pressi dell’impianto di
termovalorizzazione dei rifiuti di Torino (Fase T3, proroga progetto SPoTT2).

Il piano di biomonitoraggio é stato completato con la verifica dei risultati delle analisi delle diossine, la loro
valutazione, la comunicazione e I’invio degli ultimi referti ai partecipanti.

Attori coinvolti

Lo studio, avviato nel 2013 € coordinato da un gruppo di lavoro che comprende I'lstituto Superiore di Sanita, ARPA
Piemonte, ASL Citta di Torino, ASL TO3 e il Servizio di Epidemiologia. Le attivita svolte nel 2025 sono state
condotte dal personale medico del SISP, e dagli operatori ARPA del Servizio di Epidemiologia.
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Azione 9.14 - Programma di comunicazione e sensibilizzazione finalizzato a
promuovere stili di vita ecosostenibili e ridurre gli impatti dei cambiamenti climatici
sulla salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Divulgazione del materiale informativo predisposto dalla Regione sulla mobilita sostenibile secondo le modalita
definite a livello regionale: Sul tema della mobilita sostenibile il 16 settembre 2025, su indicazione regionale,
abbiamo pubblicato sugli account sociale Facebook e Instagram ASLTO3 un post sulla settimana europea della
mobilita.

La grafica era stata predisposta dalla stessa Regione Piemonte, mentre il testo ¢ dall’Ufficio Comunicazione
dell’ASL TO3, con rimando alla pagina regionale.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: personale dell’Ufficio Comunicazione, personale del Servizio di Promozione alla Salute.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso | Valore osservato al | Motivazione
locale 2025 31/12/2025 eventuale
scostamento
PP09_OTO04_ITO04 Iniziative/ strumenti/ materiali per
informare e sensibilizzare la comunita e gli operatori sanitari Diffusione del
sugli stili di vita ecosostenibili e la riduzione degli impatti materiale o
I . S - Diffusione del
diretti e indiretti dei cambiamenti climatici sulla salute predisposto - .
. L A - materiale predisposto
Disponibilita di almeno un programma di interventi di secondo le . ; .
. . PR L S s a livello regionale in
informazione e sensibilizzazione rivolti agli operatori sanitari modalita che
. - oY L - data 16/09/2025
ed al pubblico volti a promuovere stili di vita ecosostenibilie | saranno definite a
ridurre gli impatti diretti e indiretti dei cambiamenti climatici livello regionale
sulla salute
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PP10 MISURE PER IL CONTRASTO
DELL’ANTIBIOTICO-RESISTENZA
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASL TO3:

Dr.ssa Claudia Gastaldo - Direzione Medica di Presidio Rivoli e SSDU Igiene Ospedaliera e
Governo delle ICA- Dirigente Medico- claudia.gastaldo@aslto3.piemonte.it

Componentl del gruppo di lavoro ASL TO3:
Dr. Alessandro Paudice (Responsabile SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA)
alessandro.paudice@aslto3.piemonte.it

- Drssa  Claudia  Gastaldo (S.C. Direzione Medica Rivoli Susa)
claudia.gastaldo@aslto3.piemonte.it
- Dr.ssa Daniela Angela Zeme (Dirigente Medico Infettivologo)

daniela.zeme@aslto3.piemonte.it

- Dr.ssa Cristina Crocilla (Direttore S.C. Laboratorio Analisi Unificato Pinerolo-Rivoli)
cristina.crocilla@aslto3.piemonte.it

- Dr. Elvio Peyronel (S.C. Laboratorio Analisi Unificato Pinerolo-Rivoli)
elvio.peyronel@aslto3.piemonte.it

- Palma Desantis (Coord.ce ISRI SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA)
palma.desantis@aslto3.piemonte.it

- Marita Pecchio (ISRI Pinerolo, SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA)
marita.pecchio@aslto3.piemonte.it

- Debora Serratore (ISRl Rivoli, SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA)
debora.serratore@aslto3.piemonte.it

- Dr.ssa Grazia Ceravolo (Direttore S.C. Farmacia Ospedaliera)
grazia.ceravolo@aslto3.piemonte.it

- Dr.ssa Chiara Buffa (S.C. Farmacia ospedaliera) buffa.chiara@aslto3.piemonte.it

- Dr.ssa Donatella De Somma (Servizio Igiene degli Allevamenti e delle Produzioni
Zootecniche) donatella.desomma@aslto3.piemonte.it

- Dr. Piero Barettini (Servizio Igiene degli Allevamenti e delle Produzioni Zootecniche)
piero.barettini@aslto3.piemonte.it
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Azione 10.1- Integrazione dei Piani regionali dedicati o che intersecano il tema del
contrasto alle AMR e del loro monitoraggio

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

E stata prodotta, sul form inviato dalla Regione Piemonte, la relazione delle attivita previste dagli obiettivi ed
indicatori aziendali “GLICA” svolte nel 2024.

Nel corso del 2025, la composizione del Gruppo di Lavoro del PP10 non ha subito variazioni dal punto di
vista delle figure professionali coinvolte. Per quanto riguarda i singoli componenti, e stata inserita la Dr.ssa
Gastaldo (Dirigente Medico DMPO e SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA) come referente del
PP10.

Nel corso del 2025 sono proseguite come sempre le attivita secondo gli obiettivi e relativi indicatori
organizzativi e di processo aziendali “GLICA” emanati dalla Regione, che verranno rendicontati a breve, nei
primi mesi del 2026.

L’integrazione tra il Responsabile aziendale ICA/AMR e il referente PP10 ¢ stata mantenuta attiva per I’intero
anno 2025, assicurando una collaborazione strutturata e un confronto continuo tra le due figure professionali
(afferenti alla SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA), che hanno inoltre operato in costante raccordo
con la referente dell’AMS Aziendale.

Attori coinvolti

Interni all’ASL: SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA, Responsabile del Programma AMR/AMS
aziendale, Dipartimento di Prevenzione, Referenti dell’ Area Veterinaria per il contrasto alle AMR aziendale,
S.C. Laboratorio Analisi Unificato Rivoli-Pinerolo, SC. Farmacia Ospedaliera, S.C. Formazione, Qualita e
gestione del rischio clinico delle attivita sanitarie.

Esterni all’ASL: GTC AMR-ICA, Gruppo regionale di coordinamento del PP10, Dipartimento di Scienze
della Sanita Pubblica e Pediatriche dell’Universita di Torino

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso Valore osservato al Motivazione eventuale
locale 2025 31/12/2025 scostamento

PP10_0OS01_IS05 Sorveglianza e
monitoraggio (d)_procedure

Sviluppo di procedure regionali S_tqd_lg di sviluppata.

. L . fattibilita della
omogenee per indagini intersettoriali orocedura | . . |
in caso di individuazione di batteri regionale Indicatore non

patogeni resistenti negli esseri umani,
negli animali e nei prodotti alimentari

Procedura regionale non

valutabile
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di
processo

Valore atteso locale
2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione eventuale
scostamento

Prosecuzione del
processo di integrazione
dei gruppi regionali

Presenza di atti di

Comunicazione di
eventuali modifiche/
aggiornamenti della

composizione dei

Non si sono verificate

Prosecuzione del
processo di integrazione e
coordinamento tra le
pianificazioni,
I’operativita e il
monitoraggio ICA, AMR
e il PRP/PLP

organizzativa e
operativa tra le
figure di
Responsabile
aziendale della
funzione
ICA/AMR e di
Referente PP10,
ove non
coincidenti

dell’integrazione
organizzativa e

operativa tra le figure e

comunicazione di
eventuali

modifiche/aggiornamen
ti del nominativo e ove
non raggiunto, recupero

dell’indicatore

Integrazione
raggiunta

dedicati alle ICA-AMR e aggiornamento dei | gruppi e delle figure modifiche/ obiettivo raggiunto
delle attivita per le arce gruppi dedicate a aggiornamenti
umana e veterinaria ICAJAMR/PLP per
area umana e
veterinaria
Integrazione .
Evidenza

obiettivo raggiunto

Attuazione delle attivita
previste nel sistema
regionale degli obiettivi e
indicatori aziendali
dedicati alle ICA-AMR
(sistema “indicatori
GLICA”)

Presenza di
obiettivi e
indicatori
aziendali ICA-
AMR 2025

Attuazione sistema
obiettivi e indicatori
aziendali ICA-AMR

2025

Obiettivi e indicatori
rendicontati

obiettivo raggiunto
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Azione 10.2 - Sviluppo della sorveglianza degli isolamenti di laboratorio AR_ISS

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Sono state recepite le indicazioni regionali, attuando [’attivita locale come richiesto. L’ASL TO3 ha
continuato ad aderire alla sorveglianza ARISS/GEMINI e aggiornare il database, caricando i dati su apposita

piattaforma regionale.

¢ |l laboratorio ha continuato, come gli anni precedenti, ad aderire alle indicazioni regionali sulla Sorveglianza
ALERT, con puntuale reportistica degli isolamenti.

o Redatto dalla SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA il consueto report annuale sugli isolamenti dei
m.o. alert effettuati dal Laboratorio Unificato Rivoli — Pinerolo.

e Per quanto riguarda le strutture del privato accreditato, tutte si avvalgano del nostro Laboratorio Unificato per
le indagini microbiologiche, pertanto i dati confluiscono automaticamente nel sistema di sorveglianza.

Attori coinvolti

o interni all’ASL: S.C. Laboratorio Analisi Unificato Rivoli-Pinerolo, SSDU Igiene Ospedaliera e Governo
delle ICA, Responsabile del Programma AMR/AMS aziendale.

e esterni all’ASL: GTC AMR-ICA.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PP10_0OS01_IS01 Sorveglianza e
monitoraggio (a)

Adesione regionale al sistema di
sorveglianza dell’AMR in ambito umano,
secondo le indicazioni del Ministero della
Salute

Adesione e proseguimento
della sorveglianza (ARISS)

L’ASL ha mantenuto
I’adesione alla sorveglianza
AMR e ha caricato i dati su

apposita piattaforma

regionale

obiettivo raggiunto

PP10_0OS01_1S02 Sorveglianza e
monitoraggio (b)

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

del’AMR) / (N. totale delle strutture di
ricovero per acuti) x 100

Adesione del 100% delle
strutture di ricovero, pubbliche
e private accreditate, al sistema

di sorveglianza delle AMR in
ambito umano

Ha aderito alla sorveglianza
AMR il 100% delle
strutture di ricovero,
pubbliche e private

accreditate, al sistema di
sorveglianza delle AMR in
ambito umano

obiettivo raggiunto

PP10_0OS01_IS03 Sorveglianza e
monitoraggio (c) Sviluppo di procedure

pubblici partecipanti alla sorveglianza,
omogenee tra le Regioni

regionali di accreditamento per i laboratori

Sviluppo di procedure regionali
di accreditamento per i
laboratori pubblici partecipanti
alla sorveglianza

(standard 2023 da recuperare.
In attesa di indicazioni
nazionali)

Indicatore non valutabile

In attesa di
indicazioni
nazionali

PP10_0OS01_1S04 Sorveglianza e
monitoraggio (d)_laboratori

% laboratori regionali (pubblici e privati)
coinvolti nella sorveglianza dell’ AMR su
animali da produzione

Esiti censimento organizzato da
Accredia su richiesta del
Ministero della Salute

Indicatore non valutabile

Assenza esiti
censimento richiesto
da Ministero della
Salute ad Accredia
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al N(I:\)/gxﬁjé?ge
processo 2025 31/12/2025
scostamento
La ASL ha aderito alla
Awvio della Attivazione della Valutazione risultati sorveglianza ALERT e ha bietti
Sorveglianza sperimentazione integrazione commentato le criticita ODIELtiVo
regionale ALERT della sorveglianza Sorveglianza ALERT osservate nella raggiunto
compilazione del form

Azione 10.3 - Sviluppo sorveglianza degli enterobatteri resistenti ai carbapenemi (ex

sorveglianza CPE)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Le attivita di sorveglianza delle CRE nelle strutture di ricovero per acuti e di riabilitazione del privato
accreditato operanti sul territorio dell’ASL TO3 hanno interessato la totalita delle strutture afferenti
all’Azienda. Le suddette strutture trasmettono i campioni microbiologici allo SC Laboratorio Unificato di
Rivoli-Pinerolo per I’esecuzione degli esami colturali; il Laboratorio provvede successivamente alla
segnalazione e all’invio dei dati attraverso la piattaforma dedicata. Alla luce di quanto sopra, non si € reso
necessario effettuare incontri con le strutture del territorio, in quanto i dati dei loro m.o. isolati confluiscono
gia nei dati inseriti in piattaforma dal Laboratorio Analisi.
e Tutte le strutture private accreditate presenti sul territorio ASL che partecipano alla Sorveglianza CRE-ISS:

Lo d Uil

Attori coinvolti

Casa di Cura Villa Augusta — Bruino (Area Metropolitana Sud)

Casa di Cura Villa Patrizia — Piossasco (Area Metropolitana Sud)

Casa di Cura Villa Serena — Piossasco (Area Metropolitana Sud)

Casa di Cura Villa Iris — Pianezza (Area Metropolitana Nord)

Villa Papa Giovanni XXIII — Pianezza (Area Metropolitana Nord)

Casa di Cura Madonna dei Boschi — Buttigliera (Val Susa-Val Sangone)

o interni all’ASL: S.C. Laboratorio Analisi Unificato Rivoli-Pinerolo, SSDU lIgiene Ospedaliera e Governo
delle ICA, Responsabile del Programma AMR/AMS aziendale, Referenti aziendali dell’ Area Veterinaria per il

contrasto dell’AMR.
e esterni all’ASL: GTC AMR-ICA

Indicatori di programma

oppure attraverso 1’incrocio con il flusso
informatico regionale dei laboratori ove
disponibile)

caricamento dati in
piattaforma

L’ASL ha caricato i dati su
apposita piattaforma.

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Né?/g:?jé?ge
2025 31/12/2025
scostamento
PP10_0S01_IS10 Sorveglianza e
monitoraggio (e) , .
% di strutture di ricovero in cui & stata Prosecuzione della Sorl\;eA"S;F];: gg)éeg;lrlti? é% -
effettivamente attivata la sorveglianza dei sorveglianza CRE (ex CPE) con ungnumero di st?utture i
CRE, con un grado di copertura >90% con incremento rispetto 16 P obiettivo
(verificata attraverso lo “zero reporting” all’anno precedente e raggiunto
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Obiettivi e indicatori di processo

veterinaria animali

Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al WA
Valore atteso locale 2025 eventuale
processo processo 31/12/2025
scostamento
Integrazione Gestione
Sorveglianza isolamento positivi Studio di fattibilita della Procedura regionale

Indicatore non valutabile

Umana - in allevamenti procedura regionale non sviluppata

Azione 10.4 - Prevenzione e controllo delle AMR e ICA sul territorio e nelle RSA
(azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Nel 2025, non ci sono state modifiche/aggiornamenti dei nominativi della funzione specifica per il controllo
delle infezioni correlate all’assistenza. Continua ad essere Referente della SSDU Igiene Ospedaliera e Governo
delle ICA il Dott. Paudice (Direttore S.C. Direzione Medica di Presidio Rivoli-Susa).
La SSDU risultava gia essere in staff alla Direzione Aziendale.
E stato inoltre individuato e dedicato un ISRI, nell’ambito dell’unita per il rischio infettivo ospedaliero, che si
raccordera con il territorio.
Per quanto riguarda la Sorveglianza sulla Prevalenza delle ICA e sul consumo di antibiotici nelle RSA:
= lanostra ASL ha partecipato quest’anno coinvolgendo 4 RSA, presenti in Distretti territoriali diversi;
= ¢ stato predisposto un report con 1’analisi dei dati ottenuti.
Infine, riguardo al monitoraggio della qualita delle procedure regionali rivolte alle RSA, individuate e messe
a disposizione dal livello regionale:
= ¢ stato reso disponibile il report analitico redatto dall’Universita di Torino e condiviso dalla Regione
Piemonte in data 08/10/25;
= durante i CICA e lo svolgimento sorveglianza HALT4, ¢ stata sensibilizzata la consultazione e I’utilizzo
di procedure IPC presenti sul sito DSSPP dell’Universita di Torino;
= La SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA ha promosso, con la collaborazione del
Coordinamento Territoriale, la partecipazione ai Webinar dell’ISS sulla prevenzione e controllo ICA
nelle RSA.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA, Responsabile Programma AMR/AMS
aziendale, Referente PP10.

esterni all’ASL: GTC AMR-ICA, Dipartimento di Scienze della Sanita Pubblica e Pediatriche dell’Universita
di Torino.
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Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 Valore osservato al 31/12/2025 eventuale
scostamento
. . La funzione dedicata alla
Porre la funzione dedicata alla . .
sorveglianza, prevenzione e controllo del sorveglianza, prevenzione e controllo
AP : del rischio infettivo (ICA/AMR) &
PP1(_)_(_)T04_1_‘ITO4 rischio mfet_tlvo_ (ICA/AMR) in staff alla stata posta in staff alla direzione o
Lenti di equita direzione aziendale. ; obiettivo
. - . aziendale. .
Funzione AMR-ICA e Individuare e dedicare un ISRI, s Lo . raggiunto
o , . ey o E stato identificato e dedicato un
rete ISRI territoriale nell’ambito dell’unita per il rischio s . A .
. . i s ISRI, nell’ambito dell’unita per il
infettivo ospedaliero, che dovra TR : .
X . N rischio infettivo ospedaliero, che
raccordarsi con il territorio s . . D
dovra raccordarsi con il territorio
Adozione procedure .
prevenzione e Identificazione punti critici osservati. | E stato predisposto un report analitico obiettivo
controllo AMR-ICA | Disponibilita di un report analitico finale finale raggiunto
in RSA
Obiettivi e indicatori di processo
Obiettivo di processo Indicatore di | Valore atteso locale Valore osservato al N(I;\)/gx?jﬁge
P processo 2025 31/12/2025
scostamento
. _ Adesione alla Solo per le ASL non inserite
Sorveglianza mediante N : nella sorveglianza HALT4
Partecipazione sorveglianza da parte .
Prevalenza delle ICA e " 2024:
. alla delle RSA (gestione "
del consumo di . - N. 4 RSA che hanno obiettivo
IS sorveglianza diretta delle ASL) non : : .
antibiotici in un A partecipato alla sorveglianza raggiunto
. Europea e inserite nella .
campione . : mediante Prevalenza delle ICA
. . Nazionale sorveglianza HALT4 R
rappresentativo di RSA 2025 e del consumo di antibiotici nel

2025

Azione 10.5 - Sorveglianza e controllo delle Infezioni Correlate all’ Assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

[ ]
sorveglianze:

= Infezione del sito chirurgico sugli interventi chirurgici del colon-retto;
= VAP e batteriemie CVC-relate in Rianimazione (GiViTl);
= Consumo di Soluzione ldroalcolica (CSIA)

all’assistenza, che verra ultimato entro il primo trimestre 2026.

revisione e aggiornamento della sua composizione che verra formalizzato nel 2026.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA e CC-ICA.

e esterni al’ASL: Gruppo AMR-ICA, Dipartimento di Scienze della Sanita Pubblica e
Pediatriche dell’Universita di Torino

La SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA ha partecipato, come tutti gli anni, ad almeno 3

Quest’anno svolta anche la sorveglianza HALT4 in 4 RSA dell’ASL TO3, scelte come campione.
La SSDU Igiene Ospedaliera e Governo delle ICA redige un report annuale sulle infezioni correlate

Nel corso del 2025 la composizione del CIO-CICA é rimasta invariata. Tuttavia, & in corso un processo di
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Indicatori di programma

producono un report annuale sulle infezioni
correlate all’assistenza/(N. totale CC-ICA) X
100

dei CC-ICA

sulle ICA

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2025 31/12/2025
scostamento
L’ASL ha partecipato a n.
PP10_0S01_IS11 Sorveglianza e monitoraggio Partecipazione ad 4 sorveglianze:
(f) Partecipazione regionale ad almeno tre P CSIA, ISC, VAP,
. . . . almeno tre i .
sorveglianze delle infezioni correlate all’assistenza ) batteriemie CVC relate. obiettivo
LT L sorveglianze delle :
come da indicazioni del Ministero della Salute, ; & raggiunto
. ; . . infezioni correlate ,
definendo un piano progressivo di sviluppo della . Quest’anno svolta anche
. - all’assistenza . .
sorveglianza regionale sorveglianza HALT4 in un
campione di RSA
PP10_0S01_1S12 Sorveglianza e monitoraggio
(9) Comitati per il Controllo delle infezioni
correlate all’assistenza (CC-ICA) C_he o F\’_eporF an_nuale sulle Il CC-ICA dell’ASL ha o
producono un report annuale sulle infezioni infezioni correlate elaborato il report annuale obiettivo
correlate all’assistenza: (N. CC-ICA che all’assistenza da parte P raggiunto

PP10_IS01_IS16 Prevenzione delle Infezioni
Correlate all’ Assistenza (ICA) (a)
Esistenza di un Comitato per il controllo delle

Aggiornamento
annuale della

11 CIO-CICA non ha
variato la propria
composizione nel 2025.
Tuttavia € in atto un

Formalizzato a

evidenze, coordinato con le azioni nazionali e le
indicazioni del PNCAR

livello regionale

comunicazione

Infezioni correlate all’assistenza in tutti gli ospedali composizione _Processo di Inizio 2026

S modifica/aggiornamento
pubblici . .

che verra formalizzato nel
2026.
L’ASL ha aderito al
PP10_IS01_IS17 Prevenzione delle Infezioni Adesione al monitoraggio del
Correlate all’ Assistenza (ICA) (b) monitoraggio del consumo prodotti obiettivo
Istituzione di un sistema regionale di monitoraggio consumo prodotti idroalcolici per I’igiene ragqiunto
del consumo di prodotti idroalcolici per I’igiene idroalcolici per delle mani (CSIA - 99
delle mani I’igiene delle mani Speedy audit —
Framework)

PP10_OTO03_IT03 Comunicazione sull’'uso
approprlato_dl antibiotici . . Attuazione delle L’ASL ha aderito alle .
Esistenza di un programma regionale annuale di A . o X . obiettivo
. . L attivita previste a iniziative regionali di .
informazione e comunicazione basato sulle raggiunto

Altre attivita di iniziativa locale

— Creazione di locandine, post sulle pagine social Aziendali e sito internet di contenuti riguardanti la giornata
mondiale dell’igiene delle mani (organizzati anche banchetti informativi presso i 3 PP.O0O.) e la settimana di

consapevolezza sull’utilizzo degli antibiotici.

— Per quanto riguarda le Sorveglianze delle Infezioni del Sito Chirurgico (ISC), e in corso una valutazione
relativa all’estensione della sorveglianza ad altre tipologie di interventi chirurgici.
— Nell’ambito delle attivita di sorveglianza delle infezioni correlate all’assistenza (ICA), ¢ in corso di
valutazione, analogamente a quanto avviene per il rischio clinico, la nomina di un referente per il rischio
infettivo per ciascun reparto ospedaliero, al fine di individuare un interlocutore dedicato e sensibile alla

tematica all’interno delle singole SS.CC.
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Azione 10.6 - Monitoraggio del consumo degli antibiotici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’SC Laboratorio Analisi Unificato di Rivoli—Pinerolo elabora con periodicita report sull’andamento della
circolazione dei principali microrganismi antibiotico-resistenti isolati, secondo il modello del rapporto ARISS,
al fine di consentire 1’analisi comparativa dei dati e la valutazione dei trend di diffusione delle resistenze.

| dati locali sono messi a disposizione a supporto delle attivita di Antimicrobial Stewardship e vengono
presentati nell’ambito delle riunioni del CICA, unitamente ai dati di AMS.

Il consumo di antibiotici nell’ambito dell’ASL TO3 ¢ oggetto di monitoraggio continuo; i risultati vengono
restituiti in sede di CICA, favorendo il confronto e la definizione di eventuali azioni correttive.

E stata conseguita I’adesione del 100% delle strutture di ricovero per acuti, pubbliche e private accreditate, al
sistema di sorveglianza delle resistenze antimicrobiche.

Attori coinvolti

interni all’ASL: S.C. Laboratorio Analisi Unificato Rivoli-Pinerolo, SSDU Igiene Ospedaliera e Governo
delle ICA, S.C. Farmacia Ospedaliera, S.C. Pianificazione Strategica e monitoraggio attivita sanitarie,
Responsabile Programma AMR/AMS aziendale, Referenti dell’Area Veterinaria per il contrasto alle AMR

aziendale.
e esterni all’ASL: GTC AMR-ICA.

Indicatori di programma

Motivazione
o Valore atteso locale Valore osservato al |

Nome indicatore 2025 31/12/2025 S(?(;/Sigm:nio
PP10_0OS01_1S02 Sorveglianza e monitoraggio (b) Adesione del 100% delle Ottenuta adesione del

Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e strutture di ricovero 100% delle strutture di

private accreditate incluse nel sistema di ubbliche e private ricovero pubbliche e obiettivo
sorveglianza dell’antibiotico-resistenza in ambito acsre ditate al s?stema di private accreditate al raggiunto
umano: (N. strutture di ricovero per acuti aderenti sorvealianza delle AMR sistema di sorveglianza 99

alla sorveglianza dell’AMR) / (N. totale delle ingambi to UMano delle AMR in ambito

strutture di ricovero per acuti) x 100 umano.

PP10_0OS01_1S06 Sorveglianza e monitoraggio , .

dell’impiego degli antibiotici in ambito veterinario v];si[;r?;;ohirflf:gc;l:f sﬁi

(d): A . . consumi di antibiotici in

Restituzione annuale, da parte della Regione alle ambito veterinario obiettivo
Aziende Sanitarie, di informazioni relative al Report annuale ' raggiunto
consumo di antibiotici in ambito umano e & disponibile un report sui 99
veterinario, al fine di ottemperare agli obiettivi di conspumi di antibi(ftici in

riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e ambito umano

successive versioni '

Altre attivita di iniziativa locale

| dati di consumo degli antibiotici vengono presentati e discussi anche in occasione delle Riunioni del
Dipartimento Medico e Chirurgico, con gli stakeholders interessati.
Controllo dell’appropriatezza prescrittiva per carbapenemi e fluorochinoloni in ambito ospedaliero da parte
dell’infettivologo, con controllo delle richieste motivate pervenute alla Farmacia Ospedaliera.
Svolgimento di audit mensili sulle cartelle cliniche, condotti da un team multidisciplinare (infettivologo, ISRI e
medico DMO), finalizzati alla valutazione dell’appropriatezza della prescrizione degli antibiotici, con particolare

attenzione alle molecole monitorate.

Gli audit sono effettuati nei reparti di Medicina Interna e Chirurgia dei 3 Presidi Ospedalieri aziendali, con
modalita a sorpresa. | dati vengono restituiti ai medici dei reparti interessati e viene redatto un verbale, inviato poi

al Direttore della S.C. e al Direttore di Presidio.
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Azione 10.7 - Promozione del buon uso degli antibiotici in ambito umano

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e In occasione della Settimana mondiale sulla resistenza antimicrobica (18-24 novembre) € stata creata una
locandina in ottica One Health e sono stati creati post sulle pagine social e sul sito internet Aziendali.

e Il corso FAD “Regione Piemonte — Nuovo corso sull’antibiotico resistenza 2025 rimesso a disposizione dalla
Regione Piemonte e reso disponibile su piattaforma ECM Piemonte il 19/11/25, é stato diffuso:

= tramite lettera del 24/11/25 a tutti i Direttori dei Dipartimenti, del Coordinamento Area Territoriale e

S.C. Farmacia con preghiera di diffusione e partecipazione.

= inviata lettera il 15/01/26 per informare della possibilita di svolgere il corso anche nel 2026 appena

verra reso fruibile sulla piattaforma.

= Ottenuto, per il 2026, accreditamento anche per i medici veterinari.

e FE stata mantenuta Dattivita di antibiotico-stewardship (AMS) con discussione dei dati di prescrizione e
consumo durante i CICA, prosecuzione degli audit delle cartelle cliniche e analisi delle richieste motivate
delle molecole antibiotiche oggetto di attenzione.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: SSDU lIgiene Ospedaliera e Governo delle ICA, Responsabile AMR/AMS aziendale,
Referente PP10, S.C. Formazione, Qualita e gestione del rischio clinico delle attivita sanitarie, Referenti
dell’ Area Veterinaria per il contrasto alle AMR aziendale.

Indicatori di programma

sanitarie/Ospedali: (N Aziende
sanitarie/Ospedali in cui é stato
predisposto un programma di AS) / (N.
totale Aziende sanitarie-Ospedali) x 100

stewardship (AS) in tutte le
Aziende sanitarie/Ospedaliere

stewardship (AS) nell’ASL
TO3.

o Valore osservato al WASVERAITS
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento

PP10_0OS01_IS02 Sorveglianza e

monitoraggio (b) _

Percentuale di strutture di ricovero Adesione del 100% delle Ottenuta adesmne; d_el 100%

pubbliche e private accreditate incluse strutture di ricovero pubbliche e delle stru_tture di ricovero o

nel sistema di sorveglianza private accreditate al sistema di pubbliche e private obiettivo
dell’antibiotico-resistenza in ambito sorveglianza delle AMR in accreqnate al sistema dl_ raggiunto
umano: (N. strutture di ricovero per acuti ambito umano sorvegllanga delle AMR in
aderenti alla sorveglianza dell’AMR) / ambito umano

(N. totale delle strutture di ricovero per
acuti) x 100

PP10_0OS01_1S15 Promozione dell’uso
appropriato di antibiotici in ambito R
umano (c) Esistenza di un team/gruppo Esistenza di un team/gruppo E presente un team/gruppo

multidisciplinare responsabile di multidisciplinare responsabile multidisciplinare .
programmi di Antimicrobial stewardship | 4; programmi di Antimicrobial respon_sabllg-z d_l programmi oblejctwo
(AS) in tutte le Aziende di Antimicrobial raggiunto
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Valore osservato al

Motivazione

comunicazione basato sulle evidenze,
coordinato con le azioni nazionali e le
indicazioni del PNCAR

mondiale sulla resistenza
antimicrobica

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 31/12/2025 eventuale
scostamento
Fruizione corso FAD predisposto
dalla Regione (10.7)
PP].O OT02 ITOZ FOI’maZione Promozione dell’adesione al COrso
sull’uso appropriato di antibiotici. f(:irTi[IVO FADd ﬁ?tltt’,‘t()’.“‘t:.oreSISéenza N. 19 operatori coinvolti
Presenza di offerta formativa ¢ bl ‘20_“ uf%, cllantibiotico = _%r_so nella sorveglianza obiettivo
progettata e gestita insieme alla ase di antiblogramma, principi di ICA/AMR hanno fruito raggiunto
Scuola, alle Universita e agli Ordini farmacocinetica e_farmacodlnamlca del corso EAD
professionali erogato dalla Regione (10.8) (corso
FAD accreditato a novembre 2025)
(aggiornamento e prosecuzione
dell’attivita dell’anno 2023)
PPl’O_OT03_IT_03 C(_)mupif:az_iqne L’ ASL ha aderito alle
sul.l uso approprlato di anthIOtI.CI iniziative regionali di
Esistenza di un programma regionale | Adesione alle iniziative promosse dal comunicazione in obiettivo
annuale di informazione e livello regionale occasione della settimana raggiunto

Azione 10.8 - Promozione del buon uso degli antibiotici in ambito umano

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e [’ASL TO3 ha promosso 1’adesione degli operatori sanitari al corso di formazione relativo alle Infezioni
ospedaliere (Moduli D e A, Moduli B e C), terminando il 14/05/2025 la 35°edizione del corso ICA PNRR,

raggiungendo il target prefissato.

e E stato effettuato il monitoraggio della partecipazione e della qualita del corso (Modulo A): sono stati formati

1407 operatori.

\

e E stata promossa 1’adesione degli operatori al corso FAD “Regione Piemonte — Nuovo corso sull’antibiotico
resistenza 2025 reso disponibile su piattaforma ECM Piemonte il 19/11/25:

= tramite nota del 24/11/25 a tutti i Direttori dei Dipartimenti, del Coordinamento Area Territoriale e

S.C. Farmacia con preghiera di diffusione e partecipazione;

= inviata nota il 15/01/26 per informare della possibilita di svolgere il corso anche nel 2026 appena verra

reso fruibile sulla piattaforma;

= diffusa la possibilita di partecipazione al corso anche ai medici veterinari, ottenuto accreditamento per

il 2026.

Attori coinvolti

¢ interni al’ASL: S.C. Formazione, Qualita e gestione del rischio clinico delle attivita sanitarie, SSDU Igiene

Ospedaliera e Governo delle ICA.

o esterni all’ASL: GTC AMR-ICA, Dipartimento di Scienze della Sanita Pubblica e Pediatriche dell’Universita

di Torino.
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Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

offerta formativa progettata e

agli Ordini professionali

Fruizione corso FAD
predisposto dalla Regione
(10.7)
Promozione dell’adesione al
corso formativo FAD
“Antibioticoresistenza ed il

PP10_OTO02_IT02 Formazione sull’uso
appropriato di antibiotici. Presenza di

insieme alla Scuola, alle Universita e

gestita

buon uso dell’antibiotico -
Corso base di antibiogramma,
principi di farmacocinetica e

farmacodinamica erogato

N. XX operatori
coinvolti nella
sorveglianza
ICA/AMR hanno
fruito del corso FAD

Il corso non ¢ gestito
dall’ASL TO3 in
qualita di Provider;
di conseguenza, non
abbiamo accesso ai
dati di

dalla Regione (10.8) (corso
FAD accreditato a novembre
2025)
(aggiornamento e
prosecuzione dell attivita
dell’anno 2023)

partecipazione.

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato al Né?/g::?j;?ge
P processo locale 2025 31/12/2025
scostamento

N. di operatori che hanno
Monitoraggio attivita aderito al modulo A: 1407
formativa regionale
prevista dal PNRR
Missione 6 relativo alle

Infezioni Ospedaliere

Partecipazione al
corso di formazione
ed effettuazione
della valutazione di
qualita

Monitoraggio
adesione e qualita
dell’offerta
formativa

% di partecipanti che
hanno risposto alla
valutazione della qualita:
65%

obiettivo raggiunto

Altre attivita di iniziativa locale

— In merito alla formazione degli operatori sul tema dell’antibiotico resistenza ed il buon uso degli antibiotici,
I’ASL TO3 ha reso nuovamente fruibile da MMG e PLS il corso FAD "L'appropriatezza di utilizzo degli
antibiotici nel contrasto all’AMR". Nel 2025 sono stati formati 33 medici.
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Azione 10.9 - Sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Per quanto riguarda la sorveglianza e monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in ambito veterinario:

A. anche per il 2025 é stato possibile monitorare il consumo del farmaco in ambito veterinario zootecnico
(DPA) per mezzo dei “Cruscotti Aziendali Classyfarm”: aggiornati a cadenza trimestrale e seguiti poi
dalla trasmissione di un report da parte della Regione a febbraio 2026. Tali Cruscotti consentono nello
specifico la valutazione del consumo di antibiotico in DDDvet.

B. siéricorso, come da diversi anni, alla piattaforma ARVET su cui é presente la programmazione del Piano
Regionale Residui e dove & possibile verificare puntualmente lo stato di avanzamento dei lavori. Anche
per il 2025 é stato conseguito il 100% dei campioni attribuiti.

C. per la verifica del corretto utilizzo del farmaco ai sensi della norma e delle linee guida ministeriali
nell’ambito dei controlli effettuati sui DPA, ci si avvale degli applicativi Classyfarm e REV.

D. relativamente alla programmazione ministeriale delle farmacosorveglianze da effettuare, si & fatto ricorso
agli elenchi riportati in Classyfarm per quanto concerne i DPA, per i quali € stato conseguito il 100% dei
211 controlli attribuiti; mentre per i NDPA ci si & avvalsi degli elenchi riportati in REV ed anche per
questi e stato realizzato il 100% dei 68 controlli attribuiti.

o Tra le iniziative attuate per favorire 1’uso appropriato di antibiotici in ambito veterinario, per la formazione
degli addetti ai controlli ufficiali di farmacosorveglianza sono stati resi disponibili 2 corsi di aggiornamento.
= In aggiunta, gli addetti ai controlli ufficiali, nel corso della loro attivita sul campo, hanno provveduto
ad informare e formare gli operatori sugli aggiornamenti della normativa sul farmaco, sulla
consultazione dei Cruscotti Classyfarm, sul tema dell’antimicrobicoresistenza e sulle tematiche inerenti

al corretto uso del farmaco.

Attori coinvolti

o interni al’ASL: Referenti dell’Area Veterinaria per il contrasto alle AMR aziendale, Responsabile
AMR/AMS aziendale, Referente PP10.

o esterni all’ASL: Regione Piemonte, AA.SS.LL. della Regione Piemonte.

Indicatori di programma

Motivazione

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato al eventuale

locale 2025 31/12/2025 scostamento
PP10_0OS01_IS04 Sorveglianza e
monitoraggio (d)_laboratori Esiti Censimento Assenza esiti censimento
% laboratori regionali (pubblici e privati) Accredia richiesto . A L

. . . , . Non valutabile richiesto da Ministero

coinvolti nella sorveglianza dell’AMR su dal Ministero della della Salute ad Accredia
animali da produzione di alimenti e da Salute
compagnia

PP10_0OS01_IS06 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in
ambito veterinario (d): A

Restituzione annuale, da parte della Regione
alle Aziende Sanitarie, di informazioni relative Report annuale
al consumo di antibiotici in ambito umano e
veterinario, al fine di ottemperare agli obiettivi
di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e
successive versioni

La ASL ha valutato il
report su sorveglianza
€ monitoraggio
dell’impiego degli
antibiotici in ambito
veterinario

obiettivo raggiunto
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Valore atteso locale

Valore osservato al

Motivazione

Nome indicatore 2025 31/12/2025 eventuale
scostamento
PP10_0OS01_IS07 Sorveglianza e
monitoraggio de!l 1mp.16go degli antibiatici in La ASL ha effettuato
ambito veterinario (d): B Report annuale il piano regionale obiettivo raggiunto
Coordinamento delle attivita del piano P P residgi 99

regionale residui a livello locale annuale del
piano come previsto dal PNCAR

PP10_OS01_1S08 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in
ambito veterinario (d): C

Promozione dell’applicazione degli strumenti
informatici messi a disposizione dal Ministero
per la definizione di DDDVET per gli
antimicrobici e le categorie di animali
produttori di alimenti

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio
dell’impiego di
antibiotici

La ASL ha mantenuto
la sorveglianza e ha
effettuato il
monitoraggio
dell’impiego di
antibiotici in ambito
veterinario mediante
I’uso delle
piattaforme
informatiche

obiettivo raggiunto

PP10_0OS01_IS09 Sorveglianza e
monitoraggio dell’impiego degli antibiotici in
ambito veterinario (d): D

Classificazione delle aziende zootecniche sulla
base di indicatori di rischio attraverso specifici
tool informatici messi a disposizione dal
Ministero

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio
dell’impiego di
antibiotici

La ASL ha mantenuto
la sorveglianza e ha
effettuato il
monitoraggio
dell’impiego di
antibiotici in ambito
veterinario mediante
I’uso delle
piattaforme
informatiche

obiettivo raggiunto

PP10_0OS01_I1S13 Promozione
dell’applicazione di strumenti a supporto
dell’attivita di controllo ufficiale sull’uso
appropriato degli antibiotici in ambito
veterinario (a)

Offerta e realizzazione di iniziative, a livello di
ASL, indirizzate agli operatori addetti ai
controlli ufficiali mirate alla verifica
dell’adozione da parte degli allevatori dell’uso
appropriato di antibiotici secondo linee guida
nazionali entro il 2025

Offerta e realizzazione
di iniziative, a livello
di ASL, indirizzate
agli operatori addetti
ai controlli ufficiali
mirate alla verifica
dell’adozione da parte
degli allevatori
dell’uso appropriato
di antibiotici secondo
linee guida nazionali

La ASL ha realizzato
iniziative indirizzate
agli operatori addetti
ai controlli ufficiali
mirate alla verifica
dell’adozione da parte
degli allevatori
dell’uso appropriato
di antibiotici secondo
linee guida nazionali

obiettivo raggiunto

PP10_0OS01_1S14 Promozione dell’uso
appropriato di antibiotici in ambito veterinario
(b):

Esistenza di iniziative regionali indirizzate agli
stakeholder, per promuovere 1’uso appropriato
di antibiotici in ambito veterinario, coordinate
con le azioni nazionali e secondo le indicazioni
del PNCAR e le linee guida sull’uso prudente

Promozione da parte
delle ASL di
iniziative sull’uso
appropriato di
antibiotici

La ASL ha promosso
le iniziative sull’uso
appropriato di
antibiotici realizzate
dalla Regione e ha
sviluppato iniziative
locali

obiettivo raggiunto
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato al N:\)/te:x,?jéolge
P processo locale 2025 31/12/2025
scostamento

Coord.inamgn_to trg i relzferﬁnti dei L’ASL ha partecipato alla
gruppi tecnici regionali che . riunione indetta da Regione .
hanno, nelle loro competenze, Riunione Almeno 1 Piemonte in data 24 obiettivo
l’utlll.ZZO.dE| farmaco in medicina | Collegiale annuale riunione novembre 2025 per raggiunto
veterinaria e il contrasto referenti PP10
del’AMR

Altre attivita di iniziativa locale
— Per la formazione degli addetti ai controlli ufficiali di farmacosorveglianza sono stati resi disponibili 2 corsi di
aggiornamento.
= “Corso di formazione per 1’aggiornamento professionale dei medici veterinari rappresentanti delle
autorita competenti nell’ambito delle attivita di controllo ufficiale sul medicinale veterinario
(Farmacosorveglianza)” realizzato dal Ministero della Salute;
= “Journal Club-Farmacosorveglianza e Antimicrobicoresistenza” realizzato dall’Area C del Servizio
Veterinario allo scopo di potenziare la conoscenza degli strumenti a supporto dell’attivita di
farmacosorveglianza.
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PL11 PRIMI 1000 GIORNI
Rendicontazione anno 2025

Referente del programma ASL TO-3:

Luca ROASIO - S.C. Pediatria Pinerolo - Direttore S.C. Pediatria Pinerolo
luca.roasio@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO-3:

- AIME Silvia - Pediatra di Libera Scelta - Distretto Area Metropolitana Centro

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

- FRANZIN Roberta — CPS Educatrice Professionale - S.S. Promozione della Salute

- GAROFALO Franco — Dirigente Medico — Direttore S.C. Pediatria Rivoli

- NEGRO Paolo — Direttore- S.C. Neuropsichiatria Infantile e dell’Adolescenza ASL TO3

- GALLONE Angela, Direttore S.C. Malattie infettive e VVaccinazioni ASL TO3

- GIORDANO Antonia — Dirigente Medico— Responsabile S.S.D. Attivita Consultoriali

- PERUZZI Maura — CPS Ostetrica — S.S.D. Attivita Consultoriali

- QUARANTA Cristina — CPS Infermiere — S.S. Neonatologia Pinerolo

- SCARPONI Sonia — Psicologa, Referente Rete Perinatalita - S.C. Psicologia

- SERRA Elena — CPS Ostetrica — S.C. Direzione delle Professioni Sanitarie

- TUFANO Marta - CPS Ostetrica — S.C. Ostetricia e Ginecologia Rivoli

- VALERA Mariangela — Pediatra di Libera Scelta - Distretto Pinerolese

- Un rappresentante dei Consorzi dei Servizi Sociali da coinvolgere sulla base dei singoli
progetti
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Introduzione contesto ASLTO3

Proseguito il lavoro del gruppo aziendale Primi 1000 giorni, costituito nel 2022 e che per il 2025 é rimasto
invariato. | lavori dei tavoli intersettoriali, ormai consolidati e articolati nel 2024, sono proseguiti con la finalita
di definire e condividere percorsi e procedure integrate.

In particolare, il Tavolo 0-6 del Distretto di Pinerolo si ¢ dedicato all’organizzazione della prima edizione della
Festa della Nascita nel Comune di Pinerolo, che si € svolta il 7 e 8 giugno 2025 a Pinerolo.

Proseguita la progettazione e concretizzazione del progetto “Nati con la natura”, in linea con quanto proposto dal
tavolo intersettoriale regionale. Nel 2025 si ¢ svolta nuovamente 1’indagine sui determinanti di salute 0-2 tramite
specifici questionari sulle conoscenze degli operatori e PLS sui determinanti della salute dei bambini 0-2 anni.

I questionari, realizzati da parte del gruppo regionale, sono stati proposti agli operatori sanitari e non sanitari e
sono stati divulgati nell’ambito dei tavoli intersettoriali.

Per quanto riguarda I’ambito della formazione ¢ proseguita 1’adesione alle proposte dei corsi FAD

“Accrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti della salute dei bambini” costruita in maniera
intersettoriale, coinvolgendo anche il PP2, PP5, PP9.

Sono proseguiti i lavori per la preparazione della Settimana Mondiale Allattamento che ha visto un maggiore
coinvolgimento dei partecipanti ai Tavoli Intersettoriali in un’ottica di trasversalita e integrazione delle specifiche
competenze. Le iniziative sono state aggiornate sulla pagina regionale dedicata.

| progetti avviati, i risultati della mappatura dei servizi per le famiglie 0-2 e dei determinanti di salute 0 -2 sono
disponibili nella Banca Dati dei Progetti e Interventi di Prevenzione (Pro.Sa.) del Centro di Documentazione per
la Promozione della Salute (DoRS Regione Piemonte). La comunicazione delle azioni del Piano ¢ attuata tramite
il sito aziendale, la pagina Facebook ASL TO3, il blog della S.S. Promozione della Salute. | documenti riguardanti
il Piano Regionale ed il Piano Locale di Prevenzione sono stati pubblicati sul sito web della ASL TO3.

Azione 11.1 - Strategie intersettoriali per il sostegno e I’accompagnamento alla
genitorialita

Descrizione puntuale delle attivita svolte nel 2025 a livello locale

Nel primo semestre 2025 si sono svolte le seguenti attivita:

Sono proseguiti e consolidati i lavori gia avviati dei tavoli intersettoriali, interistituzionali, interdipartimentali

locali, che ha visto coinvolti tutti i soggetti che, con varie titolarita, vengono a contatto con le famiglie dal

concepimento ai due anni di vita del bambino, definendo e condividendo i percorsi e le procedure integrate.

e | Tavoli sono stati coinvolti nella progettazione e messa a punto delle azioni previste dal programma, con
I’attenzione a far si che i diversi attori mettessero in condivisione i propri codici e le proprie competenze per
costruire un linguaggio comune senza snaturare le specificita di ognuno. In particolare, i Tavoli intersettoriali
locali si sono attivati per i seguenti ambiti di lavoro:

o favorire la somministrazione del questionario sui determinanti di salute (az. 11.3);

e partecipare alla progettazione delle iniziative locali relative alla Settimana Mondiale dell’ Allattamento (SAM)
(az. 11.2);

e sensibilizzare in merito alle attivita previste dal progetto “Nati con la natura” (az. 11.4).

Alla luce del lavoro sulla relazione tra Natura e Salute per le famiglie si € cercato di indirizzare i Tavoli
intersettoriali sulla ricognizione e valorizzazione di tutto cio che, nei vari territori, viene proposto alle famiglie
in termini di contatto con la natura.

Gli interlocutori interni al SSR (per esempio consultori, PLS) ed esterni (Centri Famiglie, Biblioteche e/o
appartenenti al privato sociale: associazioni, onlus, ecc.) hanno cercato di orientare gli interventi a criteri di
equita, aumentando la consapevolezza sul potenziale impatto, in termini di disuguaglianze, delle prassi
organizzative.

| tavoli intersettoriali hanno preso parte, in base alle specificita dei bisogni e della struttura dei singoli territori,
agli eventi della Settimana Mondiale dell’ Allattamento (SAM) (1-7 ottobre 2025).
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Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione, Dipartimenti materno infantili, Centri Famiglie, Enti locali, Terzo
settore.

Azioni:

1)

Tavoli intersettoriali:

Nel 2025 sono proseguiti i lavori dei tavoli intersettoriali avviati negli scorsi anni:

Un tavolo coordinamento area minori e famiglie che vede la partecipazione di: CISS Pinerolo, ASL TO3
(Servizio di Psicologia Infantile, Pediatria di Pinerolo e il Servizio Sociale Ospedaliero) insieme al terzo
settore (Cooperativa Chronos Picco, Cooperativa Mafalda, Diaconia Valdese Colombari, Casa Famiglia,
Forma Libera, Cooperativa Tarta Volante, Cooperativa Hamal). Il tavolo si ¢ ulteriormente diviso in due
sottogruppi di lavoro di cui uno che si dedichera alle attivita 0-6 ed uno agli adolescenti.

Un Tavolo Primi 1000 giorni/Tavolo minori che coinvolge il CISS di Pinerolo, IDEA Lavoro, Societa Mutua
Piemonte ¢ CFIQ e ’ASL TO3

Un tavolo intersettoriale sui Primi 1000 gg che, oltre alla Casa della Salute Materno Infantile di Collegno, nel
Distretto Area Metropolitana Centro, vede coinvolti il Comune di Rivoli, il Consultorio, la coordinatrice del
Dipartimento Materno Infantile, la S.S. Promozione della Salute, il Consorzio Ovest Solidale, il Comune di
Grugliasco e gli Enti del terzo settore.

Un tavolo intersettoriale nel Distretto Area Metropolitana Sud che vede coinvolti il servizio SS Promozione
della Salute, la Psicologia, la NPI, il Consultorio, i PLS del Distretto, con il Consorzio dei Servizi Sociali
CIdiS nell’ambito del percorso di accreditamento al Modello Family dei 6 Comuni del Distretto.

Attivita ad iniziativa locale:

1)

2)

3)

4)

5)

Gruppi Mamme in Cammino:

Sono proseguiti i gruppi di mamme in Cammino, presenti nel Distretto Area Metropolitana Nord e nel
Distretto Pinerolese. Attualmente sono attivi 10 gruppi di mamme nei seguenti Comuni: Airasca, Alpignano,
Bruino, Grugliasco, Pianezza, Pinerolo, Piscina, Rivoli, Torre Pellice, Venaria Reale:
https://promozionedellasalute.webnode.it/gruppi-cammino/

Festa della Nascita 2025 (Regionale)

L’ASL TO-3 ha partecipato anche quest’anno all’organizzazione della quinta edizione della Festa della
Nascita 2025 che si & svolta il 14 settembre alla Reggia di Venaria.

Progetto Nati con la Cultura e Passaporto culturale

Proseguito il progetto Nati con la Cultura, attivo dal 1° Giugno 2022, che prevede la distribuzione a tutti i nati
dei punti nascita di Pinerolo e Rivoli dei passaporti culturali che permettono I’ingresso gratuito dei neonati
insieme ai loro genitori a piu di 40 musei family friendly, sino al compimento del primo anno di vita.
Proseguita la distribuzione del passaporto culturale alle mamme a partire dal terzo trimestre di gravidanza,
avviata da settembre 2023.

Festa della Nascita locale (Pinerolo).

In data 8 giugno 2025 si & svolta la prima edizione della Festa della Nascita a Pinerolo.

Per I’organizzazione della Festa hanno lavorato tutti i soggetti che a vario titolo sono a contatto con le
famiglie, coinvolgendo il Comune di Pinerolo e altri Comuni del Distretto di Pinerolo con il contributo
indispensabile del Tavolo di Coordinamento Area Minori e Famiglie e del Tavolo Primi 1000 Giorni/Tavolo
Minori del Distretto di Pinerolo.

I Tavoli hanno lavorato organizzato diversi incontri per organizzare 1’evento.

La partecipazione delle famiglie ¢ stata numerosa e I’indice di gradimento ¢ stato molto alto.

Settimana Mondiale Allattamento (SAM 20205)

Dal 1° al 7 ottobre si e celebrata la Sam — Settimana Mondiale dell’ Allattamento, che ha visto il Dipartimento
Materno Infantile dell’ AslTo3 impegnato in numerose iniziative su tutto il territorio. Il motto della SAM 2025
era “Priorita allattamento — Creare reti sostenibili”, per portare I’attenzione sulla necessita di costruire sistemi
di supporto all’allattamento solide, resilienti e sostenibili anche dal punto di vista ambientale.

A cominciare da mercoledi 1° ottobre, il Dipartimento ha programmato diverse attivita, nelle sedi dei
consultori delle varie aree distrettuali, nei punti nascita ospedalieri e in alcune sedi prestigiose come la Reggia
di Venaria e il Castello di Miradolo.

Per I’organizzazione degli eventi hanno partecipato i Tavoli intersettoriali locali.
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Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2025 31/12/2025
scostamento
Almeno un incontro
PL11 _OTO02_ITO7 Accordi intersettoriali dei tavoli
Presenza di accordi con soggetti esterni al Almeno un accordo intersettoriali locali | obiettivo raggiunto
sistema sanitario per ciascun ambito di
lavoro indicato

Azione 11.2 - Promozione dell’allattamento materno

Descrizione puntuale delle attivita svolte nel 2025 a livello locale

Nel corso del 2025 il Dipartimento Materno infantile, il Dipartimento di Prevenzione insieme insieme ai Tavoli
intersettoriali ed al gruppo multidisciplinare che si occupa di allattamento, hanno lavorato per programmare le
attivita che sono state proposte alla Settimana mondiale dell’allattamento al seno dal 1 al 7 ottobre 2025.

Attori coinvolti e ruolo

Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione e Dipartimenti Materno infantile, PLS, tavoli intersettoriali.

e Adesione alla Settimana Mondiale dell’ Allattamento
L’AslTo3, attraverso il Gruppo multidisciplinare che si occupa di allattamento e i tavoli intersettoriali ha
lavorato per organizzare 1’edizione della SAM 2025 prevista dal 1 al 7 ottobre 2025. Le iniziative proposte
sono state caricate sul sito della Regione Pimenonte.

e Progetto “Si torna a casa insieme”:
E proseguito il progetto “Si torna a casa insieme” promosso dai Consultori Pediatrici e dal Punto Nascita di
Rivoli ed é stato esteso anche al Punto Nascita di Pinerolo.
Il progetto prevede un contatto telefonico da parte del consultorio pediatrico di riferimento alle neo mamme
nei giorni successivi alla dimissione, in modo da proporre un appuntamento con criteri di priorita in base alle
esigenze di ciascun neonato/a.

e Gruppo di autoaiuto:
Nel Distretto di Val Susa e Val Sangone é proseguito il lavoro del gruppo di auto mutuo aiuto per le
neomamme, grazie alla disponibilita del personale ostetrico del consultorio.

o Policy Aziendale Allattamento
Nelv 2025 si ¢ conclusa 1’attivita dedicata all’adesione al progetto P.A.A. Policy Aziendale Allattamento,
progetto intersocietario promosso dal Gruppo di Lavoro inter-societario/inter-federativo ad hoc (GdL-N-
PAA), dalla Commissione Allattamento ¢ BLUD della SIN (Com.A.SIN), dal Tavolo Tecnico Allattamento
della SIP (TA.SIP) e dal Gruppo di Lavoro ad hoc della SIGO/AOGOI.
A dicembre 2025 si é svolta la prima edizione del percorso di formazione mediante un evento in presenza,
che si e svolto in data 15 dicembre 2025 a Pinerolo. Tale formazione verra estesa a tutti gli operatori del DMI.

Indicatori di programma

Valore osservato al el
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento

Invio delle iniziative locali da
inserire sul sito regionale,
avendo cura di segnalare la | obiettivo raggiunto
co-progettazione con i tavoli
intersettoriali locali

Presenza del materiale
riguardante la settimana
dell’allattamento al seno sul
sito della Regione

PL11 OS01_IS01 Adesione alla
settimana mondiale
dell’allattamento al seno
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Azione 11.3 - Azione sui determinanti di salute del bambino (azione equity
oriented)

Descrizione puntuale delle attivita svolte nel 2025 a livello locale

A livello locale nel 2025 si sono svolte le seguenti attivita:

| referenti locali si sono impegnati nella diffusione nei propri ambiti territoriali del questionario sui determinanti
di salute, rivolto alle famiglie

e L’ASL TO-3 ha continuato a divulgare il corso FAD “Accrescere le competenze genitoriali su alcuni
determinanti della salute dei bambini” costruita in maniera intersettoriale, coinvolgendo anche il PP2, PP5, PP9.
Tale corso é stato divulgato tra tutti gli operatori sanitari e non sanitari (tramite i tavoli intersettoriali).

o E’ stato diffuso il questionario sulle conoscenze dei determinanti di salute rivolto agli operatori sanitari.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione, Dipartimenti Materno-infantili, Tavoli intersettoriali, referenti locali.

Indicatori di programma

- Valore atteso regionale | Valore atteso locale WASIVEITS
Nome indicatore eventuale
2025 2025
scostamento

PL11_OS05_1S04 Presenza di linee di indirizzo per . N

, ST Disseminazione delle
I’accompagnamento delle neo famiglie nei primi linee di indirizzo -
1000 giorni di vita

PL11_OTOL1_ITO1 Lenti di equita - .
= . . . Somministrazione del . T
Somministrazione di un questionario sulle . ; Garantire la diffusione
X - . questionario per valutare T
conoscenze degli operatori, PLS e operatori non - : secondo indicazioni
o - . A . il cambiamento delle L
sanitari delle disuguaglianze e connessioni con i regionali
L conoscenze
determinanti della salute

. - Aumento lettura precoce
Lettura precoce in famiglia . S
in famiglia

PL11_OTO03_IT03 Formazione (A)

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

Realizzazione di almeno | Adesione a proposte
un percorso formativo formative regionali

PL11_OTO06_IT06 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e
comunicazione sociale (compreso il marketing
sociale) mirate a target e contesti specifici (ad es.
amministratori, opinion leader, scuole, genitori,
educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.)

Realizzazione di almeno
un intervento di
comunicazione sociale
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Azione 11.4 La tutela dell’ambiente e il contatto con la natura quali
determinanti del benessere e della salute dei bambini e delle famiglie

Descrizione puntuale delle attivita svolte nel 2025 a livello locale

L’ASL TO-3 nel corso del 2025 ha lavorato per le seguenti attivita:

¢ Divulgando i video formativi e informativi sul tema dei benefici del contatto con la natura, realizzati a livello
regionale, negli ambiti di lavoro dei tavoli intersettoriali;

o [’ASL TO-3 si ¢ impegnata sensibilizzando e divulgando il progetto “Nati con la Natura” con tutte le famiglie
inserite nei Gruppi di Mamme in Cammino (che attualmente sono 10).

Non sono previste azioni a livello locale

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Dipartimenti di Prevenzione e Dipartimenti Materno-infantile, Tavoli intersettoriali.

Indicatori di programma

indi Valore atteso Valore atteso Motivazione
Nome indicatore regionale 2025 locale 2025 eventuale
: scostamento
PL11_0OS02_IS02 Presenza di un gruppo di lavoro Progettazione percorsi Adesione ai
ambiente formativi percorsi formativi
proposti

PL11 _OTO04_IT04 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN
Disponibilita di un programma di interventi di
formazione sui temi ambiente, clima e salute,

compresa la valutazione di impatto ambientale e Realizzazione di
sanitario, epidemiologia ambientale e tossicologia almeno un percorso
ambientale, comunicazione del rischio, temi della formativo

valutazione e gestione del rischio chimico, ecc., per
operatori interni al SSN (con particolare riferimento ai
MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche attraverso
modalita via web (FAD) (PP9)
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Azione 11.5 Promozione della salute riproduttiva e dell’accesso ai servizi e alle
pratiche di programmazione familiare

Descrizione puntuale delle attivita svolte nel 2025 a livello locale
Sono proseguite le seguenti attivita nel corso del 2025:

e azioni di sensibilizzazione sulla promozione della salute riproduttiva e preconcezionale, con attenzione alla
paternita consapevole;

e azioni di promozione della genitorialita consapevole in tutti i Consultori familiari con particolare attenzione alle
esigenze contraccettive.

Attori coinvolti e ruolo
Livello regionale: Direzione Sanita, Coordinamento regionale dei Consultori.
Livello locale: DMI - Consultori familiari.

Non sono previste azioni a livello locale

Indicatori di programma

Motivazione
.. Valore atteso Valore atteso
Nome indicatore . eventuale
regionale 2025 locale 2025
scostamento

PL11_0OS05_1S04 Presenza di linee di indirizzo per
I’accompagnamento delle neo famiglie nei primi 1000
giorni di vita

Disseminazione delle
linee di indirizzo
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PL12 SETTING SANITARIO: LAPROMOZIONE DELLA
SALUTE NELLA CRONICITA

Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASL TO3:
Maria Beatrice LUZZI S.S. Cure Domiciliari S.C. Distretto Area Metropolitana Centro - Medico

Responsabile S.S. Cure Domiciliari - mariabeatrice.luzzi@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO3:

Dott.ssa Irene CASTAGNO - Dirigente Medico - Distretto Area Metropolitana Centro
Email: irene.castagno@aslto3.piemonte.it
Dott.ssa Paola SDERCI - Responsabile S.S. Servizio Sociale Aziendale

Email: paola.sderci@aslto3.piemonte.it

Rappresentanti dell’ASL TO3 nel Coordinamento intersettoriale Prevenzione -
Cronicita (livello regionale):

Nome e cognome: Dott.ssa Maria Beatrice LUZZI
Ruolo: Responsabile S.S. Cure Domiciliari
Struttura di appartenenza: Distretto Area Metropolitana Centro

Email mariabeatrice.luzzi@aslto3.piemonte.it
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Azione 12.1 - Coordinamento “intersettoriale” prevenzione - cronicita

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e Sono stati svolti n. 3 incontri annuali in presenza e piu incontri online del gruppo di lavoro multidisciplinare
locale Prevenzione-Cronicita (indicatore PL12_0S06 _1S03): gli incontri sono stati focalizzati principalmente
sulla revisione del PSDTA Scompenso Cardiaco, con affinamento anche informatico della Piattaforma dedicata

a Specialisti Cardiologi, IFoC e Medici di Medicina Generale.

e Format regionale per le raccomandazioni sugli stili di vita sani in fase di dimissioni ospedaliere e/o di
certificazione di visita specialistica:

- ¢ stato proposto alla Direzione aziendale dell’ ASL TO3 il Format con le raccomandazioni sugli stili di vita

sani. Lo stesso é stato accolto molto favorevolmente dalla Direzione stessa.

- ¢ stato

integrato

con 1 riferimenti

aziendali
https://www.aslto3.piemonte.it/servizi/promozione-della-salute/vita-salutare/

e Qr-Code

che

invia alla pagina web

- ¢ stato diffuso con le seguenti modalita: pubblicazione sul sito Aziendale, in attesa di diffusione all’interno

degli Ambulatori Specialistici e nelle Case di Comunita.

e Accordo di lavoro congiunto con Associazioni di pazienti, Organizzazioni di volontariato, Associazioni di

cittadini orientato alla promozione della salute e prevenzione anche per persone fragili o con patologie croniche,
secondo lo schema comune proposto dal livello regionale (indicatore PL12_OT03_IT08):

- attivazione della Conferenza di Partecipazione dell’Azienda: & stata trasmessa al Presidente della

Conferenza di Partecipazione dell’ ASL TO3 la proposta di Accordo Locale, con richiesta di partecipazione

alla prima riunione della Conferenza stessa nell’anno 2026.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: Direzione Generale, Direzione Sanitaria, Coordinamento Area Territoriale, Direzioni Distretto

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al
31/12/2025

Motivazione eventuale
scostamento

PL12_OTO03_ITO08 Accordi
intersettoriali (b)

Proposta alla Conferenza di
Partecipazione aziendale di
Accordo locale

Proposta di Accordo locale
presentata alla Conferenza di
Partecipazione aziendale

La proposta di Accordo Locale
¢ stata trasmessa al Presidente
della Conferenza di
Partecipazione Aziendale e
proposto incontro specifico
all’inizio dell’anno 2026.

PL12_0OS06_1S03 Gruppo
multidisciplinare in ciascuna
Azienda Sanitaria
Locale/Presenza

Almeno 2 incontri

N._3 incontri

Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al Ll
31/12/2025 SYEMIELL
scostamento

Attivita del gruppo
multidisciplinare
aziendale

Format stili di vita sani per
dimissioni
ospedaliere/certificazione
visita specialistica

Personalizzazione e
diffusione all’interno
dell’ASL del format

Il format e stato
personalizzato e
diffuso in ASL

Accordi con soggetti esterni
al sistema sanitario che
possono
sostenere/contribuire alle
azioni

Attivazione Conferenza di

Partecipazione aziendale Partecipazione
per definizione di Accordi aziendale é stata
locali attivata

La Conferenza di
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Azione 12.2 - Formazione al counselling motivazionale (nazionale)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
* Hanno partecipato n. 8 professionisti dell’ASL al corso di formazione a distanza (FAD24) sul counselling

motivazionale breve “Professionisti della salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili
di vita a rischio” (indicatore PL12_OT02 IT11).

Hanno partecipato n. 2 professionisti dell’ASL al corso di formazione a distanza (FAD24) sul counselling

motivazionale breve ‘“Professionisti dei luoghi di lavoro: competenze professionali trasversali nel supporto al
cambiamento degli stili di vita dei lavoratori” (indicatore PL12_OT02 IT12).

La FAD breve (8 ore) “Promuovere salute: I’intervento motivazionale breve” ¢ stata diffusa ai decisori,
management, middle management delle strutture aziendali e agli attori e reti territoriali utilizzando

comunicazione formale ed invito scritto alla partecipazione. Sono state raccolte n. 10 adesioni di personale
infermieristico (prevalentemente IFoC)

Attori coinvolti

e interni all’ASL: Promozione della Salute, Di.P.Sa, Distretti
e esterni all’ASL:

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato | Motivazione eventuale
locale 2025 al 31/12/2025 scostamento
PL12_OTO02_IT11 Percorso formativo sul o )
counselling rivolto a operatori sanitari e Partecipazionedi | N, g partecipanti
sociosanitari dei contesti opportunistici “FAD 24” almeno 8 operatori
(in totale per i due
PL12_OTO02_IT12 Percorso formativo sul corsi) per ogni N
counselling rivolto ai servizi di medicina di Azienda Sanitaria | \: —2— Partecipanti
competenza “FAD24”

Obiettivo e indicatore di processo

Indicatore di Valore osservato Motivazione
Obiettivo di processo e ———— Valore atteso locale 2025 al 31/12/2025 eventuale
scostamento
Percorso formativo La FAD ¢ stata
sull’intervento Programmazione della | Diffusione della FAD ai diffusa ai
motivazionale breve per FAD breve (8 ore) destinatari del territorio destinatari del

stakeholder territorio
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Azione 12.3 - Promozione stili di vita salutari in contesti opportunistici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Eventi e iniziative aziendali in cui sono stati utilizzati i materiali di comunicazione validati a livello regionale
(materiali dei focus tematici in occasione delle giornate internazionali
https://www.regione.piemonte.it/web/temi/sanita/prevenzione,  materiali ~ presenti  nella ~ banca  dati
“Comunicazione&Salute” https://www.dors.it/repository _com/, format “10 raccomandazioni per uno stile di vita
salutare”, ecc.) (indicatore PL12_OTO04 IT09).
Di seguito alcuni eventi esemplificativi:

e Open day per diabete e cuore — 3 marzo 2025

e Giornata mondiale contro il papilloma virus — 4 marzo 2025

e Giornata mondiale senza tabacco - 28 maggio 2025

e Giornata mondiale del cuore: Evviva - 29 settembre 2025
e Iniziative e attivita di promozione della salute svolte nei setting opportunistici (consultori, ambulatori medici e

infermieristici, reparti ospedalieri, case di comunita, ecc.) (indicatore PL12_OT04 IT09) :

e |l benessere del caregiver — 22 settembre 2025

e Educazione alla salute e medicina di prossimita — settembre — dicembre 2025.

e Ottobre rosa in ASL TO3 17-25 ottobre 2025

Attori coinvolti
¢ interni all’ASL: Promozione della Salute, Distretti, Prevenzione, Consultori, Specialisti, SerD.

e esterni all’ASL: scuole.
Indicatori di programma

.. Valore osservato al Motivazione eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 31/12/2025 scostamento

PL12_OTO04_IT09

Comunicazione e informazione Realizzazione di almeno 1
Disponibilita di iniziative,

. L iniziativi N.10 iniziative realizz
strumenti, materiali di ativa 0 ative realizzate
comunicazione

Altre attivita di iniziativa locale
e Una camminata per la salute dei reni — 14 marzo 2025
e  Open week sulla salute della donna — 22-30 aprile 2025
e Open day emicrania - 19 giugno 2025
e Giornata mondiale del cuore: Evviva - 29 settembre 2025
¢ Voci Resilienti: vivere, raccontare, combattere la violenza di genere — 25 novembre 2025.
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Azione 12.4 - Promozione della salute nei luoghi di cura per il personale sanitario

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e Sinergiatra le iniziative di promozione della salute proposte dal Gruppo multidisciplinare prevenzione-cronicita
per i setting sanitari opportunistici e le iniziative proposte dal Gruppo aziendale WHP per i dipendenti ASL:
e Progetto formazione Twist — dai un giro alla tua vita
e Monitoraggio e rendicontazione delle pratiche raccomandate e dei relativi interventi realizzati per i propri
dipendenti ASL, secondo quanto definito dal “Modello organizzativo per I’avvio sperimentale della Rete WHP
Regione Piemonte 2023-2025” (indicatore PP03_0S01_1S04 (b)):
e Titolo progetto WHP su ProSa “TWIST: dai un giro alla tua vita!” e relativo codice 6544
n. 19 lavoratori ASL coinvolti
temi di salute affrontati e relative pratiche raccomandate attivate:
Sindrome metabolica: conoscere la sindrome e imparare I’autogestione
Sane abitudini alimentari: imparare a conoscere gli alimenti e cucinare in modo vario e sano
Attivita fisica: ridurre la vita sedentaria e imparare a cogliere opportunita quotidiane per fare movimento
(camminare, salire le scale)
Emozioni difficili: imparare a riconoscerle e introdurre il pensiero positivo
Tecniche di connessione mente/corpo: conoscere il processo di cambiamento e prendere decisioni
| partecipanti sono stati supportati nei vari incontri a sostenere il cambiamento verso uno stile di vita sano e
attivo attraverso un percorso motivazionale e di consapevolezza.
Sono stati istituiti gruppi di cammino e gruppi di Auto Mutuo Aiuto (AMA)

AN

AN

Attori coinvolti
e interni all’ASL: Promozione della Salute, Distretti, Medicina del Lavoro, SIAN, Servizio Sociale, DoRS

o esterni all’ASL: Professionisti Volontari, Universita, Enti del Terzo Settore, Chef professionisti, Enti Locali,
Consorzi socio-sanitari, MMG

Indicatori di programma

- Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento
PL12_OTO04_IT09 Comunicazione
e informazione Diffusione di almeno 1 intervento
Disponibilita di iniziative, di comunicazione/informazione V. azione 12.3
strumenti, materiali di realizzato a livello regionale
comunicazione
PP03_0OS01_1S04 Luoghi di
lavoro raggiunti dal Programma (b) | Rendicontare le pratiche
(PP3) (N. Aziende Sanitarie e raccomandate realizzate nella
Ospedaliere aderenti al Programma propria Asl per i propri
che realizzano almeno un dipendenti, e i relativi interventi,
intervento tra quelli previsti dal secondo quanto previsto dal N. 1 pratiche
“Documento regionale di pratiche | “Modello organizzativo per raccomandate realizzate
raccomandate e sostenibili” per I’avvio sperimentale della Rete
ciascuna area indicata nel WHP Regione Piemonte 2023-
Documento stesso) / (N. Aziende 2025 utilizzando la Banca dati
sanitarie e ospedaliere aderenti al | ProSae la rendicontazione PLP
Programma) x 100
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Obiettivo e indicatore di processo

Indicatore di Valor rvato al Motivazione
Obiettivo di processo icatore i Valore atteso locale 2025 ore osservato eventuale
processo 31/12/2025
scostamento

Almeno un incontro
Adesione AO e AOU | Referente/Gruppo WHP
a Rete WHP Piemonte | ASL con referenti AO e
AOU del territorio

Promozione adesione alla
Rete WHP Piemonte da
parte delle AO e AOU

N. 3 incontri

Altre attivita di iniziativa locale
Collaborazione con Progetto BenVivere Michela Gambaiani (Vedi attivita PP3)

Azione 12.5 - Promozione della salute in contesti territoriali deprivati (azione equity-
oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
11 progetto orientato all’equita (indicatore PL12_OTO01_ITO01) denominato “Twist: dai un giro alla tua vita!” e inserito
nella banca dati ProSa con il n. 6544:
- nel 2025 & proseguito con tre corsi rivolti alla popolazione generale, che si sono svolti a Pinerolo (ott-nov 2025),
Rivoli (ott-nov 2025) e Pinasca (nov 2024-gen2025), un corso ECM di formazione per facilitatori e un corso ECM
per dipendenti. | gruppi sono stati valutati attraverso i questionari creati e validati dal gruppo di lavoro TWIST e
hanno portato a buoni risultati in relazione alle buone pratiche e alla gestione della sindrome metabolica; infatti, si
¢ osservato un miglioramento degli score in tutti gli ambiti d’indagine.
Al termine del percorso saranno oggetto di valutazione anche il mantenimento dell’attivita fisica (partecipazione ad
un gruppo di cammino e I’adesione ad un Gruppo AMA (Auto Mutuo Aiuto).
- & stato valutato attraverso la scheda che si allega sottoscritta dai referenti del progetto che hanno partecipato e
contribuito al processo di valutazione/autovalutazione (Allegare la scheda di valutazione/autovalutazione esito
del processo valutativo sottoscritta)
- ¢ stato presentato in occasione dell’incontro regionale di scambio e confronto tra ASL del 17 dicembre 2025,
cui hanno partecipato per I’ASL n. 3 operatori
- in continuita con il progetto (e/o con altri progetti sviluppati nella/e area/e a maggior deprivazione) é stato
proposto alla Conferenza di Partecipazione aziendale (tali aspetti sono rendicontate alla direzione nell’ambito
della conferenza di partecipazione. Nel 2025 ci sono state n. 2 riunioni conferenza di partecipazione con
coinvolgimento degli Enti di Terzo Settore per la promozione della salute per persone fragili o con patologie
croniche)

Attori coinvolti

¢ interni all’ASL: Promozione della Salute, Distretti, SIAN, Servizio Sociale, DoRS, Medicina del Lavoro

e esterni all’ASL: Professionisti Volontari, Universita, Enti del Terzo Settore, Chef professionisti, Enti Locali,
Consorzi socio-sanitari, MMG
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Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale
2025

Valore osservato al 31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PL12_OTO03_IT08 Accordi
intersettoriali (b)/Presenza di Accordi
con soggetti esterni al sistema sanitario
che possono sostenere/ contribuire alle
azioni (es. ANCI, Associazioni di
promozione sociale e/o Sportiva, ecc.)

Proposta alla
Conferenza di
Partecipazione

aziendale di Accordo
locale

Nel 2025 n. 2 riunioni Conferenza
di partecipazione — Le proposte di
accordo locale sono valutate
nell’ambito della Conferenza di
Partecipazione indetta dalla
Direzione

PL12_OTOL1_ITO1 Lenti di equita
Progetti di promozione della salute in
aree a maggior deprivazione dell’ASL

Partecipazione alla
valutazione e alla
comunicazione degli
esiti dei progetti

L’ASL ha partecipato alla
valutazione e alla comunicazione
degli esiti dei progetti
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PL 13 ALIMENTI ESALUTE
Rendicontazione 2024

Referente locale del programma ASL TO3:
Lucia Bioletti — SIAN- Dirigente Biologo - lucia.bioletti@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO3:

DE NARO PAPA Filippo — Direttore S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione (SIAN)

LO BARTOLO Debora — Dietista — S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione (SIAN)
FORESTIERQO llenia - Dietista — S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione (SIAN)
PUGLIESE Enza Franca — Dirigente Medico — S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione
(SIAN)

VIETTI Alessio — Dirigente Medico — S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione (SIAN)
CIMMIERI Claudio — Dirigente Medico — S.C. Igiene degli alimenti e della nutrizione (SIAN)
ROSSETTO Paolo — Dirigente Veterinario — Responsabile S.S. Igiene della produzione degli
alimenti di origine animale — Area B

ROSSIGNOLI Marcella — Dirigente Veterinario — S.C. Igiene degli alimenti di origine animale
—Area B
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Azione 13.1 - Gruppo di lavoro intersettoriale di ricerca e documentazione sui
determinanti di salute correlati all’alimentazione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

L’ASL TO3 nell’anno 2025 (in continuitd con gli anni precedenti) ha realizzato azioni integrate per intercettazione
precoce / lotta alla malnutrizione relative al 2° e 3° grado di complessita ovvero “intermedio” e “strutturato” attraverso
i seguenti progetti:

2° grado di complessita “intermedio”

a) inserimento nel catalogo aziendale tra le proposte di corsi di educazione alimentare rivolti alle scuole I’attivita
“lo scelgo la frutta” ovvero promozione del consumo di frutta durante gli spuntini e riduzione del consumo di
prodotti ultra-lavorati;

b) nella valutazione dei menu scolastici promozione del consumo di frutta durante gli spuntini e riduzione del
consumo di prodotti ultra-lavorati (es. succhi di frutta, merendine confezionate, ecc.) tramite la non
autorizzazione alla somministrazione del menu proposto;

¢) invio del documento “Proposte operative per la ristorazione collettiva” in sede di parere menu.

3° grado di complessita “strutturato”

Proseguimento del progetto “Casa della Salute materno-infantile” in collaborazione con SS Promozione della Salute,
il Distretto Area Metropolitana Centro e i PLS di Collegno e Grugliasco, orientato verso la promozione di stili di vita
(alimentazione e attivita fisica) salutari in ambiente familiare.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: Sian, SS Promozione della salute;
e esterni all’ASL: MMG, PLS e Comune afferenti a ASL TOS3.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al I\/(I;\)/telxiljgl)ge
2025 31/12/2025
scostamento
PL13_OTO02_IT02 Attivazione di gruppi
mtersetjtquall a Ilyello reglo_nalfa nei quali siano Diffusione delle
presenti i soggetti che a vario titolo e con ruoli « . o
Lo - . Proposte operative per = Attuata la diffusione delle
diversi intervengono nella filiera agro-alimentare . ) v o | .
. . . - la ristorazione collettiva” @ “Proposte operative per la /
Presenza di gruppi di lavoro intersettoriali. ) ) . . .
. . L . a livello locale verso i ristorazione collettiva
Produzione di indirizzi operativi, linee guida, s
: . - portatori di interesse
documentazione di approfondimento.
Organizzazione di eventi formativi
Ogni ASL dovra svolgere ~ Sono state svolte azioni
azioni integrate per integrate per
PL13_0S04_1S04 Integrazione di interventi I’intercettazione precoce | I’intercettazione precoce e
evidence-based nei percorsi delle principali e la lotta alla la lotta alla malnutrizione
patologie croniche non trasmissibili. malnutrizione in ambito in ambito pediatrico, /
Progettazione integrata di strategie e interventi di pediatrico, almeno per almeno per uno dei tre
prevenzione nei percorsi delle MCNT uno dei tre gradi di gradi di complessita
complessita individuati a individuati a livello
livello regionale regionale

Altre attivita di iniziativa locale
Al fine di ribadire I'importanza dell’applicazione delle Proposte operative regionali, con particolare riferimento al
consumo di frutta negli spuntini (e contestuale disincentivazione del consumo di alimenti ultra-processati), il personale
dell’area nutrizione ha partecipato alle Commissioni Mensa organizzate nei seguenti Comuni:

»  Collegno,Grugliasco,Vigone,Cesana.

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3
115 di 149



Azione 13.2 - Interventi formativi destinati agli operatori sanitari

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
La Regione Piemonte ha erogato i seguenti eventi formativi:
1. il Convegno realizzato dall’ASL CN2 il 3/10/2025 dal titolo “Tradizione, Innovazione e Cooperazione per
prevenire gli sprechi alimentari”;
2. il corso dal titolo “Aggiornamento dei controlli ufficiali nell’ambito delle micotossine e tossine vegetali
naturali nella filiera agroalimentare”, organizzato dall’IZS PLV presso la sezione di Asti a 07/05/2025.
Il personale SIAN e SVET ha partecipato agli eventi e i materiali sono stati messi a disposizione tramite cartella
condivisa.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: personale del Sian e dello SVET
e esterni all’ASL: ASL AT e IZS PLV

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al N:\)/téxiﬁé?ge
2025 31/12/2025
scostamento
PL13_OT03_IT03 Programma di formazione
regionale che preveda un coordinamento degli
eventi formativi regionali e locali, su: Descrizione delle
caratteristiche e impatto sulla salute, dal punto di modalita attraverso le .
. . . . L - Si ¢ provveduto alla
vista nutrizionale e della sicurezza, delle diverse quali viene gestita la

formazione a cascata a /

componenti degli alimenti; valutazione formazione a cascata a livello aziendale
costo/beneficio delle scelte nutrizionali; livello aziendale nella
caratteristiche e impatto sull'ambiente dei rendicontazione PLP

principali ingredienti degli alimenti; importanza e
strumenti per la riduzione degli sprechi
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13.3 Interventi formativi destinati agli operatori del settore alimentare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Sono stati realizzati i corsi di formazione programmati in tema di celiachia:
* n. 1 Corso di formazione teorico-pratico interattivo a distanza per ristoratori/albergatori e/o laboratori
artigianali;
* n. | intervento “lezione teorica” presso scuole professionali / Istituti alberghieri.

Durante i corsi sono stati trattati anche i temi di sana alimentazione e allergie / intolleranze.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: personale del SIAN;
e esterni all’ASL: Associazione Italiana Celiachia (AIC), operatori del settore alimentare, docenti e allievi
degli istituti professionali.

Indicatori di programma

Motivazi
Ah Valore atteso Valore osservato one
Nome indicatore locale 2025 al 31/12/2025 eventuale
scostame
nto
PL13_OTO03_IT03 Programma di
formazione regionale che preveda un
coordinamento degli eventi formativi
regionali e locali, su: caratteristiche e Realizzazione di Sono stati
impatto sulla salute, dal punto di vista almeno un realizzati n. 2
nutrizionale e della sicurezza, delle intervento mirato interventi di /
diverse componenti degli alimenti; di formazione/ formazione/
valutazione costo/beneficio delle scelte informazione informazione
nutrizionali; caratteristiche e impatto sulla celiachia sulla celiachia
sull'ambiente dei principali ingredienti
degli alimenti; importanza e strumenti per
la riduzione degli sprechi

Altre attivita di iniziativa locale

Sono stati realizzati anche n. 2 corsi di formazione di introduzione alla micologia presso due Istituti di formazione
professionale (Istituto Formont di Venaria e CFIQ - Consorzio per la Formazione, I'lnnovazione e la Qualita di
Frossasco) al fine di sensibilizzare i futuri Operatori del Settore Alimentare sull’importanza della conoscenza dei
funghi epigei spontanei e sulla conoscenza della normativa vigente in tema di commercializzazione e
somministrazione di funghi raccolti in autonomia.

13.4 Programma di comunicazione rivolto alla popolazione generale e agli operatori
delle filiere di produzione e commercializzazione degli alimenti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Le azioni di sensibilizzazione realizzate nel 2025 sull’importanza di una dieta sana, sicura, equilibrata e
sostenibile, rivolte alla popolazione generale e condotte su adulti in collaborazione con la SS Promozione della
Salute sono state:
» Progetto Twist rivolto alla popolazione adulta selezionata dagli MMG con rischio di insorgenza di
sindrome metabolica;
»  Progetto “Twist ... dai un giro alla tua vita” riservato al personale ASL TO 3 con fattori di rischio per la
Sindrome Metabolica;
» Campagne di prevenzione dell’Ictus in Val di Susa eseguita in collaborazione con SS Promozione della
Salute e la Fondazione onlus Magnetto;
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»
»

»

»

»

»

»

»

Ben vivere per i dipendenti ASL TO3;

Intervento di divulgazione dei principi di sana alimentazione e 1’importanza della dieta Mediterranea
presso il Comune di Giaveno (relativo al bando di finanziamento per I’invecchiamento attivo della
Regione Piemonte);

Spesa simulata con la popolazione presso il Comune di Giaveno;

Interventi di sana alimentazione nell’ambito del progetto UNITRE del Comune di Venaria (relativo al
bando di finanziamento per I’invecchiamento attivo della Regione Piemonte);

Intervento sull’alimentazione in eta evolutiva nell’ambito delle “Serate della salute” del Comune di
Orbassano (relativo al bando di finanziamento per 1’invecchiamento attivo della Regione Piemonte);
Diffusione delle informazioni relative al consumo di spuntini idonei durante la manifestazione Evviva,;
Intervento sull'alimentazione corretta nei primi anni di vita (fasce d'eta nido e infanzia);

Diffusione di informazioni sul tema della sicurezza alimentare agli alunni delle scuole del territorio,
nell’ambito della manifestazione Evviva

La diffusione dello strumento di comunicazione “Com.Pre.S.Sa.” sviluppato nell’ambito di una campagna di
educazione alimentare e promozione della sicurezza alimentare elaborata dall’ASL TOS5 ¢ avvenuto durante le
manifestazioni Evviva tramite contatto diretto con la popolazione e 1’utilizzo dei materiali messi a disposizione
da Regione Piemonte (info grafica MTA);
Gli interventi di comunicazione/sensibilizzazione realizzati in occasione delle Giornate Mondiali e Settimane
Europee 2025 (es. World Obesity Day, Settimana mondiale per la riduzione del consumo di sale, Settimana
Nazionale della Celiachia, ecc.) a cui ASL TO3 ha partecipato nel 2025 sono stati:
» settimana nazionale della celiachia tramite diffusione dei materiali messi a disposizione da AIC
(Associazione Italiana Celiachia);
» settimana della sensibilizzazione alla riduzione del consumo di sale con n. 2 interventi presso il Comune
di Giaveno e con indicazione nella valutazione dei menu scolastici, nelle campagne di educazione alimentare
e durante le vigilanze nutrizionali di riduzione del consumo di sale;
» pubblicazione di post su Facebook aziendale e condivisione tramite account ufficiali e personali del
banner di Regione Piemonte per il World Obesity Day in collaborazione con la SS Promozione della Salute;

»

partecipazione a Ottobre rosa

Attori coinvolti

interni all’ASL: SIAN, SS Promozione della Salute, Servizi Veterinari;
esterni all’ASL: Comuni afferenti a ASL TO3 e popolazione residente in Regione Piemonte.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato eventuale
2025 al 31/12/2025
scostamento
PL13_OT04_IT04 Predisporre un programma di
comunicazione pluriennale rivolto ai diversi settori
delle filiere di produzione e commercializzazione Almeno un intervento . L
L L . . . . . Sono stati realizzati
degli alimenti e ai consumatori, coordinato e integrato coordinato di . L
A . .. . . n. 4 interventi di
tra i diversi servizi che possono svolgere un ruolo informazione e . . /
. ) . - : informazione e
nella promozione di una dieta sana sensibilizzazione per o .
. e . L . sensibilizzazione
Disponibilita del programma di comunicazione ciascuna ASL
pluriennale e predisposizione interventi di
informazione e sensibilizzazione
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Azione 13.5 - Definizione di un programma di promozione della dieta sana,
equilibrata e sostenibile per il contrasto di sovrappeso e obesita nei bambini (azione
equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e e azioni realizzate per il 2025 nelle “aree di azione per la salute” selezionate in attraverso lo strumento HAZ,

»
»

»

finalizzate all’aumento del numero di plessi raggiunti dai progetti efficaci di promozione di una sana
alimentazione da parte di ASL TO3 sono state:

incontri in collaborazione con i Comuni e le Commissioni mensa;

tramite il progetto aziendale Evviva nella data relativa al Comune di Fenestrelle (Val Chisone) é stata attivata
una campagna informativa diretta verso la popolazione in eta infantile e adolescenziale che ha coinvolto 9
classi;

in continuitd con le azioni effettuate 1’anno precedente, nel 2025 ¢ proseguito il Progetto “Crea
Menu* realizzato in collaborazione con SS Promozione della Salute e Universita di Torino presso il Comune
di Grugliasco.

Le azioni di sensibilizzazione sul consumo di frutta a meta mattina e sulla promozione della riduzione del
consumo dei prodotti ultra-lavorati realizzate per il 2025 e formalizzate nei cataloghi di offerta formativa per
le scuole del territorio, causa scarsa adesione delle scuole sono si & proceduto con incontri presso i Comuni
con le Commissioni mensa e I’approvazione di menu scolastici che forniscono frutta come spuntino di meta
mattina / fine pasto e non inseriscono prodotti ultra-elaborati tra le loro proposte.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SIAN, SS Promozione della Salute;
esterni all’ASL: Comuni afferenti a ASL TO3 e commissioni mensa;

Indicatori di programma

Valore osservato al MIBIEEEE
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento
Aumento del numero di N. 9 nuovi
Plessi di scuole dell’infanzia, plessi raggiunti dai progetti lossi /i.stituti Jagenzic
primarie o secondarie di I nell’area svantaggiata o P formative nellg’area
grado raggiunti dai progetti di almeno un nuovo istituto . . /
. . - . . svantaggiata sono stati
promozione di una sana scolastico/agenzia formativa racoiunti dai progetti
alimentazione raggiunto dai progetti £8 1 Prog
(v. PP1 azione 1.8) (v. PP1 azione 1.8)

Altre attivita di iniziativa locale

Sono state realizzate, inoltre, attivita di prevenzione su adulti in collaborazione con la SS Promozione della
Salute:

Progetto Twist rivolto alla popolazione adulta selezionata dagli MMG con rischio di insorgenza di sindrome
metabolica a Rivoli, Pinasca (Val Chisone) e Pinerolo;

Progetto “Twist ... dai un giro alla tua vita” riservato al personale ASL TO 3 con fattori di rischio per la
Sindrome Metabolica a Pinerolo;

Alimentazione in terza eta a Venaria;

Campagne di prevenzione dell’Ictus in Val di Susa eseguita in collaborazione con SS Promozione della
Salute e la Fondazione onlus Magnetto a Giaveno, Sant'/Ambrogio, Bardonecchia, Buttigliera, Almese e
Caselette;

Intervento di divulgazione dei principi di sana alimentazione e I’importanza della dieta Mediterranea presso
il Comune di Giaveno (relativo al bando di finanziamento per 1’invecchiamento attivo della Regione
Piemonte);

Spesa simulata con la popolazione presso il Comune di Giaveno;

Diffusione delle informazioni relative al consumo di spuntini idonei durante la manifestazione Evviva a
Rivoli (10 classi);

Intervento sull'alimentazione corretta nei primi anni di vita (fasce d'eta nido e infanzia) ad Avigliana;
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e Intervento a Orbassano sull’alimentazione in eta infantile;
e Intervento a Rivoli sull’alimentazione in terza eta; Intervento a Rivoli su alimentazione nelle donne
all’interno della campagna Ottobre Rosa.

Azione 13.6 - Interventi formativi destinati agli operatori del settore alimentare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e Le attivita di vigilanza nutrizionale svolte nel 2025 nella ristorazione collettiva con gli appositi strumenti
aggiornati (schede di valutazione del rischio nutrizionale), da attuare in concomitanza alle ordinarie attivita di
controllo ufficiale sugli OSA (almeno 25 interventi) sono state realizzate come da mandato regionale.

o | risultati della verifica svolta a livello aziendale dei dati raccolti con il questionario online relativo al
censimento in ristorazione scolastica hanno portato un secondo invio del censimento rivolto a quei Comuni

che non avevano ottemperato al primo mandato.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: SIAN;

e esterni all’ASL: Comuni afferenti a ASL TO3.

Indicatori di programma

Motivazio
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eve:teuale
2025 31/12/2025
scostament
o
PL13_OS06_1S06 Attuare programmi di . )
raccolta dati sulla qualita nutrizionale Per clascuna ASL: . Sono stati realizzati
) . . . almeno 25 interventi . L
dell’offerta alimentare nella ristorazione L n. 25 interventi di
. di vigilanza/ .
collettiva - vigilanza/
. S . valutazione . /
Implementazione delle attivita di raccolta dati . valutazione
o L . . . nutrizionale nella ..
sulla qualita nutrizionale dei pasti offerti nella . - nutrizionale nella
. ) . : . ristorazione . . .
ristorazione collettiva mediante apposite . ristorazione collettiva
. . L - collettiva
schede di valutazione del rischio nutrizionale
Obiettivi e indicatori di processo
dOiblettlvo Indicatore di processo Valore atteso locale Valore osservato al Né?,g:?j;?ge
P 2025 31/12/2025
processo scostamento
. E stato fornito
Definire
una Supporto alla supporto alla
. Realizzazione raccolta di revisione/aggiorname revisione/aggiornam
strategia . A L RS o
intearata documenti evidence-based nto dei dati relativi al ento dei dati relativi /
or ?a a disposizione degli censimento regionale al censimento
P . operatori sulla ristorazione regionale sulla
formazione . ; f
. scolastica ristorazione
sui DAN .
scolastica

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3

120 di 149




Azione 13.7 Potenziamento del sistema di sorveglianza e gestione delle malattie
trasmesse da alimenti (MTA)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
e E stata garantita la corretta e puntuale alimentazione della sezione MTA all’interno del sistema informativo
regionale, sia per quanto riguarda i focolai che i casi singoli di MTA
(https://vetalimenti.reteunitaria.piemonte.it/mta).
e La diffusione del materiale divulgativo prodotto a livello regionale (Report MTA 2024, infografica, opuscolo
informativo) € avvenuta tramite il progetto Evviva (Rivoli e Fenestrelle) e tramite la realizzazione e fruizione
del corso FAD “Intossicazioni da Funghi e Malattie a Trasmissione Alimentare (MTA): Gestione Integrata tra

Pronto Soccorso e SIAN”;

e [l personale ha partecipato ai seguenti eventi formativi:
» evento formativo accreditato ECM e organizzato dall’IZS PLV (20/02/2025);

» corso FAD sulle MTA realizzato dall’ASL TOS5 e/o ASL TO3;

»  corso annuale organizzato dall’IZS PLV (2/3 dicembre 2025).
e Nel 2025 ¢ stato realizzato I’evento su MTA e intossicazioni da funghi (FAD “Intossicazioni da Funghi e
Malattie a Trasmissione Alimentare (MTA): Gestione Integrata tra Pronto Soccorso e SIAN”) realizzato a
livello locale e aperto anche a personale esterno.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: SIAN;
e esterni all’ASL: ASL TO5, IZS PLV.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato '\/L?sziﬁ;?;]e
2025 al 31/12/2025
scostamento
PL13 OS05 IS07 Promuovere un approccio o . Attuata diffusione
. . . Diffusione di .
comune ¢ condiviso delle ASL e degli altri . . del materiale
e . . materiale formativo, .
attori istituzionali per la gestione delle . . formativo,
. . . informativo, . .
malattie trasmesse da alimenti (MTA) . . informativo, /
. . . . divulgativo sulle . .
Aggiornamento e implementazione degli divulgativo sulle
. . . . MTA da parte delle
strumenti per potenziare le indagini ASL MTA da parte
epidemiologiche sulle MTA delle ASL
Obiettivi e indicatori di processo
Motivazio
Obiettivo di Indicatore di processo Valore atteso locale Valore osservato al ever?teuale
processo P 2025 31/12/2025
scostament
0
Potenziament Implementazione
0 sistema pren Ciascuna ASL dovra - .
) . strumenti e procedure . E stato realizzato un
regionale di . realizzare un evento
. per un approccio evento su MTA e
sorveglianza . . su MTA e : S /
coordinato alla gestione . S intossicazioni da
MTAe intossicazioni da .
. N delle MTA e . funghi
intossicaziont intossicazioni da funghi funghi
da funghi &
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PL 14 PREVENZIONE delle MALATTIE INFETTIVE
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASL TO3:

Angela GALLONE - SC Controllo Malattie infettive e Vaccinazioni — Direttore-

angela.gallone@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO3:

— Dr. Ostorero - Dr. Boietti - Dr. Camoirano S.C. Controllo Malattie infettive e Vaccinazioni

— CSE Marchetti — Zambotto - Rege Colet S.C. Controllo Malattie infettive e Vaccinazioni

— Dr.ssa Cauda S.C. SISP

— Dr.ssa Morero - Dr. Giammarino S.C. SVET Area A

— Dr. Cimmieri S.C. SIAN

— Dr.ssa Vigna - Dr.ssa Gastaldo Direzione Medica Ospedali Rivoli, Pinerolo, Susa

— Dr. Paudice Direttore Presidio Ospedaliero di Rivoli - Referente S.S.DU. Igiene ospedaliera e
governo delle infezioni correlate all’assistenza

— Dr. De Simone Responsabile Governo e controllo infezioni ospedaliere AOU San Luigi

— Dr.ssa Strobino S.C. Farmacia

— Dr. Ricciardelli S.C. Laboratorio Analisi

— Dr. Calleri S.C. Radiologia Rivoli

— Dr. Paze S.C. Radiologia Pinerolo

— Dr. Garofalo S.C. Pediatria Ospedale di Rivoli

— Dr.ssa Ceci S.C. Pediatria Ospedale di Pinerolo

— Dr. Pini S.C. SERD

— Dr. Presutti S.C. Formazione e Rischio Clinico

— Dr. Robin Thomas Coordinamento Distretti

— Dr.ssa Castella S.S. Prevenzione Attiva

— Dr.ssa Giordano S.S. Attivita Consultoriali
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Azione 14.1 - Consolidamento del sistema di sorveglianza epidemiologica e
potenziamento del sistema di segnalazione malattie infettive

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

La vigilanza sulla puntuale segnalazione delle malattie infettive da parte degli Ospedali, dei MMG, dei PLS e
degli specialisti ambulatoriali & proseguita nel corso del 2025, in collaborazione anche con i dati incrociati
provenienti dai laboratori di riferimento.

E stato effettuato il caricamento su piattaforma PREMAL del 100% delle malattie infettive segnalate, con
particolare attenzione alla completezza dei dati di informazione grazie alla ricezione puntuale delle schede di
sorveglianza speciale ove previste.

In attesa dell’implementazione di un sistema integrato, € proseguita la valutazione della situazione vaccinale sulla
piattaforma informatizzata SIRVA dell’utente segnalato in quanto affetto da patologia infettiva.

Sono proseguite le attivita di collaborazione con il SEREMI per la segnalazione extra regionale di malattie
infettive, contatti a rischio o potenziali fattori di rischio ambientali.

Partecipazione degli operatori del Servizio di Controllo Malattie Infettive e VVaccinazioni al corso FAD regionale:
Segnalazione delle malattie infettive con PREMAL: aggiornamento e sviluppo delle competenze professionali.

Attori coinvolti
e interni all’ASL.:
o SC Controllo Malattie Infettive e VVaccinazioni
o Direzioni Mediche Ospedaliere — Rivoli, Pinerolo, Susa
o S.S8.D.U. Igiene ospedaliera e governo delle infezioni correlate all’assistenza ASL TO3
o Laboratorio Analisi ASL TO3
o MMG/PLS
o Specialisti ambulatoriali
e esterni all’ASL:
o Direzione Medica Ospedaliera — AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano
o S.S. Igiene Ospedaliera e governo ICA - AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano
o Medici specialisti afferenti a Strutture Private presenti sul territorio dell’ ASL
o Laboratori privati presenti sul territorio ASL TO3
o Servizio di riferimento regionale per le malattie infettive SEREMI ASL AL
o Aziende Sanitarie Regione Piemonte (ASL e AO/AOU)
> Regione Piemonte

Obiettivo e indicatore di processo

P AT Indicatore di | Valore atteso locale Valore osservato al LOIEERZIONE
Obiettivo di processo 0CESSO 2025 31/12/2025 eventuale
P scostamento
Programma di fgrlmgzmne %e_r il lReahzzaz10ne Partecipazione del N. 7 operatori ASL
potenflamentg e sysge_ma I | | almenouncorso | refarentefincaricato al |  hanno partecipato al
_Segnq azione dei casi di malattia a ca.rattere COrso corso regionale
infettiva (Premal) regionale
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Azione 14.2 Predisporre piani di preparazione e risposta alle emergenze infettive

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Assunzione del piano pandemico (PANFLU 2024-2026) secondo delibera aziendale n.1168 del 24/12/2024 con
individuazione del gruppo lavoro.
Riunioni del Gruppo aziendale e CICA il 26/09/2025 e il 19/12/2025.
In attuazione della Nota della Regione Piemonte Prot. n. 00021817 del 19/09/2025, in attesa dell’approvazione
del nuovo Piano Pandemico PanFlu Nazionale da parte del Ministero della Salute e di conseguenza
dell’aggiornamento del PanFlu regionale:
e Esecuzione Audit su autovalutazione dello stato di preparazione e compilazione Check-list aziendale
relativamente al PANFLU in data 04/11/2025.
e Analisi SWOT di area omogenea eseguita collegialmente con ASL TO4, ASL TO5 e AOU San Luigi
Gonzaga con incontri in data 20/11/2025 e 12/12/2025.
e Invio della Check-list ASL TO3 e dell’ Analisi SWOT dell’ Area omogenea in Regione il 31/12/2025 da
parte della Direzione Generale ASL TO3.

Attori coinvolti
e interni all’ASL:
o Coordinatore Area Ospedaliera e Territoriale (0 suo delegato)
o Direttore Dipartimento Medico, Emergenza, Chirurgico, Servizi Diagnostici, di Prevenzione (0 suo
delegato)
o Direttore Controllo Malattie infettive e Vaccinazioni (o suo delegato)
o Direttore Formazione Qualita e Gestione del Rischio Clinico delle Attivita Sanitarie (o suo delegato)
o Direttore Pianificazione Strategica (o suo delegato)
o Responsabile Di.P.Sa. (0 suo delegato)

e esterni all’ASL:
o Direzione Generale ASL TO4
o Direzione Generale ASL TO5
o Direzione Generale AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano

Indicatori di programma

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al

Valore atteso locale 2025 31/12/2025

Nome indicatore

PL14_OT02_IT02

Coordinamento intersettoriale Sono state attuate le

per la risposta agli eventi
pandemici

Approvazione, applicazione e
monitoraggio del Piano
pandemico regionale.

Aggiornamento Piano
Emergenze ASL e invio alla
Regione secondo le
indicazioni regionali

indicazioni della Nota della
Regione Piemonte Prot. n.
00021817 del 19/09/2025
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Azione 14.3 - Interventi formativi regionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e Esercitazione Regionale PANFLU il 16/12/2025 con la partecipazione di due dirigenti medici della SC

Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni.

e Partecipazione di 4 medici e 3 infermieri della SC Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni al corso FAD
regionale “Segnalazione delle malattie infettive con PREMAL: aggiornamento e sviluppo delle competenze

professionali”.

Attori coinvolti
e interni all’ASL:

o medici e infermieri della SC Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni

e esterni all’ASL:

o enti formativi regionali

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2025

Valore osservato al 31/12/2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PL14_OT03_IT03
Formazione in materia di
emergenze infettive

Presenza di offerta formativa
per tutte le figure professionali
sanitarie € non sanitarie
interessate

Per tutte le ASL:
partecipazione al corso
regionale sulle emergenze
infettive

L’ASL TO3 ha partecipato
all’evento regionale sulle
emergenze infettive con n. 2
operatori

PL14_OTO05_IT04
Formazione in tema di
segnalazione e notifica malattie
infettive e utilizzo sistema
informativo PreMal

Presenza di offerta formativa
su tempestivita, completezza
dei dati e modalita di
segnalazione

Per tutte le ASL:
partecipazione ai corsi
regionali

N. 7 operatori ASL dell’ASL
TO3 hanno partecipato al corso
FAD regionale
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Azione 14.4 - Gestione delle malattie trasmesse da vettori

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Tutte le segnalazioni di Arbovirosi sono state seguite dalla applicazione delle raccomandazioni del piano vettori:
e inchiesta epidemiologica
e notifica sul sistema PREMAL e sui sistemi di sorveglianza speciale
e distinzione fra casi autoctoni e casi da importazione
e richiesta intervento IPLA (nei casi previsti)
Nel corso del 2025 sono stati presi in carico n. 3 casi di Dengue, 1 caso di Virus Toscana e 1 caso di Chikungunya.
Sulla base di indicazioni regionali, I’ASL TO3:
» ha confermato i riferimenti tecnici incaricati della gestione dei casi/focolai epidemici;
» ha mantenuto la sorveglianza delle arbovirosi in ambito umano e veterinario;
« ha identificato puntualmente le funzioni e le responsabilitda degli incaricati delle attivita di attuazione,
aggiornamento, monitoraggio e rendicontazione delle azioni assegnate.

Attori coinvolti
e interni all’ASL:
o SC Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni
SC SVET
o Direzioni Mediche Ospedaliere — Rivoli, Pinerolo, Susa
S.S.D.U. Igiene ospedaliera e governo delle infezioni correlate all’assistenza ASL TO3
o Laboratorio Analisi ASL TO3
e esterni all’ASL:
o Direzione Medica Ospedaliera — AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano
o S.S. Igiene Ospedaliera e governo ICA - AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano
o Istituto Zooprofilattico di riferimento
o Servizio di riferimento regionale per le malattie infettive SEREMI ASL AL
o Aziende Sanitarie Regione Piemonte (ASL e AO/AQOU)
> Regione Piemonte

o

o

Indicatori di programma

Valore atteso Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore locale 2025 31/12/2025 scostamento

PL14_0OT04_IT06 Consolidamento della
Sorveglianza delle malattie da vettori
Aggiornamento e applicazione del Piano

Applicazione Piano | L’ASL TO3 hao applicato il
Vettori regionale | Piano Vettori regionale nel

nei casi segnalati 0 i casi i
Vettori a livello territoriale & 100% dei casi segnalati
Obiettivo e indicatore di processo

Indicatore di Valore atteso locale Yillotr Motivazione eventuale

Obiettivo di processo osservato al
processo 2025 31/12/2025 scostamento
N. ASL che )
! L’ASL TO3 ha

Adesione alle linee d’indirizzo e | aderiscono alle Per tutte le ASL: aderito alle
al piano nazionale di indicazioni _ _Ade_SIO_ne aI_Ie _ indicazioni
sorveglianza sui vettori regionali/ASL | indicazioni regionali regionali

totali Regione
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Azione 14.5 - Interventi di screening in materia di IST

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale
Per I’intero 2025 il Servizio vaccinale ha collaborato con il programma di screening HCV: offerta del test in
occasione delle vaccinazioni (ambulatori vaccinali adulti, viaggi e offerta ai genitori negli ambulatori dedicati agli
adolescenti).
Offerta vaccinale prioritaria per pazienti inviati dal CEMUSS e dai consultori familiari aziendali.
Effettuazione dello screening previsto in tutti i contatti di HCV, HBV, HAV (acuta e cronica) segnalati al Servizio.
Le criticita nel miglioramento dell’offerta dello screening delle Malattie Sessualmente Trasmesse prevenibili da
vaccino o con attivita di screening (HCV, HBV, HAV, HPV, MonkeyPox) sono:

1. L’invio di tutti i pazienti a rischio e/o affetti da patologia da parte dei centri di riferimento (CEMUSS)

alla SC Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni — ambulatorio vaccinale.

2. L’adesione del paziente al programma di prevenzione vaccinale o di screening
Per facilitare I’adesione dell’utenza all’offerta vaccinale per HPV e HAV, sono stati ampliati i passaggi
ambulatoriali giornalieri negli ambulatori adulti ASL TO3 ed ¢ stata data diffusione delle modalita di prenotazione
tramite sito aziendale e social media.

Attori coinvolti
interni all’ASL:
o SC Controllo Malattie Infettive e VVaccinazioni
oSS Screening
o SC SERD
o SC Ginecologia e Ostetricia
o Specialisti ambulatoriali
o S.S8.D.U. Igiene ospedaliera e governo delle infezioni correlate all’assistenza ASL TO3
o Laboratorio Analisi ASL TO3
esterni all’ASL:
o CEMUSS
o Ospedale Infettivologico di riferimento (Ospedale Amedeo di Savoia)
o S.S. Igiene Ospedaliera e governo ICA - AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano
o Aziende Sanitarie Regione Piemonte (ASL e AO/AQOU)
> Regione Piemonte

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 eventuale
31/12/2025
scostamento

PL14_0S04_IS02 Miglioramento Valutazione delle criticita
dell’offerta di screening delle IST riscontrate dei programmi di | Valutazione delle criticita
Valutazione delle iniziative di screening riduzione del danno a livello effettuata
IST presenti sul territorio regionale locale

PP04_OS05_IS05 Copertura (target
raggiunti dal Programma)

(N Aziende Sociosanitarie che attuano . .
programmi di prevenzione del rischio di Offerta dello screening HCV Lo screening HCVe ?fferto
trasmissione di malattie infettive rivolti a agli utenti SerD in tutte le ASL agli utenti 18%? dell”ASL
target vulnerabili o ad alto rischio) /(n.
Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
(PP4)
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Azione 14.6 - Accessibilita ai servizi di screening e cura delle malattie infettive
croniche (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

Ricognizione dei Centri Accoglienza Stranieri (CAS) presenti sul territorio aziendale.

Adozione dei protocolli di screening TB nei centri di accoglienza dei rifugiati:

o esecuzione Test Mantoux come primo livello di screening in quanto provenienti da paese endemico
o conferma dei positivi con test IGRA e RX torace

° invio al secondo livello (CPA e OIRM Reg. Margherita) dei casi positivi

Identificazione e ricerca dei contatti di caso di TB polmonare segnalati:

o offerta del test Mantoux

o conferma dei positivi con test IGRA e RX torace

o invio al secondo livello (CPA e OIRM Reg. Margherita) dei casi positivi

Collaborazione con i SERD finalizzata alla vaccinazione degli utenti, secondo le tipologie di rischio e la
valutazione del certificato vaccinale.

Collaborazione con le oncologie, reumatologie, neurologie, nefrologie e dialisi presenti nell’ASL TO3 ¢
presso 1’Ospedale San Luigi di Orbassano: segnalazione del paziente da parte del Centro di riferimento
al Servizio vaccinale, contatto telefonico, erogazione dell’appuntamento vaccinale ed avvio dei protocolli
vaccinali previsti.

Individuazione attiva intra ambulatoriale in corso di anamnesi con gli utenti afferenti al centro vaccinale
per I’individuazione di fattori di rischio e offerta attiva delle vaccinazioni previste per patologia.

Attori coinvolti

interni all’ASL:

o SC Controllo Malattie Infettive e Vaccinazioni

oSS Screening

o SC SERD

o SC Oncologia

o SC Nefrologia e Dialisi

o Day Hospital ASL TO3 (oncologia, neurologia, reumatologia)

o S.S.D.U. Igiene ospedaliera e governo delle infezioni correlate all’assistenza ASL TO3

esterni all’ASL:

o Cooperative di accoglienza migranti/CAS

o QOspedale Infettivologico di riferimento (CPA - Ospedale Amedeo di Savoia - OIRM)
o CEMUSS

o S.S. lgiene Ospedaliera e governo ICA - AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano

o AOU San Luigi Gonzaga di Orbassano (CRESM, Oncologia)

o Aziende Sanitarie Regione Piemonte (ASL e AO/AOU)

> Regione Piemonte

Indicatori di programma : non previsti
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Azione 14.7 - Campagna di comunicazione per favorire ’adesione consapevole
della popolazione alle vaccinazioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2025 a livello locale

e Partecipazione alla giornata mondiale contro il Papillomavirus con stand informativo e volantinaggio per la
promozione della vaccinazione anti HPV a Rivoli — piazzale Mafalda di Savoia in data 08/03/2025 in occasione
della manifestazione Just The Woman I Am.

e Promozione della vaccinazione contro il Papillomavirus mediante condivisione di informazioni tramite i canali
social aziendali (Facebook/Instagram) e aggiornamento puntuale delle informazioni riguardati la vaccinazione
anti HPV sul sito aziendale

e Condivisione delle indicazioni riguardanti la vaccinazione di richiamo Difterite-Tetano-Pertosse per 1’adulto
con MMG seguendo le indicazioni del PNPV 2023-2025

e Promozione del servizio di medicina dei viaggiatori tramite i canali social aziendali (Facebook/Instagram)

e Collaborazione con Distretti e MMG/PLS per la promozione della vaccinazione anti-influenzale stagionale

Attori coinvolti

e interni all’ASL:
o S.C. Controllo Malattie Infettive e VVaccinazioni
o Ufficio Stampa e comunicazione
o S.S. Promozione della Salute
o MMGePLS
o Direzioni di Distretto

e esterni all’ASL:
o Comune di Rivoli
o Scuole

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al Motivazione eventuale
2025 31/12/2025 scostamento

PL14_OT06_ITO05 Disponibilita e

realizzazione di interventi di Adesione alle L’ASL TO3 ha partecipato a

comunicazione e informazione in tema di iniziative di n.1 iniziativa di

vaccinazioni comunicazione comunicazione regionale

Presenza di campagna di comunicazione

Altre attivita di iniziativa locale
e Progetto Lean management per rendere piu efficace il percorso vaccinale del paziente diabetico ottimizzando
le attivita di comunicazione e chiamata attiva dei pazienti segnalati dalle diabetologie aziendali (progetto in
corso di realizzazione)
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PL15. SCREENING ONCOLOGICI
Rendicontazione 2024

Referente locale del programma ASL TO3:

Annalisa CASTELLA - Referente S.S. Prevenzione Attiva- Dirigente Medico

annalisa.castella@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO3:
CASTELLA Annalisa — Dirigente Medico - Referente S.S. Prevenzione Attiva

Sostituta GHIMENTI Sabrina —Professionista Esperto Infermiere S.S. Prevenzione Attiva
GIORDANO Francesca — Dirigente Medico - Responsabile S.S.D. Senologia Screening
GIORDANO Antonia — Dirigente Medico - Responsabile S.S.D. Senologia Screening
MAZZUCCO Dario — Dirigente Medico - Responsabile S.S.D. Gastroenterologia e endoscopia
digestiva

TAMPELLINI Marco — Dirigente Medico - Direttore S.C. Oncologia

AUDISIO Luisella — Direttore - S.C. Direzione delle Professioni Sanitarie

CROCILLA’ Cristina
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Azione 15.1 - Consolidamento del coordinamento multidisciplinare regionale di

screening

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale
Il Referente del Programma 2 partecipa agli 11 incontri periodici con il coordinamento multidisciplinare regionale
di screening, che ha lo scopo di effettuare il monitoraggio dell’attivita, migliorare la qualita e garantire la

formazione del personale.

Inoltre, la partecipazione al coordinamento & necessaria per poter condividere e seguire le indicazioni regionali

per la programmazione annuale.

Nel 2025 le azioni hanno previsto la partecipazione e collaborazione del Referente del programma e di operatori

dell’UVOS a:

- partecipazione all’organizzazione dei workshop a gruppi di lavoro tematici

- partecipazione al gruppo di lavoro coinvolgente operatori UVOS, per la condivisione e I’aggiornamento
sulle modalita organizzative adottate nei diversi Programmi territoriali.

- partecipazione alla definizione di Accordo intersettoriale per favorire la collaborazione tra Enti del Terzo
Settore e i Programmi di screening di Prevenzione Serena
Partecipazione del referente al gruppo di lavoro Screening del colon-retto Azienda Zero

Attori coinvolti e ruolo

Direzione Sanita e Welfare, Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, ASL Citta di Torino,
Direzioni Aziende Sanitarie, Responsabili Centri di Riferimento Regionale, ReteOncologica Piemonte e

VdA, CSI, Telecom.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso
locale 2025

Valore osservato
locale 2025

Motivazione
eventuale
scostamento

PL15 OTO03_ITO05 Formazione

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

Partecipazione di
tutte le ASL
(almeno il 60% dei
centri di screening)

Il Programma 2 ha
partecipato alla
stesura del
programma di
formazione che viene
utilizzato per gli
incontri con i MMG,
operatori dello
screening, Medici
Competenti, ...

PL15_0S03_1S09 % di mammografie effettuate nel SSR sul totale

Numero di mammografie extra screening effettuate nel SSR / totale 10% 2.965/26.826= 11%
mammografie (screening + extra screening) effettuate nel SSR
—  1.175/17.038 =
()
PL15_0S03_1S12 % di PAP/HPV test effettuati nel SSR sul totale _ ZS/:) 29enni
Numero di Pap/HPV test extra screening effettuate nel SSR / totale 10% 98/1.918=5%
Pap/HPV test (screening + extra screening) effettuate nel SSR —  30-64enni
1.077/15.120=7%
Dall’analisi
condotta su un
campione di 80 FIT
extrascreening
richiesti nel 2025 ¢
emerso che il 25%
PL15_0OS03_1S16 % di test FIT effettuate nel SSR sul totale poteva essere
Numero di test FIT extra screening effettuate nel SSR / totale test FIT 10% 7.823/35.466 = 22% inserito nel

(screening + extra screening) effettuate nel SSR

percorso di
Prevenzione Serena

L’indicatore
risulta essere
migliorato rispetto
al 2024 (26,9%)
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Azione 15.2 - Piena implementazione dei tre programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della popolazione invitata

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno 2025 a livello locale
Il Programma 2, in accordo con le unita operative coinvolte, provvede a:

— programmare i volumi di attivita, attraverso la deliberazione di un piano annuale di attivita, che preveda

il raggiungimento di tutta la popolazione eleggibile;

— potenziare le risorse da indirizzare sull’attivita di screening;

— adottare misure mirate di incremento del personale dei servizi screening.
Sono programmate riunioni periodiche con le unita operative per monitorare I’andamento dell’attivita e pianificare
strategie condivise per il raggiungimento degli obiettivi.
Per quanto riguarda la promozione degli screening, sono previsti incontri con la popolazione nelle occasioni
opportune.
La campagna informativa, attraverso distribuzione capillare di materiale, associato all’utilizzo di pubblicazioni su
social e giornali locali, ha ’obiettivo di incrementare 1’adesione.
Da dicembre 2025 ¢ stato adottato un sistema di Patient Relation Management, che prevede 1’invio di un
messaggio di invito alla partecipazione tramite APP 10, con I’obiettivo di aumentare 1’adesione allo screening
colorettale.
L'attivita di recall, condotta al momento a livello locale da personale UVOS, permette di saturare al meglio le
agende.

Attori coinvolti e ruolo

Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, Responsabili Centri di
Riferimento Regionale, Rete Oncologica Piemonte VdA, MMG e operatori screening, servizi tecnici (telefonia,
informatici) aziendali

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato locale 2025 Motivazione
2025 eventuale
scostamento

15.2

- Incontro rivolto alla popolazione presso la Stazione di
Posta di Pinerolo, in collaborazione con
I’ Associazione Missione Vita

- incontro con popolazione a Orbassano “I mercoledi
della salute”

- Avvio a dicembre del Programma di Patient
Relationship Management per lo screening colorettale
per aumentare I’adesione (invio di messaggio di invito
alla partecipazione tramite APP 10)

L Eventi per Ottobre Rosa:
PL15_OTO04_IT06 per e _ o
Realizzazione di Almeno Liniziativa per la |~ 17/10 Rivoli - evento “Oltre lo specchio: Un viaggio
ealizzazione ar diffusione della campagna | | .1 benessere femminile”
campagne informative per informativa.

-18/10 Grugliasco - Camminata parco Porporati “La
salute in cammino”

- 22/10 Grugliasco - Incontro “ASL TO3 al servizio
della donna nella Prevenzione”

-22/10 Giaveno

- Conferenza ASLTO3 e ANDOS per la prevenzione
del tumore

- 23/10 Susa evento: Prevenzione del tumore
mammario: screening e stili di vita a

-25/10 Avigliana, “La prevenzione vince” camminata e
incontro con popolazione

- 30/10 Rosta Camminata in rosa

cittadini e operatori
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Nome indicatore

Valore atteso

Valore osservato locale

Motivazione eventuale

locale 2025 2025 scostamento
Nel 2025 ¢ stato effettuato il recall
In base alla previsione dell’adesione
delle diverse categorie della
PLlS.—OSOl—ISOl Copertura da popolazione (diversa per aderenti e
esami . non aderenti) il CPO ha calcolato un
Numero di persone sottoposte al 5504 46,7% numero di esami atteso per il 2025
test di screening del tumore della 6 15.863/33.939 pari a 13.905, Utilizzando tale stima
cervice nell’anno di riferimento + come denominatore la percentuale di
adesioni spontanee/ popolazione adesione sale al 100%.
bersaglio annuale
Nella popolazione obiettivo erano
presenti 23.444 donne non aderenti
(69%)
PL15_0S01_1S02 Copertura da
inviti
Formula: Numero di persone 101.8%
invitate a sottoporsi a screening del 100% (+0-3%) 34.548/33.939
tumore della cervice nell’anno di ' '
riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale
Nel 2025 é stato effettuato il recall in
alcune sedi
PL15_OSO7_ISOS. n base alla previsione dell’adesione delle
Copertura_da esami - diverse categorie della popolazione
Numero di persone (diversa per aderenti e non aderenti) il
sottop(_)ste al test di o 46,2% CPO ha calcolato un numero di esami
screening del tumore della 65% 23.861/51.670 atteso per il 2025 pari a 26.953.
mammella nell’anno di Utilizzando tale stima come denominatore
riferimento + adesioni la percentuale di adesione sale al 88,5%.
spontanee/popolazione
bersaglio annuale Nella popolazione obiettivo erano presenti
27.116 donne non aderenti (52%)
PL15_0S07_1S04 Copertura da
inviti - Numero di persone invitate
a sottoporsi a screening per il 104%
tumore della mammella nell’anno 100% (+0-3%) 53.715/51.670
di riferimento + adesioni ' '
spontanee/ popolazione bersaglio
annuale
PL15_0S08_1S05 Copertura da
inviti - Numero di persone invitate a
sottoporsi a screening del tumore 0 20 111,1%
del colon-retto nell’anno di 100% (+o-3%) 78.532/70.680
riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale
/Attivazione, a dicembre, APP 10
PLlS—OSOB—ISOG. In base alla previsione dell’adesione delle
Eoperturg_da esami - diverse categorie della popolazione
UMETO I personé (diversa per aderenti e non aderenti) il
sottopc_)ste al test di 550 39,1% CPO ha calcolato un numero di esami
screening del tumore del ° 27.643/70.680 atteso per il 2025 pari a 37.460.

colon-retto nell’anno di
riferimento + adesioni
spontanee/popolazione
bersaglio annuale

Utilizzando tale stima come denominatore
la percentuale di adesione sale al 73,8%.

Nella popolazione obiettivo erano presenti

29.419 persone non aderenti (41%)

RENDICONTAZIONE PIANO DI PREVENZIONE LOCALE 2025 ASLTO3

133 di 149




Azione 15.3 - Reindirizzare D’attivita di screening spontaneo nel percorso dei

programmi organizzati

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno 2025 a livello locale

Nell’anno 2025 ¢ stato condotto un incontro di aggiornamento sull’adesione agli screening e sull’appropriatezza
prescrittiva extra-screening con I’'UCAD del Distretto Centro ASL TO3.
E’ inoltre stata avviata la collaborazione con il servizio di Medicina Competente dell’ASL per aumentare
I’adesione allo screening fra i dipendenti.

Attori coinvolti e ruolo

Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, MMG, operatori screening

e operatori CUP regionale.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale
2025

Valore osservato locale
2025

Motivazione eventuale
scostamento

PL15_OTO03_ITO05 Formazione
Disponibilita di un programma di
formazione congiunta e intersettoriale, che
preveda la partecipazione degli operatori dei
servizi sanitari e 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

Almeno un percorso
formativo nel 2025

Svolta attivita di formazione
con MMG, colposcopisti nel
2024
Nel 2025:

- incontro in UCAD per
condivisione dati screening
- coinvolgimento dei medici
della Medicina Competente
aziendale per aumentare
’adesione allo screening ai

dipendenti
Nel 2025 é stato effettuato il recall
In base alla previsione
dell’adesione delle diverse
categorie della popolazione
. (diversa per aderenti e non
PL15_0S01_IS01 Copertura da esami aderenti) il CPO ha calcolato un
Numero di persone sottoposte al test di numero di esami atteso per il 2025
screening del tumore della cervice nell’anno 55% 46,7% pari a 13.905. Utilizzando tale
di riferimento + adesioni spontanee/ stima come denominatore la
popolazione bersaglio annuale percentuale di adesione sale al
100%.
Nella popolazione obiettivo erano
presenti 23.444 donne non aderenti
(69%)
PL15_0OS01_1S02 Copertura da inviti
Formula: Numero di persone invitate a
sottoporsi a screening del tumore della 100% (+0-3%) 101.8%

cervice
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale
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Nome indicatore

Valore atteso

Valore osservato locale

Motivazione eventuale

locale 2025 2025 scostamento
Nel 2025 & stato effettuato il recall
in alcune sedi
n base alla previsione
dell’adesione delle diverse
categorie della popolazione
PL15.—0507—|SO:.)’ Copertura da (diversa per aderenti e non
esami - _Numerq di persone sottoposte aderenti) il CPO ha calcolato un
al test di screening del tumore della 65% 46,2% numero di esami atteso per il 2025
mammella nell’anno di riferimento + pari a 26.953. Utilizzando tale
adesioni spontanee/popolazione stima come denominatore la
bersaglio annuale percentuale di adesione sale al
88,5%.
Nella popolazione obiettivo erano
presenti 27.116 donne non aderenti
(52%)
PL15_0S07_1S04 Copertura da inviti -
Numero di persone invitate a sottoporsi a 100% (+0-
screening per il tumore della mammella 3%) 104%
nell’anno di riferimento + adesioni
spontanee/ popolazione bersaglio annuale
PL15_0OS08_1S05 Copertura da inviti -
Numero di persone invitate a sottoporsi a 100% (+
. 0_
screening del tumore del colon-retto 3(;)§ 111,1%
nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale
Attivazione, a dicembre, APP 10
In base alla previsione
dell’adesione delle diverse
categorie della popolazione
PL15 _OS08_1S06 Copertura da (diversa per aderenti e non
esami - Numero di persone sottoposte aderenti) il CPO ha calcolato un
al test di screening del tumore del 550% 39 1% numero di esami atteso per il 2025
colon-retto nell’anno di riferimento + ' pari a 37.460. Utilizzando tale
adesioni spontanee/popolazione stima come denominatore la
bersaglio annuale percentuale di adesione sale al
73,8%.
Nella popolazione obiettivo erano
presenti 29.419 persone non
aderenti (41%)
PL15_0S03_1S09 % di mammografie
effettuate nel SSR sul totale
Numero di mammografie extra screening 10% 2 965/26.826= 11%
effettuate nel SSR / totale mammografie ' '
(screening + extra screening) effettuate nel
SSR codici )
— "0
PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test L175/17.038 = 7%
effettuati nel SSR sul totale .
Numero di Pap/HPV test extra screening 10% 982/?-5?55251:’ v

effettuate nel SSR / totale Pap/HPV test
(screening + extra screening) effettuate nel
SSR

30-64enni
1.077/15.120=7%
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Nome indicatore Valore atteso Valore osservato locale Motivazione eventuale
locale 2025 2025 scostamento
Dall’analisi condotta su un
campione di 80 FIT
PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuate extrascreening richiesti nel 2025
nel SSR sul totale ¢ emerso che il 25% poteva
Numero di test FIT extra screening effettuate 10% 7.823/35.466 = 22% essere inserito nel percorso di
nel SSR / totale test FIT (screening + extra Prevenzione Serena
screening) effettuate nel SSR
L’indicatore risulta essere
migliorato rispetto al 2024
o Indicatoredi | Valore atteso | Valore osservato locale Motivazione
Obiettivo di processo 2025 eventuale
processo locale 2025
scostamento
Svolta attivita di formazione
con MMG e colposcopisti
Almeno un nel 2024
percorso per il Nel 2025:
Intervento formativo, per Interventi programma che - incontro in UCAD per
I’appropriatezza, a livello formativi a non hanno condivisione dati screening
locale livello locale svolto tale - coinvolgimento dei medici
attivita negli della Medicina Competente

anni precedenti

aziendale per aumentare
I’adesione allo screening fra
i dipendenti

Interventi di formazione rivolti
agli operatori del Servizio CUP
regionale screening

Realizzazione
interventi di
formazione nel
2025

Partecipazione al
percorso
formativo

La formazione e il refresh
della formazione sono gestiti
a livello regionale
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Azione 15.4 - Invio progressivo della lettera di invito alle donne di 45-49 anni e
posticipo dell’eta di uscita dallo screening fino a 74 anni di eta

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale
Nel 2025 sono state invitate le donne nella fascia 46-49 anni, gia aderenti al programma.
Le donne che compiono i 45 anni hanno ricevuto una lettera con invito a prenotarsi per la prima mammografia.

Attori coinvolti e ruolo

Settore Prevenzione, sanita pubblica veterinaria e sicurezza alimentare, Settore Programmazione dei servizi
sanitari e socio-sanitari, Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie,
Responsabili Centri di Riferimento Regionale, Rete Oncologica Piemonte e VdA

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale 2025 | Valore osservato locale 2025 '\/L?,gxﬁjé?g ¢
scostamento
PL15 0S09 IS11 Estensione _ S E stato én_viato_ I’invito a tutte le
screerﬁng ongologico per il tumore Garanzia q\egll |n_V|t| alle donne gia |n.ser|t‘e nel programma
della mammella dai 45 ai 74 anni di eta donne gia inserite nel_ 46—49 anni ed & stata garantita
Attivita estesa alle nuove fasce di eta programma (46-49 anni) Iadesione spontanea alle donne
70-74 enni

Azione 15.5 - Adozione di protocolli di screening cervicale differenziati per le donne
vaccinate contro ’HPYV entro i 15 anni di eta

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale
Azioni di informazione/formazione sull’adozione dei nuovi protocolli di screening cervicale differenziati per le

donne vaccinate con 2 dosi entro i 15 anni e non vaccinate per HPV, rivolte ai MMG e agli operatori delle UO
sono gia state effettuate nel 2024.

Attori coinvolti e ruolo

Settore Prevenzione, sanita pubblica veterinaria e sicurezza alimentare, Settore Programmazione dei servizi
sanitari e sociosanitari, Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie,
Responsabili Centri di Riferimento Regionale, Rete Oncologica Piemonte e VdA

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato o
locale 2025 locale 2025 Motivazione eventuale
scostamento

PL15_0S05_1S13 Copertura formativa del
personale inserito negli screening oncologici
cervice uterina Formazione effettuata
Numero operatori formati degli screening oncologici 80% anno precedente
cervice uterina/Totale operatori degli screening
oncologici cervice uterina

PL15_0OS05_1S14 Proporzione di popolazione per
cui é attivo e funzionante il linkage tra il sistema
screening e ’anagrafe regionale vaccinale

Numero di donne correttamente classificate come
vaccinate contro HPV/Donne invitate allo screening
cervicale

100% 100%
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Azione 15.6 - Percorsi diagnostico-terapeutici integrati con i programmi di
screening in essere per le donne ad alto rischio di cancro alla mammella per
mutazioni genetiche BRCA1 E BRCAZ2

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale

Questa azione punta ad implementare i percorsi diagnostico terapeutici integrati con i programmi di screening in
essere per le donne ad alto rischio di cancro alla mammella per mutazioni genetiche BRCA1 e BRCA2.

E’ presente, insieme al GIC e alla Breast Unit a cui afferiscono i casi, un centro di riferimento per la gestione delle
donne ad alto rischio di cancro della mammella per mutazioni genetiche BRCAL e BRCA2

Attori coinvolti e ruolo

Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie, Responsabili Centri di
Riferimento Regionale, Rete Oncologica Piemonte e VdA

Indicatori di programma
Non previsti

Azione 15.7 - Estensione dell’offerta di screening per il tumore colo rettale

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale

A livello locale nel piano di attivita é stato previsto e organizzato un aumento dell’attivita dell’accettazione dei
test FIT, a carico della SS Prevenzione Attiva, e delle colonscopie di approfondimento a carico dei servizi di
endoscopia, per adeguare le risorse al nuovo protocollo per lo screening dei tumori colorettali, che prevede
I’ampliamento della popolazione bersaglio invitata nel programma e 1’offerta del solo test immunochimico per la
ricerca del sangue occulto fecale (FIT) con successiva offerta di colonscopia di approfondimento in caso di
positivita.

Tra il 2023 e il 2026 saranno inserite, attraverso un piano di transizione graduale con cadenza biennale, le coorti
di nascita tra i 50 e 58 anni.

Queste coorti vanno ad aggiungersi alle convocazioni biennali delle coorti 59-69enni.

A partire dal 2025 eé stato offerto attivamente lo screening anche alla fascia di eta 70-74 anni, iniziando con I’invito
del 50% della coorte, dando priorita di invito alle persone che non hanno mai aderito in precedenza.

La SS Prevenzione Attiva, al fine di aumentare I’adesione all’esame, verifica le lettere inesitate e, laddove
possibile, offre la possibilita all’assistito di partecipare al test.

Da dicembre 2025 ¢ stata attivato 1’invio di un messaggio di sollecito all’adesione tramite I’APP 10.

E’ effettuato un monitoraggio costante delle disponibilita di colonscopie con i Responsabili dei Servizi di
endoscopia per garantire 1’effettuazione dell’esame a tutti gli utenti risultati positivi al test di primo livello.

Attori coinvolti e ruolo

Settore Prevenzione, sanitd pubblica veterinaria e sicurezza alimentare, Settore Programmazione dei servizi
sanitari e sociosanitari, Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Direzioni Aziende Sanitarie,
Rete Oncologica Piemonte e VdA, CSI Piemonte.
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Indicatori di programma
L’azione contribuisce ai seguenti indicatori di programma:

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato locale Motivazione
2025 2025 eventuale
scostamento

PL15 0OS02_1S10 Progressione del piano di
estensione della copertura del programma di

screening dei tumori colo- rettali Raggiungimento Sono state invitate tutte le
Formula: Numero di programmi screening che degli obiettivi di | coorti previste dal piano di
raggiungono gli obiettivi fissati dal piano di copertura previsti dal | transizione, comprese le
transizione al nuovo protocollo piano di transizione* coorti 70-74enni

* valore modificato rispetto al PRP 2020-2025 [6 Programmi] dato il cambiamento di protocollo regionale

Azione 15.8 - Integrazione di interventi di promozione della salute nell’ambito dello
screening oncologico (integrazione con PL12)

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale

11 setting dello screening puo rappresentare 1’occasione per avviare percorsi di promozione della salute, volti a
modificare le abitudini della popolazione che vi accede. Proprio 1’accesso ai servizi di screening puo diventare
una finestra di opportunita, nella quale il cittadino (e paziente) e piu sensibile a ricevere messaggi di salute. Questo
accesso al sistema sanitario puo diventare un “teachable moment”, ossia un momento di transizione che avviene
naturalmente nel corso della vita di una persona, o0 un evento significativo per la salute, che pud motivare gli
individui ad adottare spontaneamente comportamenti volti alla riduzione di fattori di rischio.

Sono presenti collaborazioni con la S.S. Promozione della Salute in occasione di eventi, Festa della Donna, ottobre
rosa, manifestazioni.

Sara definito a livello regionale un accordo intersettoriale per favorire la collaborazione fra Enti o Associazioni
del 111 Settore e Prevenzione Serena.

Attori coinvolti e ruolo

Responsabili di programma di screening, CPO Piemonte, Rete Oncologica Piemonte e VdA, Associazioni e Enti
del terzo settore.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato locale Motivan
locale 2025 2025 otivazione
eventuale
scostamento

PL15_0OS03_1S07 Emanazione dellanuova | | ===
normativa regionale

Collaborazioni con SS
Promozione alla Salute

PL15_0S03_1S08 Accordi con rete Presenza accordi con | Collaborazioni con Missione
prevenzione/altri enti e soggetti Enti e soggetti attivi | Vita Pinerolo, LILT, ANDOS;
nel settore in attesa di emanazione

protocollo regionale
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Azione 15.9 - Promozione della partecipazione e rafforzamento degli interventi per
raggiungere sottogruppi svantaggiati della popolazione (azione equity-oriented)

Descrizione puntuale delle attivita realizzate nell’anno a livello locale

Nell’ASL TO3 ¢ attiva una collaborazione con 1’associazione LILT, che promuove gli screening oncologici
nell’ambito dell’attivita svolta presso la senologia di Collegno.

Viene effettuato il recall per gli screening mammografico e cervico-vaginale e la chiamata attiva per gli utenti a
cui non ¢ stato recapitato I’invito per lo screening colorettale (lettere inesitate): questa attivita favorisce
I’adesione degli utenti stranieri.

Dal 2024 ¢ attivo il progetto di collaborazione con il SERD per favorire 1’adesione degli assistiti con un percorso
facilitato.

In base al documento regionale di indirizzo ¢ stata avviata la collaborazione con i centri ISI, con I’obiettivo di
facilitare 1’accesso degli utenti stranieri a Prevenzione Serena.

Attori coinvolti e ruolo

Settore Comunicazione della Regione Piemonte, Coordinamento regionale Screening, Associazioni del
Terzo settore.

Indicatori di programma

o Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2025 | Valore osservato locale 2025 eventuale
scostamento
Presenza in ciascun
PL15_OTO01_ITO1 Lenti di equita programma di almeno 1 Awviati progetti di collaborazione
Progetto territoriale per progetto di promozione con il SERD e con I’ISI per
raggiungere fasce svantaggiate dell’adesione allo screening proporre lo screening nelle fasce
della popolazione mirato ai soggetti piu piu svantaggiate
svantaggiati
Obiettivo e indicatore di processo
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato Motivazione
processo locale 2025 locale 2025
eventuale
scostamento
Campagna di . - . e . .
comunicazione Rgahzzam_one matt_ar_lale Diffusione di ma_terlale NOR ancora reso
specifica per persone informativo speC|_f|co per persone straniere sul disponibile dal CPO
straniere per persone straniere territorio locale
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PL16 GOVERNANCE DEL PIANO REGIONALE DI PREVENZIONE
Rendicontazione 2025

Referente locale del programma ASL TO3:

Alda COSOLA- SS Promozione della salute - Psicologo - Dirigente Responsabile di struttura
alda.cosola@aslto3.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TOS3:

ALPARONE Silvia — Giornalista - Comunicazione e relazioni esterne

TORTONE Claudio - Dirigente Medico — Responsabile FF - SS DoRS Regione Piemonte
DERA Bosco — Referente Distretto Area Metropolitana Nord - TPALL —SC SIAN

FRANZIN Roberta — Referente Distretto Area Metropolitana Centro - Educatrice SS, Promozione
della salute

SADDI Cristina - Infermiere di Famiglia e Comunita (IFEC), SS Promozione della salute
SAPPE’ Rossella- Referente Distretto Pinerolese - Educatrice SS, Promozione della salute
BATTISTINI Barbara — Referente Distretto Area Metropolitana Sud - CPS Educatore
Professionale — S.S. Promozione della Salute-

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

GRECO Filomena - Tecnico della prevenzione negli ambienti di Vita e di lavoro - Referente
Programma 3 e5- S.S. Promozione della Salute

BALDI Ugo - Dirigente Medico - Direttore Dipartimento di Prevenzione

PILATI Stefania, Referente S.S. Medicina Preventiva - Medico Competente Coordinatore

Coordinatori aziendali delle sorveglianze di popolazione Passi e Passi d’Argento
Alda Cosola
Dirigente Responsabile - SS Promozione della salute - alda.cosola@aslto3.piemonte.it

Cristina Saddi
Infermiere di Famiglia e Comunita (IFEC) - SS Promozione della salute -
cristina.saddi@aslto3.piemonte.it
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Azione 16.1 Intersettorialita nel Piano regionale di Prevenzione 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025

Come azione ormai strategica 1’Intersettorialita ¢ una modalita operativa nel territorio e alcuni soggetti sono
interlocutori fondamentali per la realizzazione di attivita previste in diversi programmi.

All’interno dell’ ASL TO3 in particolare i Distretti, il Dipartimento Materno Infantile (Pediatrie Ospedaliere, PLS
e Attivita Consultoriali), Dipartimento di Prevenzione, Psicologia, Servizi specialisti ospedalieri e territoriali,
Ricerca e Formazione, Conferenza aziendale di partecipazione, Comitato aziendale HPH

Sul territorio le collaborazioni, le co-progettazioni e le co-programmazioni sono attivita regolari, in particolare
con i Comuni e i Consorzi dei servizi socio-assistenziali;

con gli Enti del terzo settore, quali ad esempio Cittadinanza attiva, Associazioni di pazienti e di cittadini, 160cm,
Croce rossa, bianca e verde, UISP, | Tremolini, La Bottega del Possibile, Diaconia Valdese, LILT.

In ambito educativo e formativo si collabora con Dirigenze Scolastiche, Istituti professionali statali e regionali,
Unitre.

In ambito culturale sono sempre maggiori le collaborazioni con CCW, Hangar, STC, Castello di Miradolo,
Castello di Rivoli, Reggia di Venaria.

Attori coinvolti e ruolo
Servizi Sanitari, Enti locali e ETS

Azione 16.2 Formazione trasversale a supporto del PRP 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025
I corsi effettuati sono stati

o Corso per Facilitatori dei Gruppi di Cammino
Monitoraggio del PLP
HPH: standard 3
Quanto pensi al tuo star bene?
Twist per i lavoratori ASL TO3

O O O O

Attori coinvolti e ruolo

Direzione generale e dei Distretti; Ricerca e Formazione; DoRS; Medicina preventiva, CUG, OPI, Dipartimento
Scienze di sanita pubblica; Referenti del PLP; Case della salute e Case della Comunita; tirocinanti, progettisti e
formatori per I’accreditamento corsi.

Azione 16.3 Piano di comunicazione del PRP 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025
Le azioni svolte a livello locale hanno avuto lo scopo di raccordare le iniziative di comunicazione previste nei
diversi programmi e diffondere nei diversi territori le iniziative e campagne di concordate a livello regionale.

Nel 2025:

e Sisono realizzate le giornate del Save the Date con I’utilizzo delle immagini coordinata del PRP 2020-2025
(logo “Prevenzione Piemonte” e icone dei vari programmi), secondo le indicazioni contenute nel Piano di
comunicazione e ulteriori iniziative riportate nel calendario sottostante;

o gli strumenti proposti a livello regionale saranno pubblicati sui siti aziendali e utilizzati nei contesti opportuni,
secondo quanto previsto nel Piano di comunicazione regionale;

e nell’ambito di quanto previsto dai programmi di riferimento, ¢ stata data visibilita ai messaggi e iniziative
legati alle giornate tematiche del calendario, anche attraverso la condivisione dei post regionali sui social media
aziendali.
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o |l Calendario comprende le seguenti date promosse a livello regionale e a livello locale:

Data giornata Luogo ASL TO3 SAVE THE DATE: EVENTI 2025 PLP
6 gennaio OULX Inaugurazione Mostra Fotografica “OMBRE DI VITA”
10 gennaio PINEROLO Concerto di Pianoforte

Presso Ospedale Agnelli

2 FEBBRAIO OULX RICOMINCIO DA ME, incontro Informativo sulla Dipendenza da
Alcool

5 febbraio GIORNATA NAZIONALE CONTRO LO SPRECO ALIMENTARE

5 febbraio OULX Inaugurazione Mostra Fotografica LUCI DALL'UNIVERSO

9 febbraio OULX CAREGIVER Che fatica!!!

9 febbraio PINEROLO MOMENTI MUSICALI NEI REPARTI DELL'OSPEDALE E.
AGNELLI

28 febbraio PIANEZZA Presentazione | PRIMI MILLE GIORNI DI VITA, MAMME IN
CAMMINO

29 febbraio VOLVERA DALL'ALIMENTAZIONE AL MOVIMENTO

\a\av4e

1 marzo OULX Mostra Fotografica RESPIRI DI LUCE
4 marzo WORLD OBESITY DAY
CAVOUR GIORNATA MONDIALE DEL RENE 2025
13 marzo INTERVENTO SU STILI DI VITA E PREVENZIONE MALATTIA
RENALE CRONICA
COLLEGNO GIORNATA MONDIALE DEL RENE 2025
14 marzo INTERVENTO SU STILI DI VITA E PREVENZIONE MALATTIA
RENALE CRONICA e Camminata Collettiva
20 marzo TORINO Intervento a LA SANITA’ PUBBLIC.A\ E GLI ANZIANI IN
PIEMONTE — Le case della Comunita, queste sconosciute
22 marzo CAVOUR LABORATORIO CON ANCI: COMUNI ATTIVI E COMUNITA’
ATTIVE Camminata benefica “Per Me&per Te”
31 marzo TORINO Intervento a LE CASE DELLA COMUNITA’: SFIDE E

OPPORTUNITA’

6 aprile GIORNATA MONDIALE DELL'ATTIVITA'FISICA

11 aprile PIOSSASCO Presentazione GRUPPI DI CAMMINO

11 aprile PINEROLO Giornata mondiale del Parkinson - EVENTO DI SENSIBILIZZAZIONE
14 - 16 aprile GRUGLIASCO Incontri di presentazione delle attivita del Progetto “SILVER

P WELLNESS”
17 APRILE RIVOLI CONCERTO MUSICALE _DOVE LE PAROLE NON ARRIVANO LA
MUSICA PARLA..._
18 aprile ALCOOL PREVENTION DAY
20 aprile OULX Inaugurazione Mostra Fotografica_VOLI E COLORI, LA PRIMAVERA
P OSSERVATA DA VICINO

24 -30 aprile Settimana Mondiale DELLE VACCINAZIONI
COZEZESII:O Consegna attestati alle Ditte che hanno aderito alla Rete WHP
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Data giornata Luogo ASL TO3 SAVE THE DATE: EVENTI 2025
PLP
A O
7 . COLLEGNO Incontro HPH (Ospedali per la Promozione della Salute e dei
maggio A
Servizi Sanitari)
. PINEROLO Progetto ImPatto: Apericena salutare per dipendenti con
8 maggio : . . ; .
presentazione risultati della ricerca sul mangiare sano
. RIVOLI Festa dell’accoglienza per le famiglie con bambini da 0 a 6
10 maggio anni
10 maggio RIVOLI Partecipazione con Stand alla Festa dell’AVIS
12 maggio VOLVERA Presentazione GRUPPI DI CAMMINO
13 - 19 magaio SETTIMANA MONDIALE PER LA RIDUZIONE DEL
99 CONSUMO DI SALE
16 maaaio VENARIA Presentazione MAMME IN CAMMINO PRESSO
9 BIBLIOTECA CIVICA DI Venaria Reale
17 maaaio OULX Esposizione lavori della scuola primaria di Oulx _ CHE
9 BELLO FARE GLI ARTISTI
PRAROSTINO E SAN
27 maggio SECONDO DI AVVIO GRUPPI DI CAMMINO
PINEROLO
27 maaaio PINEROLO Proiezione per i dipendenti del Docu-Film
9 “HUMAN FOREVER”
. ALMESE IL BENESSERE DEL CAREGIVER —Percorso di
29 maggio . . .
accompagnamento del paziente con decadimento cognitivo
31 maggio GIORNATA MONDIALE SENZA TABACCO
31 maagio RIVOLI In occasione della giornata mondiale senza tabacco -
9 Concerto _VibriAmo ascolta I'arpa
GIUGNO
. SUSA IL BENESSERE DEL CAREGIVER —Percorso di
19 giugno . . .
accompagnamento del paziente con decadimento cognitivo
. TORINO CONTRASTARE LE DISUGUAGLIANZE: UN
25 giugno
OBIETTIVO, DIVERSI APPROCCI
OULX Prima camminata del
26 giugno 2025 del gruppo
Mamme in Cammino
LUGLIO
. OULX Incontro informativo "LA PROCESSIONARIA DEL PINO,
10 luglio - .. . .
Fattori ecologici e aspetti gestionali
12 luglio OULX Mostra Fotografica "AQUA"

AGOSTO
OULX
9 agosto

Mostra Fotografica “VAL DI SUSA DA UN’ALTRA
PROSPETTIVA”
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18 settembre

Data giornata Luogo ASL TO3 SAVE THE DATE: EVENTI 2025
PLP
GIAVENO IL BENESSERE DEL CAREGIVER —Percorso di
11 settembre . . -
accompagnamento del paziente con decadimento cognitivo
13 settembre PINEROLO INSIEME — UNA COMUNITA’ IN FESTA
14 settembre VENARIA FESTA DELLA< NASCITA
15 settembre OULX Mostra Fotografica “IMPARA L’ARTE....”
16 settembre PIANEZZA AVVIO GRUPPO DI MAMME IN CAMMINO
GRUGLIASCO SETTIMANA DELLO SHIATSU: trattamenti gratuiti
dal 18 al 25 )
presso la sede della Promozione della Salute
GRUGLIASCO Conferenza — Laboratorio con la popolazione

PROMOZIONE SICUREZZA DOMESTICA”

19settembre

VILLARBASSE

Evento finale “GRAMNOS”
Patti educativi di comunita Collegno — Rivoli - Grugliasco

19-22 settembre

SETTIMANA DELLA MOBILITA SOSTENIBILE

20 settembre CAVOUR SPORT PER TUTTI 2025
19-22 Settembre AIRASCA A SCUOLAIN BICI
21 settembre PINEROLO PORTE APERTE ALLO SPORT SETTIMANA DELLA
MOBILITA SOSTENIBILE
AVIGLIANA “MAMME SI DIVENTA: consigli per una crescita sana”
25 settembre A AL A
Incontro sui temi fondamentali dei primi 1.000 giorni di vita
26 settembre SAN GILLIO AVVIO GRUPPO DI MAMME IN CAMMINO

OTTOBRE

4 ottobre OULX Mostra Fotografica "PICCOLE ALI”
Fotografie di Marcello Chifari
BUTTIGLIERA ALTA IL BENESSERE DEL CAREGIVER —Percorso di
9 ottobre . . -
accompagnamento del paziente con decadimento cognitivo
16 ottobre AVIGLIANA “MAMME SI DIVENTA: consigli per una crescita sana”
Incontro sui temi fondamentali dei primi 1.000 giorni di vita
18 ottobre GRUGLIASCO OTTOBRE ROSA - Mese della prevenzione femminile
23 ottobre VILLAFRANCA P.TE PRESENTAZIONE GRUPPO DI CAMMINO
28 ottobre AIRASCA PRESENTAZIONE GRUPPO DI CAMMINO
NOVEMBRE
6 novembre IL BENESSERE DEL CAREGIVER —Percorso di_ _
SANT’AMBROGIO accompagnamento del paziente con decadimento cognitivo
7 novembre TORRE PELLICE FAMIGLIE IN CAMMINO

18 novembre

TORRE PELLICE

Nell’ambito della Giornata Internazionale dei Diritti
dell’Infanzia e dell’ Adolescenza e al termine del Progetto
Io sto bene qui.... In Montagna”
CONVEGNO: NON LASCIARE INDIETRO NESSUNA
BAMBINA E NESSUN BAMBINO. ALLEANZE IN
COSTRUZIONE

29

26 novembre

PINEROLO

alle ore 18:00 Conferenza "PRENDERSI CURA DELLA
MATERNITA""
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Data giornata Luogo ASL TO3 SAVE THE DATE: EVENTI 2025
PLP
D BR
1 dicembre GIORNATA MONDIALE CONTRO L’AIDS
2 dicembre OULX ESPOSIZIONE OPERE
“TUTTO DA UN CERCHIO”
PINEROLO MUSICA IN OSPEDALE
5 dicembre Concerti presso Ospedale “Agnelli” a cura dell’Istituto
Comprensivo Pinerolo 3.
PINEROLO MUSICA IN OSPEDALE
11 dicembre Concerti presso Ospedale “Agnelli” a cura dell’Istituto
Comprensivo Pinerolo 3.
PINEROLO MUSICA IN OSPEDALE
16 dicembre Concerti presso Ospedale “Agnelli” a cura dell’Istituto
Comprensivo Pinerolo 3.
PINEROLO MUSICA IN OSPEDALE
20 dicembre Concerti presso Ospedale “Agnelli” a cura del Civico Istituto
Musicale Corelli Pinerolo
27 dicembre 2025 OULX Esposizione di opere "LA NATURA ci guarda, ci parla, ci
sorride”
29 dicembre OULX Mostra "OLTRE IL SEGNO"

Sono state realizzate attivita di sensibilizzazione in occasione delle seguenti giornate tematiche del
calendario regionale/collegate ai singoli programmi:

Titolo e data Programmi PLP Eventuale cod.
giornata Attivita 2025 con link alle pagine web/social dell’ASL coinvolti ProSa
4 marzo Obesity Day PL13
6 aprile Giornata mondiale attivita fisica PP2
24-30 aprile Settimana Vaccinazioni PL14
13-19 maggio Giornata contro il sale PL13
31 maggio Giornata mondiale senza Tabacco PP4
1° sett ottobre SAM settimana per I’allattamento materno PL11
14 novembre Giornata Diabete PL12
1 dicembre Giornata mondiale contro AIDS PP4

o Eventuali altre iniziative di comunicazione e sensibilizzazione, o prodotti di comunicazione realizzati,
coerenti con I’immagine coordinata PRP. Si rimanda anche alle rendicontazioni dei singoli piani

. Attivita 2025 con link alle pagine web/social Programmi PLP Eventuale cod.
Titolo e data dell’ ASL coinvolti ProSa
5 febbraio Spreco alimentare PL13
13 marzo Giornata mondiale sul Rene PL12
16-22 settembre Settimana Mobilita sostenibile PP2, PP5, PP9
1-7 ottobre Settimana dell’ Allattamento materno PL11
18-16 novembre Settimana riduzione rifiuti PP9
18-24 novembre = Settimana mondiale consapevolezza sulla resistenza PP10
antimicrobica
20 novembre Giornata mondiale diritti infanzia e adolescenza PP1, PL11
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Attori coinvolti e ruolo

Livello locale: Ufficio Comunicazione; gruppo di progetto PL16; Dors; Strutture specialistiche di riferimento per i
diversi temi

Indicatori di programma

N Valore atteso regionale Valore atteso locale RIoIaZons
Nome indicatore eventuale
2025 2025
scostamento
PL16_OT04_IT04 Comunicazione del PRP o o Utilizzo degli strumenti
Presenza del Piano e della strategia di Strategia di comunicazione di comunicazione
comunicazione aggiornata previsti dal Piano di
comunicazione
Obiettivo e indicatore di processo
Obiettivo di Indicatore di Valore atteso Valore atteso Motivazione
. Fonte eventuale
processo processo regionale 2025 locale 2025
scostamento
Supporto del Deﬁnlzl(?ne . Aggiornamento  del Ianla.tlve n oo di
gruppo calendario regionale . . occasione di .
N . . . calendario nel Piano . comunicazione/
Comunicazione ai delle giornate di| ;. . almeno 6 giornate . .
. g . di comunicazione . Rendicontazioni
programmi PRP  sensibilizzazione del calendario

Azione 16.4 Coordinamento e supporto delle attivita regionali e locali di contrasto
alle disuguaglianze di salute

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025
e [’ASL TO3 ha partecipato agli interventi formativi promossi dal livello regionale.

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo HEA, SEPI, Dors

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazion
. 1. Valore atteso Valore atteso locale 0 one
Nome indicatore . Fonte eventuale
regionale 2025 2025
scostamento
. . Partecipazione agli eventi
Corso Healt_h Equity Audit Almeno due edizioni formativi promossi dal Gruppo HEA/ per
per referenti PLP . . referenti PLP
livello regionale
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Azione 16.5 Sorveglianze di popolazione

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025 ASLTO3
L’azienda si impegna a garantire I’attuazione di quanto previsto da ciascuna sorveglianza.

PASSI e Passi d’Argento:

- le interviste concordate sono state realizzate

- si & garantita la partecipazione dei coordinatori aziendali ai gruppi di lavoro regionali

- si sono prodotti strumenti di comunicazione dei risultati a livello locale

OKKkio alla Salute: E stato pubblicato il Report 2023

Sorveglianza 0-2 nel periodo aprile - agosto 2025 é stata programmata anche in Piemonte, come nelle altre
regioni, la terza raccolta dati per la Sorveglianza 0-2, che raccoglie in Italia informazioni sui determinanti di
salute nella prima infanzia. La raccolta, come nella precedente edizione, avviene durante le sedute
vaccinali mediante la compilazione di un guestionario (da parte della mamma) in occasione della 1°, 2°e 3°
dose DTP —esavalente e 1° dose MPRV (quattro sotto campioni). In Regione Piemonte, per questa edizione la
raccolta dati & stata con rappresentativita mista e precisione 5% (indicata come opzione 4 nella immagine
sottostante e nella scheda allegata). Questa opzione significa che tutte le asl hanno partecipato alla raccolta
dati con il contributo alla rappresentativita regionale (questo significa circa 50-100 questionari da compilare
per le ASL piu piccole e fino a circa 300 questionari per le asl piu grandi)

La TO3 si é chiarata disponibile ad aderire con rappresentativita aziendale. Anche in questa edizione il
questionario é stato compilato esclusivamente on line dalla mamma subito dopo la vaccinazione.

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Coordinatore aziendale sorveglianze; intervistatori ed eventuale supporto amministrativo
aziendale; MMG per il supporto nel rapporto con gli intervistati;

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore rzail((::;zlit;e()szo 5 Valore atteso locale 2025 Fonte eventuale
g scostamento
- Pubblicazione report
£L16?0t$03al'50'1 tati dell aziendale OKkio alla Coordinamento
cporhistica det TISuitatt Aetie - A1meno un report Salute 2023 regionale
sorveglianze ; . . X
Presenza di documento di disponibile Report su dati PASSI sorveglianze -
reportistica pubblicato sul sito PLP
Epicentro
Obiettivo e indicatore di processo
Obiettivo di . . Valore atteso Valore atteso e
Indicatore di processo 3 Fonte eventuale
processo regionale 2025 locale 2025
scostamento
% interviste PASSI minimo da garantire:
. effettuate : 0
Attuazione delle 2 . i . 80%; ra glilﬁmto
interviste PASS]  Formula: n.interviste livello auspicato: 99
effettuate / n. interviste 100% )
attese a livello aziendale Elatta/f/orma ISIS
- - o ttps://sorveglia
% interviste Passi d’ Argento minimo da carantire: nzepassi.iss.it
Attuazione delle  effettuate g :
interviste Passi F la: n. intervist 80%; 90,5%
) ormuia. n. INerviste livello auspicato: raggiunto
d’Argento effettuate / n. interviste 100%
attese a livello aziendale
Attuazione della Contributo al minimo da garantire: Piattaforma
sorvealianza 0-2 campionamento con 80%; raggiunto ISS/Referente
g rappresentativita regionale. livello auspicato: regionale
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% questionari raccolti 90%

Formula: n. questionari
raccolti / n. questionari
attesi

Azione 16.6 Monitoraggio degli obiettivi del PRP 2020-2025

Descrizione puntuale delle attivita previste nell’anno 2025 ASLTO3
Livello locale
- ¢ stata utilizzata ProSa in modo costante e regolare da parte dei referenti dei programmi
- ¢ stata garantita la partecipazione del referente ProSa agli interventi formativi promossi dal livello regionale;
- ¢ stata garantita la partecipazione al percorso laboratoriale di co-progettazione della nuova ProSa (previsti
3 appuntamenti laboratoriali e la partecipazione alle fasi di consultazione e validazione dei prodotti che
costituiscono la nuova ProSa).

Attori coinvolti e ruolo
Livello locale: Gruppo coordinamento PLP, Referente ProSa., Dors (per il sistema informativo ProSa); SEPI

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

. Motivazione
. e Valore atteso regionale = Valore atteso locale
Nome indicatore eventuale
2025 2025
scostamento

PL16_0S02_IS01 Sistemi informativi di Utilizzo costante di

Almeno una azione

monitoraggio reqionale di ProSa per la

Adeguamento sistemi informativi al nuovo PRP, g rendicontazione PLP
. yers formazione/supporto .

formazione e supporto all’utilizzo raggiunto

PL16_0S02_IS02 Piano di monitoraggio e
valutazione del PRP . ; S . secondo indicazioni
. . . i valori degli indicatori . .
Presenza e aggiornamento del Piano di aqaiornati regionali
monitoraggio e valutazione del PRP 9 raggiunto

. Rendicontazione PLP
Presenza di un report con
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