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PP1

SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE

Referente locale del programma:
Fabiana Bardi (SSD Promozione della salute) fbardi@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

Giuseppe Barone (SIAN) gbarone@aslto4.piemonte.it

Giuditta Corgnati (Medicina dello sport) gcorgnati@aslto4.piemonte.it
Sonia Mazzetto (SSD Promozione salute) smazzetto@aslto4.piemonte.it
Elena Zumaglino (SerD) ezumaglino@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per

I’'anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Trasversale
INTERSETTORIALITA

Obiettivo

PP01_OTO1

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

Indicatore e formula

PP0O1_OTO01_ITO1 Accordi intersettoriali (a)
Presenza di Accordo regionale formalizzato -
almeno a valenza quinquennale - tra Regione e
MIUR - USR finalizzato alla governance integrata per
lo sviluppo del Modello di cui al documento
“Indirizzi di policy integrate per la Scuola che
Promuove Salute” (Accordo Stato Regioni 17.01.19)

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso locale
2024

Azione

1.1 Consolidare I'alleanza
scuola/sanita perle
Scuole che promuovono
Salute

PP01_OTO01_IT02 Accordi intersettoriali (b)
Presenza di Accordi con soggetti esterni al sistema
sanitario che possono sostenere/contribuire alle
azioni (es. ANCI, Associazioni di promozione
sociale e/o Sportiva, ecc.)

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

Trasversale
FORMAZIONE

PP0O1_OTO02 Promuovere la diffusione di
conoscenze, competenze e consapevolezze
che favoriscano I'adozione da parte delle
Scuole dell“Approccio globale alla salute”; di
cambiamenti sostenibili del’ambiente
scolastico, sul piano sociale, fisico e
organizzativo, per rendere facilmente
adottabili scelte comportamentali favorevoli
alla salute

PP01_0OT02_IT03 Formazione congiunta “Scuola —
Sanita” per la condivisione del modello Scuole che
Promuovono Salute Presenza di offerta formativa
per operatori sanitari, dirigenti/ insegnanti sul
modello Scuole che Promuovono Salute

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

governance delle azioni

Trasversale
FORMAZIONE

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

PP01_OTO03_IT04 Formazione operatori sanitari,
socio-sanitari, insegnanti e altri stakeholder
Presenza di offerta formativa, per operatori
sanitari, sociosanitari, insegnanti e altri stakeholder,
sui programmi/azioni/ interventi di cui al
“Documento regionale di pratiche raccomandate”

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo d
carattere regionalei

Almeno 1 incontri
a livello locale

1.5 Definire e aggiornare
periodicamente un
documento regionale di
pratiche raccomandate

Trasversale
COMUNICAZIONE

PP01_OT04 Costruire strumenti di
comunicazione sulla Rete regionale di Scuole
che Promuovono Salute (struttura,
funzionamento, risultati raggiunti) e
organizzare interventi di comunicazione ed
informazione rivolti ai diversi stakeholder

PP01_OT04_ITO5 Comunicazione per diffondere la
conoscenza del modello Scuole che Promuovono
Salute e i risultati raggiunti Disponibilita e utilizzo di
strumenti/materiali di comunicazione rivolti a scuole,
genitori, enti locali, associazioni, ecc. per diffondere la
conoscenza del modello Scuole che Promuovono
Salute e i risultati raggiunti

Realizzazione di almeno
1iniziativa di
comunicazione/diff
usione dei risultati

Utilizzo dello
strumento di
comunicazione

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




Trasversale EQUITA

PP01_OTO5 Orientare gli interventi a criteri
di equita aumentando la consapevolezza
sul potenziale impatto, in termini di
disuguaglianze, delle prassi organizzative

PPO1_OTO05_ITO6
Prevalenza di bambini attivi/con dieta corretta

1.7 Introdurre le lenti
dell’'equita nei processi
intersettoriali con MI-USR,

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

il valore siriferisce
alla possibilita di
raggiungere un

maggior numero di
plessi scolastici nelle

ASL conil piti alto
numero di bambini
sovrappeso o obesi

comuni, enti e istituzioni,
terzo settore

1.8 Promozione di stili di
vita salutari, con
particolare riferimento
all’alimentazione e
all’attivita fisica, per il
contrasto di sovrappeso
e obesita nei bambini

SPECIFICO

PP01_0S01 Diffondere I'adozione
dell’“Approccio globale alla salute” nelle
Scuole, promuovendo contestualmente la
diffusione di modelli educativi e programmi
preventivi orientati alle life skills e la
realizzazione di azioni/interventi per
facilitare 'adozione competente e
consapevole di comportamenti e stili di vita
sani attraverso il cambiamento
dell’ambiente scolastico, sul piano sociale,
fisico e organizzativo

PP01_0S01_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 gliinterventi di cui al “Documento regionale di
pratiche raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti
sul territorio regionale) x 100

(* Per Istituto si deve intendere la Direzione Scolastica:
quindinell’anagrafe MIUR il codice meccanografico
della relativa Scuola)

PP01_0S01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma —
Attuazione pratiche raccomandate
(N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di cui al
“Documento regionale di pratiche raccomandate”) /
(N. Scuole presenti sul territorio regionale la cui
Direzione Scolastica ha aderito alla Rete) x 100
(* Per Scuole si deve intendere il plesso o la tipologia
diindirizzo (es. liceo scientifico, liceo tecnologico,
istituto agrario, ecc.): quindi nell’anagrafe MIUR i
rispettivi codici meccanografici)

Almeno 20%

Almeno 50%

Almeno 20%

Almeno 50%

1.1 Consolidare l'alleanza
scuola/sanita per le Scuole che
promuovono Salute

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

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

1.5 Aggiornare e sviluppare
ProSa e la piattaforma rete SHE
Piemonte

1.6 Definire e aggiornare
periodicamente un documento
regionale di pratiche
raccomandate

1.7 Diffusione dei risultati
raggiunti dall'alleanza
scuola/sanita per le Scuole che
promuovono Salute

1.8 Introdurre le lenti
dell’'equita nei processi
intersettoriali con MI-USR,
icomuni, enti e istituzioni, terzo
settore

1.3 Promozione di stili di vita
salutari, con particolare
riferimento all'alimentazione e
all'attivita fisica, per il contrasto
di sovrappeso e obesita nei
bambini




SPECIFICO

PP01_0S02 Predisporre un Documento
regionale descrittivo dei programmi
preventivi orientati alle life skills e delle
azioni/interventi per facilitare I'adozione
competente e consapevole di
comportamenti e stili di vita sani attraverso
il cambiamento dell’ambiente scolastico, sul
piano sociale, fisico e organizzativo (c.d.
“Documento regionale di pratiche
raccomandate”)

PP01_0S02_1S01 Documento regionale che descrive i
programmi preventivi orientati alle life skills e le
azioni/interventi per facilitare I'adozione competente e
consapevole di comportamenti e stili di vita sani attraverso il
cambiamento dell’'ambiente scolastico, sul piano sociale,
fisico e organizzativo (“Documento regionale di pratiche
raccomandate”)

1.5 Definire e aggiornare
periodicamente un
documento regionale di
pratiche raccdate

PP01_0S02_1S02 Sistema regionale per il monitoraggio
della realizzazione degli interventi di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate”

Disponibilita e
utilizzo del sistema

1.4 Aggiornaree
sviluppare ProSa e la
piattaforma rete

SHE Piemonte

SPECIFICO

PP01_0S03 Promuovere la cultura del
lavoro in rete tra Scuole sviluppando/
sostenendo la Rete regionale delle
Scuole che Promuovono salute

PP01_0S03_ISO3 Rete regionale di Scuole che
Promuovono Salute

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

1.1 Consolidare
I'alleanza scuola/sanita
perleScuole che
promuovono Salute




Azione 1.1 consolidare I'allenza scuola/sanita per le scuole che promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Si @ mantenuto nel Catalogo il documento del Position Statement e la Carta delle Scuole che
Promuovono Salute, assieme alle procedure di adesione alla Carta e alla Rete delle scuole che
promuovono salute, per favorirne la diffusione al fine di facilitare I'adesione.

Attori coinvolti e ruolo

Referente PP1 e gruppo di lavoro come partecipante al gruppo Tecnico Provinciale e ai tavoli inter-
istituzionali per inserire nel Catalogo anche eventuali progetti di altri enti.

Indicatori di programma:

Non previsto a livello locale

Obiettivi e indicatori di processo

A . . . Motivazione
Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al
Valore atteso locale 2024 eventuale
processo processo 31/12/2024
scostamento
Presenza delle Descrizione nel Catalogo
Adesione alla rete procedure di locale delle procedure e Descrizione presente in
delle scuole che | adesione alla Carta | modalita di adesione alla Catalogo, come
promuovono e alla Rete delle Carta e alla Rete delle rendicontato nel
salute scuole che scuole che promuovono paragrafo descrittivo
promuovono salute salute

1.2 Costruire 'allenza scuola/comunita per le scuole che promuovono salute

Non prevista a livello locale

1.3 Formazione congiunta per il supporto dell’allenza Scuola/Sanita per le scuole che
promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Si & agevolata la partecipazione degli operatori ASL e degli insegnanti ai percorsi regionali.
Nello specifico si & partecipato:

- alla ripresa degli incontri regionali della Rete Scuole che promuovono salute (21 maggio 2024
e 17 ottobre 2024) per un aggiornamento sulle procedure di adesione alla Carta Scuole che
promuovono salute e alla Rete Scuole che promuovono salute, nonche sui criteri di qualita
dei progetti di promozione della salute

- agli incontri/seminari regionali promossi da Hangar Piemonte sul progetto “Educare alla
bellezza” (18 aprile, 11 novembre e 26 novembre 2024)

- al Corso regionale del 16 ottobre 2024 “Verso le buone pratiche per promuovere
I"alimentazione a scuola.

Attori coinvolti e ruolo

Operatori dei servizi coinvolti nei progetti in Catalogo; insegnanti; Dirigenti e Referenti scolastici

Indicatori di programma:

standard raggiunto nel 2022




Obiettivi e indicatori di processo

. . Motivazione
Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P processo 2024 31/12/2024
scostamento

Formazione congiunta
Scuola — Sanita su temi|Presenza di percorsi
prioritari e procedure di|formativi Partecipazione ai
adesione alla rete delle|coprogettati Scuola percorsi regionali
Scuole che Promuovono |- Sanita
Salute

LASL ha partecipato

agli eventi proposti

come da paragrafo
descrittivo.

Altre attivita di iniziativa locale
A livello locale, come iniziativa ormai gia consolidata da anni, anche nel 2024 si sono tenute riunioni tra
referenti ASL e i rappresentanti delle scuole, al fine di concordare strategie comuni e definire le modalita di
lavoro sul territorio.
Gli incontri del laboratorio SHE nel 2024, centrati sul tema “Affettivita, sessualita e gestione delle
emozioni” si sono tenuti su tre sedi per facilitare la partecipazione del maggior numero di insegnanti: il 19
marzo a Settimo T.se, il 21 marzo a Nole C.se e il 27 marzo a S. Giusto C.se; il 16 aprile si € tenuto un
incontro di restituzione dei lavori svolti sulle tre sedi. Hanno partecipato in totale ai 4 incontri previsti 189
insegnanti. (Pro.Sa. cod. prog. 5070). Il lavoro svolto con gli insegnanti, attraverso le tecniche del World
Café e del Focus Group, ha permesso di raccogliere le esigenze formative sui temi in oggetto per i tre ordini
di scuola e per tutta la comunita scolastica (alunni, insegnanti e famiglie).
All'inizio dell’a.s. 2024/25 si sono realizzate iniziative formative rivolte agli insegnanti delle scuole
aderenti ai progetti considerati pratiche raccomandate:

- Un patentino per lo smartphone - 12 e 20 novembre 2024

- Il diario della salute - 4 novembre 2024

- Un miglio al giorno intorno alla scuola - 9 settembre 2024

- Si e inoltre avviato il progetto Rete senza fili - 5 settembre 2024
Sono proseguiti gli incontri del Tavolo Interservizi Scuole, che vede la partecipazione di operatori di tutti i
Servizi delllASL TO4 che gestiscono progetti in Catalogo rivolti alle scuole: Promozione della Salute
(Coordinamento Tavolo), Ser.D., Consultorio, SpreSal, Servizio Veterinario C, Cure Domiciliari, Sorveglianza
e prevenzione Nutrizionale, SS Medicina Sportiva.
Negli ultimi anni molto spesso sono pervenute agli operatori sanitari coinvolti nei progetti nelle scuole,
richieste di formazione sulle tematiche LGBTQIA+, in modo da poter meglio gestire situazioni e forme di
disagio giovanile, anche relazionale, nel proprio contesto, da parte degli insegnanti. Pertanto € maturata da
parte degli operatori partecipanti al Tavolo, la necessita di una formazione che li rendesse in grado di poter
erogare, a cascata, formazioni per insegnanti. A partire dal mese di febbraio 2024, si & avviato un percorso
formativo rivolto agli operatori dei Servizi dell’ASL TO4 che gia intervengono nelle scuole, unitamente ad
operatori del CAPS e di Steadycam, dal titolo “Educare alle tematiche LGBTQIA+ nelle scuole”, gestito dallo
Sportello Trans dell’Associazione Maurice di Torino.
Successivamente, nel mese di aprile 2024, terminato il corso, una parte degli operatori coinvolti ha preso
parte ad una FORMAZIONE SUL CAMPO, volta all'implementazione di nuovi progetti per le scuole sui temi
dell’affettivita, sessualita e gestione delle emozioni, che si e protratta fino a settembre; ha previsto la
progettazione partecipata di 22 operatori di diversi Servizi che gia intervengono nelle scuole (SSD
Promozione salute, SerD, Consultori, SS sorveglianza e prevenzione ntrizionale, SS Medicina Sportiva) con il
coinvolgimento di operatori del CAPS e di Steadycam. Tale esperienza formativa ha portato per I'a.s.
2024/25 alla definizione di alcune proposte progettuali: Progetto Movinsieme+, Progetto Peer, Progetto
formativo per docenti di ogni ordine grado sui temi dell’identita di genere e della violenza di genere,
Progetto Laboratori teatrali sulla gestione delle emozioni (v. Azione 1.5)
Inoltre gli operatori della Promozione della Salute hanno partecipato per tutto il 2024 a due Tavoli
territoriali in raccordo con la Scuola: il Tavolo Scuole di Rivarolo, promosso dal C.I.S.S. 38 ed il Tavolo
L.G.B.T. promosso dal Comune di Settimo T.se.



Azione 1.4 aggiornare e sviluppare Pro.Sa e la piattaforma rete SHE Piemonte

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
La banca dati ProSa & stata costantemente compilata per inserimento progetti e aggiornamenti
interventi da parte del gruppo di lavoro e dal referente dedicati. Attualmente i progetti inseriti e i
relativi codici sono:
e Muovinsieme+ (ex Un Miglio al giorno intorno alla scuola) 4946
e Un patentino per lo smartphone 5885
e |l diario della salute 5880
e Unplugged 3308
e Laboratorio “Scuole che promuovono la salute” 5070
e Attivita di prevenzione del Dipartimento Patologia delle Dipendenze nelle scuole (Liberamente
3928; Invisibile Elefante 3221; Radar 3270; SommerAgibile 5516; Stai connesso 6347, Taxil729
6631)
e Adolescenti e sessualita 3003
e |l consultorio incontra le scuole 3022
e Glianimali e noi: stare bene insieme 6100

e Alla ricerca della sicurezza nella letteratura. Un percorso per formare futuri lavoratori consapevoli
6316

e Alimentazione e salute in adolescenza 6560
e Nutrizione in gravidanza 6562

e Rete senza fili 6658

e Cresci-Amo 6517

Si & mantenuta l'applicazione di personale dedicato alla gestione delle attivita di rete con le scuole e con
altri soggetti portatori di interesse coinvolti dai contesti scolastici, assicurando la puntuale registrazione
delle attivita sul portale Pro.Sa da parte di tutti i soggetti responsabili dei progetti e del referente aziendale
e provveduto all'aggiornamento e diffusione del Catalogo.

La piattaforma Rete SHE Piemonte, ormai in disuso da anni, con l'avvio dall’a.s. 2024/25 é stata sostituita da
un‘area dedicata all'interno del sito delllUSR (Ufficio Scolastico Regionale), precisamente come area
tematica “Scuole che Promuovono Salute”. All'interno & possibile trovare: informazioni sulla Rete
piemontese delle Scuole che Promuovono Salute; indicazioni per la sottoscrizione della Carta “Scuole che
Promuovono Salute”; indicazioni per aderire alla Rete Scuole che Promuovono Salute (Rete SHE); i link ai
Cataloghi delle ASL piemontesi; eventi formativi e altro ancora. L'USR ha avviato tra novembre e dicembre
2024 una ricognizione per un censimento di tutte le scuole piemontesi che hanno aderito o intendono
aderire alla Rete. In accordo con la scuola polo Rete SHE territoriale, IC di Fiano, gli operatori della SSD
Promozione della Salute, hanno promosso e agevolato I'accesso all’area dedicata e agli incontri proposti a
livello regionale con partecipazione aperta anche ai Dirigenti ed Insegnanti del territorio.

Attori coinvolti e ruolo

GTP, tavoli intersettoriali, operatori dei servizi coinvolti nei progetti a Catalogo.

Indicatori di programma:

Valore osservato al LB
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento

PP01_0S02_IS02 Sistema regionale
per il monitoraggio della realizzazione | Utilizzo della banca dati Prosa | Si, attivita rendicontata
degli interventi di cui al “Documento nel paragrafo descrittivo
regionale di pratiche raccomandate”




PP01_0S01_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 di cui al
“Documento regionale di pratiche Almeno 20% 38%
raccomandate”) / (N. Istituti scolastici
presenti sul territorio regionale) x

100
(* Per Istituto si deve intendere la
Direzione Scolastica: quindi

nell’anagrafe MIUR il codice
meccanografico della relativa Scuola)

PP01_0S01_IS05 Scuole raggiunte dal
Programma —

Attuazione pratiche raccomandate

(N. Scuole* che realizzano almeno 1
intervento di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate”)
/ (N. Scuole presenti sul territorio
regionale la cui Direzione Scolastica Almeno 50% 56%
ha aderito alla Rete) x 100

(* Per Scuole si deve intendere il
plesso o la tipologia di indirizzo (es.
liceo scientifico, liceo tecnologico,

istituto agrario, ecc.): quindi
nell’anagrafe MIUR i rispettivi codici
meccanografici)

Obiettivi e indicatori di processo

non previsti a livello locale

Altre attivita di iniziativa locale

Si & rafforzata l'alleanza con la Scuola polo territoriale, I'IC di Fiano, con incontri in presenza ed online, al
fine di ottimizzare le comunicazioni con le scuole del territorio e sistematizzare procedure comuni, in
un'ottica di implementazione delle proposte offerte al territorio, in sinergia con il livello regionale.

Azione 1.5 Definire e aggionare periodicamente un documento regionale di pratiche
raccomandate

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Si sono adottate e promosse le pratiche contenute nel documento regionale di pratiche raccomandate. Nel
Catalogo 2024-25 ne sono state inserite 5:

e Muovinsieme — ex Un Miglio al giorno intorno alla scuola (cod. 4946): il progetto e rivolto alle
scuole dell'infanzia, primarie e secondarie di 1° grado, attivo sul territorio dell'ASLTO4 da 7 anni e
principalmente focalizzato sul tema dell'attivita fisica e della didattica out-door. Tra gennaio e
giugno 2024 hanno aderito al progetto, 39 Istituti Comprensivi e 4 scuole paritarie, per un totale di
665 classi, 11325 studenti, 1398 insegnanti. Per I'a.s. 2024/25 nel territorio dell’/ASLTO4 il progetto &
stato proposto con un’espansione, dal titolo Muovinsieme+.: il percorso attuale punta ad una
promozione della salute a scuola a 360°, mettendo insieme gli aspetti del movimento,
dell'alimentazione e dello sviluppo delle competenze emotive. Quest'ultimo tema e da anni al
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centro del confronto con il mondo della scuola, poiché gli insegnanti che a vario titolo si
intercettano nei vari progetti, riportano la mancanza di formazione e acquisizione di competenze in
merito. La trasmissione di corrette informazioni sul tema della sana alimentazione € in realta
sempre stato presente nel progetto anche negli anni passati, ma si € voluta centrare |'attenzione sul
progetto "Spuntini ed altri spunti" come parte integrante della quotidianita scolastica. Pertanto la
proposta finale e frutto del lavoro congiunto della SSD Promozione della Salute, del Consultorio, del
Servizio di Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale ASLTO4, con la collaborazione della Fondazione
ECM di Settimo T.se. La giornata di formazione per l'a.s. 2024/25 si & tenuta il 9 settembre 2024,
articolata su tre moduli formativi: 1) Muovinsieme (movimento all’aria aperta/didattica out door);
2) Spuntini ed altri Spunti (alimentazione); 3) Cuori & Co, (emozioni, affettivita, sessualita/progetto
Cresci-Amo). Lofferta formativa & stata completata da una proposta laboratoriale nel pomeriggio:
nello specifico alcune Compagnie Teatrali e Associazione Coreutiche facenti capo ad HANGAR
Piemonte hanno proposto 7 Laboratori esperienziali sulla tematica della gestione delle emozioni,
coinvolgendo gli insegnanti partecipanti nella sperimentazione di tecniche utili nella pratica con le
classi. Alla giornata di formazione hanno partecipato 150 insegnanti delle scuole dell'infanzia,
primarie e secondarie di I° grado. Tra ottobre e dicembre si & proceduto alla raccolta delle adesioni
delle classi per I'a.s. 2024/245: risultavano aderenti al progetto 37 Istituti Comprensivi (su 48), circa
600 classi, 10.000 studenti e 1360 insegnanti. Si € ancora in attesa di adesioni formalizzate da parte
di altri Istituti.

e || patentino per lo smartphone: il progetto € rivolto alle classi prime della scuola secondaria di I°
grado; nel primo semestre del 2024 hanno aderito al progetto 147 classi, per un totale di 2708
studenti e 78 insegnanti; alla formazione di avvio dell’a.s. 2024/25 tenutasi il 12 e 21 novembre 2024
hanno partecipato 50 insegnanti. Tra novembre e dicembre si & proceduto alla raccolta delle
adesioni delle classi per I'a.s. 2024/25: risultavano aderenti al progetto 117 classi, 2172 studenti e
113 insegnanti. Si & ancora in attesa di adesioni formalizzate da parte di altri Istituti.

e |l diario della salute: il progetto € rivolto alle classi seconde della scuola secondaria di I° grado; alla
formazione di gennaio 2024 hanno partecipato 30 insegnanti; nel semestre gennaio- giugno 2024 al
progetto hanno aderito 22 classi per un totale di 410 alunni. Alla formazione di avvio
dell’a.s.2024/25, tenutasi il 4 novembre 2024, hanno partecipato 17 insegnanti e hanno iniziato il
percorso previsto 2 classi per un totale di 48 alunni. Gli altri partecipanti attueranno il progetto a
partire da gennaio 2025.

e Unplugged: nel corso del 2024 non é stato effettuato il corso di formazione per insegnanti per
mancanza di adesioni. Sono stati mantenuti i rapporti con 15 insegnanti che hanno partecipato agli
eventi formativi negli anni precedenti, per aggiornamenti e invio di materiali.

e Rete senza fili: il progetto & stato avviato per la prima volta con I'a.s. 2024/25 e la formazione degli
insegnanti si e tenuta in due edizioni: il 5 settembre ed il 1 4 ottobre 2024: hanno aderito in totale
39 insegnanti. Tra settembre e dicembre 2024 si sono raccolte le adesioni delle classi.

Oltre a queste, sono stati inseriti nel Catalogo 2024/25 altre offerte di progetti per la comunita

scolastica: v. altre attivita di iniziativa locale.
LASL TO4 ha mantenuto il rapporto di collaborazione formale con Hangar Piemonte. Nell'lambito del
progetto Educare alla Bellezza, Hangar ha proseguito il percorso intrapreso nel 2023 in accompagnamento a
due classi della scuola primaria di Fiano. Il progetto, denominato “Oltre il giardino”, ha avuto il fine di
promuover pensiero critico, perfezionamento culturale e umano dei bambini in un’ottica di benessere psico-
fisico. In stretta continuita e coerenza con 'azione educativa e culturale dell’Istituto Comprensivo, il lavoro si
e focalizzato sul consolidamento dell’outdoor education e sulla creazione di spazi di apprendimento
innovativi, in stretta connessione con il progetto “Un miglio al giorno intorno alla scuola”, storicamente
consolidato nel plesso scolastico. Nel 2024 & stato messo a punto anche un patto di comunita, che vede
partecipi tutti gli attori istituzionali, Associazioni ed Enti che a vario titolo collaborano con la Scuola su
obiettivi comuni, volti al benessere della comunita scolastica. Presso gli IC di Pont C.se e I'lC di Ivrea 2, sono
invece stati svolti nel corso dell'anno 4 laboratori teatrali gestiti da artisti appartenenti a diverse Compagnie,
all'interno del progetto “Un miglio al giorno intorno alla scuola”, concordati nel 2023.
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Si sono mantenute nel Catalogo, aggiornandole, le procedure per I'adesione alla Carta della scuola e alla
Rete delle Scuole che promuovono salute, oltre al Position statement sul modello e i principi delle Scuole
che Promuovono Salute per favorire l'adesione alla rete contestualmente alla richiesta di progetti a
catalogo.

E stato mantenuto il format finalizzato alla redazione di Cataloghi omogenei in tutte le ASL (uso delle icone,
uso delle descrizioni dal documento regionale, descrizione degli altri progetti con le diciture usate su Prosa,
inserimento dei link da Prosa Scuola).

Si & partecipato al gruppo di lavoro dei referenti per la definizione di criteri minimi di qualita per i progetti
per la rete delle Scuole che Promuovono Salute.

Attori coinvolti e ruolo

Operatori dei servizi coinvolti nei progetti in Catalogo; insegnanti; Dirigenti e Referenti scolastici

Indicatori di programma:

Valore Motivazione
s Valore atteso
Nome indicatore locale 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 | scostamento

PP01_0S02_IS01 Documento regionale che descrive i

programmi preventivi orientati alle life skills e le _

azioni/interventi per facilitare I'adozione competente e

consapevole di comportamenti e stili di vita sani attraverso il (standard _

cambiamento dell’ambiente scolastico, sul piano sociale,| raggiunto nel

fisico e organizzativo (“Documento regionale di pratiche 2022)

raccomandate”)

PP01_OTO03_ITO4 Formazione operatori sanitari, socio-

sanitari, insegnanti e altri stakeholder Presenza di offerta

formativa, per operatori sanitari, sociosanitari, insegnanti e _ _

altri stakeholder, sui programmi/ azioni/ interventi di cui al

“Documento regionale di pratiche raccomandate”

PP01_0S01_IS05 Scuole raggiunte dal Programma —

Attuazione pratiche raccomandate

(N. Scuole* chg reallzz.ano jcllmeno 1 intervento di cui al Almeno 50% 56%

“Documento regionale di pratiche raccomandate”)

/ (N. Scuole presenti sul territorio regionale la cui Direzione

Scolastica ha aderito alla Rete) x 100

PP01_0S01_IS04 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 di cui al “Documento regionale di pratiche 20% 38%

raccomandate”) / (N. Istituti scolastici presenti sul territorio

regionale) x 100 * Per Istituto si deve intendere la Direzione

Scolastica:  quindi  nell’lanagrafe MIUR il  codice

meccanografico della relativa Scuola
Obiettivi e indicatori di processo

e D Indicatore di Valore atteso Valore osservato al “13::::::‘2
processo locale 2024 31/12/2024
scostamento

Definizione di criteri minimi di Presenza di un Partecipazione al LASLTO4 ha

gualita per i progetti per larete |documentoconi percorso di partecipato al

delle Scuole che Promuovono criteri minimi definizione percorso, come da
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Salute per I'accesso sui cataloghi | concordati rendicontazione nel
locali e il documento regionale di paragrafo
pratiche raccomandate descrittivo

Altre attivita di iniziativa locale

Nel Catalogo dei progetti di promozione della salute delllASL TO4, oltre ai progetti considerati
pratiche raccomandate, sono offerti altri interventi relativi a iniziative ormai consolidate da anni.

1. “RADAR SCUOLE”, Chivasso- (DPD)- Cod. Pro.Sa. 3270

Interventi info preventivi ad impronta tecnologica nelle classi terze della scuola secondaria di I° grado e nelle
classi seconde delle scuole secondaria di II° grado; nel corso del 2024 sono stati effettuati interventi nelle scuole
secondarie di I° grado di Montanaro, Foglizzo, Brandizzo e negli Istituti Superiori Calamandrei di Crescentino,
Newton, Ubertini ed Europa Unita di Chivasso; gli studenti coinvolti negli interventi sono stati 582.

2. “STAI CONNESSQ”, Settimo T.se (DPD)- Cod. Pro.Sa. 6347.

Interventi info-preventivi nelle scuole secondarie di primo e secondo grado del territorio di Settimo
Torinese; gli studenti raggiunti dalle proposte nel periodo gennaio-dicembre 2024 in totale sono stati 474.
In occasione della giornata mondiale per la Lotta all’AIDS sono stati effettuati interventi info-preventivi
presso Istituti Superiori di Settimo T.se, con 80 studenti. Altri interventi sono stati programmati a partire da
gennaio 2025.

3.“ATTIVITA’ INFO-PREVENTIVE”, Cirie (DPD) - Cod. Pro.Sa. 6297.

Interventi presso le classi prime delle scuole secondarie di 1l° grado, progetto Perstrada: nel corso del 2024
sono stati raggiunti dagli interventi proposti circa 450 studenti. Altri interventi sono stati programmati a
partire da gennaio 2025.

4.“SOMMERAGIBILE SPORTELLQO”, Ivrea (DPD) -Cod. Pro.Sa 5516.

Interventi info preventivi nelle classi delle scuole secondarie di II° grado, anche in collaborazione con le
forze dell’ordine: presso gli Istituti Superiori Cena, Olivetti, Gramsci, Botta e il CIAC di Ivrea, raggiungendo
un totale di 1792 studenti. Lo Sportello di ascolto psicologico gestito presso ISS CENA di Ivrea ha raggiunto
184 studenti. Altri interventi sono stati programmati a partire da gennaio 2025.

5.“INVISIBILE ELEFANTE”, Caluso (DPD)- Cod. Pro.Sa. 3221.

Interventi info preventivi nelle classi terze delle scuole secondarie di |° grado e nelle classi quarte
delle scuole secondarie di II° grado: sono stati coinvolti gli IS Martinetti e Ubertini di Caluso e le scuole
secondarie di I° grado dell’lC di S. Giorgio C.se; gli studenti raggiunti dagli interventi a scuola sono stati in
totale 773. In occasione di giornate per iniziative sul territorio sono stati coinvolti 1005 giovani. Altri
interventi sono stati programmati a partire da gennaio 2025.

6.“LIBERAMENTE ATTIVO”, Ricivarolo (DPD)-Cod. Pro.Sa. 3928.

Interventi info preventivi nelle classi delle scuole secondarie di I° e II° grado. Le azioni proposte hanno
coinvolto gli Istituti Superiori XXV Aprile di Cuorgne, Moro di Rivarolo e Faccio di Castellamonte e le scuole
secondarie di I° grado di Pont, Locana e Cuorgne; gli studenti raggiunti dagli interventi a scuola sono stati in
totale 782. In occasione di giornate per iniziative sul territorio sono stati coinvolti 162 giovani. Altri
interventi sono stati programmati a partire da gennaio 2025.

7. “TAXI 1729”, Ivrea (DPD)-Cod. Pro.Sa. 6631.

Laboratorio di prevenzione e sensibilizzazione sul gioco d'azzardo della durata di una settimana, rivolto alle
Scuole Secondarie di secondo grado e alla popolazione in generale su finanziamento regionale, in collaborazione
con la societa di divulgazione scientifica TAXI 1729. Sono state raggiunte dall'intervento 1044 persone.
8.“SPUNTINI E ALTRI SPUNTI"” (SIAN)- Cod. Pro.Sa. 5085.

Rivolto alle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I° grado. Nel corso del 2024 sono stati svolti
Interventi educativi online rivolti a insegnanti e genitori con l'intento di promuovere e stimolare attivita
relative ai temi trattati, rivolte ai bambini delle scuole dell'infanzia, primarie e secondarie di | grado, sul
tema di spuntini, corrette abitudini alimentari e stili di vita. Sono state coinvolte 100 persone. Per I'a.s.
2024-25 il progetto & stato inserito come proposta all'interno di Muovinsieme +. Nello specifico la fase di
approfondimento successiva alla formazione tenutasi il 5 settembre 2024, prevede una progettazione
obbligatoria, da parte degli insegnanti con le classi aderenti, di un’attivita/cambiamento da effettuare nel
contesto scolastico, coerente con i contenuti del progetto (realizzare all’'interno delle scuole delle buone
pratiche sostenibili e riproducibili relative alla promozione dell’alimentazione equilibrata). Alla fase di
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approfondimento del progetto "SPUNTINI ED ALTRI SPUNTI" a fine dicembre 2024 risultano aver aderito 9
Istituti Comprensivi per un totale di 29 plessi scolastici; si rimane in attesa di ulteriori adesioni da
formalizzare per I'a.s. in corso.
9. “IL CONSULTORIO INCONTRA LE SCUOLE” (SSD Consultori)- Cod. Pro.Sa. 3022.
Il progetto & rivolto agli studenti delle scuole secondarie di I° grado e prevede incontri della classe nei
consultori e incontri con gli operatori del consultorio in classe. Nel corso del 2024 sono state coinvolte nelle
attivita 117 classi, per un totale di 2412 studenti. Altri interventi sono stati programmati a partire da
gennaio 2025.
10. “ADOLESCENTI E SESSUALITA’ (SSD Consultori) -Cod. Pro.Sa 3003

Le attivita sono state realizzate con le scuole secondarie di llI° grado che ne hanno fatto richiesta. Nel corso
del 2024 sono state coinvolte nelle attivita 196 classi, per un totale di 3528 studenti. Altri interventi sono
stati programmati a partire da gennaio 2025.
11. “GLI ANIMALI E NOI: STARE BENE INSIEME”-Cod. Pro.Sa. 6100.
Il progetto prevede degli incontri formativi per insegnanti; nel corso del 2024 sono stati coinvolti due
territori per un totale di 6 insegnanti.
12. “FUTURI LAVORATORI CONSAPEVOLI. Alla ricerca della sicurezza nella letteratura” - Cod. Pro.Sa. 6316
Progetto redatto e realizzato da SpreSal, dedicato alle scuole secondarie di lI°grado prevede 3 incontri
online di due ore ciascuno, rivolti agli insegnanti aderenti. Si utilizzano testi letterari centrati sul tema della
sicurezza sul lavoro. Nel corso del 2024 sono stati coinvolti in totale 12 insegnanti.
13. “CRESCI-AMO”-Cod. Pro.Sa. 6517
Progetto rivolto alle classi quinte delle scuole primarie e gestito dai Consultori; nel corso del 2024 sono
state coinvolte nelle attivita 93 classi, per un totale di 1674 studenti. Altri interventi sono stati programmati
a partire da gennaio 2025.
14. “NUTRIZIONE IN GRAVIDANZA"”- Cod. Pro.Sa. 6562
Progetto rivolto alle donne in gravidanza, realizzato dal Servizio di Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale
in collaborazione con il Consultorio: nel corso del 2024 il progetto € stato proposto in tutti i distretti
dell’ASL, per un totale di 18 incontri di due ore ciascuno.

15. “ALIMENTAZIONE E SALUTE IN ADOLESCENZA", cod. Pro.Sa. 6560

Rivolto agli studenti delle classi prime del Liceo Gramsci di Ivrea. Si tratta di un intervento di educazione
alimentare mirato al benessere in adolescenza con la promozione di alimenti sani per lo spuntino di meta
mattina. Nel corso del 2024 sono stati coinvolti nella proposta 241 studenti di 4 classi prime.

Inoltre, per I'a.s. 2024/25, a cura del SISP e in collaborazione con la SSD Promozione della salute, sono stati
programmati interventi di sensibilizzazione sull'importanza e utilita delle vaccinazioni, destinati in via
sperimentale alle classi terze di una scuola secondaria di secondo grado del territorio (lIS Albert di Lanzo)
riguardanti le vaccinazioni sia dell’eta evolutiva, sia dell’adolescenza, sia per specifiche condizioni di rischio
quali gravidanza, attivita lavorativa patologie concomitanti (immunodepressione, diabete mellito, asma,
nefropatia, eta avanzata..), sia infine per eventuali viaggi internazionali. La proposta prevede:
somministrazione agli studenti di tutta la scuola di un questionario inerente al tema delle vaccinazioni per
sondare il livello di conoscenza/informazione prima dell'avvio del progetto; individuazione di alcune classi
terze del Liceo di Scienze Umane con le quali gli operatori ASL interagiranno con il fine di costruire prodotti
multimediali che, attraverso azioni di peer education nell'anno in corso e/o in quello successivo, possano
trasmettere corrette informazioni e sensibilizzare gli altri studenti dell'lstituto sul tema delle vaccinazioni. Si
sta inoltre progettando una campagna informativa sulle vaccinazioni, destinata alle scuole d'infanzia,
primarie e secondarie di primo grado, con la diffusione delle informazioni tramite locandine e depliant
(target: genitori e insegnanti).

Per quanto riguarda I'implementazione di nuovi progetti sui temi dell’affettivita, sessualita e gestione delle
emozioni, si e realizzata, nel periodo compreso tra aprile e settembre 2024, una Formazione sul Campo che
ha previsto la progettazione partecipata di 22 operatori di diversi Servizi che gia intervengono nelle scuole
(SSD Promozione salute, SerD, Consultori, SS sorveglianza nutrizionale, SS Medicina Sportiva) unitamente
alla collaborazione del CAPS e di Steadycam. Tale esperienza formativa ha portato per I'a.s. 2024/25 alla
definizione di varie proposte, oltre all'implementazione del progetto Muovinsieme precedentemente
descritto:
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- Progetto PEER+: consenso e diritti, avviato in via sperimentale per I'a.s. 2024/25 in un solo Istituto
Superiore; si realizza attraverso incontri di formazione/informazione con ragazzi delle classi quarte
riguardo alle tematiche dell’affettivita e della sessualita e produzione di materiale per trasmettere
contenuti semplici ed efficaci a ragazzi/e delle classi Seconde attraverso lo scambio ed il confronto
tra peer. | contenuti trattati verteranno su consenso, rispetto e diritti, relazioni tossiche, identita,
orientamento, espressione di genere, educazione alla sessualita, linguaggio inclusivo/esclusivo,
stereotipi.

- Laboratori teatrali _sulla _gestione delle emozioni: progetto inserito in Catalogo a seguito dei
Laboratori sperimentati nella giornata di formazione di Muovinsieme+. Gli istituti interessati a
proseguire e approfondire tali metodologie di intervento nei propri contesti scolastici possono
consultare le proposte di diverse compagnie teatrali che gia lavorano da tempo nelle scuole e
fanno capo ad Hanfigar Piemonte. L'adesione prevede un costo a carico della scuola ed un contatto
diretto con le compagnie.

Formazione per docenti di ogni ordine grado sui temi dell’identita di genere e della violenza di
genere: in collaborazione con I’Associazione Maurice di Torino e con il Servizio di Psicologia

dell’ASL, si & programmata una formazione online per gli insegnanti delle scuole di ogni ordine e
grado, aperta anche agli operatori sanitari, da tenersi nel 2025.

Infine, Nel contesto della Formazione sul Campo, € stata messa a punto una mappatura di tutti i progetti
esistenti all'interno delle scuole di ogni ordine grado gestiti da altri Enti/Associazioni/Professionisti: sono
stati rilevati piu di 70 progetti attivi; a seguito di attenta analisi e secondo criteri di qualita concordati,
saranno inseriti nel catalogo eventuali progetti di altri enti che rispondano a bisogni di salute delle scuole
del territorio.

Si cita ad esempio il progetto GIADA, attivo sul territorio di Settimo Torinese, con I'obiettivo di realizzare
iniziative mirate all’'identificazione precoce e all'individuazione degli indici di rischio delle difficolta di
apprendimento. Il progetto vede agire in sinergia sul territorio tre attori: il Comune con la figura di uno
psicologo Disability Manager, I’ASLTO4 con il Servizio di NPl e la Scuola, rappresentata dai Dirigenti
Scolastici dei 4 Istituti Comprensivi. Nel corso del 2024 sono stati coinvolti 7 plessi scolastici, per un totale
di 35 classi; sono stati somministrati in totale 1267 test agli studenti coinvolti.

Azione 1.6 Diffusione dei risultati raggiunti dall’allenza scuola/sanita per le scuole

che promuovono salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Al fine di diffondere la conoscenza del modello Scuole che Promuovono Salute e i risultati
raggiunti, si & utilizzata I'istantanea, integrata con dati e informazioni specifici, con gli insegnanti e
gli stakeholder locali interessati, mettendola a disposizione sui siti istituzionali
(https://www.aslto4.piemonte.it/node/54246 ). Lo strumento del Position statement & integrato
nel Catalogo locale.

Attori coinvolti e ruolo
Referente e gruppo di lavoro PP1

Indicatori di programma:

Valore Motivazione
- Valore atteso
Nome indicatore locale 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 scostamento
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https://www.aslto4.piemonte.it/node/54246

PP01_OTO04_ITO5 Comunicazione per diffondere la
conoscenza del modello Scuole che Promuovono Salute e i
risultati raggiunti

Disponibilita e utilizzo di  strumenti/materiali  di| Utilizzo istantanea
comunicazione rivolti a scuole, genitori, enti locali,
associazioni, ecc. per diffondere la conoscenza del modello
Scuole che Promuovono Salute e risultati raggiunti

Listantanea e
stata utilizzata
come
rendicontato
nel paragrafo
descrittivo.

PP01_0S01_IS04 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 di cui al “Documento regionale di pratiche
raccomandate”)

/ (N. Istituti scolastici presenti sul territorio regionale) x 100
(* Per Istituto si deve intendere la Direzione Scolastica:
quindi nell’anagrafe MIUR il codice meccanografico della
relativa Scuola)

Almeno 20% 38%

PP01_0S01_ISO5 Scuole raggiunte dal Programma -
Attuazione pratiche raccomandate

(N. Scuole* che realizzano almeno 1 intervento di cui al
“Documento regionale di pratiche raccomandate”) / (N.
Scuole presenti sul territorio regionale la cui Direzione
Scolastica ha aderito alla Rete) x 100

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

Almeno 50% 56%

Obiettivi e indicatori di processo

Non previsti a livello locale

1.7 introdurre le lenti dell’equita nei processi intersettoriali con MI-SR, Comuni, enti e
istituzioni, terzo settore

Non previsti a livello locale

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 2024 a livello locale

Si sono proposti attivamente a tutti i plessi o istituti scolastici/agenzie formative con maggior svantaggio,
presenti nelle aree svantaggiate individuate, progetti di promozione dell’attivita fisica e di una corretta
alimentazione. In Catalogo € presente almeno un progetto su alimentazione o attivita fisica per I'azione
Equity oriented, a estensione di quanto realizzato nell’anno precedente (v. progetto Spuntini e altri spunti,
cod. 5085; Muovinsime+, cod. 4946). Nell’anno 2024 si & incrementato il numero dei plessi o si & raggiunto
almeno un nuovo Istituto scolastico in area svantaggiata.

In merito all’attivita fisica, il progetto “Muovinsieme+” (Pro.Sa. 4946), & attivo nei territori svantaggiati dei
Distretti di Cuorgne, Chivasso e Settimo; € presente in 6 Istituti Comprensivi nel territorio di Cuorgne (IC
Castellamonte, IC Cuorgneé, IC Favria, IC Valperga, IC Forno, IC Pont) per un totale di 32 plessi; in 2 Istituti
comprensivi nel Comune di di Chivasso per un totale di 4 plessi; in 4 Istitutii Comprensivi nel Comune di
Settimo T.se, per un totale di 7 plessi.
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Per quanto riguarda I'alimentazione, il progetto Spuntini ed altri spunti (cod. Pro.sa 5085) e attivo nel
Comune di Chivasso con 2 IC, Dasso e Cosola, per un totale di 3 plessi. In totale c’é stato un incremento di 6
Istituti e 11 plessi in piu.

Si e valorizzato il documento con i criteri per la formulazione dei menu in refezione scolastica e per
promuovere la compilazione di un questionario regionale con l'obiettivo di acquisire informazioni
dettagliate relative alla modalita di gestione ed erogazione del servizio di refezione scolastica, in accordo
con il PL13. Il questionario, da compilare ed inviare in Regione entro dicembre 2024, ¢ stato inoltrato alle
scuole del territorio.

Attori coinvolti e ruolo
Referenti locali PP1 e PL13

Indicatori di programma

Valore osservato Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
al 31/12/2024
scostamento
PP01_OTO05_IT06 Lenti di equita
Prevalenza di bambini attivi/condieta - -
corretta
Incremento del numero di
S . . . . lessi raggiunti dai progetti Si, come da
Plessi di scuole dell’infanzia, primarie o P , B8 p & attivity
secondarie di | grado raggiunti dai nell'area svantaggiata o ;
o & _ fagé almeno un nuovo istituto | rendicontata nel
progetti di promozionedi una corretta . . .
. . s scolastico/agenzia formativa paragrafo
alimentazione e attivita fisica a scuola . . . "
raggiunto dai progetti descrittivo
(V. AZIONE 13.1)
0S011S04 Istituti raggiunti dal
Programma — Adesione alla Rete
0S011S05 Scuole raggiunte dal 6%
Programma — Attuazione pratiche Almeno 50% ’
raccomandate
Obiettivi e indicatori di processo
Valore osservato AT IO
Obiettivo di processo |Indicatore di processo |Valore atteso locale 2024 eventuale
al 31/12/2024
scostamento
Utilizzo del
documento conii . .. ;
criteri per |a Messa a disposizione Si, come da
. lp . . del documento con i s " | attivita
ormulazione dei criteri per la Diffusione e utilizzo del | randicontata nel
menu in refezione . . R documento
. formulazione dei menu paragrafo
scolastica per una . . . -
. . in refezione scolastica descrittivo
azione equity
oriented
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PP2 COMUNITA ATTIVE

Referente locale del programma ASL TO4:

Fabiana Bardi
Responsabile SSD Promozione della salute
Email fbardi@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO4:

Giuditta Corgnati (Medicina dello sport) gcorgnati@aslto4.piemonte.it

Adriana Chianura (SSD Promozione salute) achianura@aslto4.piemonte.it

Marianna Di Giorgi SSD Promozione Salute mdigiorgi@aslto4.piemonte.it

Mario Zerbini — SC Riabilitazione e Recupero Funzionale mzerbini@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

*ulteriori azioni che concorrono al raggiungimento dell’obiettivo

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale
2024

Azione

Trasversale
INTERSETT ORIALITA

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

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

standard raggiunto nel
2022

Azioni di advocacy nei
confronti dei decisori
locali per attuare
I'accordo di programma
siglato con ANCI

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

PP02_0T02 Promuovere il
coinvolgimento multidisciplinare
di operatori sanitari e non
sanitari per la realizzazione di
attivita di sensibilizzazione e per
I'attuazione di programmi di
attivita fisica e/o sportiva
adattata all’eta

Trasversale
FORMAZIO NE

PP02_0OTO03 Organizzare percorsi
di formazione comune rivolta ai
professionisti dei settori coinvolti,
per lo sviluppo di conoscenze,
competenze, consapevolezze e la
condivisione di strumenti per la
promozione di uno stile di vita
sano e attivo

PP02_0OT02_IT02 Formazione intersettoriale
Presenza di offerta formativa comune per
operatori sanitari (inclusi MMG e PLS) ed altri
stakeholder

Realizzazione dialmeno 1
percorso formativo

Partecipazione agli
eventi proposti a livello
regionale

2.2. Percorsi
informativi e
formativi
intersettoriali per
promuovere uno stile
di vita attivo
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PP02_0OT04 Organizzare percorsi
di formazione al counselling
breve per gli operatori del SSN

PP02_0T04_IT03 Formazione sul counselling
breve Presenza di offerta formativa per gli
operatori del SSN (inclusi MMG e PLS) finalizzata

Realizzazione dialmeno 1
intervento di
formazione

Diffondere le proposte

formative e monitorare

la partecipazione degli
operatori aziendali

2.3. Il counselling per
promuovere uno stile
di vita attivo

Trasversale
COMUNICAZIONE

coinvolti all’acquisizione di competenze sul counselling ' '
breve partecipanti
2.2. Percorsi
informativi e
formativi

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

PP02_0OTO05_IT04 Comunicazione ed
informazione Disponibilita e realizzazione di
interventi di comunicazione ed informazione

rivolti sia alla popolazione sia ai diversi
stakeholder

Realizzazione di almeno
1 intervento di
comunicazione/

informazione

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

intersettoriali per
promuovere uno stile
di vita attivo

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

Trasversale EQUITA

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

PP02_0OTO06_ITO5 Lenti di equita
Canali di comunicazione che
diffondono
informazioni circa le opportunita per la pratica
dell’attivita fisica

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

Utilizzare i canali di
comunicazione
aziendali per la
diffusione delle

informazioni circa le

opportunita per la
pratica dell’attivita
fisica

PP02_OTO06_ITO05 Lenti di equita
Numero di persone che utilizzano le risorse
disponibili per la pratica dell’attivita fisica nel
triennio 2023-2025 (trend)

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

Mantenere
aggiornatala
mappatura dei
Gruppi di Cammino e
rilevare il numero di
iscritti

2.7 Agire sui territori
con le lenti
dell’equita (azione
equity-oriented)

Specifico

PP02_0S01 Favorire a livello
regionale e locale la
programmazione partecipata di
interventi interdisciplinari ed
intersettoriali

PP02_0S01_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 promozione dell’attivita fisica

Rendicontare su ProSai
Gruppi di Cammino
utilizzando la scheda

progetto precompilata

2.5 Gruppi di
cammino
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Specifico

PP02_0S02 Implementare
programmi/percorsi integrati
volti alla riduzione dell'impatto
dei fattori di rischio per un
invecchiamento attivo e con
ridotto carico di malattia e
disabilita

per ciascuna fascia di eta (Bambini e
Adolescenti, Adulti, Anziani) o interventi
integrati finalizzati alla creazione e alla
valorizzazione di contesti urbani favorevoli alla
promozione di uno stile di vita attivo) / (N.
totale Comuni) x 100

Specifico

PP02_0S03 Implementare
programmi volti ad incrementare
il livello di attivita fisica in tutte le

fasce d’eta, facilitando
I'inclusione di soggettiin
condizioni di svantaggio
socioeconomico e di fragilita

PP02_0S01_1S02 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni
fascia d’eta, con presenza di uno o piu fattori di
rischio, patologie specifiche o condizioni di
fragilita (anziani) (N. ASL sul cui territorio
attivo almeno un programma di esercizio fisico
strutturato o di attivita fisica adattata (AFA)
rivolto alla popolazione di ogni fascia d’eta con
presenza di uno o piu fattori di rischio,
patologie specifiche o condizioni di fragilita
(anziani)) / (N. totale ASL) x 100

Rendicontazione nel PLP
e su ProSa di attivita
AFA/EFS

2.4 Raccomandare
|"attivita fisica

Specifico

PP02_0S04 Effettuare una
mappatura dell’offerta di
opportunita per I’attivita motoria
e sportiva presenti nel territorio
e fornire adeguata informazione
ai cittadini sulle relative modalita
di accesso e fruizione

PP02_0S01_IS01 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni
fascia di eta

Rendicontare su ProSai
Gruppi di Cammino
utilizzando la scheda

progetto precompilata

PP02_0S01_IS02 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni fascia
d’eta, con presenza di uno o piu fattori di
rischio, patologie specifiche o condizioni di
fragilita (anziani)

Rendicontazione nel PLP
e su ProSa di attivita
AFA /EFS

2.6 Una mappa delle
opportunita per la
pratica dell’attivita
fisica e/o sportiva e
per una mobilita
attiva
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2.1 Verso una rete per promuovere uno stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Azioni di advocacy attuate nei confronti dei Comuni

Per sensibilizzare e coinvolgere i decisori locali si é utilizzato lo strumento regionale di advocacy “Quando i
Comuni promuovono I'attivita fisica” (pubblicato su sito aziendale al link
https://www.aslto4.piemonte.it/node/54234) per interfacciarsi con i Comuni Attivi intervistati durante

I'azione della mappatura (v. azione 2.6) e per coinvolgere i Comuni non ancora intercettati dalla mappatura.

Inoltre si sono messe in atto le seguenti azioni:

invio PEC (tre volte nel 2024) ai Sindaci dei 174 Comuni del territorio, con le informazioni relative ai
Gruppi di Cammino, ai Corsi AFA, alle procedure per aderire, corredate di allegati e link alla
documentazione presente su Pro.Sa e Catalogo e con richiesta di diffusione tra la popolazione della
locandina con i codici QR che rimandano ai progetti ASL TO4. Sono stati inviati ai Sindaci anche i seguenti
documenti (pubblicati sul sito aziendale al link https://www.aslto4.piemonte.it/node/54234): Decalogo 10
ragioni per rendere piu attiva la tua vita, Glossario OMS dei termini di Promozione della Salute, La Carta
di Ginevra per il Ben-Essere, Accordo di collaborazione tra ANCI e Regione Piemonte
Contatti diretti con le amministrazioni comunali in occasione della mappatura delle opportunita di pratica
dell’attivita fisica (mail, telefonate, PEC). Contatti diretti online e poi in presenza con i Sindaci che hanno
dato disponibilita all'avvio di nuovi corsi di Attivita Fisica Adattata nel proprio Comune (4). Incontri di
monitoraggio e risoluzione di criticita durante il corso dell’anno, anche in collaborazione con UISP (5)
Contatti diretti con i Sindaci in occasione della richiesta di delibera di formalizzazione per ogni nuovo
gruppo di cammino
Incontro- dibattito presentazione progetto RIMA (Ricerca in Movimento per gli Anziani), Settimo Torinese,
28 marzo: hanno partecipato anche i rappresentanti delle amministrazioni comunali coinvolte nel
progetto
Partecipazione alle riunioni dell’Osservatorio Socio-sanitario del Comune di Settimo Torinese (14/11 e
10/12) : in particolare, I'incontro del 10 dicembre é stato interamente dedicato alla presentazione da parte
della SSD Promozione della salute dei progetti attivi sul territorio in tema di attivita fisica (Muovinsieme,
AFA, Gruppi di Cammino)

Collaborazione alle attivita di predisposizione delle iniziative con format “ANCI Piemonte informa” sul

tema Comunita attive: v. rendicontazione in azione 2.2.a

Attori coinvolti:

interni all’ASL: SSD Promozione della Salute, SS Medicina dello Sport
esterni all’ASL: UISP Comitato lIvrea/Canavese, UISP Comitato Chivasso-Settimo-Cirié, Amministrazioni

comunali del territorio

Indicatore di programma

Valore osservato al Diiazene
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento

PP02_OT01_ITO1 Accordi
intersettoriali Presenza di
Accordi formalizzati tra
Sistema Sanita e altri
stakeholder

Azioni di advocacy nei
confronti dei decisori locali
per attuare I'accordo di
programma siglato con ANCI

Numero di azioni di advocacy
realizzate: 8

Altre attivita di iniziativa locale

e Incontri con Comune di Settimo, Universita della terza eta e Associazione Psicopoint per Bando

regionale su Invecchiamento attivo
e Partecipazione a conferenza ANCI- ASL TO5 Chieri (22/3)
e Altre azioni rendicontate in PL12
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| 2.2 Percorsi informativi e formativi intersettoriali per promuovere uno stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

| materiali comunicativi messi a disposizione da DorS per celebrare la Giornata Mondiale dell’attivita fisica
(6 aprile 2024) sono stati pubblicati, corredati da allegati e link ai relativi progetti e iniziative del Catalogo,
al link https://www.aslto4.piemonte.it/node/54062

Attivita formative:

a) Si é partecipato a tutte le iniziative proposte dal livello regionale (riunioni referenti PP2); il 26
giugno 2024 si é partecipato al laboratorio in presenza, seguito dalla partecipazione a entrambi i
sottogruppi “Webinar ANCI Piemonte” e “Materiali per formazione dei capi-camminata” :

- sottogruppo “Webinar ANCI Piemonte” (25/07/2024, 19/08/2024, 30/08/2024, 18/09/2024, 12/11/2024)
per la progettazione del webinar “Comuni attivi, Comunita attive”

- sottogruppo “Protocollo e materiali per formazione dei capi-camminata” (03/09/2024, 23/09/2024,
30/09/2024) per la definizione di una serie di moduli-base da proporre ai corsi di formazione per capi-
camminata realizzati dalle ASL della Regione Piemonte, con la finalita di attuare un percorso formativo
omogeneo. Cod. ProSa 5922,

b) Nell’ambito dell’accordo di collaborazione con ANCI Piemonte, si é partecipato all’evento formativo
intersettoriale sulla promozione dell’attivita fisica dal titolo “Comuni attivi, Comunita attive”, 5 dicembre
C) Nel 2024 si sono erogate due edizioni del Corso di formazione per Walking Leader di Comunita (v.

azione 2.5), cod. ProSa 3624, promosse anche attraverso la collaborazione dei Comuni e realizzate in una
sede messa a disposizione dal Comune di Torre Canavese (v. rendicontazione in azione 2.5): L'intervento e
rendicontato su Pro.Sa cod. 3624, intervento 20893.

Attori coinvolti:

interni all’ASL: SSD Promozione della salute. Medicina dello Sport
esterni all’ASL: PP02_0OTO02_IT02 Direzione Sanita, ASL AL, ASL AT, ASL BI, ASL Citta di Torino, ASL CN1, ASL
CN2, ASL NO, ASLTO3, ASLTOS5, ASL VCO, ASL VC, DORS

Indicatore di programma

Motivazione
.. Valore osservato al
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento

Presenza agli
Partecipazione agli eventi incontri
proposti a livello regionale 26 giugno - si
5 dicembre - si

PP02_0OT02_IT02 Formazione intersettoriale
Presenza di offerta formativa comune per operatori
sanitari (inclusi MMG e PLS) ed altri stakeholder

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

PP02_0OTO05_IT04 Comunicazione ed informazione
Disponibilita e realizzazione di interventi di
comunicazione ed informazione rivolti sia alla
popolazione sia ai diversi stakeholder
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di
processo

Indicatore di
processo

Valore atteso locale
2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

Messa a disposizione
di materiali didattici
per la progettazione
di eventi formativi
intersettoriali locali

Incontri regionali tra
tutte le ASL

Partecipazione alle
iniziative proposte a
livello regionale

Partecipazione al
sottogruppo “Webinar
ANCI Piemonte” e
“Materiali per formazione
dei capicamminata”:

1) 25/007/2024, 9/08/2024,

30/08/2024, 8/09/2024,
12/11/2024
2) 03/09/2024,
23/09/2024, 30/09/2024

Formazione
intersettoriale

Eventi formativi
intersettoriali

Realizzazione di
almeno 1 evento
formativo
intersettoriale

Numero di eventi
formativi realizzati: 2

Altre attivita di iniziativa locale

* 07/10/2024: presentazione progetto Gruppi di Cammino alla nuova amministrazione comunale del

comune di Rivarolo Canavese
* 20/10/2024: organizzazione Festa dei camminatori Torre Canavese
* 07/12/2024: presentazione progetto Gruppi di Cammino nel comune di Grosso C.se per I'awio di un nuovo gruppo

* 28/05/2024: La SSD Promozione della Salute ha partecipatoo all’evento regionale UISP al Palazzetto dello
Sport di Torino dal titolo “PiG prevenzione, piu salute con il movimento”, con un intervento illustrativo

delle iniziative A.F.A. e Gruppi di cammino dell’ASL TO4 sul proprio territorio.

Si sono tenuti degli incontri online e in presenza con le Amministrazioni dei Comuni di Caselle, Ala di Stura,
Cantoira, Grosso ecc. per presentare il progetto con la finalita di una possibile collaborazione per I'avvio di

nuovi gruppi.

2.3 Il counselling per promuovere uno stile di vita attivo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Si é curata la promozione e la diffusione delle informazioni relative al percorso formativo FAD 24
“Professionisti della salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita” (erogato
da ASL Citta di Torino), per facilitare 'adesione dei soggetti interessati, in collaborazione con il referente del

PL12, le ASO e le AOU coinvolte nelle cabine di regia locali per la Cronicita,

Hanno partecipato al corso 32 operatori e lo hanno concluso in 24, appartenenti alle seguenti categorie

professionali:

2 Assistenti Sanitari servizio di Promozione della Salute, Settimo T.se

1 Dirigente Medico e 1 Infermiere servizio Medicina dello Sport

1 Dirigente Medico SERD, Settimo T.se
8 Educatori professionali servizio SERD di Settimo T.se
3 Infermiere SERD, Settimo T.se

3 Psicologhe SERD, di Settimo T.se
4 Tecnici della Prevenzione servizio SPreSAL, Settimo T.se
1 Dirigente Medico SPreSAL, Settimo T.se
6 Ostetriche SSD Consultorio

1 Direttore SISP

1 Assistente sanitario SISP, Settimo T.se

Attori coinvolti:

interni all’ASL : SSD Promozione della salute, SerD, S.I.S.P., S.Pre.S.A.L., Consultori, Medicina dello Sport
esterni all’ASL: ASL Citta di Torino come erogatore del corso
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Indicatore di programma

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al

Valore atteso locale 2024 31/12/2024

Nome indicatore

PP02_0OTO04_ITO3 Formazione
sul counselling breve
Presenza di offerta formativa

Diffondere le proposte

. . Numero di professionisti
formative e monitorare la

. T . . inviati: 32
per i professionisti sanitari partecipazione degli (26 ha:::j cloncluso i
(inclusi MMG e PLS) per operatori aziendali
percorso)

acquisire competenze sul
counselling breve

partecipanti

2.4 Raccomandare |’attivita fisica (codice ProSa 5076)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2024 si € mantenuta la diffusione a basso accesso dell’Attivita Fisica Adattata per anziani e
popolazione con uno o pil fattori di rischio, in partnership con i due comitati UISP del territorio (con cui a
settembre si € rinnovata la convenzione per tre anni) e in collaborazione con le amministrazioni comunali. |
progetti sono stati gestiti grazie alla regia di un gruppo multi-professionale e intersettoriale (Promozione
della Salute, Medicina dello Sport, SC Riabilitazione Recupero Funzionale, UISP) e concordati e condivisi
localmente con le Amministrazioni Comunali. Si sono realizzati, oltre a numerosi incontri online, riunioni in
presenza con i Sindaci o loro delegati nei comuni di Caselle, San Raffaele Cimena, Grosso, Leini, Cantoira.

Nel mese di dicembre si sono presi i contatti per I'avvio nel 2025 di nuovi corsi AFA nei comuni delle Valli di
Lanzo ancora sprovvisti dell'offerta: Ala di Stura, Pessinetto, Mezzenile, Coassolo, Cafasse, Balangero.

Le azioni relative ad A.F.A. sono rendicontate su ProSa, progetto “Comunita attive - Attivita fisica Adattata”,
cod. 5076. Nelle schede si sono dettagliate le informazioni utili alla georeferenziazione (indirizzo fisico del
luogo di svolgimento, riferimenti, giorni e orari di svolgimento).

La mappa dei Comuni in cui AFA (in rosso) e Gruppi di Cammino (in blu) sono attive é consultabile al link:
https://urlsand.esvalabs.com/?u=https://www.google.com/maps/d/u/2/edit?mid=1uK76dmExHBwgiy6rVb5
410cSSrM9ljk&usp=sharing&e=9f56b04a&h=d25828cc&f=y&p=y

Il progetto A.F.A. é consultabile anche sul Catalogo al link
https://www.aslto4.piemonte.it/catalogo-progetti-promozione-salute/indice/scheda-progetto-promozione-
dellattivita-fisica-adattata-afa. Su questa pagina é presente la locandina con i codici QR e l'elenco di sedi,
orari, riferimenti di ogni corso AFA sul territorio ASL TO4.

Al 31 dicembre 2024 risultano 76 corsi di Attivita Fisica Adattata fruibili in 36 Comuni, di cui 4 (Lanzo,
Usseglio, Locana e Pont Canavese) in aree HAZ. Totale partecipanti 1300.

Attori coinvolti

Interni all’ASL: Promozione della Salute, Medicina dello Sport, SC Riabilitazione Recupero Funzionale
Esterni all’ASL: UISP, Amministrazioni comunali

Indicatore di programma

Motivazione

Valore atteso locale | Valore osservato al

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

Rendicontazione nel
PLP e su ProSa di
attivita AFA /EFS

esperienze locali
attivate/mantenute
76 corsi AFA
in 36 Comuni *

Nome indicatore 2024 31/12/2024 eventuale
scostamento
PP02_0S01_IS02 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni fascia
d’eta, con presenza di uno o piu fattori di rischio, .
Numero di

* Il valore osservato é ricavato da ProSa
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https://urlsand.esvalabs.com/?u=https://www.google.com/maps/d/u/2/edit?mid=1uK76dmExHBwgiy6rVb54locSSrM9Ijk&usp=sharing&e=9f56b04a&h=d25828cc&f=y&p=y
https://urlsand.esvalabs.com/?u=https://www.google.com/maps/d/u/2/edit?mid=1uK76dmExHBwgiy6rVb54locSSrM9Ijk&usp=sharing&e=9f56b04a&h=d25828cc&f=y&p=y
https://www.aslto4.piemonte.it/catalogo-progetti-promozione-salute/indice/scheda-progetto-promozione-dellattivita-fisica-adattata-afa
https://www.aslto4.piemonte.it/catalogo-progetti-promozione-salute/indice/scheda-progetto-promozione-dellattivita-fisica-adattata-afa

Obiettivi e indicatori di processo

|"attivita fisica

dell’attivita fisica all’utilizzo
metodico dell’esercizio fisico”

Documento

S . Motivazione
Obiettivo di Indicatore di brocesso Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
processo P 2024 31/12/2024
scostamento
e . Revisione e validazione del
Diffusione di . . L
strumenti per Documento regionale Recepimento e Il documento € in
P “Cronicita: dalla promozione diffusione del Non valutabile corso di definizione

raccomandare

a livello regionale

N. ASL sul cui territorio € attivo
almeno un programma di

Proseguire il esercizio fisico strutturato o di L Numero di

) . o Attivazione/ . .
monitoraggio attivita fisica adattata (AFA) . . esperienze locali

Lo . . . . mantenimento di .
delle attivita rivolto alla popolazione di ogni almeno un attivate/mantenute:
AFA/EFS attivi fascia d’eta con presenza di uno rogramma di 76 corsi AFA
nelle ASL o piu fattori di rischio, patologie prog in 36 Comuni
. . . L AFA/EFS

piemontesi specifiche o condizioni di

fragilita (anziani)) / (N. totale
ASL) x 100

Link mappatura A.F.A:
https://www.google.com/maps/d/viewer?mid=1ay5 tReUTnYpVtB gU38 WVWZRSgG18&1=45.14981195
961259%2C7.664727190469369&z7=9

Altre attivita di iniziativa locale

FIT WALKING per nefropatici

In collaborazione con la SC Nefrologia e Dialisi di Chivasso verra avviato un progetto di Esercizio Fisico
Strutturato in pazienti nefropatici: i pazienti praticheranno ['attivita fisica attraverso la disciplina del Fit -
Walking sotto la guida di personale sanitario specificamente formato a Fit-Walking Leader (corso erogato
da ASL Citta di Torino).

Il progetto avra una durata di 12 mesi a partire dal 1/3/25 e sara suddiviso in una prima fase di
arruolamento e valutazione clinica / funzionale seguiti da due periodi di attivita fisica della durata di 3 mesi
I'uno, e da una valutazione conclusiva

4 operatori:

1. Infermiera servizio Medicina dello Sport

2. Dirigente Medico servizio Medicina dello Sport

3. Infermiera servizio Domiciliari Chivasso

4. Infermiere servizio Domiciliari Gassino

2.5 Gruppi di cammino (codice Pro.Sa 3624)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel 2024 al programma per la diffusione dei Gruppi di Cammino nell” ASL TO4 hanno aderito 58 comuni,
con 88 Gruppi di cammino e 4024 iscritti, rendicontati su Pro.Sa cod. 3624

* In 64 gruppi il target e rappresentato da cittadini di tutte le fasce d’eta, con 3127 iscritti.

* 4 gruppi includono persone con fragilita fisiche e psichiche, Parkinson, Diabete, patologie
osteoarticolari che hanno subito un intervento da poco o in attesa di intervento chirurgico, per un
totale di 215 iscritti.

* 4 gruppi sono rivolti alle gestanti e alle famiglie; il gruppo “Mamme di corsa” nasce nel 2018 con un
progetto in sinergia tra i Dipartimenti materno Infantile e il Dipartimento di Prevenzione, con la
collaborazione dei Comuni di Borgiallo, Castellamonte, Cirie¢, Cuorgné, Ivrea e Rivarolo Canavese. |
partecipanti sono donne in gravidanza, papa, figli e prevedono pause per I'allattamento, cambio
pannolino e riposo per le gestanti; hanno partecipato 578 persone.

*  5gruppi presentano come target gli utenti del Dipartimento delle Dipendenze, con un totale di 25 iscritti

* 1 gruppo e rivolto a mamme con bambini 0-12 mesi
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https://www.google.com/maps/d/viewer?mid=1ay5_tReUTnYpVtB_gU38_WVWZRSgG18&ll=45.14981195961259%2C7.664727190469369&z=9
https://www.google.com/maps/d/viewer?mid=1ay5_tReUTnYpVtB_gU38_WVWZRSgG18&ll=45.14981195961259%2C7.664727190469369&z=9

\

. un ciclo di incontri di camminate e stato fatto in collaborazione con la biblioteca MoviMente di
Chivasso e I'associazione diabetici FAND Chivasso, con un totale di 30 iscritti.

. 10 gruppi sono destinati a operatori sanitari, organizzati e guidati da personale ASL che hanno
partecipato ai corsi di formazione per conduttori di gruppi di cammino organizzati dall’” ASL TO4;
nell’avvio sperimentale, nel mese di dicembre, hanno aderito 49 persone (v.PP3)

*  Sono proseguite nel 2024 da gennaio a giugno le attivita di Nordic Walking nel Campus del cammino
di Rivarolo, con una partecipazione media di 15 persone per gruppo. Pro.sa cod. 3210

Nel 2024 si sono erogate due edizioni del Corso di formazione per Walking Leader di Comunita. Nei giorni
del 9 e 16 marzo si e svolta la prima edizione del XIV corso (cod. Pro.Sa 3624, intervento n.19302) con la
partecipazione di 35 volontari in rappresentanza in parte di gruppi gia attivi e in parte di nuove adesioni al
programma da parte di Amministrazioni Comunali.

Il 5 e 12 ottobre si & svolta la seconda edizione (cod. Pro.Sa 3624, intervento. 19988), con la partecipazione
di 24 volontari.

Dal 2017 sono finora stati formati complessivamente 472 volontari.

Si sono utilizzati anche i materiali e programmi formativi per la formazione dei capi-camminata resi
disponibili (v. azione 2.2).

Attori coinvolti

interni all’ASL SSD Promozione della salute, SS Medicina dello Sport, SS SIAN
esterni all’ASL: amministrazioni comunali, esperti come volontari per le docenze al Corso formativo

Indicatore di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 LG R eventuale
31/12/2024
scostamento
PP02_0S01_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 . .
. . e s pes Rendicontare su ProSa i
programma di promozione dell’attivita fisica . . .
. R L Gruppi di Cammino Numero gruppi di
per ciascuna fascia di eta (Bambini e . .
. . s . utilizzando la scheda cammino: 88
Adolescenti, Adulti, Anziani) o interventi .
. A, . . progetto precompilata
integrati finalizzati alla creazione e alla
valorizzazione di contesti urbani favorevoli
alla promozione di uno stile di vita attivo) /
(N. totale Comuni) x 100
Obiettivi e indicatori di processo
. . Valore Motivazione
s . Indicatore di Valore osservato al
Obiettivo di processo rocesso atteso locale 31/12/2024 eventuale
P 2024 scostamento
Favorire a livello regionale e locale la
programmazione partecipata di ) .
interventi interdisciplinari e . . Numero di Cc.)m.unl Difficolta ad
intersettoriali N. Comuni in cui e con gruppi di avviare GdC nei
- : presente  almeno 35% dei cammino C s
Implementare programmi/percorsi un  Gruppo di Comuni attivi/numero totale og::cncllrlu
integrati volti alla riduzi ; .
,g _ zione Cammino Comuni: 58/174 .
dell'impatto dei fattori di rischio per (33,3%) v.nota
un invecchiamento attivo e con
ridotto carico di malattia e disabilita

* |l valore osservato é ricavato da ProSa, cod.3624

**Nota: i 59 Walking Leader reclutati tramite le due edizioni del corso di formazione per Walking Leader
organizzati dall’ ASL TO4 hanno attivato, rispetto all’anno precedente, 13 nuovi gruppi di cammino dei quali
11 in comuni dove era gia presente un gruppo e 2 in nuovi comuni, Grosso C.se e Canischio: questo non &
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bastato per raggiungere I'obiettivo del 35% dei comuni totali (174) presenti nel territorio di competenza
dell’ASL TOA4. (vedi note indicatori di processo azione 2.6)

Link mappatura Gruppi di cammino:
https://www.google.com/maps/d/u/0/viewer?mid=1Snq9Yb8MgQN7nBOF5nOchl-
GeF8VQYTJ&femb=1&I1=45.36642132110564%2C7.867269857665473&z=13

Altre attivita di iniziativa locale

Nella sezione del Catalogo denominata Promozione dell’attivita fisica nei territori dell’ASL TO4 vengono
pubblicate e promosse alcune delle iniziative di promozione dell'attivita fisica organizzate da enti e
associazioni del territorio.

2.6 Una mappa delle opportunita per la pratica dell’attivita fisica e/o sportiva e per una mobilita
attiva (codice Pro.Sa 6521)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Si € partecipato agli incontri regionali previsti e si € alimentato lo strumento per la rilevazione dei dati della
mappatura inserendolo su ProSa. (cod.6521). | canali di comunicazione aziendali sono stati usati come
rendicontato alle azioni 2.1 e 2.2.

Si é utilizzato a livello locale lo strumento regionale predisposto per la mappatura, per raccogliere
informazioni puntuali circa 'offerta di opportunita per I'attivita motoria e sportiva presenti nei territori, in
linea con l'indicatore di programma. La ricognizione é avvenuta nel 2024 con diverse modalita (invio
tramite PEC del modulo da compilare ai Sindaci, consultazioni telefoniche con le segreterie e con gli uffici
tecnici comunali, consultazione siti web) Si sono raccolti i dati relativi a 93 Comuni (52,84% dei Comuni del
territorio) riguardo alle opportunita di attivita fisica e mobilita sostenibile. La rendicontazione e la tabella
riassuntiva dei dati raccolti sono consultabili su Pro.Sa, codice 6521.

Risultano attivi, con i tre progetti (AFA. Gruppi di Cammino e Muovinsieme) per tutte le fasce di eta, 40 su
174 Comuni, pari al 23%. Aggiungendo gli interventi “creazione e/o valorizzazione di contesti urbani per
promuovere |'attivita fisica”, i comuni attivi risultano essere 89 su 174, pari al 51,7%.

Attori coinvolti:
interni all’ASL: SSD Promozione della salute
esterni all’ASL : Amministrazioni comunali, UISP, ETS

Indicatore di programma

Valore osservato AL
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale

1/12/202
al 31/12/2024 scostamento

PP02_OTO05_IT04 Comunicazione ed Si
informazione Disponibilita e Diffusione dei materiali per la Attivita
realizzazione di interventi di Giornata mondiale dell’Attivita rendicontate nel
comunicazione ed informazione rivolti | fisica (6 aprile) sui canali di paragrafo
sia alla popolazione sia ai diversi comunicazione aziendali descrittivo
stakeholder Azione 2.12

PP02_0S01_1S01 Programmi di
promozione dell’attivita fisica nella Si

opolazione di ogni fascia di eta (N. . . - Attivita
pop . .g . ( Rendicontare su ProSa i Gruppi di .
Comuni che realizzano, anche in . . rendicontate nel

. Cammino utilizzando la scheda
collaborazione con la ASL, almeno un . paragrafo
. . , ... .. |progetto precompilata .

programma di promozione dell’attivita descrittivo
fisica per ciascuna fascia di eta (Bambini Azione 2.5

e Adolescenti, Adulti, Anziani) o
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https://www.google.com/maps/d/u/0/viewer?mid=1Snq9Yb8MgQN7nB0F5nOchl-GeF8VQYTJ&femb=1&ll=45.36642132110564%2C7.867269857665473&z=13
https://www.google.com/maps/d/u/0/viewer?mid=1Snq9Yb8MgQN7nB0F5nOchl-GeF8VQYTJ&femb=1&ll=45.36642132110564%2C7.867269857665473&z=13
https://www.aslto4.piemonte.it/promozione-attivita-fisica-nei-territori-della-aslto4

interventi integrati finalizzati alla
creazione e alla valorizzazione di
contesti urbani favorevoli alla
promozione di uno stile di vita attivo) /
(N. totale Comuni) x 100

PP02_0S01_IS02 Programmi di

.....

popolazione di ogni fascia d’eta, con
presenza di uno o piu fattori di rischio,

patologie specifiche o condizioni di Si
fragilita (anziani) (N. ASL sul cui Attivita
territorio € attivo almeno un Rendicontazione nel PLP e su rendicontate nel
programma di esercizio fisico ProSa di attivita AFA /EFS paragrafo
strutturato o di attivita fisica adattata descrittivo
(AFA) rivolto alla popolazione di ogni Azione 2.4

fascia d’eta con presenza di uno o piu
fattori di rischio, patologie specifiche o
condizioni di fragilita (anziani)) / (N.
totale ASL) x 100

Obiettivi e indicatori di processo

. . Motivazione
Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P processo 2024 31/12/2024
scostamento

Percorso condiviso tra le
ASL per sviluppare

processi comunicativi, con

lo scopo di rendere o . Presenza all'incontro 26
Partecipazione agli .
giugno

disponibili le informazioni |Incontri con le . Lo .
. s incontri regionali . .
circa le opportunita e le ASL previsti Attivita rendicontate nel

risorse per |attivita fisica paragrafo descrittivo
e per rendere accessibili le
informazioni ai cittadini

target
Uso dello Numero di Comuni
Proseguire nella Almeno il 35% dei attivi/numero totale
. . strumento per la . .
mappatura dei Comuni . Comuni risultano Comuni:
vnr Mappatura di re o
attivi nuovi Comuni attivi 89/174
51,7%*

*Il valore osservato é ricavato dalle tabelle rendicontative di ProSa, indicatore n.10, PP05_0S01_1S04

2.7 Agire sui territori con le lenti dell’equita (azione equity-oriented) (codici Pro.Sa 5076 / 3624)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Si é partecipato all'incontro regionale per la piattaforma digitale per la comunicazione tra professionisti,
cittadini e stakeholder per le azioni di promozione della salute del 27 marzo, oltre che agli incontri del 4
settembre e del 10 ottobre. | canali di comunicazione utilizzati per diffondere informazioni sulle opportunita
per la pratica dell’attivita fisica alla popolazione target sono stati: il sito aziendale; il Catalogo dei progetti di
promozione della salute in particolare nella sezione 2 (progetti per la Comunita) e nella sezione “Iniziative
di promozione dell’attivitd fisica”; PEC e e-mail indirizzate ai 174 Sindaci del territorio, con particolare
attenzione alle aree HAZ - i cui Sindaci sono stati contattati prioritariamente

Si sono sviluppate azioni anche nei contesti “svantaggiati” individuati, mirate allo sviluppo di nuovi Gruppi di
Cammino (vedi Azione 2.5) con l'indicazione del numero di iscritti.
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Il trend di attivazione della popolazione target generale é risultato al 31 dicembre in crescita (+332
partecipanti) rispetto all’anno precedente. La criticita emersa é relativa alla distribuzione dei nuovi Gruppi
cammino nei Comuni: ¢’é stato un incremento di Gruppi di cammino in Comuni che gia li avevano e solo 2
Gruppi di Cammino in Comuni in cui non erano precedentemente presenti. In 1 Comune in area HAZ si é
avviato un nuovo gruppo di Cammino. La difficolta é riferibile all'estensione del territorio dell’lASL TO4, che
comprende 174 Comuni, la maggior parte dei quali € molto ridotta di estensione e di numero di abitanti - e
cio vale in particolare per i Comuni nelle aree HAZ.

Nel 2025 si tentera di ovviare a tale criticita, non solo diffondendo l'iniziativa ai Sindaci e proponendo Ia
partecipazione ai Corsi per capi-camminata prioritariamente a cittadini delle aree HAZ, come gia come gia si
é tentato nel 2024, ma anche coinvolgendo enti e volontari di Comuni limitrofi tra loro, in modo da
accorpare in futuri nuovi gruppi di cammino i partecipanti. Resta comunque il fatto che, trattandosi di un
territorio cosi vasto, sarebbe necessario che le ASL fossero dotate di personale dedicato alla Promozione
della salute in quantita proporzionale all'lampiezza del territorio e al numero di Comuni su cui gli indicatori
rendicontativi sono costruiti.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SSD Promozione della salute; Ufficio Comunicazione

esterni all’ASL: Amministrazioni comunali, enti locali, ETS

Indicatore di programma

Valore osservato al L AT
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento

PP02_0OT06_ITO5

Lenti di equita

Canali di comunicazione che
diffondono informazioni
circa le opportunita per la

.....

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

Numero canali di
comunicazione aziendali
utilizzati: 3

- Numero di Gruppi di
cammino: 88

- Numero degli iscritti ai GdC al
31/12/2024: 4024

PP02_OTO06_ITO5
Lenti di equita

. Mantenere aggiornata la
Numero di persone che &8

utilizzano le risorse
disponibili per la pratica

mappatura dei Gruppi di
Cammino e rilevare il numero di

- Trend iscritti ai GdC

) e s g . iscritti (differenza n. iscritti al
dell’attivita fisica nel triennio L
2023- 2025 (trend) 31/12/2024 e n. iscritti al
31/12/2023): +332
*II valore osservato é ricavato da ProSa
Obiettivi e indicatori di processo
Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso locale | Valore osservato N:,te“rll::::e
P processo 2024 al 31/12/2024
scostamento

modalita efficace per far
conoscere le opportunita per
I'attivita fisica sul territorio,
rivolta a target di popolazione

Progettare e implementare una

Incontri con le ASL

Partecipazione agli
incontri regionali

Partecipazione
all'incontro del
27 marzo: si
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PP3
LUOGHI DI LAVORO CHE PROMUOVONO SALUTE

Referente/i locale/i del programma ASLTO 4
Letizia Bergallo Direttore SPreSAL E-mail whp@aslto4.piemonte.it

Sostituta/o referente del programma ASL TO4
Gabriella Bosco, Tecnico della Prevenzione SPreSAL - whp@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro

Responsabile: Gabriella Bosco, Tecnico prevenzione — SPreSAL - gbosco@aslto4.piemonte.it
Fabiana Bardi, SSD Promozione della Salute - fbardi@aslto4.piemonte.it

Francesco D’Ambrosio, SPreSAL - fdambrosio@aslto4.piemonte.it

Raimondo Cavallo, Medico Competente - rcavallo@aslto4.piemonte.it

Giuditta Corgnati, Medicina sportiva,gcorgnati@aslto4.piemonte.it

Giuseppe Barone, Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione - gbarone@aslto4.piemonte.it
Simona Baulino, Psicologia Adulti sbaulino@aslto4.piemonte.it

Laura Mentigazzi, SerD Settimo — DPD Imentigazzi@aslto4.piemonte.it

Francesco Sarra, SerD Settimo —DPD - fsarra@aslto4.piemonte.it

Referente aziendale WHP lavoratori ASL

Responsabile: Letizia Bergallo, SPreSAL- whp@aslto4.piemonte.it

Gabriella Bosco, SPreSAL fbardi@aslto4.piemonte.it

Fabiana Bardi, SSD Promozione della Salute - fbardi@aslto4.piemonte.it

Mara Magagna, SPreSAL -whp@aslto4.piemonte.it

Alessio Vanetto, SPreSAL - whp@aslto4.piemonte.it

Marianna Di Giorgi, SSD Promozione della salute - mdigiorgi@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'lanno.
A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

oFll;liEfti(:'lo Obiettivo Indicatore/formula VL attzci)szo 4reg10nale Valore atteso locale 2024 Azione
PP03_OT01 Sviluppare collaborazioni
Trasversale intersettoriali flp;}llzzate ad attivare il ruolo PP03_0OTO01_IT01 Accordi intersettoriali finalizzati a . 3.1 Sviluppare e
e la responsabilita, competente e e - e Standard raggiunto nel promuovere la Rete
INTERSETTO . S . diffusione/sviluppo e sostenibilita del programma. | =~ . 5> | e .
N consapevole, dei datori di lavori nel . . . . 2022 WHP Piemonte: un
RIALITA - : PR Presenza di Accordi formalizzati . .
riorientare le prassi organizzative e gioco di squadra
migliorare gli ambienti
Trasversale PP03_0OT02 Garantire opportunita di PPOS—Oqu—ITOZ For‘mazlone dei Medici . 3.2 Formare per
) - P Competenti al counselling breve Standard raggiunto nel
FORMAZION | formazione dei professionisti sanitari e . . . . P < progettare e attuare
L Presenza di offerta regionale di programmi formativi 2022 ; .
E medici o interventi WHP
validati (anche FAD)
PP03_0OT03 Promuovere la diffusione di Un intervento di Marketin
Trasversale conoscenze, competenze e consapevolezze |PP03_0OT03_IT03 Iniziative di marketing sociale per sociale realizzato & |3.4 Promuoviamo la
COMUNICAZ che favoriscano cambiamenti sostenibili di ~ |lavoratori, famiglie, datori, associazioni. Disponibilita | Intervento di marketing referibilmente. nella Se’ttirnana cultura della salute e la
IONE prassi organizzative/famigliari per rendere | e utilizzo di strumenti/materiali per iniziative di sociale ogni anno p euronea delle; sicurezza (43 sicurezza negli
facilmente adottabili scelte comportamentali | marketing sociale ss ttimana dell’anno) ambienti di lavoro
favorevoli alla salute
PP03_OT04 Orientare gli interventi a criteri Sperimentazione e Sperimentazione e 3;?);&13553{2 leQete
Trasversale di equita aumentando la consapevolezza dei |PP03_OT04_IT04 Lenti di equita prnonitora io monitoraggio dell’intervento BVHP Piemonte tra le
A datori di lavoro sul potenziale impatto, in Modello di rete WHP Piemonte e relativo catalogo BP: b 88 nelle modalita concordate a . -
EQUITA oo . . . . S . : dell’intervento nelle . . piccole e micro
termini di disuguaglianze di salute, delle sezione piccole/microimprese e sua sperimentazione . s cura di ogni Gruppo ASL Rete |: .
. . o modalita concordate imprese (azione
prassi organizzative WHP . .
equity-oriented)
PP03_0S02_IS01 Documento regionale che descrive
le Pratiche raccomandate e sostenibili che vengono
proposte alle imprese-aziende/Pubbliche Standard raggiuntonel |
Amministrazioni/Aziende sanitarie e ospedaliere 2022
PP03_0S02 Predisporre un Documento ((‘DOCPH??f}tO regionale di pratiche raccomandate e 3.1 Sviluppare e
Specifico regionale descrittivo dei suddetti interventi | S0stenibili”) promuovere la Rete

(c.d. “Documento regionale di pratiche
raccomandate e sostenibili”)

PP03_0S02_IS02 Disponibilita di un sistema di
monitoraggio regionale per la rilevazione della
realizzazione degli interventi di cui al “Documento
regionale di pratiche raccomandate e sostenibili”

Disponibilita e utilizzo
del sistema

Mantenimento e utilizzo del
sistema di monitoraggio
(Comunita di pratica regionale
WHP, Gruppi ASL WHP)

WHP Piemonte: un
gioco di squadra
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Specifico

PP03_0S01 Promuovere presso i luoghi di
lavoro (pubblici e privati) I’adozione di
interventi finalizzati a rendere gli ambienti
di lavoro favorevoli alla adozione
competente e consapevole di sani stili di vita

PP03_0S01_IS03 Luoghi di lavoro raggiunti dal
Programma (a)

(N. sedi aziende private/amministrazioni pubbliche,
aderenti al Programma che realizzano almeno un
intervento tra quelli previsti dal “Documento regionale
di pratiche raccomandate e sostenibili”, per ciascuna
area indicata nel Documento stesso) / (N. sedi di
aziende private/ amministrazioni pubbliche aderenti al
Programma) x 100

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

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

PP03_0S01_IS04 Luoghi di lavoro raggiunti dal
Programma (b)

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

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

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

(PL12) 12.4
Promozione della
salute nei luoghi di
cura per il personale
sanitario
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3.1 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte: un gioco di squadra

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Il referente del programma e il sostituto hanno partecipato alle riunioni della Comunita di pratica,
coinvolgendo anche nuovi colleghi nelle attivita.

Ai sottogruppi di lavoro, “Formazione”, corsi FAD WHP, hanno partecipato 3 operatori 5° ambito
“promozione del benessere personale e sociale”) v. azione 3.2.

Attivita rivolta alle aziende del territorio e svolta dalle aziende aderenti (Cod. ProSa 5892): 5 Aziende
aderenti, ma 2 non hanno potuto proseguire in quanto era attiva una prescrizione a seguito della
contestazione di violazioni ex D. Lgs 81/08; 1 Azienda otterra I'attestato di riconoscimento di Luogo di
lavoro che Promuove Salute, 78 totale lavoratori coinvolti.

Per la descrizione dettagliata delle attivita e delle pratiche raccomandate realizzate dalle aziende del
territorio, v. Scheda 5.5 di rendicontazione annuale ASL, caricata sulla piattaforma Medmood nella sezione
progettazione/rendicontazione/condivisione, cartella “2024 scheda 5.5 rendicontazione annuale attivita
con aziende rete WHP Regione Piemonte”, link: https://www.medmood.it/course/view.php?id=124158
Attivita relative alle pratiche raccomandate, realizzate per i lavoratori dell’ASL (Codice Pro.Sa.6530)

1. Promozione di un’alimentazione salutare: invio della locandina “Baracchino perfetto” a tutti i dipendenti
ASL TO4 e affissione nelle sedi ambulatoriali e ospedaliere

2. Promozione dell’attivita fisica, del benessere osteoarticolare e posturale e della mobilita attiva

o Awvio Gruppi di cammino aziendali durante le pause pranzo, condotti da operatori formati ai corsi per
Walking Leader. Hanno partecipato nel mese di dicembre 49 operatori di 10 sedi. (Codice ProSa 6683)

o Awvio percorso formativo su Pause attive, tramite |'erogazione su piattaforma Vimeo di
videotutorial creati in collaborazione tra SC RRF e SC Formazione. L’iniziativa e stata avviata a
dicembre 2024 e proseguira per tutto il 2025

o Invio tre volte/anno di e-mail a tutti gli operatori contenente indicazioni per la pratica dell’attivita
fisica (gruppi di cammino, corsi Attivita Fisica Adattata e iniziative di promozione dell’attivita
motoria sul territorio)

3) Promozione del benessere psicologico: si & avviata a dicembre 2024 tramite sondaggio online una
ricognizione delle risorse di competenze interne all’ASL per poter erogare nel corso del 2025 iniziative (corsi
di mindfulness, rilassamento, ecc.) a favore dei dipendenti. La SC Formazione ha erogato nel corso del 2024
Corso Mindfulness e Corso comunicazione efficace.

4) Promozione dell’adesione ai programmi vaccinali da parte dei lavoratori in eta e condizioni target

5) Relativamente al contrasto al tabagismo, attivita la cui realizzazione & prevista nel 2025, si € avviata nel
2024 la procedura per il successivo accreditamento dei corsi Acudetox e del corso “Counseling
motivazionale breve per il trattamento del tabagismo”. Queste attivita sono rendicontate nel dettaglio
all’azione 12.4 Promozione della salute nei luoghi di cura del per il personale sanitario.

Attori coinvolti

Componenti del gruppo di lavoro WHP

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento

Rendicontare le pratiche

raccomandate e gli interventi realizzati Si
dalle aziende aderenti alla Rete WHP, | Pratiche raccomandate realizzate
secondo quanto previsto dal “Modello dalle aziende del territorio
PP03_0S01_1S03 Luoghi di lavoro | organizzativo per I'avvio sperimentale rendicontate nella Scheda 5.5
raggiunti dal Programma (a) della Rete WHP Regione Piemonte | “Scheda di rendicontazione annuale
2023-2025" utilizzando il sistema di ASL” presente sulla piattaforma
monitoraggio predisposto sulla Medmood e allegata alla
piattaforma Medmood e la rendicontazione PLP

rendicontazione PLP
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PP03_0S01_1S04 Luoghi di lavoro
raggiunti dal Programma (b)

Rendicontare le pratiche
raccomandate realizzate nella propria
ASL per i propri dipendenti, e i relativi

interventi, secondo quanto previsto
dal “Modello organizzativo per I'avvio
sperimentale della Rete WHP Regione
Piemonte 2023-2025" utilizzando la
Banca dati ProSa e la rendicontazione
PLP

Si

Pratiche raccomandate realizzate
e rendicontate nel progetto WHP

ASL TO4 Cod. ProSa 6530

cfr. documento allegato al

progetto “Scheda 5.4 di

rendicontazione annuale aziende
2024” e nella rendicontazione PLP

PP03_0S02_IS02 Disponibilita di
un sistema di monitoraggio
regionale per la rilevazione della
realizzazione degli interventi di cui
al “Documento regionale di
pratiche raccomandate e
sostenibili”

Mantenimento e utilizzo del sistema di
monitoraggio (Comunita di pratica Si
regionale WHP, Gruppi ASL WHP)

Obiettivo e indicatore di processo

Indicatore di Valore Motivazione
Obiettivo di processo rocesso Valore atteso locale 2024 osservato al eventuale
P 31/12/2024 scostamento
. - Adesione del referente e/o sostituto del PP3 PLP .
Mettere a punto i materiali N . . / . Adesionea 1
S . . . Costituzione a uno dei gruppi/sottogruppi di lavoro della .
e il sistema di monitoraggio . s 1 . . o .| Sottogruppo di
R sottogruppi di Comunita di pratica regionale WHP individuati
delle attivita della Rete . . . L lavoro:
. . lavoro per la realizzazione delle diverse azioni del .
WHP Regione Piemonte “Formazione”
Programma_

3.2 Formare per progettare e attuare interventi WHP

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

1) Si e collaborato alla definizione dei corsi FAD avanzati sui temi specifici di salute: in particolare si &
progettato e in parte realizzato il corso relativo al 5° ambito del modello di rete Luoghi di lavoro che
promuovono salute della Regione Piemonte
2) Formazione dei Medici Competenti al counselling breve: lo standard é stato raggiunto nel 2022

3) N. 3 operatori SPreSAL hanno partecipato come rappresentanti locali della Comunita di pratica regionale
WHP alla revisione e aggiornamento del corso FAD base del corso FAD specifico “Promozione del benessere

personale e sociale”

Attori coinvolti
SPReSAL

Indicatori di programma

Non previsti a livello locale

Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di Indicatore di Motivazione
Valore atteso locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
processo processo
scostamento
. Partecipazione dei Partecipazione di 3
Revisionare e Presenza . . . .
. . . rappresentanti locali della rappresentanti locali della
aggiornare i aggiornamento s s . N . .
S . Comunita di pratica Comunita di pratica regionale WHP
contenuti dei corsi FAD WHP . . .
. - . regionale WHP alla alla revisione/aggiornamento
corsi FAD WHP avanzati sui temi . . . X .
L . e revisione/aggiornamento del/dei Corso/i FAD specifico/
avanzati sui temi | specifici di . . . y .
e e s dei corsi FAD WHP avanzati Promozione del benessere
specifici di salute |salute . . e i w
sui temi specifici di salute personale e sociale
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3.3 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte tra le piccole e micro imprese

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Per la sperimentazione sulla sezione piccole/micro aziende (indicatore PP03_0OT04_IT04) si & provveduto a
realizzare un intervento su “azione equity-oriented” coprogettato nel 2023 e nel 2024 con gli stakeholder di
riferimento del comparto edilizia con la finalita di promuovere la sana alimentazione e una attivita fisica
finalizzata al benessere osteoarticolare in genere, applicando quanto previsto dal Modello di rete WHP. La
collaborazione si € sviluppata nell’ambito del quadrante territoriale tra le ASL Citta di Torino, ASL TO3, ASL
TO4, ASL TOS. In particolare, si & provveduto ad organizzare un seminario con le associazioni di categoria
dei datori di lavoro, 00.SS. ed enti paritetici con la finalita di presentare la Rete Sperimentale WHP della
Regione Piemonte. In accordo con le altre ASL é stato redatto un documento progettuale comprendente le
seguenti fasi

a. Realizzazione di un questionario condiviso con i partners esterni

b. Divulgazione, ai portatori di interesse (parti sociali, datori di lavoro o loro delegati delle micro e
piccole imprese edili) del modello della rete WHP Regione Piemonte e del questionario

Distribuzione a cura della CISL-FILCA del questionario alle micro e piccoli imprese edili
Restituzione dei dati grezzi al Gruppo WHP di Quadrante per I'elaborazione
Studio con i partner esterni delle pratiche raccomandati e sostenibile da mettere in atto

Th o o

applicazione delle pratiche raccomandate e sostenibili scelte

g. Verifica e raggiungimento degli obiettivi primari. Applicazione di azioni correttive
Tuttavia, nel 2024, nonostante diversi solleciti non vi e stato alcun riscontro da parte di CISL FILCA con
impossibilita di completamento delle azioni previste (da c a g). Le referenti del PP3 del quadrante
Metropolitano hanno pertanto organizzato un nuovo evento informativo rivolto alle piccole e micro
imprese del settore edile con invito dei Enti paritetici, associazioni, categoria dei datori di lavoro e
organizzazioni sindacali al seminario: “Rete WHp Regione Piemonte-proposte di intervento” tenutosi a
Torino il giorno 22 ottobre 2024 dalle ore 14:00 alle ore 16:00.
Tale evento é stato organizzato al fine di:

e illustrare gli obiettivi della rete sperimentale della Regione Piemonte

e informare delle possibilita degli eventi formativi specifici sulla WHP e di approfondimento (in
modalita FAD) su apposita area open della piattaforma medmood.

e presentare la proposta di interventi di promozione della salute, citati nel modello O T3 dell’INAIL
rivolta all'impresa del territorio.

Attori coinvolti

interni all’ASL: Gruppo di lavoro del programma 3 in collaborazione con le altre ASL di quadrante di
Torino per la realizzazione dell’evento con lo stakeholder e produzione del documento descrittivo
relativo all’intervento da realizzare nel comparto edilizia
esterni all’ASL: Ente unico dell’edilizia, API, Confindustria

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicat Valore atteso locale 2024
ome indicatore alore atteso locale 31/12/2024 scostamento

. Speri tazi
PP0O3_OT04_IT04 Lenti di equita perimentazione &
monitoraggio .
Intervento realizzato nel

Modello di rete WHP Piemonte e . e s .
dell’intervento nelle Difficolta a reperire

relativo catalogo BP: sezione . comparto edilizia a . .
. L modalita concordate a cura . . aziende del settore edile
piccole/microimprese e sua favore di 0 aziende

perimentazione di ogni Gruppo ASL Rete
P WHP
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3.4 Promuoviamo la cultura della salute e la sicurezza negli ambienti di lavoro

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E stato pubblicato sul sito aziendale il Decalogo dell’azienda che promuove salute:
https://www.aslto4.piemonte.it/node/56088

Sono stati realizzati due eventi di comunicazione in occasione della “Settimana europea per la sicurezza e la
salute sul lavoro”: https://www.aslto4.piemonte.it/index.php/node/55514
https://www.aslcittaditorino.it/wp-content/uploads/2024/10/Locandina-Evento-WHP.pdf?x78498

Attori coinvolti
interni all’ASL: SPReSAL
esterni all’ASL: Associazioni di categoria, enti paritetici, scuole, datori di lavoro, RSPP

Indicatori di programma

Vi to al Motivazione

alore osservato a

Nome indicatore Valore atteso locale 2024

31/12/2024 eventuale

scostamento

PP03_OT03_ITO3 Iniziative di Un intervento di Marketing

marketing sociale per lavoratori, sociale realizzato,

famiglie, datori, associazioni preferibilmente, nella Si

Disponibilita e utilizzo di Settimana europea della (2)

strumenti/materiali per iniziative sicurezza (43 settimana

di marketing sociale dell’anno)
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PP4

DIPENDENZE

Referenti locali del programma:
Elena Zumaglino - Dipartimento Patologia delle Dipendenze ezumaglino@aslto4.piemonte.it
Ombretta Farucci - Dipartimento Patologia delle Dipendenze ofarucci@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Fabiana Bardi - SSD Promozione della salute fbardi@aslto4.piemonte.it
Cristina Scarfd - Dipartimento Patologia delle Dipendenze cscarfo@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'anno. A ciascun

obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo Obiettivo Indicatore/formula Valore atteso | Valore atteso Azione
regionale 2024 locale 2024
PP04_0OTO01_ITO1 Accordi Intersettoriali Presenza
. - di rdicons tti esterni al sistem . ion:
PP04_0OTO01 Sviluppare collaborazioni ! a.cco. di con soggetti esterni al siste 'a . - 4.1 Ir?tc?ersecnon .
. A . . sanitario che possono sostenere/contribuire alle azioni Standard condividere percorsi
INTERSETTORI intersettoriali finalizzate ad attivare il )
R . . del Programma (es. ANCI; Scuola; Prefetture e Forze raggiunto -
ALITA ruolo e la responsabilita di tutti gli S T L .
. . . dell’Ordine; altre istituzioni; Associazioni di nel 2022 4.4 Hub prevenzione
Attori, istituzionali e non, del territorio . . R . .
Promozione sociale; Associazioni di categoria; integrata
espressioni della societa civile; ecc.)
PP04_0OTO02 Garantire opportunita di P?04-9T927|T02 Formazione (A,) . .
. . Disponibilita di un programma di formazione congiunta L )
formazione e aggiornamento . . L . . . . Partecipazione |4.1 Intersection:
. . . e intersettoriale, che preveda la partecipazione degli Realizzazione di . . .
professionale a Decisori, Policy maker, tori dei o itari . itari (inclusi | dialmeno4 |condividere percorsi
FORMAZIONE Amministratori locali, altri Stakeholder, opera O_rl ¢! serY|Z| sanitari € souosgm ?r' .II’IC us! ! aimeno un operatori per
. . MMG e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori percorso , .
Operatori di tutte le Agenzie e . . . . . . . ASLall’'evento | 4.4 Hub prevenzione
. L . . coinvolti nella realizzazione delle azioni previste dal formativo .
Organizzazioni educative e sociali ) . - (4.1) integrata
. L Programma, che includa il tema della progettazione
presenti nel territorio . o L. e
partecipata di interventi interdisciplinari e
intersettoriali
PP04_OTO3 Svolgere attivita di PP04_OTO3_ITO3 Formazione (B)
formazione rivolta ai referenti LT . . . . . Standard .
e . N Disponibilita di percorsi formativi per gli attori coinvolti . 4.3 Formazione
FORMAZIONE istituzionali in materia di dipendenze . . raggiunto -
. . su European drug prevention quality standards e EUPC EUPC
basati su European drug prevention . . nel 2022
. . Curriculum (programmi validati)
quality standards e EUPC Curriculum
Partecipazione .
L . ) D N . . 4.2 Tabagismo,
PP04_0OTO04 Svolgere attivita di PP04_0OT04_IT04 Formazione (C) Disponibilita Realizzazione di di almeno 2 abuso alcolico:
formazione sul counseling breve rivolte | di un programma di formazione sul counseling almeno un operatori delle . ’
FORMAZIONE . . . L . . . L . . formazione al
agli operatori dei servizi sanitari e breve rivolto agli operatori dei servizi sanitari e percorso Dipendenze counselling
sociosanitari (inclusi MMG e PLS) sociosanitari (inclusi i MMG e i PLS) formativo per ogni ASL L
. motivazionale breve
coinvolta
PP04_OTO05 Favorire a livello regionale e
locale la programmazione partecipata Nel PNP non é definito un indicatore associato a questo
FORMAZIONE .. L T .
di interventi interdisciplinari e obiettivo
intersettoriali
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COMUNICAZIO NE

PP04_OT06 Promuovere la diffusione
di conoscenze aggiornate (anche in
ottica previsionale), competenze e
consapevolezze che favoriscano
I’'adozione di un approccio integrato e
cambiamenti sostenibili di prassi

PP04_0OTO06_IT0O5 Comunicazione ed informazione
Realizzazione di interventi di informazione e
comunicazione sociale (compreso il marketing sociale)
mirate a target e contesti specifici (ad es.

Realizzazione di
almeno un inter-
vento di comuni-

Iniziative di sen-
sibilizzazione,
rendicontate nel

4.7 La
comunicazione nella
prevenzione delle

organizzative — sociali — educative per amministratori, opinion leader, scuole, genitori, cazione sociale PLP dipendenze
rendere facilmente adottabili scelte educatori sociali, operatori, associazioni, ecc.)
comportamentali favorevoli alla salute
in ottica preventiva
PP04_OTO07_ITO6 Lenti di equita Volume . 4.8 Equita e attivita
PP04_0OTO07 Orientare gli interventi a di gioco fisico regolativa: impatto
criteri di equita aumentando la LR 9/2016 “Norme
EQUITA consapevolezza sul potenziale impatto, N di pazienti divend logica d per la prevenzione e
in termini di disuguaglianze, delle azioni .ume;(’) I pajle-ntl pe-r lp.en ednza patologica da — - il contrasto alla
programmate gioco d'azzardo in carico ai Ser diffusione del gioco
d’azzardo patologico”
PPO‘.“OSOI. Attivare un S|stem.a di PP04_0S01_1S01 Sistema di monitoraggio regionale o
monitoraggio del fenomeno, dei trend e LT . ) . > . 4.5 Attivita di
i o . . Attivazione e implementazione di un sistema di Standard .
dei modelli di intervento di maggiore . . . o . prevenzione per
SPECIFICO monitoraggio, con raccolta ed elaborazione dei dati raggiunto - o .
successo a supporto della . . C adolescenti e giovani
. ... |relativi a trend di consumo e modelli di intervento nel 2023 )
programmazione locale e delle decisioni . . - e adulti
2. . o sperimentati con esiti positivi
politiche, tecniche e organizzative
PP04_0S02 Diffondere modelli di
intervento intersettoriali ed
interdisciplinari, centrati su metodologie
evidence based (quali life Sk'”5” _ . |PP04_0S02_1S02 Copertura (target raggiunti dal
education e peer educa_tlt.)n’) e “azioni Programma)
raccomandate e sostenibili”, con . . . .
- . . (N. Aziende Sociosanitarie che adottano Programmi di
approccio life course differenziato per revenzione universale e/o selettiva rivolti agli
genere e per setting prevenzio .eu ) € s:.a ee_ ° se.e a . 0 ag. Almeno 4.5 Attivita di
PPO4 0S03 - adolescenti e giovani, orientati allo sviluppo di unattivita di revenzione per
SPECIFICO - Progettare e attivare empowerment e competenze personali rispetto al Almeno I'80% P P

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

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

prevenzionein
ciascuna ASL

adolescenti e giovani
adulti
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PP04_0S04 Progettare ed attivare
programmi di prevenzione indicata,
anche finalizzati all’intervento precoce,

PP04_0S03_IS03 Copertura (target raggiunti dal
Programma)

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

Almeno
un’attivita di

4.5 Attivita di
prevenzione per

SPECIFICO declinati per specifici gruppi vulnerabili .. e . - . Almeno I'80% . . o .
(quali gli adolescenti e le loro famiglie precoce, declinati per specifici gruppi vulnerabili (quali prevenzionein |adolescentie giovani
|2 donie in eravidanza. li over 65g “’ gli adolescenti e le loro famiglie, le donne in gravidanza, ciascuna ASL | adulti
stranieri) o agrischio au’rrg1entato '8 gli over 65, gli stranieri) o a rischio aumentato/ (n.

Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
PP04_0S05 Offrire programmi
finalizzati alla riduzione del danno sia _—
nell’ambito delle attivita dei servizi PP04_0S04_1S04 Copertura (target raggiunti dal
N . . Programma 46E i
territoriali per le dipendenze sia & . ) . o - o ssgru .

SPECIFICO attraverso servizi specifici (come Unita (N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di Limitazione dei
di strada/presidi mF:)biIi e Drob in per |a riduzione dei rischi e del danno rivolti a target rischi/Riduzione del
riduzioneZeI danno e la Iimit:)zio:e dei vulnerabili o ad alto rischio non in contatto con i danno
rischi correlati al consumo di sostanze servizi) (n. Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100
psicoattive), in coerenza con i nuovi LEA

PP04_0S05_IS05 Copertura (target raggiunti dal (PL14)
. Programma)
PP04_0S06 Attuare programmi di
sensigilizzazione in r:ategria di (N. Aziende Sociosanitarie che attuano programmi di 14.5 Interventi di
revenzione del rischio di trasmissione di prevenzione del rischio di trasmissione di malattie screening in materia
SPECIFICO i\alattie infettive a gruppi di popolazione infettive rivolti a target vulnerabili o ad alto rischio) /(n. N . di IST

vulnerabili o con comportamenti ad alto
rischio, anche in contesti non sanitari
I’'associazionismo

Aziende Sociosanitarie del territorio) x 100

14.6 Accessibilita ai
servizi discreeninge
cura delle malattie
infettive croniche
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4.1 Intersection: condividere percorsi

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Gli operatori del Dipartimento Dipendenze che si occupano di Prevenzione, in continuita con le attivita
svolte negli anni precedenti, hanno intrapreso un percorso di approfondimento formativo proposto dalla
Regione Piemonte, insieme all’ASL CN2 e all’Istituto Italiano di Valutazione, sulla valutazione delle attivita di
prevenzione. Tale Formazione e stata un’occasione per approfondire la riflessione in materia di valutazione
dei progetti educativi, al fine di facilitare la comunicazione dei risultati raggiunti e la riprogettazione degli
interventi. | temi sono stati la valutazione dei progetti educativi e infopreventivi al fine di acquisire le
competenze necessarie per comprendere meglio gli esiti delle attivita svolte in ambito scolastico ed
extrascolastico e gli impatti che queste generano nel territorio e nelle traiettorie di vita dei beneficiari.

A tale evento hanno partecipato 4 operatori dell’ASL TO4: tre operatrici del Dipartimento Dipendenze e 1
del Dipartimento Prevenzione.

Si & partecipato anche ad un’ulteriore fase di formazione (un educatore del Dipartimento Dipendenze) con
la finalita di realizzare un percorso di omogeneizzazione degli strumenti e delle procedure di monitoraggio
e valutazione in uso presso le Asl della Regione Piemonte, con l'intento di giungere alla definizione di un
corredo strumentale quanto piu condiviso possibile che consenta di rilevare e valutare in modo unitario gli
interventi svolti e gli esiti da questi conseguiti.

Sono stati effettuati, come previsto dalla Programmazione, diversi incontri del Gruppo di Lavoro interdisciplinare
Dipendenze/Prevenzione per il confronto sullo svolgimento delle attivita e per la progettazione di una formazione
congiunta, che ha visto la partecipazione anche di altri servizi del’ ASL TO4 (consultori, reparto materno infantile,
psicologia dell’eta evolutiva) e del territorio, sulle tematiche LGBTQIA+.

E stata garantita la partecipazione agli incontri del gruppo dei Referenti Prevenzione/PP4 dei DPD, finalizzati al
confronto e alla definizione di percorsi integrati a livello territoriale, anche in collegamento con le attivita proposte
dal CAPS - Centro Attivita di Promozione della Salute (cf. Azione 4.4).

E inoltre proseguita la partecipazione al gruppo di lavoro, di concerto con il PP5, sulla collaborazione con le
Prefetture piemontesi al fine di costruire sinergie e protocolli per i soggetti a cui & stata ritirata la patente a seguito
di guida sotto I'effetto di sostanze stupefacenti o alcol. L'attivita viene descritta e rendicontata nel PP5.

Sono stati realizzati incontri intersettoriali tra SERD, Comuni, Cooperative, Associazioni del Territorio,
Polizia Locale del territorio con I'obiettivo di costruire una rete e promuovere attivita infopreventive
sull’'uso delle sostanze stupefacenti ed ai disturbi da comportamento.

Attori coinvolti

Interni: referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione e gli operatori che a
vario titolo si occupano di prevenzione nel territorio. Esterni: associazioni e cooperative del territorio

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2024 31/12/2024
scostamento

PP04_0T02_IT02 Formazione (A).
Disponibilita di un programma di formazione
congiunta e intersettoriale, che preveda la
partecipazione degli operatori dei servizi
sanitari e sociosanitari (inclusi i MMG e i PLS) e | Partecipazione di

di rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti | almeno 4 operatori per Si
nella realizzazione delle azioni previste dal | ASL all’evento
Programma, che includa il tema della

progettazione partecipata di interventi
interdisciplinari e intersettoriali
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di
processo

Valore atteso locale
2024

Valore osservato
al 31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

Calendarizzare gli incontri
periodici del gruppo dei
referenti prevenzione/PP4
dei DPD
(cronoprogramma)

Incontri periodici
del gruppo di
lavoro regionale

Per tutte le ASL:
partecipazione agli
incontri pari almeno al
75%

Si
(100%)

4.2 Formazione al counseling motivazionale breve su tabagismo e abuso alcolico

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Gli operatori del Dipartimento Dipendenze hanno partecipato all’evento formativo: “Professionisti della
Salute: competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita”. Tipologia FAD, organizzato
dall’ASL Citta di Torino per tutti gli operatori della Regione Piemonte. Il corso e stato erogato in modalita
FAD ASINCRONA attraverso la piattaforma MedMood, articolato in 3 moduli per un impegno previsto di 24

ore. Hanno partecipato e concluso il percorso 26 operatori (v.PP2), di cui 8 del DPD.

Questa azione si interfaccia con il PP3. Al gruppo WHP aziendale partecipano due psicologi del

Dipartimento delle Dipendenze, che concorrono alla Promozione del Programma 3 secondo il PRP/PNP.

Attori coinvolti

gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione

Indicatori di programma

Valore osservato al

Motivazione

Nome indicatore Valore atteso locale 2024 31/12/2024 eventuale
scostamento

PP04_OT04_IT04 Formazione
(©

. S Partecipazione di
Disponibilita di un programma .

. . . almeno 2 operatori per .
di formazione sul counseling Si

breve rivolto agli operatori dei
servizi sanitari e sociosanitari
(inclusii MMG e i PLS)

ogni ASL coinvolta

4.3 Formazione EUPC

Per I'anno 2024 non é prevista la realizzazione della formazione EUPC, gia realizzata nell’anno 2022.

4.4 Hub prevenzione integrata

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Il CAPS - Centro Attivita di Promozione della Salute, presso la Fondazione Educatorio della Provvidenza di
Torino, ha svolto le sue attivita nel 2024 in modo integrato con gli interventi degli operatori dei

Dipartimenti per le Dipendenze e della Prevenzione.

Per I'anno 2024/25, pur avendo continuato a promuovere le attivita del CAPS presso le scuole secondarie di
primo e secondo grado e dei centri per la formazione professionale del proprio territorio, nessuna classe si

e recata presso il CAPS per difficolta di organizzazione.
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Gli operatori del Dipartimento hanno comunque collaborato a livello locale con gli operatori del CAPS che si
sono resi disponibili a coprogrammare/ coprogettare interventi in collaborazione con le ASL. A tal fine sono
stati realizzati tre incontri nel 2024.

Attori coinvolti

gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione, Istituti
scolastici e formativi, Privato Sociale.

Indicatori di programma

Valore osservato al e
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP04_0T02_IT02 Formazione (A) v. azione 4.1 v. azione 4.1
Obiettivi e indicatori di processo
. . Motivazione
Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al event:ale
P processo 2024 31/12/2024
scostamento
Promuovere la Partecipazione | Partecipazione ad Attivits
partecipazione alle iniziative | alle attivita almeno un’attivita di IV,: i |
proposte nel/dal CAPS proposte proposta nel CAPS rendicontatene!
nel/dal CAPS paragrafo descrittivo

Perfezionare il sistema di Intensificazione

collaborazione alle delle Partecipazione di ogni
attivita proposte nel/dal collaborazioni ASL agli incontri previsti Si
CAPS per gli incontri

con le scuole

4.5 Attivita di prevenzione per adolescenti e giovani adulti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel 2024 si e privilegiata una metodologia esperienziale e di peer education nella realizzazione degli
interventi di prevenzione sia in contesti di aggregazione e di educazione informale sia in ambito scolastico.
A tal fine & da segnalare I'attivita sperimentale di peer education su tematiche legate sia alle dipendenze
che all’affettivita/sessualita sul territorio di Ivrea che avra continuita nel 2025.

E stata garantita la partecipazione al Tavolo Peer regionale, che ha come capofila I'ASL VCO, per il
monitoraggio delle attivita di prevenzione che utilizzano la metodologia della peer education.
Otto operatori del DPD che si occupano di prevenzione hanno partecipato a:

MOOC Scuola (Massive Open Online Courses), corso di formazione online per gli insegnanti e i genitori, un
corso FAD per gli operatori sanitari sulla metodologia della peer education; le attivita di questa azione sono
state realizzate in stretto collegamento con i progetti “Patentino dello Smartphone”, “Rete Senza Fili”,
“Unplugged”, “Diario della Salute” e altri progetti afferenti al Documento regionale di pratiche
raccomandate di cui al Programma PP1.

A livello locale tutti gli interventi per adolescenti e giovani adulti afferenti al setting scolastico sono stati
rendicontati all’interno del PP1 e realizzati in stretta connessione con il PP4.

| Progetti Outreach SCUOLE DPD con relativi codici Pro.Sa. sono rendicontati nel PP1.
Sono stati inseriti su ProSa (cod.6700) anche i dati relativi alle attivita di Peer Education
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Sono state realizzate le attivita di prevenzione e gli interventi previsti dai Piani Locali delle Dipendenze, che

includono le attivita di Prevenzione universale/selettiva nei contesti di aggregazione e di educazione

informale e in ambito scolastico, privilegiando una metodologia esperienziale, di Peer Education e di

Riduzione del Danno e Limitazione dei Rischi, secondo le indicazioni regionali.

Le attivita dedicate ai minori inviati dalla Prefettura per possesso di Cannabinoidi presso la sede di Cirie e

con gruppi di minori su tematiche relative alle malattie sessualmente trasmissibili sul territorio di Chivasso

sono state sviluppate in integrazione con I’Azione 5.4 “Promozione della guida responsabile - Rete Safe

Night Piemonte” del PP5.

Di seguito gli interventi info-preventivi realizzati nel 2024 sul territorio “Progetto Outreach Dipartimento

Dipendenze ASL TO 4” (Cod. ProSa. 5117):

e Progetto LiberaMente — Rivarolo: Giornata mondiale di lotta contro I'AIDS; 2 Feste Patronali

e Progetto Radar — Chivasso: INFOBIKE, sagra "Regia Mandria"; Giornata di Prevenzione HIV/lotta all'AIDS

e Progetto PerStrada — Cirié: 6 eventi giovanili/musicali (Balangero, Mathi, Ala di Stura, Ciri¢, San Carlo Canavese)

e Progetto SommerAgibile — Ivrea: evento musicale Apolide; Carnevale; Castello, San Savino, centro ZAC

e Progetto Invisibile Elefante — Caluso: Sport per tutti, Festa dell’uva, L’ltalia in un boccone, Giornata
mondiale lotta all’AIDS

Attori coinvolti e ruolo

Livello locale: gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione e
gli operatori che a vario titolo si occupano di prevenzione e LDR/RDD nel DPD ASL TO4

Indicatori di programma

Valore Motivazione
A Valore atteso
Nome indicatore locale 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 scostamento
PP04_0S02_1S02 Copertura (target raggiunti dal
Programma) (N. Aziende Sociosanitarie che adottano
Programmi di prevenzione universale e/o selettiva rivolti Si
. . . . . . . . Almeno una s
agli adolescenti e giovani, orientati allo sviluppo di attivits di Attivita
empowerment e competenze personali rispetto al consumo rendicontate

di sostanze psicoattive legali e illegali e a fenomeni quali prevenzione in nel paragrafo
P & & q ciascuna ASL parag

Iinternet addiction, in setting extra scolastici come i luoghi descrittivo
del divertimento, lo sport, I'associazionismo)/n. Aziende
Sociosanitarie del territorio x 100

PP04_0S03_IS03 Copertura (target raggiunti dal
Programma) (N. Aziende Sociosanitarie che adottano

i di . indicat he finalizzati Almeno una Si
pr?gramml i prevenzione .|n '|ca a, anc e” .|na izza | attivita di Attivita
all'intervento precoce, declinati per specifici gruppi . . .
. . . o prevenzione in rendicontate
vulnerabili (quali gli adolescenti e le loro famiglie, le donne .
. . ) . _ " ciascuna ASL nel paragrafo
in gravidanza, gli over 65, gli stranieri) o a rischio e
. . s descrittivo
aumentato/ (n. Aziende Sociosanitarie del
territorio) x 100
Obiettivi e indicatori di processo
Valore Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo | Valore atteso locale 2024 | osservato al eventuale
31/12/2024 scostamento
Corso di formazione Base | Realizzazione diun Partecipazione di almeno 51 (8)
sulla Peer Education percorso formativo FAD 2 operatori ASL al FAD
Scheda predefinita della Costruzione della scheda . R .
. Inserimento dei dati Si
Rete Peer su Prosa predefinita Pro.Sa.

45




4.6 Esserci: Limitazione dei rischi/Riduzione del danno

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel 2024 I’ASL ha dato continuita agli interventi previsti da tale azione sia attraverso i progetti realizzati sul
territorio in collaborazione con il privato sociale (Progetto unico Outreach e Progetto di interesse regionale
Neutravel), sia attraverso |’attivita ambulatoriale. | progetti sono rendicontati su Pro.sa

Progetto “Outreach Dipartimento Dipendenze ASL TO 4” (Cod. Pro.sa 5117)

Progetto Neutravel Capofila DPD ASL TO 4 Regione Piemonte (Cod. Pro.sa 5098): le attivita del Progetto
Neutravel sono descritte nel PP5 Azione 5.4.

E proseguita la partecipazione alle attivita del sottogruppo Regionale di monitoraggio e confronto delle
attivita di LdR/RdD attraverso:

-la raccolta e condivisione di report e letteratura su RdD (metodologia, drug checking, mappatura dei luoghi
di consumo, ecc.);

-la realizzazione di iniziative di sensibilizzazione in occasione della Giornata internazionale di
sensibilizzazione sull’Overdose (31 agosto) e la collaborazione con la Rete Safe Night Piemonte (PP5).

-la promozione della partecipazione allo screening HCV (in collaborazione con il PL14).

-la realizzazione di iniziative in occasione della Giornata internazionale di sensibilizzazione sull’Overdose (31
agosto) presso le sale d’attesa dei diversi ambulatori

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione

Indicatori di programma

Non previsti indicatori a livello locale

Obiettivi e indicatori di processo

Valore Motivazione
S . . . Valore atteso locale
Obiettivo di processo Indicatore di processo 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 | scostamento
Confronto e ) . | Partecipazione al 75%
. ] Incontri del gruppo di B ]
monitoraggio sulle degli incontri Si
T lavoro
attivita di RdD e LdR
Raccolta e condivisione di Cond!vmone del
report e letteratura su Incontro dedicato mat<’e.r|ale raccol.to
RDD (metodologia, drug del sottogruppo e all |nt.er.no dei Si
checking, mappatura dei condivisione online gruppidi lavoro
- SERD
luoghi di consumo, ecc.)
Giornata internazionale di Iniziative di Promuovere iniziative
sensibilizzazione sensibilizzazione di comunicazione / Si
sull’Overdose 31 agosto sensibilizzazione

4.7 La comunicazione nella prevenzione delle dipendenze

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Al fine di sensibilizzare i cittadini su tematiche legate alla prevenzione ed alla promozione di valori e
comportamenti volti alla salute, I’ASL TO4 ha realizzato alcune iniziative di sensibilizzazione e informazione
circa I'uso di sostanze stupefacenti e i comportamenti additivi.
A tal fine sono state realizzate:
e iniziative integrate e progetti di empowerment attraverso azioni di sensibilizzazione (eventi,
pubblicazioni di materiale informativo e divulgativo, ecc.) in collaborazione con | Dipartimenti di salute

46



mentale e delle Dipendenze della area metropolitana di Torino (TO; TO3; TO4; TO5) in occasione della
Giornata della Salute Mentale

¢ iniziative a livello locale in occasione della Giornata internazionale di sensibilizzazione sull’Overdose il 31
agosto con interventi presso le sale d’attesa dei diversi ambulatori del DPD e in occasione della giornata
tematica OMS Giornata Mondiale contro I’AIDS, dedicati alla popolazione, sui territori afferenti al DPD.

Attori coinvolti

gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/Prevenzione e gli operatori
che a vario titolo si occupano di prevenzione nel DPD, associazioni e nelle Cooperative del Territori

Indicatori di programma

Valore osservato al B eons
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP04_OTO06_ITO5 Comunicazione ed
informazione Realizzazione di interventi di
informazione e comunicazione sociale Iniziative di Si
. . . . . . Attivita rendicontate
(compreso il marketing sociale) mirate a target sensibilizzazione,
. L o . . nel paragrafo
e contesti specifici (ad es. amministratori, rendicontate nel PLP e
descrittivo
opinion leader, scuole, genitori, educatori
sociali, operatori, associazioni, ecc.)
Obiettivi e indicatori di processo
Motivazione
Indicatore di LG eventuale
Obiettivo di processo rocesso Valore atteso locale 2024 | osservato al I S—
P 31/12/2024 .
o . . . Eventiin occasione Almeno un evento
Sensibilizzazione in occasione o . . .
) ] di giornate in occasione di Si
delle giornate tematiche OMS ) . )
tematiche giornate tematiche

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Numerosi studi internazionali dimostrano che le perdite da gioco d’azzardo colpiscono maggiormente le
fasce di popolazione a basso reddito, i cosiddetti vulnerabili a causa di pregressi disturbi mentali e
dipendenze dall’abuso di sostanze.

Nel 2023, alla luce della revoca della Legge Regionale n. 9/2016 di cui sopra e dell’entrata in vigore della
nuova Legge Regionale n. 19 del 15 luglio 2021 e dell’avvio della campagna di comunicazione sul GAP, &
stata effettuata una analisi della situazione socio-economica dei pazienti afferenti ai SerD e della
popolazione generale, confluita nel documento:

“Le disuguaglianze socioeconomiche contestuali nella distribuzione del Gioco d’Azzardo in Piemonte”. Nel
2024 hanno partecipato 2 operatori all’evento di presentazione del documento sopracitato.

L’ASL TO4 ha garantito anche nel 2024 I'invio di dati socioeconomici anonimi sui pazienti in carico ai SerD
per gioco d’azzardo patologico per permettere di realizzare I'analisi precedentemente descritta.

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo PLP - referente PP4, gruppo di lavoro interdisciplinare PP4 Dipendenze/ Prevenzione.
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Indicatori di programma

Non previsto

Obiettivi e indicatori di processo

socioeconomiche contestuali
nella distribuzione del Gioco
d’Azzardo in Piemonte”

presentazione
del documento

presentazione del
documento

Indicatore di Valore Motivazione
Obiettivo di processo rocesso Valore atteso locale 2024 osservato al eventuale
= 31/12/2024 scostamento
Diffusione del documento “Le Iniziative Partecipazione di almeno 2
disuguaglianze regionali di operatori all’evento di 5
i
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PP5

SICUREZZA
NEGLI AMBIENTI DI VITA

Referenti del programma
Franco Valtorta — SISP — Dipartimento di Prevenzione fvaltorta@aslto4.piemonte.it
Ombretta Farucci - Dipartimento di Patologia delle Dipendenze ofarucci@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro
Simone Gaida (TPALL SISP) sgaida@aslto4.piemonte.it

Stefania Ghezzi (TPALL SISP) sghezzi@aslto4.piemonte.it
Elena Zumaglino (Dipartimento di Patologia delle Dipendenze) ezumaglino@aslto4.piemonte.it

Luisa Orione (TPALL SISP-Mobility Manager) lorione@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma

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

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso
locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETTORIALITA

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

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

5.1 Promozione della
mobilita sostenibile

5.3 Prevenzione delle
cadute in ambiente
domestico nella
popolazione anziana

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali

Trasversale
FORMAZIONE

PP05_OTO02 Sviluppare le conoscenze e le
competenze degli operatori, in particolare

di quelli dedicati all’eta pediatrica e
anziana, coinvolti nei diversi setting

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

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo di
carattere regionale

Partecipazione al
percorso di
formazione

“Accrescere le
competenze
genitoriali”

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*

PP0O5_0OT02_IT03 Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari — ambito anziani
Presenza di offerta formativa per gli operatori
Sanitari e Sociosanitari (inclusi i MMG), i
collaboratori familiari e i caregiver per la
prevenzione degli incidenti negli ambienti
domestici tra gli anziani, anche attraverso il
corretto uso dei farmaci

Realizzazione di
almeno 1 percorso
formativo di
carattere regionale

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

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

PP05_OTO03 Sviluppare le conoscenze e la

percezione del rischio nella popolazione

generale, con particolare riferimento alle
fasce piu a rischio

PP05_0OTO03_IT04 Disponibilita di
iniziative/strumenti/materiali di
comunicazione per diffondere la cultura
della sicurezza in ambiente domestico e
sulla strada nelle comunita locali

Realizzazione di
almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione

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

(5.4) Realizzazione
di almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione (Safe
Night).

(5.5) Pubblicazione
del report regionale
incidenti stradali sui
siti aziendali

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici

5.4 Promozione della
guida responsabile -
Rete Safe Night
Piemonte

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*

Trasversale EQUITA

PP05_OTO04 Orientare gli interventi a
criteri di equita aumentando la
consapevolezza sul potenziale impatto, in
termini di disuguaglianze, delle azioni
programmate

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

con problema di isolamento sociale
(persone che vivono sole /numero di
abitanti)

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

PP05_OT04_ITO05 Lenti di equita

Costruzione di una mappa della popolazione
anziana con basso livello socioeconomico e
con problema di isolamento sociale (persone
che vivono sole /numero di abitanti)

Standard raggiunto nel
2022

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

PP05_OTO03 Sviluppare le conoscenze e la

percezione del rischio nella popolazione

generale, con particolare riferimento alle
fasce piu a rischio

Un tavolo per ogni territorio individuato

Realizzazione di
almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione

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

(5.4) Realizzazione
di almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione (Safe
Night).

(5.5) Pubblicazione
del report regionale
incidenti stradali sui
siti aziendali

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici
5.4 Promozione della
guida responsabile -
Rete Safe Night
Piemonte

5.5 Prevenzione degli
incidenti stradali*

Trasversale EQUITA

PP05_0OTO04 Orientare gli interventia
criteri di equita aumentando la
consapevolezza sul potenziale impatto, in
termini di disuguaglianze, delle azioni
programmate

Percentuale di ASL con almeno un percorso

Standard raggiunto

formativo nel 2022
PP05_0S01_IS03 Programmi di promozione Mantenimento del
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni 100%

fascia di eta (PP2)

Tavolo intersettoriale

PP05_0S02_IS02 Documento regionale che
descrive i programmi preventivi orientati alle
life skills e le azioni/ interventi per facilitare
I’adozione competente e consapevole di
comportamenti e stili di vita sani attraverso il
cambiamento dell’ambiente scolastico, sul
piano sociale, fisico e organizzativo
(“Documento regionale di pratiche
raccomandate”) (PP1)

5.3 Prevenzione delle
cadute in ambiente
domestico nella
popolazione anziana

Specifico

PP05_0S01 Sviluppare/aumentare le
competenze genitoriali connesse alla
prevenzione degliincidenti domestici e
stradali in eta infantile

Nel PNP non é definito un indicatore associato
a questo obiettivo

(v. PP2)

5.2 Prevenzione degli
incidenti domestici
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PP05_0S02 Estendere/implementare

PP05_0S01_IS04 Programmi di promozione
dell’attivita fisica nella popolazione di ogni

Standard raggiunto nel

5.2 Prevenzione degli

Specifico strategie e azioni per promuovere la ia d’et3 i i v. PP1 . . o
p . g : p . p . el fascna'd 'et'a, cgn presenz.a di un'o.o piu 2022 ( ) incidenti domestici
sicurezza negli ambienti domestici fattori di rischio, patologie specifiche o
condizioni di fragilita (anziani) (PP2)
PP05_0S01_1S01 Piani Urbani di Mobilita
Sostenibile (PUMS)
PP05_0S03 Promuovere interventi o o o .
Specifico nell’ambito scolastico per diffondere la (N. di Piani Urbani di Mobilita Sostenibile
cultura della sicurezza (PUMS) nei quali la ASL ha espresso un
contributo nell’ambito del procedimento di
VAS) /(N. totale di PUMS) x 100
PP05_0S01_IS05 Documento regionale che
PP05_0S04 Aumentare I'autonomia descrl\'/e. I.e Pratiche raccomandate e 5.3 Prevenzione delle
P sostenibili che vengono proposte alle . .
personale nell’anziano attraverso la . . . cadute in ambiente
. RN . imprese-aziende/Pubbliche - (v. PP2) )
promozione dell’attivita motoria e il L . - domestico nella
. . Amministrazioni/Aziende sanitarie e . .
corretto utilizzo de farmaci . “ . . popolazione anziana
ospedaliere (“Documento regionale di
pratiche raccomandate e sostenibili”) (PP3)
Espressione di
parere nei
procedimenti di
VAS relativi a PUMS
Specifico 0 a varianti dei

PP0O5_0S05 Estendere/implementare
politiche per promuovere la mobilita
sostenibile

piani regolatori
comunali che
interessino la
mobilita, avviati sul
territorio di
competenza

5.1 Promozione della
mobilita sostenibile

Standard raggiunto nel
2022

(v. PP3)
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Azione 5.1 Promozione della mobilita sostenibile

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E stata effettuata la ricognizione sulle attivita di promozione della mobilita sostenibile presso tutti i Comuni
che ha dato esito negativo.
Non sono altresi pervenute richieste di parere.

Attori coinvolti e ruolo

SCSISP, Comuni
Indicatori di programma
Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP0O5_0S01_IS01 Piani Urbani di Espressione di parere nei
Mobilita Sostenibile (PUMS) (N. di procedimenti di VAS relativia PUMS
PUMS nei quali I’ASL ha espresso un 0 a varianti dei piani regolatori Nessuna richiesta di
contributo nell’ambito del comunali che interessino la mobilita, parere
procedimento diVAS/(N. totale di avviati sul territorio di competenza
PUMS) x 100 (v. azione 9.7)
Obiettivo e indicatore di processo
. . Motivazione
S . Indicatore di Valore osservato al z
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2024 eventuale
processo 31/12/2024
scostamento
Aggiornamento della
Mappatura dei PUMS mappatura in relazione ai Riportare il valore
esistenti e delle nuovi PUMS e a nuove effettivamente osservato | Assenza di
. Mappatura . .. .
attivita inerenti alla attivita inerenti alla mobilita dati ricevuti
mobilita sostenibile sostenibile, in accordo con il | Assenza di mappatura
PP2

Altre attivita di iniziativa locale

Per I'anno 2024, I'ASL TO4 ha nominato il suo Mobility Manager (deliberazione n. 855 del 06/12/2024).
Condizione necessaria per poter operare, il nominato Mobility Manager doveva aver partecipato e superato
la prova finale del corso Formativo organizzato dalla Regione Piemonte.

Attualmente, € in corso il reperimento dei dati necessari da imputare sul portale Regionale "Emma". Il
portale Emma e lo strumento messo a disposizione per l'invio e la ricezione delle risultanze del questionario
che dovra essere inviato a tutti i dipendenti dell'ASL TO4.

Il questionario e il documento fondamentale per la redazione del Piano di Spostamento Casa-Lavoro,
poiché dallo stesso si potranno evincere le attuali abitudini dei dipendenti e la propensione al cambiamento
volto a favorire forme di mobilita sostenibile.

Nel corso del 2024, proprio per incentivare la mobilita sostenibile e indipendentemente dalla redazione del
PSCL, sono state inviate ai dipendenti informative relative a:

e Settimana europea della mobilita (16-22 settembre)
e Bonus TPL - Bonus Trasporto Pubblico Locale

¢ |n attesa dell'abilitazione alla piattaforma EMMA che permettera di inviare il questionario a tutti i
colleghi per la stesura del PSCL, ¢ iniziata a cura del Mobility Manager la stesura di uno dei piani ed
in particolare rispetto alle sedi ASL del comune di Ivrea.

L’ idea progettuale & quella di riuscire a produrre un "modello" che potra essere replicato per tutti i
comuni che "ospitano" sedi ASL.
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Azione 5.2 Prevenzione degli incidenti domestici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono proseguite nel 2024 le azioni finalizzate alla prevenzione degli incidenti domestici in eta pediatrica e
anziana. In particolare:

- pubblicazione sul sito ASL TO4, in aggiunta ai dati inseriti nel 2023, del documento “Sicurezza domestica in
Piemonte- Analisi dei dati delle sorveglianze PASSI” e sua distribuzione ai Rappresentanti dei MMG/PLS per
la diffusione ai colleghi, in occasione della presenza di un medico del SISP agli Uffici di Coordinamento

Distrettuale (UCAD).

Sono state effettuate dieci presenze nell’anno; https://www.aslto4.piemonte.it/prevenzione-incidenti-domestici

- illustrazione e distribuzione ai MMG/PLS in occasione della presenza presso gli UCAD (v. PL15) degli

opuscoli prodotti dal SISP ASL TO4:

prevenzione degli incidenti domestici in eta pediatrica”;
- illustrazione e distribuzione degli stessi opuscoli in occasione degli incontri con la popolazione (UNITRE,

Associazioni) che nel 2024 sono stati due.

“La prevenzione degli incidenti domestici. Lo sapevi che..” e la

- prosecuzione del progetto PASSI Montani che prevede tra le proprie azioni di intervento la prevenzione

degli incidenti domestici nell’eta anziana;

- attivazione del progetto “Cantiere invecchiamento attivo” con la Consulta del Canavese delle Societa di
Mutuo Soccorso che prevede una linea progettuale sulla prevenzione degli incidenti domestici in eta anziana.
Al percorso di formazione “Accrescere le competenze genitoriali” hanno partecipato 26 operatori.

Attori coinvolti e ruolo

Medici e TPALL afferenti alla SC SISP, IFEC, MMG/PLS.

Indicatori di programma

stradali in eta infantile

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
2024 31/12/2024
scostamento
PPO5_0OT02_ITO2 Formazione Operatori sanitari e
sociosanitari-ambito eta pediatrica. Presenza di offerta Partecipazione al
formativa per gli operatori sanitari (inclusii MMG ed i percorso di
PLS) e socio-sanitari finalizzata allo sviluppo della formazione Si
cultura della sicurezza degli ambienti domestici e della “Accrescere le (26)
strada e alla crescita delle competenze genitoriali competenze
connesse alla prevenzione degli incidenti domestici e genitoriali”

PP0O5_0OTO03_IT04 Comunicazione e informazione.
Disponibilita di iniziative/strumenti/materiali di
comunicazione per diffondere la cultura della sicurezza
in ambiente domestico e sulla strada nelle comunita
locali

Diffusione del report
incidentidomestici:
inserimento sul sito
aziendale e invio a

MMG e PLS”

Il report e stato diffuso
a MMG/PLS ed inserito
nel sito aziendale

Azione 5.3 Prevenzione delle cadute in ambiente domestico nella popolazione anziana (azione

equity — oriented

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

- Progetto PASSI Montani, area di Cuorgne

- Progetto “Cantiere invecchiamento attivo”, area di Ivrea-Cuorgne
- Progetto “Campagna d’autunno”, Distretto di Ivrea
- Interventi rivolti alla popolazione attraverso UNITRE, Associazione LILT e CRI

- Interventi rivolti ai MMG/PLS
(Attivita rendicontate nel PL 12)
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https://www.aslto4.piemonte.it/prevenzione-incidenti-domestici

Attori coinvolti e ruolo
SCSISP, IFeC, MMG/PLS, Associazioni di pazienti

Indicatori di programma

Nome indicatore 2024 al 31/12/2024 scostamento

Valore atteso locale Valore osservato | Motivazione eventuale

PPO5_OTO04_ITO5 Lenti di equita.
Costruzione di una m Il lazion

° . uzione di u . appa de. a popo .ZIO € (standard raggiunto nel
anziana con basso livello socioeconomico e con -

. . 2022
problema di isolamento sociale (persone che )
vivono sole/numero di abitanti
- s . Mantenimento del
PPO5_OTO04_ITOS Lenti di equita Mantenimento del tavolo
Un tavolo per ogni territorio individuato. tavolo intersettoriale

intersettoriale

PPO5_0OT02_ITO3 Formazione Operatori
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 ilo
corretto uso dei farmaci

Partecipazione alla FAD

sulla prevenzione degli

incidenti domestici con

particolare riferimento
agli anziani

Si
(3 operatori)

Azione 5.4 Promozione della guida responsabile - Rete Safe Night Piemonte (codice Pro.Sa 5117)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

A livello Dipartimentale sono proseguiti gli incontri periodici tra operatori del Dipartimento e delle
Cooperative Sociali che collaborano per verificare I'andamento delle attivita di prevenzione e creare
occasioni di autoformazione e confronto circa I'utilizzo delle migliori strategie d’intervento.

Partecipazione del referente del Dipartimento delle Dipendenze ASL TO4 e/o di un referente della
Cooperativa Animazione Valdocco, che gestiscono in integrazione gli interventi di Outreach, agli incontri
previsti della Rete Safe Night.

E proseguito il lavoro di sensibilizzazione con le diverse istituzioni che organizzano iniziative per il
divertimento dei giovani sul territorio (pro loco, comuni, locali etc...) finalizzato alla co-progettazione di
momenti di infoprevenzione

Durante le uscite e tutti gli interventi infopreventivi realizzati sul territorio di competenza & stata utilizzata
per la rendicontazione la scheda uscita e il questionario etilometro, al fine di facilitare la raccolta dati ed il
confronto con gli altri progetti operanti nei contesti del divertimento giovanile

E stata affidato e realizzato dai colleghi della Cooperativa che realizzano in integrazione con gli operatori
del DPD gli interventi infopreventivi, l'utilizzo dei social come promozione della salute e mezzo di
comunicazione.

Tutte le attivita infopreventive svolte sono state rendicontate nel progetto predefinito “Rete Safe Night
Piemonte” della banca dati ProSa, Rete dei Progetti di Promozione della salute.

E stato realizzato un intervento di comunicazione/informazione alla cittadinanza per diffondere la cultura
della sicurezza sulla strada nelle comunita locali presso il Comune di Chivasso - Frazione Mandria, svoltosi
nel mese di Maggio con la presentazione delle attivita di prevenzione realizzate.

Sono stati realizzati numerosi interventi di comunicazione/informazione nei diversi contesti: luoghi del
divertimento notturno, scuole secondarie di primo e secondo grado, luoghi di aggregazione informale su
tutto il territorio dell’ASL TO4 , pur assumendo titoli diversi a seconda del territorio locale in cui si realizza
(RADAR a Chivasso, SOMMERAGIBILE a Ivrea, PERSTRADA a Cirié, UNDER25 a Settimo, Invisibile Elefante a
Caluso). Sono stati distribuiti materiali info-preventivi su alcol, droghe e malattie sessualmente trasmissibili,
proposto uno spazio di ascolto e counseling, le misurazioni etilometriche gratuite e la distribuzione gratuita
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di preservativi. Dall’anno 2020 tutte le attivita del progetto Outreach sul territorio dell’ASL TO4 sono gestite
in accordo e in collaborazione con gli operatori della cooperativa Animazione Valdocco che ha
regolarmente vinto specifica gara d’appalto. Gli interventi info-preventivi realizzati sul territorio dell’ASL
TO4 nel 2024 (Codice Progetto 5117 Pro.Sa) sono stati:

Progetto Radar — Chivasso:

e 2 Intervento info-preventivo INFOBIKE (territorio)

e 1 Intervento info-preventivo presso la sagra "Regia Mandria"

e 1 Giornata di Prevenzione HIV /e lotta all'AIDS su Chivasso
Progetto PerStrada — Cirie:

¢ 6 Interventi infopreventivi presso eventi giovanili e/o musicale organizzati sul territorio (Balangero,
Mathi, Ala di Stura, Ciri¢, San Carlo Canavese)
Progetto SommerAgibile — Ivrea:

e 2 Interventi infopreventivi presso I'evento musicale Apolide
e 2 Interventi infopreventivi presso il Carnevale
¢ 1Intervento infopreventivo presso |'evento Castello
e 147 Interventi individuali o in piccolo gruppo presso i luoghi di aggregazione giovanile: Movicentro
di lvrea
e 2 Interventi infopreventivi presso I’evento San Savino
e 2 Interventi infopreventivi presso il centro di aggregazione giovanile ZAC di Ivrea
Progetto Invisibile Elefante —Caluso:
e 1 Intervento di prevenzione all'iniziativa "Sport per tutti" di Caluso 2024

e 1 Intervento di prevenzione alla "Festa dell'uva" di Caluso 2024

e 1 Intervento di prevenzione sul territorio "I'ltalia in un boccone" San Giusto C.se

e 1 Intervento per la giornata mondiale per la lotta all'AIDS (1 dicembre 2024)
Progetto Liberamente — Rivarolo:

e 1 Giornata mondiale di lotta contro I'AIDS — Rivarolo canavese
e 2 Feste Patronali — Rivarolo e Castellamonte
e QOutreach sui social network

La Cooperativa Valdocco nell’estate del 2020 ha attivato due pagine sui social network Facebook ed
Instagram (outreach lavaldocco) per intercettare, anche attraverso la rete, il target di utenza di riferimento
per le attivita infopreventive e di RDD, nei Ser.D, sul territorio e negli istituti scolastici, per le famiglie e per
la cittadinanza in genere. Tale attivita e stata realizzata anche per tutto I’'anno 2024. Lo sfondo, esplicitato
nella descrizione del profilo dei nostri account, € il lavoro di Outreach portato avanti in sinergia tra la Coop.
Valdocco e il Dipartimento Dipendenze dell’ASLTOA4. La scelta di utilizzare due canali social distinti va
proprio nella direzione di consentire un accesso diversificato per caratteristiche di utilizzo, stile dell’utenza,
generazioni di riferimento e contenuti veicolati.

In linea con le esperienze nazionali ed internazionali, la rete si rivela essere un ottimo strumento per
informare, creare relazioni, legami terapeutici formali od informali anche attraverso il gaming, veicolare
contenuti diretti alla cittadinanza su tematiche sensibili e, nostro specifico, legate al consumo di sostanze
stupefacenti legali ed illegali, alle dipendenze in genere (anche quelle generate dallo stesso web), ai
comportamenti sessuali a rischio. Una risposta digitale che non sostituisce ma integra, affianca e favorisce
quella tradizionale/analogica. FACEBOOK Followers 174 Post pubblicati 14 INSTAGRAM Followers 445 Post
pubblicati 41 con circa 30 visualizzazioni cadauno.

Attori coinvolti/ruolo:
operatori dell’ASL TO4 Dipartimento delle Dipendenze e della Cooperativa Valdocco
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Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 VIR ORI E] eventuale
31/12/2024
scostamento
_OTO03_ITO4 Comunicazione e
informazione
Disponibilita di iniziative/ Realizzazione di almeno 1 Si
strumenti/materiali di comunicazione | intervento di Comunicazione | v. rendicontazione nel
per diffondere la cultura della / informazione paragrafo descrittivo
sicurezza in ambiente domestico e
sulla strada nelle comunita locali
Obiettivo e indicatore di processo
. . Motivazione
Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P processo 2024 31/12/2024
scostamento
. L Si
Mantenimento della Partecipazione ad Attivits rendicontate
rete Safe Night Incontri della rete |almeno 3 riunioni della
. nel paragrafo
Piemonte Rete e
descrittivo

Altre attivita di iniziativa locale

Il Progetto Neutravel, progetto di interesse regionale, gestito dall’ASL TO4, prevede la realizzazione di
interventi di limitazione dei rischi derivanti dall’'uso di sostanze psicotrope nell’'ambito del loisir con
I'obiettivo di prevenire e ridurre, anche in consumatori occasionali, i rischi di morte per overdose,
I'acquisizione e trasmissione di malattie infettive correlate all’assunzione di sostanze psicotrope, i rischi di
incidentalita alcol-droga correlati, i rischi e le conseguenze dell’assunzione di sostanze legati al setting ed
alle modalita di consumo. L'ambito di intervento & il territorio dell'intera Regione Piemonte; il Progetto
Neutravel realizza i suoi interventi anche sul territorio dell’ASL TO4 sia in eventi autorizzati che non
autorizzati.

Popolazione target: giovani-adulti consumatori di sostanze e/o dipendenti da sostanze, conosciuti o
sconosciuti al sistema dei Servizi, frequentatori dei contesti del divertimento autorizzati e non autorizzati.
Nel 2024 sono stati realizzati 40 interventi presso eventi formali ed informali di limitazione dei rischi e
riduzione del danno, di particolare rilevanza a livello regionale, sul territorio della Regione Piemonte
Netreach Neutravel:

- Instagram (condivisione di materiale inforpreventivo e di sensibilizzazione inerente le sostanze
stupefacenti e altre tematiche correlate - 8543 follower) - Facebook (condivisione di materiale
inforpreventivo e di sensibilizzazione inerente le sostanze stupefacenti e altre tematiche correlate — 9355
persone seguono la nostra pagina)

Attori coinvolti/ruolo:

operatori dell’ASL TO4 Dipartimento delle Dipendenze e della Cooperativa Alice

Azione 5.5 Prevenzione degli incidenti stradali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E stato realizzato un intervento di comunicazione/informazione alla cittadinanza per diffondere la cultura
della sicurezza sulla strada nelle comunita locali presso il Comune di Chivasso - Frazione Mandria nel mese
di Maggio con la presentazione delle attivita di prevenzione realizzate.

Gli operatori del DPD hanno partecipato a tutti gli incontri del Gruppo rapporti con le Prefetture, previsto
dal Piano Regionale di Prevenzione, che si occupa di elaborare in sinergia con il personale delle Prefetture
strategie efficaci per interventi info/preventivi con le persone a cui € stata sospesa la patente per uso e/o
possesso di sostanze stupefacenti.
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A livello regionale non e stato possibile produrre e distribuire il flyer informativo destinato ai soggetti a cui
€ stata ritirata la patente per guida sotto I'effetto di sostanze stupefacenti o alcol, da proporre sia nel
contesto degli Uffici Not e Ufficio Ritiro patenti delle Prefetture, sia in occasione delle visite per il rinnovo
della patente presso le Commissioni Mediche Locali, a causa delle modifiche normative sopraggiunte a fine
2024.

A tal riguardo, a livello locale, & stato comunicato alle Commissioni Mediche Locali che saranno ricontattate
e aggiornate sul raggiungimento dell'obiettivo progettuale del piano di prevenzione e sulla disponibilita del
materiale informativo nel nuovo anno.

Il report regionale sugli incidenti stradali & stato pubblicato al link
https://www.aslto4.piemonte.it/node/55530

Partecipazione al percorso di formazione “Accrescere le competenze genitoriali”: 26 operatori (4 + 6+ 12 +
4 rispettivamente nelle 4 edizioni)

Attori coinvolti e ruolo
operatori dell’ASL TO4 Dipartimento delle Dipendenze e della Cooperativa Valdocco

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
2024 31/12/2024
scostamento
PPO5_0TO01_ITO1 Accordi intersettoriali
Presenza di accordi con soggetti esterni al sistema _ -
sanitario
PP0O5_0OT02_IT02 Formazione Operatori sanitari e
sociosanitari —ambito eta pediatrica. Presenza di Partecipazione al
offerta formativa per gli operatori sanitari (inclusii | percorso di
MMG e i PLS) e sociosanitari finalizzata allo sviluppo |formazione
della cultura della sicurezza degli ambienti domestici | “Accrescere le 26
e della strada e alla crescita delle competenze competenze
genitoriali connesse alla prevenzione degli incidenti |genitoriali”
domestici e stradali in eta infantile
PPO5_OTO03_IT0O4 Comunicazione e informazione .
T T . s Pubblicazione del .
Disponibilita di iniziative/ strumenti/ materiali di . Si
— . report regionale .
comunicazione per diffondere la cultura della L . . . | https.//www.aslto4.pi
. . . . incidenti stradali sui -
sicurezza in ambiente domestico e sulla stradanelle | ... . . emonte.it/node/55530
s . siti aziendali
comunita locali
Obiettivo e indicatore di processo
. . Motivazione
... . Indicatore di Valore osservato al
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2024 eventuale
processo 31/12/2024
scostamento
Costituzione gruppo di
lavoro per i rapporti Riunioni del
con le Prefetture gruppo di lavoro
piemontesi
Costruzione di sinergie . .
& Incontri con i NOT
con le Prefetture e . - -
. . e gli Uffici patenti
piemontesi
Collaborazione con le Incontri con le )
Commissioni medico- Commissioni Rendicontato .ne'l
legali e la sezione medico-legali e gli Almeno un incontro paragrafo descrittivo
dell’Ordine degli Ordini territoriali
avvocati locali degli avvocati
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PP6

PIANI MIRATI DI PREVENZIONE

Referente locale del programma:
Dr.ssa Letizia BERGALLO (S.C. S.Pre.S.A.L.)
Ibergallo@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Tutto il personale della S.C. S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma

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

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETT
ORIALITA

PP06_0TO1 Sviluppare un confronto strutturato a livello
regionale e territoriale, con Enti e Parti Sociali, su obiettivi
e strumenti per le attivita di prevenzione, controllo e
informazione, nell’ambito del Comitato di Coordinamento
di cui all’art. 7 del D.Lgs. 81/2008

PP06_OTO01_ITO1 Intersettorialita Confronto
nei tavoli territoriali, con le parti sociali e
datoriali, strutturato all’interno del Comitato
ex art 7 DLgs 81/2008

Almeno 2 incontri annui
(livello regionale/
territoriale) con
redazione dei relativi
verbali

6.1 Ridefinizione del
coordinamento degli
attori istituzionali

Trasversale
FORMAZIO NE

PP06_0OTO02 Organizzare percorsi di formazione per le
aziende individuate e percorsi di formazione dei
lavoratori e dei datori di lavoro

PP06_0TO02_IT02 Formazione incentrata su
metodologie efficaci di verifica della valutazione
del rischio
Realizzazione, in ogni Regione, di iniziative di
formazione specifica rivolta agli operatori delle
ASL e alle figure aziendali della prevenzione

Almeno 1 iniziativa
annuale (incontro/
seminario/convegno

)

Almeno 2 operatori
SPreSAL per ogni ASL.
Formazione alle figure della
prevenzione delle imprese
target dei 3 PMP attivati a
livello locale eventualmente
ulteriormente coinvolte

6.3 Formazione, in-
formazione, assi-
stenza

Trasversale
COMUNIC

PP06_0OTO03 Produrre report periodici relativi al
monitoraggio dei rischi/danni da lavoro e alle iniziative di
prevenzione realizzate

AZIONE

PP06_0TO04 Elaborare e diffondere documenti tecnici

PP06_0OTO03_IT03 Comunicazione
Attivita di restituzione dei risultati e diffusione di
buone prassi in ordine all'approccio “sistemico” del

Almeno 1 report
annuale sulle attivita
svolte e sui risultati

Descrizione delle attivita
svolte sui PMP nella
rendicontazione annuale PLP

6.2 Sistema informa-
tivo
6.6 Comunicare i
Piani mirati di pre-

rischio raggiunti .
relativi alla prevenzione dei rischi venzione
) - o PP06_OTO05_IT04 Lenti di equita Standard raggiunto nel
Trasversale PP06_OTO5 Orientare gli interventi a criteri di 9% operatori SPreSAL formati 2022 6.5
EQUITA equita aumentando la consapevolezza sul potenziale Progettazione
o) i s .
impatto, in termini di disuguaglianze, delle prassi % microimprese all'interno del campione PMP
selezionato
PP 1P I i i i izi ASL
06—05,0 romuovere approcuo'proattlvo dei Servizi AS PP06_0S01_IS01 Progettazione e realizzazione, da
deputati alla tutela della salute e sicurezza del lavoratore . - A R L . R
X R . . parte di ogni Regione, di PMP rivolti ad aziende di
orientato al supporto/assistenza alle imprese (ovvero ai settori produttivi diversi dai comparti Edilizia e 6.5
datori di lavoro), al sostegno, alla autovalutazione e gestione P Agricoltura p —- —- Progettazione
Specifico dei rischi, al .ruolo dei Ia\{oratorl (RLS) r.1elllorg.an|z.za2|or1e della N. di PMP “attuati” * su aziende di settori produttivi diversi PMP
salute e sicurezza aziendale, tramite I'attivazione di uno dai comparti Edilizia e Agricoltura
specifico Piano Mirato di Prevenzione (PMP) in “settori” " ) P .. €
e L L . (* Per attuazione del PMP si intende la completa
specifici individuati in ciascuna Regione sulla base delle . . S .
N R [ e esecuzione delle fasi ed attivita indicate nello specifico
specificita territoriali (diversi dai comparti Edilizia e
Agricoltura) paragrafo del MO4) —
grico 6.4 Attivita di

vigilanza e controllo
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6.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2024 si & garantita la partecipazione dei Tecnici della Prevenzione incaricati ai gruppi di
lavoro tematici regionali relativi ad Edilizia, Agricoltura, Silvicoltura.

E’ stata inoltre garantita la partecipazione agli incontri previsti nell’ambito dell’OPV di Torino.

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

6.2 Sistema informativo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sistemi informativi:

L'applicativo SPreSALWeb é stato utilizzato nell'ambito delle attivita di vigilanza in edilizia per la gestione delle
notifiche preliminari e per la gestione dei Piani di Lavoro e delle notifiche amianto. E’ stato inoltre utilizzato per
estrapolare i cantieri in cui operavano le aziende che, seppur invitate, non hanno aderito al PMP.

In relazione al sistema di sorveglianza degli infortuni mortali Infor.Mo, il Servizio ha ricostruito n. 9
infortuni mortali e n. 2 infortuni gravi riferiti ad eventi occorsi nel 2023, che sono in fase di invio al
Referente Regionale del progetto Infor.Mo presso I’ASL AL. Per quanto riguarda gli eventi occorsi nel
2024, le indagini sono ancora in corso per cui non & stato possibile individuare i determinanti in maniera
completa. In relazione alla carenza di organico medico, sono state caricate sull’applicativo MalProf n. 32
malattie professionali su 137 segnalazioni pervenute.

Attivita svolte per i PMP

Hanno partecipato all’iniziativa formativa regionale rivolta agli SPreSAL n. 34 operatori.

Sono stati monitorati:

e n. 6 cantieri con imprese non aderenti al PMP Edilizia su 219, pari al 2,74 %;

e n.2imprese per il PMP Agricoltura su 56 pari al 3,6% ;

e n.4 imprese per il PMP rischio cancerogeno professionale nell’attivita di saldatura su 120 = 3,34%.

E’ stata verificata I'applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria nell’ambito dell’attivita di
vigilanza dei PMP in 2 imprese per il PMP Edilizia, in nessuna impresa per il PMP Agricoltura (lavoratori
autonomi) e in 2 imprese per il PMP rischio cancerogeno professionale nell’attivita di saldatura.

E’ stato organizzato n. 1 evento per i PMP.

Non sono state coinvolte ulteriori imprese per il PMP

Attori coinvolti

interni all’ASL: Operatori S.Pre.S.A.L.

esterni all’ASL: membri della Commissione albo dei TPALL DI Torino, Aosta, Asti ed Alessandria, di
testimoni del disastro dell’IPCA Cirig, associazioni di categoria, datori di lavoro, popolazione generale

Indicatori di programma

Valore atteso Motivazione
Nome indicatore Valore osservato al 31/12/2024 eventuale

locale 2024
scostamento

Partecipazione all’iniziativa formativa regionale Carico di lavoro

PP06_OT03_IT03 Descrizione rivolta agli SPreSAL da parte di n. 34 operatori. derivante
Comunicazione delle attivita Monitoraggio di n.6 cantieri con imprese non dall’attivita
Attivita di restituzione dei svolte sui PMP | aderenti al PMP Edilizia su 219 pari al 2,74%; n. 2 delegata da
risultati e diffusione di buone nella imprese per il PMP Agricoltura su 56 pari al 3,6% e | parte della PdR
prassi in ordine all’approccio | rendicontazione n. 4 imprese per il PMP rischio cancerogeno di Ivrea.
“sistemico” del rischio annuale PLP | professionale nell’attivita di saldatura su 120 pari al

3,34%

62




Verificata l'applicazione delle buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria nell’ambito dell’attivita di
vigilanza dei PMP in 2 imprese per il PMP Edilizia, in | comunque con
nessuna impresa per il PMP Agricoltura (autonomi) |atti di PG tutti gli
e in 2 imprese per il PMP rischio cancerogeno
professionale nell’attivita di saldatura.

Organizzato n.1 evento per i PMP

Richiesta da
parte della PdR
di lvrea di
trattare con
inchiesta o

infortuni
procedibili di
ufficio

Carenza di
organico medico

6.3 Formazione, informazione, assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stata garantita la partecipazione all’iniziativa formativa regionale rivolta agli operatori SPreSAL da parte

di un totale di 34 operatori.

E’ stato organizzato il seminario divulgativo dal titolo “Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno
quotidiano” che si & tenuto in data 21 ottobre 2024 presso la sala consiliare del Comune di Settimo
Torinese e che ha visto la partecipazione delle imprese coinvolte nei PMP attivati, con I'integrazione della
popolazione interessata, delle associazioni di categoria e delle scuole secondarie di primo e secondo

grado.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: membri della Commissione albo dei TPALL DI Torino, Aosta, Asti ed Alessandria, testimoni
del disastro dell’'IPCA di Ciri¢, associazioni di categoria, datori di lavoro, popolazione generale, scuole
secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PP06_0OT02_IT02 Formazione
incentrata su metodologie efficaci
di verifica della valutazione del

rischio

Realizzazione, in ogni Regione, di
iniziative di formazione specifica
rivolta agli operatori delle ASL e

alle figure aziendali della
prevenzione

Almeno 2 operatori
SPreSAL per ogni ASL.

Formazione alle figure
della prevenzione delle
imprese target dei 3 PMP
attivati a livello
locale eventualmente
ulteriormente coinvolte

n.34 operatori
totale formati
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6.4 Attivita di vigilanza e controllo

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nell’lambito dell’attivita di controllo 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 vigilate n. 699 aziende.

In riferimento al numero di aziende da vigilare, il LEA assegnato all’ASL TO4 corrispondeva al 5% delle

aziende presenti sul territorio, ovvero 1200 aziende.

Il motivo dello scostamento, peraltro gia segnalato in fase di programmazione, & dipeso dall’effettuazione

dell’attivita disposta da parte dell’Autorita Giudiziaria di riferimento; nello specifico, nel corso del 2024,

sono pervenute alla S.C. S.Pre.S.A.L. 194 deleghe di indagine (177 deleghe Infortunio e 17 deleghe

Malattia Professionale), a fronte delle dieci-quindici che pervenivano storicamente al Servizio e che

pervengono in media agli SPreSAL del Piemonte.

Inoltre da settembre 2021 viene richiesto a questo SPreSAL, da parte della Procura della Repubblica di

Ivrea, di trattare tutti gli infortuni che presentano i caratteri della procedibilita d’ufficio (circa trecento per

anno) derivanti dalla lettura critica delle notizie provenienti da fonte INAIL.

Nello specifico viene richiesto di procedere:

e all'effettuazione dell’inchiesta infortunio su tutti i criteri positivi

e all'effettuazione comunque di atti di p.g., quali assunzione di informazioni testimoniali, acquisizione

di documentazione ed eventuale sopralluogo qualora venga attribuito criterio negativo da evidente

accidentalita.

A questi dati & necessario aggiungere il carico di lavoro derivante dalle chiamate in pronta disponibilita a

seguito degli eventi infortunistici gravi e mortali, per i quali si interviene nell'immediatezza

dell’accadimento e che per il 2024 é stato pari a 85 interventi.

In relazione agli infortuni nel corso del 2024:

e sono pervenute al Servizio 1289 denunce infortunio, di cui 308 procedibili

e sono state effettuate effettuate indagini per 292 eventi infortunistici

e non sono stati effettuati accertamenti infortunio, in quanto tutte le denunce procedibili d’ufficio che
pervengono al Servizio, compresi i criteri negativi da evidente accidentalita, devono essere trattate
con raccolta di atti testimoniali, documentali, eventuale sopralluogo e provvedimenti conseguenti che
comportano atti di polizia giudiziaria, cosi come richiesto dalla PdR di Ivrea; vengono esclusi dalla
trattazione esclusivamente gli infortuni a cui viene attribuito un criterio negativo puro (stradale,
itinere, scolastico, aggressione, rissa e rapina);

e sono ancora in corso 177 inchieste infortunio.

In aggiunta a quanto sopra evidenziato si segnala che nel corso dell’lanno sono state perse due unita

operative di Tecnico della Prevenzione con qualifica di UU.P.G. ex art. 21 legge 833/78, in aggiunta alle

sette unita gia perse nel corso del 2023. Nel contempo sono state acquisite sette unita di Tecnico della

Prevenzione che hanno scontato le necessarie tempistiche di formazione e che hanno acquisito la

qualifica di cui sopra solo nel gennaio 2025.

In relazione alle malattie professionali nel corso dell’anno sono pervenute alla Struttura 137 segnalazioni.

Sono state effettuate 2 indagini di malattia professionale e 135 accertamenti in relazione al fatto che su

una pianta organica di sei medici & attualmente ricoperta un’unica posizione, che peraltro ha acquisito la

qualifica di UU.P.G. ex art. 21 legge 833/78 solo nel gennaio 2025.

Tutte le segnalazioni pervenute sono state trasmesse all’ Autorita Giudiziaria in relazione all’obbligo di

referto ex art. 365 c.p.

E’ stato effettuato n.1 incontro con I’ OPV di Torino e sono stati effettuati n. 9 sopralluoghi congiunti (n. 2

con Carabinieri Forestali, n. 3 con i Carabinieri, n. 1 con la Polizia Locale e n.3 con ARPA).

Rispetto a quanto sopra esposto appare evidente che il soddisfacimento dell’azione penale, che puo

comportare un livello di approfondimento tale da rendere necessario un elevato dispendio di risorse e di

tempo, nonostante gli interventi volti all’efficientamento dell’operativita del Servizio, non ha consentito il

pieno svolgimento dei compiti istituzionali assegnati alla S.C. dalla normativa vigente e dagli obiettivi

aziendali, nonché il soddisfacimento delle azioni previste dal PLP-PRP, riducendo di fatto anche la tutela

rispetto ai bisogni di salute della popolazione.
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Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL
esterni all’ASL: Carabinieri Forestali, Carabinieri, Polizia Locale, ARPA.

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di Valore atteso Valore osservato al Motivazione eventuale
P processo locale 2024 31/12/2024 scostamento
Organizzazione e Carico di lavoro derivante
svolgimento delle attivita di s dall’attivita delegata da
. . . E stata effettuata la A
vigilanza e controllo sulle Rendicontazione . . parte della PdR di Ivrea.
. . . s rendicontazione. A fronte
aziende pubbliche e private delle attivita di di un obiettivo regionale
di tutti i comparti, nei Attivita di controllo . g Richiesta da parte della
C . . atteso di 1200 aziende, . .
confronti dei lavoratori controllo effettuate, in PdR di Ivrea di trattare
. . . . sono state sottoposte ad o
autonomi e dei soggetti che relazione alle s con inchiesta o comunque
e g . . - attivita di vigilanza e L L
hanno obblighi di sicurezza risorse disponibili . con atti di PG tutti gli
. . controllo 699 aziende | . et g
in materia di igiene e infortuni procedibili di
sicurezza nel lavoro ufficio

6.5 Progettazione PMP (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Sono state individuate le aziende da vigilare negli ambiti edilizia ed agricoltura tra quelle che, seppur
invitate, non hanno aderito al PMP. Il numero di aziende & stato determinato con i criteri previsti
dall’Allegato C al Piano e la scelta ¢ stata effettuata casualmente con apposito programma informatico.

Per le imprese edili si & utilizzato il sistema informativo SPreSALWEB per identificare i cantieri presso i
quali le stesse operavano. Laddove non trovate, sono state cercate presso la sede legale dove, in alcuni
casi, non sono comunque state reperite. E’ stato garantito il coinvolgimento delle microimprese con il
mantenimento di almeno il 20% delle stesse nei PMP.

Formazione operatori SPRESAL

Sono stati formati in totale n. 34 operatori

Monitoraggio nell’ambito dell’attivita di vigilanza su un campione di imprese che non hanno aderito ai PMP
Sono state monitorate n. 2 imprese per il PMP Agricoltura su 56 pari al 3,6%
Sono state monitorate n. 6 cantieri con imprese non aderenti al PMP Edilizia su 219 pari al 2,74%

Sono state monitorate n. 4 imprese per il PMP rischio cancerogeno professionale nell’attivita di saldatura

su 120 pari al 3,34%

Microimprese

Sono state coinvolte 230 microimprese su 290 imprese totali (79,3%)

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL
esterni all’ASL: imprese edilizia e agricoltura

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso
locale 2024

Motivazione
Valore osservato al eventuale
31/12/2024
scostamento

Selezione di almenoil
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.
230 microimprese
coinvolte su 290 imprese
totali (79,3%)
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6.6 Comunicare i piani mirati di prevenzione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stato organizzato un seminario divulgativo e di sensibilizzazione sulla sicurezza del lavoro che si e
tenuto a Settimo Torinese in occasione della settimana della sicurezza del lavoro.

Eventi di comunicazione sui PMP attivati: & stato organizzato un seminario divulgativo che si € svolto in
data 21 ottobre 2024 presso la sala consiliare del Comune di Settimo Torinese, dal titolo “Salute e
sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”. | destinatari sono state le imprese coinvolte nei PMP
attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e delle
scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’stato
chiesto ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa & stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: membri della Commissione albo dei TPALL DI Torino, Aosta, Asti ed Alessandria, Presidente
del Consiglio regionale del Piemonte, testimone del disastro dell'IPCA di Cirieé, imprese coinvolte
nell’ambito dei PMP attivati

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato al eventuale
2024 31/12/2024
scostamento

Descrizione delle

PP06_0TO03_IT03 Comunicazione sy .
attivita svolte sui

Attivita di restituzione dei risultati e diffusione di

.. . , s - PMP nella Vedi azione 6.2
buone prassi in ordine all’approccio “sistemico” del . .
rischio rendicontazione
annuale PLP

“Salute e sicurezza sul
PP07_0OT06_IT03 Comunicazione dell’approccio al lavoro. Un impegno
rischio quotidiano” 21
Realizzazione, aggiornamento e diffusione di buone ottobre 2024 -

Almeno un’azione di

pratiche e materiale documentale/ informativo, anche L
comunicazione

tramite accordi interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web istituzionali e in Evento pubblicato sul
quelli degli stakeholder (PP07) sito aziendale e su
quello regionale

Trasversale PP7/PP8

“Salute e sicurezza sul

PP08_OTO05_IT03 Comunicazione dell’approccio al lavoro. Un impegno
rischio quotidiano” 21
Realizzazione, aggiornamento e diffusione di buone s . | ottobre 2024 -
. . . . Almeno un’azione di
pratiche e materiale documentale/ informativo, anche L Trasversale PP7/PP8
. e . . , . comunicazione
tramite accordi interistituzionali, in ordine all’approccio
“sistemico” del rischio, nei portali web istituzionali e in Evento pubblicato sul
quelli degli stakeholder (PP08) sito aziendale e su

quello regionale

66



PP7

PREVENZIONE IN EDILIZIA E AGRICOLTURA

Referente locale del programma:
Dr.ssa Letizia BERGALLO (S.C. S.Pre.S.A.L.)
Ibergallo@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Tutto il personale della S.C. S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'anno. A ciascun

obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale
2024

Azione

Trasversale
INTERSETT
ORIALITA

PP07_0OTO01 Sviluppo delle collaborazioni e delle azioni
integrate:

- intradipartimentali;

- tra Istituzioni (MdS, INAIL, INL, NAS, ICQRF, MiPAAF, MiSE,
MilT, MLPS,MIUR, VVF) finalizzate agli obiettivi di
prevenzione;

- tra parti sociali e stakeholder (EE.BB, Societa Scientifiche,
00.SS. e Associazioni datoriali di settore);

- con Ordini e collegi professionali

PP07_OT01_ITO01 Operativita Comitati di
Coordinamento ex art 7
Confronto nei tavoli territoriali del Comitato
ex. art. 7 del DLgs 81/08 con le parti sociali
e datoriali su obiettivi e strumenti utilizzati
per le attivita di prevenzione, vigilanza e
controllo, informazione

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

7.1 Ridefini- zione del
coordina- mento degli
attori istitu- zionali

Trasversale
FORMAZIO
NE

PP07_0OTO02 Realizzazione di attivita di formazione dei
soggetti del sistema della prevenzione in agricoltura e
in edilizia

PP07_0OTO03 Promuovere la diffusione di conoscenze,
competenze e consapevolezze che favoriscano la
professionalizzazione degli operatori delle ASL

PP07_0OT02_IT02 Formazione SSL rivolta agli
operatori del settore edile per il contrasto del
fenomeno infortunistico e tecnopatico.
Attuazione di percorsi di formazione secondo i
criteri definiti in ambito nazionale, rivolto agli
operatori dei settori edilizia ed agricoltura e delle
ASL per il contrasto del fenomeno infortunistico e
tecnopatico

Almenon. 3
iniziative/incontri/semin
ari/ convegni al’anno

Partecipazione di
almeno 2 operatori
SPreSAL per ogni ASL
Formazione alle figure
della prevenzione delle
imprese target dei PMP
Agricoltura ed Edilizia
eventualmente e
ulteriormente coinvolte

7.2 Forma- zione, infor-
mazione, as- sistenza in
edilizia e agricoltura

Trasversale
COMUNICA
ZIONE

PP07_0TO04 Realizzazione di un piano di comunicazione sulle
principali criticita dei settori edilizia ed agricoltura

PP6_0OT03_IT03 Comunicazione Attivita
di restituzione dei risultati e diffusione
di buone prassi in ordine all’approccio

“sistemico” del rischio

PP07_OTO5 Favorire la digitalizzazione e diffondere la
documentazione di indirizzo attraverso i portali web istituzionali, per
favorire I'evoluzione/miglioramento dell’approccio organizzativo delle
aziende per la gestione dei rischi

Almeno 1 report annuale
sulle attivita svolte e sui
risultati raggiunti

Descrizione delle attivita
svolte sui PMP nella
rendicontazione annuale
PLP (6.6)

PP07_0OTO06 Realizzazione, aggiornamento e diffusione di
buone pratiche e materiale documentale/informativo in
edilizia ed agricoltura, in ordine all’approccio “sistemico”
del rischio nei portali web istituzionali e in quelli degli
stakeholder

PP07_0T06_IT03 Comunicazione
dell’approccio al rischio

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

Realizzazione di
almeno 1 intervento di
comunicazione/
informazione per anno

Realizzazione di
almeno 1 intervento
di comunicazione/
informazione (6.6)

(PP6) 6.6

Comunicare iPiani mirati
di preven- zione

(PP6) 6.2 Si-

stema infor- mativo
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PP07_0OTO07 Realizzazione di Campagne di
comunicazione regionali di informazione e
sensibilizzazione ad hoc

Trasversale PP0O7_OTO08_IT04 Lenti di equita Standard raggiunto nel 2022 7.5 PMP
EQUITA PP07_OTO8 Orientare gli interventi a criteri di Formazione operatori SPreSAL anadard raggiunto ne - Agricoltura
equita aumentando la consapevolezza sul oo " -
potenziale impatto, in termini di disuguaglianze, % mlFr0|mprese allinterno del campione - - 7£I.PMP
delle prassi organizzative selezionato Edilizia
Specifico PP07_0S01 Promozione delle attivita di vigilanza, PP07_0S01_IS01 Strategie di intervento per le Report annuale dell’attivita di Attuazione deiprogrammi | 7.3 Piano
controllo e assistenza alle imprese anche applicando | attivita di vigilanza, controllo, assistenza. vigilanza, controllo, assistenza in divigilanza, controlloe | gppuale di
alle attivita di controllo i principi dell’assistenza Programmazione annuale dell’attivita di vigilanza, rapporto al numero di aziende assistenza vigilanza,
» Y . R X agricole presenti sul territorio
empowerment” e dell'informazione; contrasto controllo, assistenza (privilegiando le micro imprese) e di controlloe
all’utilizzo di macchine ed attrezzature da lavoro non aziende del commercio macchine assistenza
conformi o prive dei Requisiti Essenziali di Sicurezza e anche nelle manifestazioni
creazione della banca dati delle non conformita ai RES fieristiche e, per I'edilizia, al numero
di notifiche preliminari significative
(importo lavori maggiore di 100.000
euro) pervenute I'anno precedente
(valore modificato rispetto al PRP
2020-2025)
Specifico PP07_0S02 Definizione e applicazione di strategie di | PPO7_0S02_IS02 Piano Mirato di Prevenzione Monitoraggio dell’attuazione dei Monitoraggio dell'attuazione | 7.5 PMP
intervento (vigilanza e prevenzione) mirate al contrasto | come misura di contrasto ad infortuni e malattie | PMP nel’ambito dell'attivita di | deiPMPnellambito | Agricoltura
di un rischio e/o esposizione prioritari (ad esempio: professionali Definizione e applicazione di vigilanza e presenza documento di | dellattivitadivigilanzain | 5 g ppsp
) X Lo - . buone pratiche condivise e scheda di almeno il 5% delle imprese s
caduta dall’alto/uso del trattore, uso di sostanze strategie di intervento (vigilanza e prevenzione) ) ; ; ; Edilizia
. . Lo . . . L. . autovalutazione, strutturati secondo assegnate nel piano di
perlFOIos.e, contlenlmetho (?Ie| rl?chl‘ nei lavori ‘ mlhra'fe a! contrasto fil un rischio e/o esposizione le specifiche del PMP, per ciascun vigilanza agricol'tura e che non
stagionali) tramite I'attivazione in ciascuna Regione/ASL | prioritari (ad esempio: caduta dall’alto) comparto (edilizia e agricoltura) hann_o ;dento ai PMP
di uno specifico Piano Mirato di Prevenzione (PMP), di Compilazione del dato su
contrasto ad uno o pitl rischi specifici del settore edilizia ta'}f ?°”'T°:agg'9pr':jge
ed agricoltura, individuato sulla base delle specificita s tia:r;;z;(;zeeﬂe“e €
territoriali e conformemente alle risorse e competenze informazioni entro le
disponibili tempistiche previste a
livello regionale
Specifico PP07_0S03 Promozione della qualita, PP07_0S03_IS03 Sorveglianza Sanitaria Realizzazione di un Report Verifica del’applicazione | 74

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

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)

annuale (art. 40 Allegato 3B)
Verifica dell’applicazione delle
buone pratiche nell’ambito
dell’attivita di vigilanza

delle buone pratiche sulla
sorveglianza sanitaria

nell'ambito dell’attivita di
vigilanza per i PMP

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

Sorveglianza sanitaria
efficace in edilizia ed
agricoltura
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7.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2024 si & garantita la partecipazione dei Tecnici della Prevenzione incaricati ai gruppi di lavoro
tematici regionali relativi ad Edilizia, Agricoltura, Silvicoltura (v. azione 6.1)

E’ stata inoltre garantita la partecipazione agli incontri previsti nell’ambito dell’OPV di Torino.

7.2 Formazione, informazione, assistenza in edilizia e agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 6 operatori per il PMP Agricoltura e n. 5 operatori per il PMP Edilizia.

In data 21 ottobre 2024 é stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP edilizia e agricoltura. | destinatari sono stati le imprese coinvolte
nei PMP attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e
delle scuole secondarie di primo e secondo grado. All'evento hanno partecipato circa 80 persone. E’ stato
chiesto ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa e stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle direzioni didattiche del territorio.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP07_0OT02_IT02 Formazione SSL
rl;-cilta agli gpelratorl (-j|el settore o Partecipazione di almeno 2
edile [e agrllco o] pgr |. contrasto de operatori SPreSAL per ogni
fenomeno infortunistico e ASL
tecnopatico n. 5 operatori formati per il
Attuazione di percorsi di PMP Edilizia;

Formazione alle figure della
prevenzione delle imprese
target dei PMP Agricoltura
ed Edilizia eventualmente e
ulteriormente coinvolte

formazione secondo i criteri definiti
in ambito nazionale, rivolto agli
operatori dei settori edilizia ed
agricoltura e delle ASL per il
contrasto del fenomeno
infortunistico e tecnopatico

n. 6 operatori formati per il
PMP Agricoltura

7.3 Piano annuale di vigilanza, controllo e assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

In riferimento ai n. 219 cantieri da vigilare assegnati nel documento di indirizzo di cui all’allegato C del
Piano, il Servizio ha effettuato controlli in n. 29 cantieri.

In riferimento alle n. 56 aziende agricole da vigilare assegnate nel documento di indirizzo di cui all’allegato
C del Piano, ne sono state controllate n. 3.

I motivo dello scostamento e dipeso dall’effettuazione dell’attivita disposta da parte dell’Autorita
Giudiziaria di riferimento; nello specifico, nel corso del 2024, sono pervenute alla S.C. S.Pre.S.A.L. 194
deleghe di indagine (177 deleghe infortunio e 17 deleghe Malattia Professionale), a fronte delle 10-15 che
pervenivano storicamente al Servizio e che pervengono in media agli SPreSAL del Piemonte.
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Inoltre da settembre 2021 viene richiesto a questo SPreSAL, da parte della Procura della Repubblica di
Ivrea, di trattare tutti gli infortuni che presentano i caratteri della procedibilita d’ufficio (circa 300 per anno)
derivanti dalla lettura critica delle notizie provenienti da fonte INAIL.

Nello specifico viene richiesto di procedere:

- all’effettuazione dell’inchiesta infortunio su tutti i criteri positivi;

- all'effettuazione comunque di atti di p.g., quali assunzione di informazioni testimoniali, acquisizione di
documentazione ed eventuale sopralluogo qualora venga attribuito criterio negativo da evidente accidentalita.

A questi dati & necessario aggiungere il carico di lavoro derivante dalle chiamate in pronta disponibilita a
seguito degli eventi infortunistici gravi e mortali, per i quali si interviene nell'immediatezza
dell’accadimento e che per il 2024 & stato pari a 85 interventi.

In aggiunta a quanto sopra evidenziato si segnala che nel corso dell’anno sono state perse due unita
operative di Tecnico della Prevenzione con qualifica di UU.P.G. ex art. 21 legge 833/78, in aggiunta alle
sette unita gia perse nel corso del 2023. Nel contempo sono state acquisite sette unita di Tecnico della
Prevenzione che hanno scontato le necessarie tempistiche di formazione e acquisito la qualifica di cui sopra
solo nel gennaio 2025.

EDILIZIA:

29 cantieri controllati/219 assegnati

Vigilanza coordinata e congiunta con altri Enti rappresentati nelllOPV per un totale di 3 cantieri con 3
aziende controllate.

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

Attori coinvolti
interni all’ASL: Operatori S.Pre.S.A.L.
esterni all’ASL: Carabinieri e Polizia Locale

Indicatori di programma

Val tteso local
Nome indicatore alore azozzo ocale Valore osservato al 31/12/2024 Motivazione eventuale scostamento

Sono stati attuati programmi di  |Carico di lavoro derivante dall’attivita delegata
vigilanza, controllo ed assistenza |da parte della PdR di Ivrea.
come da rendicontazione/schede
per le attivita di . compilate Edilizia: 29 cantieri  |Richiesta da parte della PdR di Ivrea di trattare
. vigilanza, controllo . ) S . -
vigilanza, controllo, . controllati/219 assegnati con inchiesta o comunque con atti di PG tutti gli
. e assistenza . . ) . S o
assistenza Agricoltura: 3 aziende infortuni procedibili di ufficio
controllate/56 assegnate

PPO7_0S01_ISO01

[ Attuazione dei
Strategie di intervento

programmi di

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Obiettivo di Indicatore di Valore osservato al
Valore atteso locale 2024 eventuale
processo processo 31/12/2024
scostamento

- agricoltura: compilazione delle schede di
Verificare il grado | Percentuale di sopralluogo nelle aziende agricole e trasmissione
di copertura delle | ASL che attuano | delle informazioni entro le tempistiche previste
attivita di vigilanza |i programmi di a livello regionale

e controllo sul vigilanza e - edilizia: compilazione e trasmissione delle
territorio regionale | controllo tabelle regionali di attivita entro le tempistiche
previste a livello regionale

Schede compilate e
trasmesse secondo
le indicazioni
regionali

7.4 Sorveglianza sanitaria efficace in edilizia ed agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stata verificata I'applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria in:
n. 2 imprese all’'interno di 2 cantieri per il PMP Edilizia,
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n. 0 imprese per il PMP Agricoltura nell'ambito dell’attivita di vigilanza per i PMP (lavoratori autonomi)
E’ stato compilato il dato su tale verifica nelle schede relative ai PMP e verranno trasmesse le informazioni
entro le tempistiche previste a livello regionale.

Attori coinvolti
interni all’ASL: operatori SPreSAL
esterni all’ASL: imprese edili

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento
. o L Verifica dell’applicazi delle b
PP07_0S03_IS03 Sorveglianza | Verifica dell’applicazione delle erlllca el app |caZ|(?ne € e. uc.)nt.a
LT - . . pratiche sulla sorveglianza sanitaria in n.
Sanitaria Efficace buone pratiche sulla sorveglianza . ). . . .
. s . ) . , .. ..+ . |2imprese all'interno di 2 cantieri per il
Promozione della qualita, sanitaria nell’ambito dell’attivita di e . .
dell’appropriatezza e vigilanza per i PMP PMP Edilizia, n. O imprese per il PMP
pprop g p Agricoltura nell’'ambito dell’attivita di Carenza di

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

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

vigilanza per i PMP organico medico
Compilato il dato su tale verifica nelle
schede relative ai PMP e trasmesse le
informazioni entro le tempistiche

previste a livello regionale

7.5 PMP Agricoltura

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 6 operatori per il PMP Agricoltura

Sono state monitorate n. 2 imprese per il PMP Agricoltura su 56 pari al 3,6%

In data 21 ottobre 2024 é stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP edilizia e agricoltura. | destinatari sono stati le imprese coinvolte
nei PMP attivati, con I'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e
delle scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’stato
chiesto ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa & stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Motivazione eventuale
scostamento

Valore osservato al

Valore atteso locale 2024 31/12/2024

Nome indicatore

PP07_0S02_IS02 Piano

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

Definizione e applicazione di
strategie di intervento
(vigilanza e prevenzione)
mirate al contrasto di un
rischio e/o esposizione
prioritari (ad esempio:
caduta dall’alto)

Monitoraggio dell’attuazione del PMP
“Agricoltura” nell’ambito dell’attivita di
vigilanza in almeno il 5% delle imprese
assegnate nel piano di vigilanza
agricoltura e che non hanno aderito ai
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. 2 imprese
per il PMP Agricoltura su 56
pari al 3,6%
Compilato il dato su tale

verifica nelle schede relative ai

PMP e trasmesso le
informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

Carico di lavoro derivante
dall’attivita delegata da
parte della PdR di Ivrea.
Richiesta da parte della
PdR di Ivrea di trattare con
inchiesta o comunque con
atti di PG tutti gli infortuni
procedibili di ufficio
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7.6 PMP Edilizia (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 5 operatori per il PMP Edilizia

Sono stati monitorati n. 6 cantieri con imprese non aderenti al PMP Edilizia su 219, pari al 2,74 %

In data 21 ottobre 2024 e stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP edilizia e agricoltura. | destinatari sono stati le imprese coinvolte
nei PMP attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e
delle scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’stato
chiesto ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa & stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio

Attori coinvolti

interni all’ASL: Operatori SPreSAL

esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 Valore osservato al eventuale
31/12/2024

scostamento
PP07_0S02_1S02 Piano Mirato [Monitoraggio dell’attuazione del PMP Monitoraggiodin. 6 |[Carico di lavoro
di Prevenzione come misura di |“Edilizia” nell’ambito dell’attivita di cantieri con imprese non |derivante dall’attivita
contrasto ad infortuni e vigilanza in almeno il 5% delle imprese | aderenti al PMP Edilizia |delegata da parte
malattie professionali assegnate nel piano di vigilanza edilizia su 219 parial 2,74% |della PdR di Ivrea.
Definizione e applicazione di  |e che non hanno aderito ai PMP Compilato il dato su tale |Richiesta da parte
strategie di intervento Compilazione del dato su tale verifica nelle schede |della PdR di Ivrea di
(vigilanza e prevenzione) monitoraggio nelle schede relative ai relative ai PMP e trattare con inchiesta
mirate al contrasto di un PMP e trasmissione delle informazioni |trasmesso le informazionijo comunque con atti
rischio e/o esposizione entro le tempistiche previste a livello entro le tempistiche |[di PG  tutti gli
prioritari (ad esempio: caduta [regionale previste a livello infortuni  procedibili
dall’alto) regionale di ufficio
Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione

Obiettivo di processo | Indicatore di processo LLLIOELED) LR OGRS GO eventuale
g s locale 2024 31/12/2024

scostamento
Selezione di almeno il % microimorese Mantenimento | Percentuale mantenuta.
20% di microimprese . 0 P . di almeno il 20% 65 microimprese

). all'interno del campione L . .
all'interno del .. di micro coinvolte nel PMP Edilizia
. .. di imprese target del . . . .

campione di imprese PMP Edilizia imprese nei su 80 imprese totali
target del PMP Edilizia PMP (81,25 %)

Indicatore modificato con nota prot n.14624 del 10.06.2024 in “Monitoraggio dell’attuazione del PMP
“Edilizia” nell’ambito dell’attivita di vigilanza in almeno il 5% dei cantieri assegnati nel piano di vigilanza
edilizia in cui operano imprese che sono state invitate nell’ambito dei PMP ma che non hanno aderito”
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PP8

PREVENZIONE DEL RISCHIO CANCEROGENO
PROFESSIONALE, DELLE PATOLOGIE PROFESSIONALI
DELLUAPPARATO MUSCOLO-SCHELETRICO
E DEL RISCHIO STRESS CORRELATO AL LAVORO

Referente locale del programma:
Dr.ssa Letizia BERGALLO (S.C. S.Pre.S.A.L.)
Ibergallo@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Tutto il personale della S.C. S.Pre.S.A.L.
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Quadro logico del programma

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

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso locale
2024

Azione

Trasversale
INTERSETTOR
IALITA

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

PP08_0TO02 Confronto strutturato a livello regionale
e territoriale, con Enti e Parti Sociali, su obiettivi e
strumenti per le attivita di prevenzione, controllo e
informazione, nell’ambito del CRC di cui all’art. 7 del
D.Lgs 81/08

PP08_0OT02_IT01 Operativita dei Comitati di
Coordinamento ex art. 7
Confronto nei tavoli territoriali del Comitato ex.
art. 7 del DLgs 81/08 con le parti sociali e
datoriali su obiettivi e strumenti utilizzati per le
attivita di prevenzione, vigilanza e controllo,
informazione

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

8.1 Ridefinizione
del
coordinamento
degli attori istitu-
zionali

Trasversale
FORMAZIONE

PP08_0OTO03 Formazione degli operatori dei Servizi
delle ASL su temi prioritari inerenti le metodologie
di valutazione e gestione del rischio (cancerogeno,
ergonomico, psicosociale), al fine di rendere piu
efficaci e proattive le attivita di controllo e
assistenza

PP08_OTO03_IT02 Formazione incentrata su
metodologie efficaci di verifica della valutazione
del rischio
Realizzazione, in ogni Regione, di iniziative di
formazione specifica rivolta agli operatori delle
ASL e alle figure aziendali della prevenzione

Almeno 1 iniziativa annuale
(incontro/ seminario/convegno)

Partecipazione di
almeno 2 operatori
SPreSAL per ogni ASL

Formazione alle figure
della prevenzione delle
imprese target del PMP
scelto eventualmente ed
ulteriormente ed
eventualmente coinvolte

8.2 Formazione,
informazione,
assistenza
nell’ambito dei
PMP

Trasversale
COMUNICAZI
ONE

P08_0OT04 Produzione di report periodici relativi al
monitoraggio dei rischi/danni da lavoro e alle
iniziative di prevenzione realizzate

PP08_OTO05_IT03 Comunicazione dell’approccio al
rischio
Realizzazione, aggiornamento e diffusione di buone
pratiche e materiale documentale/ informativo,
anche tramite accordi interistituzionali, in ordine
all'approccio “sistemico” del rischio, nei portali web
istituzionali e in quelli degli stakeholder

Realizzazione di almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione

(PP6) 6.2 Sistema
informativo

PP08_OTO05 Elaborazione e diffusione di documenti
tecnici relativi alla prevenzione dei rischi
(cancerogeno, ergonomico, psicosociale)

(PP6) 6.6 Comuni-
care i Piani mirati
di prevenzione
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PP08_OTO06 Orientare gli interventi a criteri

PP08_OTO06_IT04 Lenti di equita

Trasversal di equitd aumentando la consapevolezza sul Formazione operatori SPreSAL standard raggiunto nel 2022 8'(,3 PMP "
e EQUITA potenziale impatto, in termini di % Microimprese all'interno del campione Ziilz::ezqw ¥
disuguaglianze, delle prassi organizzative selezionato - -
Monitoraggio
nell’ambito
dell’attivita di 8.3 PMP
PP08_0S01 Definizione partecipata di vigilanza Rischio
strategie di intervento (controllo e dell’attuazione dei | cancerogeno
assistenza) mirate al contrasto dei rischi PMP in almeno il 5% | professionale
specifici (cancerogeno, etgonomico, PP08_0S01_1S01 Piano Mirato di Monitoraggio dell’attuazione delle imprese che non | 8.4 PMP patologie
Specifico pSIC?SOCIalg) per favorire | |ncrer.m\ento Prevenzione come misura di contrasto ad dei PMP nell’ambito hann(? ad.erlto al PMP professmnah
dell e'ster'15|one. e della omogeﬁe.lt\a S,“' infortuni e malattie professionali dell’attivita di vigilanza Comp|Ia2|on(.e del da.to dell'apparato
territorio nazionale delle attivita di su tale monitoraggio | muscolo-
controllo, di informazione e di assistenza nelle schede relative |scheletrico
avvalendosi di strumenti efficaci, quali il ai PMP e trasmissione | 8.5 PMP rischio
Piano Mirato di Prevenzione (PMP) delle informazioni stress correlato
entro le tempistiche |al lavoro
previste a livello
regionale
Verifica
dell’applicazione delle
buone pratiche sulla | 8.3 PMP
sorveglianza sanitaria | Rischio
. . . nell’lambito cancerogeno
PP08_0S02_IS02 Sorveglianza Sanitaria Realizzazione di un dell’attivita di professionale
PP08_0S02 Promozione della qualita, Efficace Report annuale (art. 40 vigilanza per il PMP | 8.4 PMP patologie
Specifico dell’appropriatezza e dell’efficacia della Promozione della qualita, dell’appropriatezza Allegato 3B). professionali

sorveglianza sanitaria preventiva e
periodica svolta dai medici competenti

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 nell’ambito
dell’attivita di vigilanza

Compilazione del
dato su tale verifica
nelle schede relative

alPMP e
trasmissione delle
informazioni entro le
tempistiche previste

a livello regionale

dell’apparato
muscolo-
scheletrico

8.5 PMP rischio
stress correlato
al lavoro
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8.1 Ridefinizione del coordinamento degli attori istituzionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2024 si & garantita la partecipazione dei Tecnici della Prevenzione incaricati ai gruppi di lavoro
tematici regionali relativi ad Edilizia, Agricoltura, Silvicoltura.

E’ stata inoltre garantita la partecipazione agli incontri previsti nell’ambito dell’OPV di Torino.

(v.azione 6.1)

8.2 Formazione, informazione, assistenza nell’ambito dei PMP

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 8 operatori per il PMP rischio cancerogeno professionale, che e stato attivato da
guesta azienda sanitaria.

Sono stati altresi formati n. 4 operatori per il PMP patologie professionali dell’apparato muscolo
scheletrico.

In data 21 ottobre 2024 e stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP, con particolare approfondimento per il PMP rischio cancerogeno
professionale, attivato da questa azienda sanitaria. | destinatari sono stati le imprese coinvolte nei PMP
attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e delle
scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’ stato chiesto
ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa e stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Valore atteso locale AL HEL
Nome indicatore Valore osservato al 31/12/2024 eventuale

2024
scostamento

Partecipazione di
almeno 2 operatori

PP08_OT03_IT02 Formazione SPreSAL per ogni ASL

incentrata su metodologie
efficaci di verifica della

valutazione del rischio Formazione alle n. 8 operatori formati per i! PMP rischio
Realizzazione, in ogni figure della cance.rogeno .profe.ssmnale; .
Regione, di iniziative di prevenzione delle | n.4 operatprl fc?rma‘? per il PMP patologie
formazione specifica rivolta imprese target del professionali dell apparato muscolo
PMP scelto scheletrico;

agli operatori delle ASL e alle
figure aziendali della
prevenzione

eventualmente ed
ulteriormente ed
eventualmente
coinvolte
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8.3 PMP Rischio cancerogeno professionale

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 8 operatori per il PMP Rischio cancerogeno professionale, scelto dall’ASL TO4.

In data 21 ottobre 2024 e stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP, con particolare approfondimento per il PMP rischio cancerogeno
professionale, attivato da questa azienda sanitaria. | destinatari sono stati le imprese coinvolte nei PMP
attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e delle
scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’ stato chiesto
ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa e stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio.

Sono state monitorate n. 4 imprese per il PMP rischio cancerogeno professionale su 120 imprese che
seppur invitate non anno aderito, pari al 3,34 %
E’ stata verificata I'applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria in n. 2 imprese per il PMP
rischio cancerogeno professionale nell’ambito dell’attivita di vigilanza per i PMP.
E’ stato compilato il dato su tale verifica nelle schede relative ai PMP e lo stesso sara trasmesso entro le
tempistiche previste a livello regionale

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL
esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al 31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PP08_0S01_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 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

Monitoraggio di n. 4 imprese per il
PMP “Rischio cancerogeno
professionale” su 120 pari al 3,34%

Compilato il dato su tale verifica
nelle schede relative ai PMP e
trasmesse le informazioni entro le
tempistiche previste a livello
regionale

PP08_0S02_1S02
Sorveglianza Sanitaria
Efficace
Promozione della
qualita,dell’appropriate
zza 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. 2 imprese per il PMP
“Rischio cancerogeno
professionale” 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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8.4 PMP patologie pro

fessionali dell’apparato muscolo-scheletrico

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
L’ASL TO4 non ha attivato il PMP patologie professionali dell’apparato muscolo scheletrico.
Si e tuttavia ritenuto utile formare n. 4 operatori per il PMP in oggetto.

Attori coinvolti
interni all’ASL: operatori

Indicatori di programma

SPreSAL

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PP08_0S01_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

Piano non attivato

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

Piano non attivato

8.5 PMP rischio stress

correlato al lavoro

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
L’ASL TO4 non ha attivato il PMP rischio stress correlato al lavoro.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PP08_0S01_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 stress correlato al lavoro”
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

Piano non attivato

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

Piano non attivato
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8.6 PMP azione equity-oriented

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati formati n. 8 operatori per il PMP Rischio cancerogeno professionale.

In data 21 ottobre 2024 e stato organizzato presso la sala consiliare del Comune di Settimo T.se il seminario
“Salute e sicurezza sul lavoro. Un impegno quotidiano”; la finalita del seminario ha riguardato anche la
divulgazione delle attivita riferite ai PMP, con particolare approfondimento per il PMP rischio cancerogeno
professionale, attivato da questa azienda sanitaria. | destinatari sono stati le imprese coinvolte nei PMP
attivati, con l'integrazione della popolazione interessata, delle associazioni di categoria datoriali e delle
scuole secondarie di primo e secondo grado. All’evento hanno partecipato circa 80 persone. E’ stato chiesto
ed ottenuto il patrocinio del Comune di Settimo Torinese.

L'iniziativa e stata pubblicizzata con la pubblicazione sul sito istituzionale della ASL TO4, della Regione
Piemonte e a mezzo di PEC inviate a tutti i Comuni del territorio di competenza, alle aziende interessate e
alle Direzioni didattiche del territorio.

Sono state monitorate n. 4 imprese per il PMP rischio cancerogeno professionale su 120 imprese che
seppur invitate non anno aderito, pari al 3,34 %

E’ stata verificata I'applicazione delle buone pratiche sulla sorveglianza sanitaria in n. 2 imprese per il PMP
rischio cancerogeno professionale nell'ambito dell’attivita di vigilanza per i PMP.

Pecentuale mantenuta.

Sono state coinvolte 111 microimprese nel PMP rischio cancerogeno professionale su 150 imprese totali (74%)

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori SPreSAL

esterni all’ASL: imprese coinvolte nei PMP attivati, popolazione interessata, associazioni di categoria
datoriali, scuole secondarie di primo e secondo grado

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione

Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso Valore osservato al eventuale
¥ processo locale 2024 31/12/2024
scostamento
Selezione di almeno il L . . Percentuale mantenuta.
L % microimprese Mantenimento di L .
20% di microimprese ). . .| 111 microimprese coinvolte nel
s all'interno del almeno il 20% di L
all'interno del . .. L . PMP rischio cancerogeno
campione di imprese campione diimprese | micro imprese nei professionale su 150 imprese
target del PMP PMP

target del PMP totali (74%)
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PP9
AMBIENTE, CLIMA E SALUTE

Referente locale del programma:
Dott. Marco Ruschi, S.C. Igiene e Sanita Pubblica
mruschi@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Dott.ssa Catia Locci, S.C. Igiene e Sanita Pubblica, clocci@aslto4.piemonte.it
Dott. Giuseppe Gullo, S.C. Igiene e Sanita Pubblica, ggullo@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'anno. A ciascun
obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale 2024

Azione

INTERSETT ORIALITA

PP10_OTO01 Sviluppare/consolidare i
processi intersettoriali con strutture
ospedaliere, aziende sanitarie,
ARPA, 112ZSS, Ordini
professionali/Federazioni, Comuni,
Enti, Istituzioni, allevatori, operatori
del settore alimentare e
farmaceutico e altri stakeholder,
finalizzati ad attivare il ruolo e la
responsabilita per il contrasto
dellAMR

PP10_0OTO01_ITO1 Tavoli tecnici
intersettoriali Istituzione di tavoli
tecnici regionali interistituzionali/

intersettoriali/interdisciplinari
finalizzati ad attivare il ruolo e la
responsabilita per il contrasto
dellAMR

Standard raggiunto nel 2022

10.1 Integrazione
dei Piani regionali
dedicati o che
intersecanoiltema
del contrasto alle
AMR e del loro
monitoraggio

FORMAZIO NE

PP10_0OTO02 Promuovere la diffusione
di conoscenze, competenze e
consapevolezze che favoriscano
I'adozione delle misure di contrasto
dell’AMR nelle scuole di ogni ordine e
grado, nei percorsi universitari e
nell’aggiornamento continuo dei
professionisti

PP10_0OTO02_IT02 Formazione sull’'uso
appropriato di antibiotici Presenza di
offerta formativa progettata e gestita
insieme alla Scuola, alle Universita e
agli Ordini professionali

Realizzazione di almeno un
percorso formativo di
carattere regionale (standard
2022 realizzato nel 2023 da
riattivare nel 2024)

Fruizione corso FAD predisposto dalla Regione

(10.7)

Promozione dell’adesione al corso formativo
FAD “Antibioticoresistenza ed il buon uso
dell’antibiotico - Corso base di antibiogramma,
principi di farmacocinetica e farmacodinamica
erogato dalla Regione (10.8) (aggiornamento e
prosecuzione dell’attivita dell’anno 2023)

10.7 Promozione
del buon uso degli
antibiotici in
ambito umano
10.8 Interventi
formativi regionali

COMUNICA ZIONE

PP10_0OTO03 Promuovere la
consapevolezza da parte della
comunita sull’uso appropriato degli
antibiotici. Costruire strumenti di
comunicazione e informazione,
organizzare interventi mirati e
specifici per i diversi stakeholder

PP10_0OT03_IT03 Comunicazione
sull’uso appropriato di antibiotici
Esistenza di un programma regionale
annuale di informazione e
comunicazione basato sulle evidenze,
coordinato con le azioni nazionali e le
indicazioni del PNCAR

Realizzazione annuale del
programma di comunicazione

Attuazione delle attivita previste a
livelloregionale

10.5Sorveglianza e
controllo delle ICA
10.7 Promozione
del buon uso degli
antibiotici in
ambito umano

EQUITA

PP10_0OTO04 Orientare gli interventi
per garantire I'equita nel Paese
aumentando la consapevolezza nelle
diverse comunita, nella popolazione €|
nelle categorie maggiormente a
rischio

PP10_OTO04_IT04 Lenti di equita
Funzione AMR-ICA e rete ISRI
territoriale

Adozione delle indicazioni
da parte delle Aziende ASL e
ASO regionali (100%)
(standard 2022 da
proseguire nel 2024)

Porre la funzione dedicata alla sorveglianza,
prevenzione e controllo del rischio infettivo
(ICA/AMR) in staff alla direzione aziendale.
Individuare e dedicare un ISRI, nell’ambito
dell’unita per il rischio infettivo ospedaliero,

che dovra raccordarsi con il territorio

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

Adozione e monitoraggio
dell’applicazione da parte delle
RSA delle procedure indicate

dal livello regionale**

Monitoraggio della qualita delle
procedure tramite questionario
predisposto dal livello regionale

10.4 Prevenzione e
controllo delle
AMR e ICA sul
territorio e nelle
RSA
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** (valore modificato rispetto al PRP 2020-2025)

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

Obiettivo .
specifico Indicatore/formula Valore attesoregionale 2024 | y/3|ore atteso locale 2024 Azione
) ) ) Adesione e
PP10_0S01_1S01 Sorveglianza e monitoraggio (a) Verifica annuale proseguimento 10.2* Sviluppo sorveglianza degli
Adesione regionale al sistema di sorveglianza dell’AMR in ambito umano, secondo le della sorveglianza isolamenti da laboratorio
indicazioni del Ministero della Salute (ARISS/Gemini)
10.2* Sviluppo sorveglianza degli
PP10_0S01_IS02 Sorveglianza e monitoraggio (b) Incremento isolamenti da laboratorio
- A . : : : : . dell’adesione al sistema
PP10_0S01 Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e private accreditate incluse nel sistema Incremento rispetto di sorveslianza alle AMR | 10-6 Monitoraggio uso antibiotici
Favorire la di sorveglianza dell’antibiotico-resistenza in ambito umano: (N. strutture di ricovero all’anno precedente g 10.7 Promozione dell’'uso

realizzazione, a
livello regionale
e locale, delle
azioni previste
dal PNCAR
2017-
2020 e
successive
versioni, in
ambito umano
e veterinario, e
con approccio
One Health,
relativamente a
sorveglianza
/monitoraggio,
uso
appropriato
degli antibiotici,
prevenzione
delle infezioni,
formazione e
comunicazione

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

in ambito umano (10.2,
10.6, 10.7)

appropriato degli antibioticiin
ambito umano

PP10_0S01_IS03 Sorveglianza e monitoraggio (c)
Sviluppo di procedure regionali di accreditamento per i laboratori pubblici
partecipanti alla sorveglianza, omogenee tra le Regioni

Sviluppo di procedure regionali di
accreditamento per i laboratori
pubblici partecipanti alla
sorveglianza (standard 2023 da
recuperare)

10.2 Sviluppo sorveglianza degli
isolamenti di laboratorio

PP10_0S01_1S04 Sorveglianza e monitoraggio (d)_laboratori
% laboratori regionali (pubblici e privati) coinvolti nella sorveglianza dell’AMR su
animali da produzione di alimenti e da compagnia

Incremento rispetto anno

precedente del numero di

laboratori coinvolti nella
sorveglianza AMR

Esiti Censimento Accredia
richiesto dal Ministero della
Salute

10.2 Sviluppo sorveglianza degli
isolamenti di laboratorio

10.9* Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego degli
antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_IS05 Sorveglianza e monitoraggio (d)_procedure
Sviluppo di procedure regionali omogenee per indagini intersettoriali in caso di
individuazione di batteri patogeni resistenti negli esseri umani, negli animali e nei
prodotti alimentari

Sviluppo di procedure regionali
omogenee per indagini
intersettoriali in caso di

individuazione di batteri patogeni
resistenti negli esseri umani, negli
animali e nei prodotti alimentari

(standard 2023 da recuperare)

10.1* Integrazione dei Piani
regionali dedicati o che
intersecano il tema del
contrasto alle AMR e del loro
monitoraggio

PP10_0S01_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 al consumo di antibiotici in ambito umano e veterinario, al fine di ottemperare
agli obiettivi di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e successive versioni

Produzione report annuale

Report annuale

10.6* Monitoraggio uso
antibiotici

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in
ambito veterinario
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PP10_0S01_IS07 Sorveglianza e monitoraggio dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): B
Coordinamento delle attivita del piano regionale residui a livello locale annuale del piano
come previsto dal PNCAR

Produzione report annuale

Produzione
report annuale

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_IS08 Sorveglianza e monitoraggio dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): C
Promozione dell’applicazione degli strumenti informatici messi a disposizione dal Ministero
per la definizione di DDDVET per gli antimicrobici e le categorie di animali produttori di
alimenti

Incremento rispetto
all'anno precedente
(standard raggiunto nel
2022)

Mantenimento della
sorveglianza e del monitoraggio
dell'impiego di antibiotici

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_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

Incremento rispetto
all’anno precedente
(standard raggiunto nel

Mantenimento della
sorveglianza e del monitoraggio
dell'impiego di antibiotici

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

2022)
PP10_0S01_IS10 Sorveglianza e monitoraggio (e) Incremento Prosecuzione della sorveglianza 10.3 Sviluppo sorveglianza degli
% di strutture di ricovero in cui e stata effettivamente attivata la sorveglianza dei CRE, rispetto allanno CRE (ex CPE) con incremento en'.cerobatteri resistenti ai carbapenemi
con un grado di copertura >90% (verificata attraverso lo “zero reporting” oppure P rispetto all’anno precedente e . P
precedente P P (ex sorveglianza CPE)

attraverso l'incrocio con il flusso informatico regionale dei laboratori ove disponibile)

caricamento dati in piattaforma

PP10_0S01_IS11 Sorveglianza e monitoraggio (f)

Standard raggiunto nel

Partecipazione ad almeno tre

Partecipazione regionale ad almeno tre sorveglianze delle infezioni correlate 2022 . . Lo i
arte p glonale ad aim: - S g : : . sorveglianze delle infezioni 10.5 Sorveglianza e controllo delle ICA
all’assistenza, come da indicazioni del Ministero della Salute, definendo un piano Da mantenere anche per il S
. A . . correlate all’assistenza
progressivo di sviluppo della sorveglianza regionale 2024
PP10_0S01_IS12 Sorveglianza e monitoraggio (g) ) o
% di Comitati per il Controllo delle infezioni correlate all’assistenza (CC-ICA) che producono 100% Report annuale sulle infezioni 10.5* Sorveglianza e controllo delle ICA

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

correlate all’assistenza da parte
dei CC-ICA

PP10_0S01_IS13 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

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_1S14 Promozione dell’uso appropriato di antibiotici in ambito veterinario (b):
Esistenza di iniziative regionali indirizzate agli stakeholder, per promuovere I'uso
appropriato di antibiotici in ambito veterinario, coordinate con le azioni nazionali e
secondo le indicazioni del PNCAR e le linee guida sull’'uso prudente

Iniziative regionali di
promozione dell’'uso
appropriato di antibioticiin
ambito veterinario

Promozione da parte di tuttele
ASL di iniziative sull’uso
appropriato di antibiotici

10.9 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario
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PP10_0S01_1S15 Promozione dell’'uso appropriato di antibiotici in ambito umano (c)
Esistenza di un team/gruppo multidisciplinare responsabile di programmi di
Antimicrobial stewardship (AS) in tutte le Aziende sanitarie/Ospedali: (N Aziende
sanitarie/Ospedali in cui & stato predisposto un programma di AS) / (N. totale Aziende
sanitarie-Ospedali) x 100

10.7* Promozione dell’uso appropriato
degli antibiotici in ambito umano

PP10_0S01_IS16 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’Assistenza (ICA) (a) Esistenza di
un Comitato per il controllo delle Infezioni correlate all’assistenza in tutti gli ospedali
pubblici: (N. ospedali che hanno attivato un Comitato per il controllo delle Infezioni
correlate all’assistenza) / (N. totale ospedali) x 100

Standard raggiunto nel
2022

Aggiornamento annuale della
composizione

10.5 Sorveglianza e controllo delle ICA

PP10_0S01_IS17 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’Assistenza (ICA) (b) Istituzione
di un sistema regionale di monitoraggio del consumo di prodotti idroalcolici per I'igiene

Adesione al monitoraggio del

o .
delle mani:(N. ospedali che dispongono di una sorveglianza esaustiva del consumo di 100% consumo prodotti idroalcolici per 105 Sorveglianza e controllo delle ICA
soluzione idroalcolica) / (N. totale di ospedali della Regione) x100 Iigiene delle mani
PP10_0S01_IS19 Formazione sanitaria specifica sull’'uso appropriato di antibiotici e |a
prevenzione delle ICA
% di Aziende che hanno inserito negli obiettivi formativi del PNCAR almeno un corso di Partecipazione ad almeno un
formazione all’anno, su base residenziale o FAD, per medici, veterinari e farmacisti sul 100% corso di formazione promosso | 10.8 Interventi formativi regionali

buon uso degli antibiotici e per tutti gli operatori sanitari sulla prevenzione delle ICA:
(N. Aziende sanitarie in cui & stato predisposto almeno un corso di formazione all’anno) /
(N. totale Aziende sanitarie) x 100

dalla Regione Piemonte (PNRR)
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9.1 Consolidamento della rete regionale integrata Ambiente e Salute ed elaborazione di
programmi di attivita intersettoriali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Il referente/coordinatore del tavolo locale “Ambiente, Clima e Salute” e due referenti tecnici hanno
garantito il confronto con il Gruppo di Programma Regionale e partecipato agli incontri promossi dallo
stesso e in particolare:

e 08.02.2024: riunione PRP-PP9 - rendicontazione attivita 2023 e programmazione attivita 2024 (n. 1
tecnico e n. 1 medico referenti ambiente e salute)

e 22.02.2024: tavolo tecnico regionale Ambiente, Clima e Salute — PFAS e acque potabili (n. 1 tecnico e
n. 1 medico referenti ambiente e salute)

e 21.03.2024: riunione operativa per i campionamenti REACH (n. 1 tecnico e n. 1 medico referenti
ambiente e salute e n. 1 tecnico SPRESAL referente REACH)

e 14.05.2024: riunione online gruppo regionale PLP 5 (n. 2 tecnici)

e 16.05.2024: riunione per il documento di indirizzo per la valutazione della salutogenicita
dell’lambiente urbano - URBAN HEALT (n. 2 tecnici di cui n. 1 referente ambiente e salute)

e 23.05.2024: riunione presentazione delle nuove linee guida per la vigilanza degli impianti natatori (n.
2 tecnici di cui n. 1 referente ambiente e salute)

e 10.07.2024: tavolo tecnico del piano territoriale regionale (PTR). Procedura di Valutazione
Ambientale Strategica (VAS). Fase di valutazione (art. 13 comma 5-bis, 1 e 1 D.Lgs 152/2006).
Consultazione soggetti con competenza ambientale — avvio istruttoria ed individuazione
composizione (n. 2 tecnici di cui n. 1 referente ambiente e salute)

e 12.12.2024: riunione online sulle nuove procedure IAA - Interventi Assistititi con Animali (n. 1
tecnico referente ambiente e salute)

e 17/12/2024: riunione online dei Referenti Ambiente e Salute (n. 1 tecnico referente ambiente e
salute)

La S.C. Igiene e Sanita Pubblica ha effettuato tutte le attivita di iniziativa previste dal PLP per il 2024
nell’ambito del presente programma relativamente sia alla vigilanza sulle strutture scolastiche, ricettive,
natatorie, sia ai campionamenti di prodotti e articoli da sottoporre ad analisi chimiche; inoltre si e
assicurata la risposta a tutte le attivita su richiesta della popolazione o Enti pubblici (idoneita alloggiativa,
coperture di fabbricati in materiali contenenti amianto, esposti e segnalazioni, inconvenienti igienici, etc.),
nonché il supporto agli Enti pubblici nell’lambito delle Conferenze dei Servizi per i procedimenti di
autorizzazione ambientale (V.L.A., V.A.S., bonifiche, etc.) se di interesse. Tutte le suddette attivita sono
state rendicontate secondo quanto previsto dallo specifico format Regionale

Per quanto riguarda le attivita di iniziativa, nel 2024, I'assenza non preventivata di un Tecnico della
Prevenzione per circa la meta dell’anno, ha fatto si che si dovesse rimodulare il numero degli interventi di
iniziativa; grazie perd al supporto dei Coordinatori, sono comunque state garantite tutte le attivita di
vigilanza e campionamento inerenti il REACH, le Piscine ed i Cosmetici e parte delle restanti attivita.

Non & possibile stimare la numerosita della popolazione raggiunta stante la ricaduta indistinta ed indiretta
delle attivita svolte sull’intera popolazione dell’ASL TO4.

Attori coinvolti
e interni all’ASL: Attori coinvolti: Referente/Coordinatore del tavolo locale Ambiente, Clima e Salute,

Referenti Tecnici del Gruppo di Lavoro del Programma n. 9 del Piano Locale della Prevenzione
e esterni all’ASL: Gruppo di programma Regionale, ARPA Piemonte, Enti Locali.
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di
processo

Indicatore di
processo

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

Rafforzamento
del
coordinamento
tra il livello
regionale e il
livello locale e
tra ASL

Incontri periodici
tra il livello
regionale eiil livello
locale e tra le ASL

Partecipazione di almeno 1
referente (locale/tecnico) alle
iniziative proposte dal livello

regionale
(vedi sopra punto 1)

Almeno un referente
(locale/tecnico) ha
partecipato alle iniziative
proposte dal livello
regionale
(vedi sopra punto 1)

Orientamento delle
attivita di vigilanza

secondo le priorita

regionali

Realizzazione di almeno 5
sopralluoghi in strutture
scolastiche
(vedi sopra punto 2)

Effettuati n. 175
sopralluoghi in strutture
scolastiche

La vigilanza delle
scuole era prevista
anche nelle attivita

di iniziativa

Orientamento delle
attivita di vigilanza

secondo le priorita

regionali

Realizzazione di almeno 2
interventi di campionamento
per la verifica del rischio
legionellosi presso strutture
ricettive e/o natatorie
(vedi sopra punto 2)

Effettuati n. 3 interventi di
campionamento per la
verifica del rischio
legionellosi presso strutture:
n. 1 Impianto natatorio;
n. 1 Impianto sportivo;

n. 1 Struttura Socio Sanitaria

A seguito diun
possibile caso di
legionellosi & stato
effettuato una
indagine ambientale
presso una RSA. La
legionella non &
stata confermata,
ma |'organizzazione
era partita ed
abbiamo fatto
campionamenti
conoscitivi.

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 &
allegata al presente piano.

Disponibilita di
procedure
operative

Partecipazione ai momenti di
condivisione e revisione dei
documenti predisposti a livello
regionale
(vedi sopra punto 4)

N. 2 referenti hanno
partecipato all'incontro
preliminare di
presentazione delle
procedure operative
inerenti le attivita di
controllo sugli impianti
natatori svoltosi a
Moncalieri in data
23/05/2024.

Altre attivita di iniziativa locale
Non erano previste altre attivita di iniziativa locale.
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9.2 Programma formativo sulle tematiche ambiente, clima e salute per operatori del SSN in
cooperazione con il SNPA

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel corso del 2024, operatori della S.C. Igiene e Sanita Pubblica hanno partecipato ai momenti formativi
promossi dal livello Regionale per le attivita di controllo legate all’applicazione dei regolamenti dell’Unione
Europea sulle sostanze chimiche e sulla Valutazione di Impatto Sanitario ed in particolare:

n. 3 operatori hanno partecipato all’evento formativo “Indirizzi e criteri Regionali per I'applicazione
della Valutazione di Impatto Sanitario in procedimenti ambientali e in piani e programmi regionali”
tenutosi a Torino in data 07.11.2024;

n. 3 operatori hanno partecipato all’evento formativo “Traaining regionale cosmetici. Formazione
del personale coinvolto nelle attivita di controllo dei prodotti cosmetici sul mercato secondo
|"accordo sancito dalla conferenza Stato Regioni nella seduta del 28.04.2022 tenutosi a Moncalieri
(To) in data 16.04.2024;

n. 3 operatori dei quali i due i referenti REACH-CLP del Dipartimento di Prevenzione hanno
partecipato, su invito dell’Autorita Regionale REACH-CLP, all’evento formativo regionale “Corso
REACH&CLP - REF-12 Regione Liguria & Piemonte tenutosi a Torino in data 28.11.2024;

n. 3 operatori del Dipartimento di Prevenzione, tra cui uno dei Referenti REACH-CLP, il referente
medico ed il referente tecnico locali “Ambiente, Clima e Salute”, hanno partecipato alla riunione
operativa per i campionamenti REACH 2024 tenutasi a Torino il 21.03.2024;

n. 4 operatori dei quali il Direttore di S.C. e n. 3 tecnici hanno partecipato all’evento formativo
“L’equita nel Piano Regionale della Prevenzione tenutosi a Torino in due edizioni, una il 17.06.2024
ed unail 18.06.2024;

E’ stata inoltre garantita la presenza di almeno un operatore ai seguenti corsi FAD:

ONE HEALTH, per la salute di tutti e del pianeta organizzato dall’ ASL TO4

Accrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti sulla salute dei bambini organizzata
dall’ASL Citta di Torino

La prevenzione degli incidenti domestici con particolare riguardo alla popolazione anziana
organizzata dall’ASL Citta di Torino.

Non é possibile stimare la numerosita della popolazione raggiunta in quanto trattasi di formazione rivolta
esclusivamente agli operatori.

Attori coinvolti
interni all’ASL: operatori del Dipartimento di Prevenzione
esterni all’ASL: Regione Piemonte

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso Valore osservato al eventuale
locale 2024 31/12/2024
scostamento

PP09_0T02_IT03 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN
Disponibilita di un programma di interventi di formazione
sui temi ambiente, clima e salute, compresa la
valutazione di impatto ambientale e sanitario,
epidemiologia ambientale e tossicologia ambientale,
comunicazione del rischio, temi della valutazione e
gestione del rischio chimico, ecc., per operatori interni al
SSN (con particolare riferimento ai MMG, PLS) e operatori
del SNPA, anche attraverso modalita via web (FAD)

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

E’ stata garantita la
presenza di almeno 1
operatore ad ogni
percorso formativo
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di processo 2024

Valore atteso locale

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari ed
Operatori esterni al SSN

Realizzazione del corso inerente
“Linee di indirizzo e i criteri regionali
per I'applicazione della Valutazione
di Impatto Sanitario in procedimenti

ambientali e in piani e programmi
regionali”(vedi sopra punto 1)

per ASL

Partecipazione di
almeno 1 operatore

N. 3 operatori hanno

partecipato al corso

tenutosi a Torino in
data 7/11/24

Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari ed
Operatori esterni al SSN

Realizzazione del corso a ricaduta
Training Cosmetici — Piemonte (vedi

sopra punto 2) per ASL

Partecipazione di
almeno 1 operatore

N. 3 operatori hanno

partecipato al corso

tenutosi a Moncalieri
in data 16/4/24

Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari ed
Operatori esterni al SSN
punto 3)

Realizzazione/partecipazione al
corso a ricaduta Training for trainers
REACH-CLP, rivolto ai referenti
REACH-CLP- delle ASL) / (vedi sopra

per ASL

Partecipazione di
almeno 1 operatore

N. 3 operatori hanno

partecipato al corso

tenutosi a Torino in
data 28/11/2024

Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari ed

Operatori esterni al SSN 2)

Realizzazione/proposta di adesione a
iniziative di aggiornamento sulla
sicurezza chimica (vedi sopra punto

per ASL

Partecipazione di
almeno 1 operatore

N. 3 operatori hanno
aderito ad iniziative di
aggiornamento sulla
sicurezza chimica che
si sono svolte a Torino
in data 21/3/2024

9.3 Predisposizione di documenti di indirizzo regionali per I'applicazione della VIS

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Nel 2023, con D.D. n. 1930/A1409D/2023 del 19.12.2023 sono state formalizzate le “Linee di indirizzo e i
criteri regionali per I'applicazione delle Valutazione di Impatto Sanitario in procedimenti ambientali e in
piani e programmi regionali”; n. 3 operatori hanno partecipato allo specifico corso di formazione “Indirizzi e
criteri Regionali per I'applicazione della Valutazione di Impatto Sanitario in procedimenti ambientali e in
piani e programmi regionali” tenutosi a Torino in data 07.11.2024;

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori del Dipartimento di Prevenzione

esterni all’ASL: Regione Piemonte, ARPA

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale
2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PP09_0T02_IT03 Formazione Operatori
Sanitari e Sociosanitari ed Operatori esterni al
SSN
Disponibilita di un programma di interventi di
formazione sui temi ambiente, clima e salute,
compresa la valutazione di impatto ambientale
e sanitario, epidemiologia ambientale e
tossicologia ambientale, comunicazione del
rischio, temi della valutazione e gestione del
rischio chimico, ecc., per operatori interni al
SSN (con particolare riferimento ai MMG, PLS)
e operatori del SNPA, anche attraverso
modalita via web (FAD)

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

(coincide con il primo
indicatore di processo
dell’azione 9.2)

N. 3 operatori hanno
partecipato al
percorso formativo
tenutosi a Torino in
data 7/11/2024
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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 2024 a livello locale

Nel corso dell’anno 2024 & stato sostituito uno dei due referenti REACH-CLP; nessuno dei referenti ha
potuto partecipare al sopralluogo dell’attivita di vigilanza svolte dal Nucleo Tecnico Regionale nel territorio
di competenza, ma é stato seguito il successivo iter ed in data 24.06.2024 ¢ stato trasmesso il verbale del
sopralluogo (non vi erano sanzioni).

Uno dei due referenti REACH-CLP ha partecipato alla riunione operativa per i campionamenti REACH 2024
tenutasi a Torino il 21.03.2024 ed organizzata a livello regionale.

Tre operatori, dei quali i due referenti REACH-CLP, su invito dell’Autorita Regionale, hanno partecipato all’evento
formativo regionale “Corso REACH&CLP - REF-12 Regione Liguria & Piemonte tenutosi a Torino in data 28.11.2024;
Per quanto riguarda I'effettuazione dei campioni di articoli e miscele finalizzati al controllo delle restrizioni
previste dal regolamento REACH e dei campioni dei prodotti cosmetici finalizzati al controllo della
conformita chimica e microbiologica secondo quanto previsto alle linee di indirizzo predisposte dal livello
regionale e allegate al PRP, gli stessi sono stati tutti eseguiti come da programma (vedi allegato n. 2).
Relativamente ai prodotti cosmetici, si € provveduto all’aggiornamento del database degli stabilimenti di
produzione presenti nel territorio dell’ASL conformemente al format regionale; detto documento e
invariato rispetto al 2023 in quanto non sono pervenute pratiche di apertura/chiusura di attivita. Per
guanto riguarda I'attivita di campionamento, non sono sati effettuati prelievi dai produttori, ma solamente
dai rivenditori, e pil precisamente nei supermercati/ipermercati/centri commerciali BENNET, IPERCOOP,
ALDI, ACTION ed EUROSPIN. (vedi allegato n. 2). Non € possibile stimare la numerosita della popolazione
raggiunta stante la ricaduta indistinta ed indiretta delle attivita svolte sull’intera popolazione dell’ASL TOA4.

Attori coinvolti

e interni all’ASL: referenti REACH-CLP, operatori del Dipartimento di Prevenzione (SISP e SPRESAL)
e esterni all’ASL: Regione Piemonte.

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP09_0S02_1S04 Programmazione e
realizzazione interventi di controllo in materia di | Referenti REACH non
sicurezza chimica trasversale agli ambienti di . . hanno effettuato controlli
. . - . Attuazione di quanto . ,
vita e di lavoro, e su prodotti immessi sul . su aziende con I’'NTR
previsto dal programma . .
mercato . . Sono stati effettuatin. 20
. . . regionale di controllo e . e
Formalizzazione di un Programma annuale campionamento campionamenti di articoli
regionale di controllo in materia di sicurezza P REACHen.5
chimica, trasversale agli ambienti di vita e di campionamenti cosmetici
lavoro, e su prodotti immessi sul mercato
Partecipazione ad almeno 1 N. 3 operatori hanno
percorso formativo da parte | partecipato alle iniziative
PP09_0OT02_IT03 Formazione Operatori Sanitari di almeno 1 operatore per di aggiornamento sulla
e Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN ASL (coincide con il quarto sicurezza chimica che si
indicatore di processo sono svolte a Torino in
dell’azione 9.2) data 28/11/2024
Obiettivo e indicatore di processo
. . Motivazione
. . Indicatore di Valore osservato al
Obiettivo di processo Valore atteso locale 2024 eventuale
processo 31/12/2024
scostamento
. Compilazione della L’aggiornamento della
Aggiornamento . . N
e . R Mappatura mappatura con gli eventuali | mappatura é stata effettuata
stratificazione dei rischi . L . . . S
. . stabilimenti di aggiornamenti presenti sul | attraverso la compilazione del
connessi ai prodotti K .. . . N
cosmetici produzione cosmetici territorio secondo le format regionale ed ¢ allegata
indicazioni regionali al presente piano
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9.7 Partecipazione a tavoli regionali sulla tematica Urban Health

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Sul territorio di competenza dell’ ASL TO4 non sono stati avviati procedimenti di VAS per I'adozione di PUMS.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori del Dipartimento di Prevenzione
esterni all’ASL: Regione Piemonte

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

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

Espressione di parere 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 5.1

Non sono stati richiesti pareri
su procedimenti di VAS
relativia PUMS o a varianti
dei piani regolatori comunali
sulla mobilita, avviati sul
territorio di competenza. N. 2
operatori hanno partecipato
ad un tavolo tecnico c/o
Regione

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 2024 a livello locale

In data 16.05.2024 n. 2 operatori hanno partecipato ad un tavolo tecnico presso la sede della Regione per
un primo “approccio” al documento di indirizzo per la valutazione della salutogenicita dell’ambiente urbano
per la stesura del nuovo PRGC del Comune di Chivasso (To)

Non vi e stata possibilita di poter sperimentare I'uso delle linee di indirizzo in occasione di procedimenti di

Valutazione Ambientale Strategica.

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori del Dipartimento di Prevenzione
esterni all’ASL: Regione Piemonte, ASL TO5, ASL NO

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PP09_0S01_IS03 Indirizzi e
criteri regionali per
I'applicazione della VIS in
procedimenti ambientali e in
Piani e Programmi regionali
Formalizzazione di indirizzi e
criteri regionali

Utilizzo del documento in
almeno 2 territori, per almeno
6 mesi

| tempi tecnici di progettazione
della VAS non hanno permesso
la sperimentazione del
documento. Con ogni
probabilita, sara possibile
attivare la sperimentazione
nellanno 2025

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

non prevista a livello locale
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9.10 Campagne di sensibilizzazione sui rischi da radiazioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Le iniziative regionali non hanno previsto il coinvolgimento di questa ASL.
N. 2 operatori hanno partecipato all’evento formativo on-line “Accrescere le competenze genitoriali”:

Attori coinvolti

interni all’ASL: operatori del Dipartimento di Prevenzione
esterni all’ASL: Regione Piemonte, ARPA, referenti dei PP1, PP2, PP5 e PL11

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
2024 31/12/2024
scostamento

PP09_OTO04_IT04
Iniziative/strumenti/materiali per informare e
sensibilizzare la comunita e gli operatori
sanitari sugli stili di vita ecosostenibili e la
riduzione degli impatti diretti e indiretti dei
cambiamenti climatici sulla salute
Disponibilita di almeno un programma di
interventi di informazione e sensibilizzazione
rivolti agli operatori sanitari ed al pubblico
volti a promuovere stili di vita ecosostenibili e
ridurre gli impatti diretti e indiretti dei
cambiamenti climatici sulla salute

Partecipazione di
almeno 1 operatore
agli eventi informativi
dedicati al rischio
radon nei Comuni
afferenti al territorio
ASL

Non risultano pervenute
richieste di partecipazione
all'evento informativo del

22 marzo 2024, rivolto ai

cittadini dei Comuni a
rischio radon

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 2024 a livello locale

L’ASL ha proseguito I'utilizzo del sistema informativo in uso ed ha collaborato per proposte di revisione e
aggiornamenti; gli operatori dell’ ASL individuati hanno partecipato alle attivita della sottocommissione
regionale acque potabili.

Attori coinvolti
interni all’ASL: Direttori SIAN, referenti acque potabili
esterni all’ASL: sottocommissione regionale acque potabili

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
L’azione non prevedeva il coinvolgimento di questa ASL.

Obiettivo e indicatore di processo

. . Motivazione

Obiettivo di brocesso Indicatore di Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
P processo 2024 31/12/2024
scostamento
Promuovere il supporto _ .
. o Definizione di .
tecnico scientifico per . Partecipazione delle ASL | Al personale dell’ASL
percorsi di

orientare le azioni di
valutazione di impatto
sanitario nelle aree ad

elevata pressione ambientale

orientamento per la
scelta delle azioni
daintraprendere

interessate agli incontri
dei tavoli, ove richiesto
dal livello regionale

TO4 non e stata
richiesta la
partecipazione
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9.13 Partecipazione alla stesura del Piano Regionale di gestione dei rifiuti urbani e di bonifica
delle aree inquinate per la promozione di interventi volti alla corretta gestione dei rifiuti

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
A livello regionale non € stato predisposto materiale informativo da divulgare da parte delle ASL.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale | Valore osservato | Motivazione eventuale
2024 al 31/12/2024 scostamento
PP09_OT04_IT04
Iniziative/strumenti/materiali per informare
e sensibilizzare la comunita e gli operatori
sanitari sugli stili di vita ecosostenibili e la Diffusione del Alivello regionale
riduzione degli impatti diretti e indiretti dei materiale non e stato
cambiamenti climatici sulla salute predisposto secondo | Nessun materiale predisposto e fornito
Disponibilita di almeno un programma di le modalita che divulgato materiale
interventi di informazione e sensibilizzazione | saranno definite a informativo da
rivolti agli operatori sanitari ed al pubblico livello regionale divulgare
volti a promuovere stili di vita ecosostenibili
e ridurre gli impatti diretti e indiretti dei
cambiamenti climatici sulla salute

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
In data 15.09.2024, sul sito istituzionale web dell’ ASL TO4 (Sezione del Piano Locale di Prevenzione nonché
tra le informazioni in evidenza) , & stato pubblicato il link e la locandina inviato dalla Regione avente ad
oggetto “settimana 16-22 settembre - Settimana europea della mobilita”.
Con Deliberazione n. 855 del 06/12/2024, I'ASL TO4 ha nominato il suo Mobility Manager che ha partecipato
e superato la prova finale dell'apposito corso Formativo organizzato dalla Regione Piemonte (condizione
necessaria affinché il Mobility Manager potesse essere nominato).
Attualmente, & in corso il reperimento dei dati necessari da imputare sul portale Regionale "Emma",
strumento messo a disposizione dalla Regione per l'invio e la ricezione delle risultanze del questionario che
dovra essere inviato a tutti i dipendenti dell'ASL TO4.
Detto questionario sara il documento fondamentale per la redazione del Piano di Spostamento Casa-Lavoro,
poiché dallo stesso si potranno evincere le attuali abitudini dei dipendenti e la propensione al cambiamento
volto a favorire forme di mobilita sostenibile.
Nel corso del 2024, proprio per incentivare la mobilita sostenibile ed, indipendentemente dalla redazione
del PSCL, sono state inviate ai dipendenti le informative relative alla Settimana europea della mobilita (16-
22 settembre) ed al Bonus TPL - Bonus Trasporto Pubblico Locale
Operatori del Dipartimento di Prevenzione hanno partecipazione alla formazione regionale
sull’alimentazione sostenibile e pil precisamente:
- n. 2 operatori di hanno partecipato all’evento formativo “Prevenire lo spreco alimentare: un incrocio
di azioni virtuose tra etica, educazione, solidarieta e salute”, organizzato da ASL CN2 il 4/10/24
- n. 3 operatori hanno partecipato all’evento formativo “Alleati contro lo spreco”, organizzato da ASL BI
il 22/11/24.

Attori coinvolti
interni all’ASL: referenti locali ambiente e salute, uffici di comunicazione delle ASL

esterni all’ASL: Gruppi di programma PP2, PP5, PP9, PL13, Direzione Trasporti.

Altre attivita di iniziativa locale
Non erano previste altre attivita di iniziativa locale
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PP10

MISURE PER IL CONTRASTO
DELLUANTIBIOTICO-RESISTENZA

Referente locale del programma:
dr. Piergiorgio Bertucci (SC SISP) pbertucci@aslto4.piemonte.it
dr.ssa Raffaella Barbero (SC Servizi Veterinari Area C) rbarbero@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

dr.ssa Paola Anna Silvaplana (Responsabile S.S. Prevenzione, sorveglianza e controllo infezioni correlate
all’assistenza). pasilvaplana@aslto4.piemonte.it

dr.ssa Silvia Naretto (ISRI, S.S. Prevenzione, sorveglianza e controllo infezioni correlate all’assistenza)
snaretto@aslto4.piemonte.it

Greco Sara (ISRI, S.S. Prevenzione, sorveglianza e controllo infezioni correlate all’assistenza)
prevenzionerischioinfettivo.ivrea@aslto4.piemonte.it

Bello Manuela, Obert Mara (ISRI, S.S. Prevenzione, sorveglianza e controllo infezioni correlate all’assistenza)
prevenzionerischioinfettivo.cirie@aslto4.piemonte.it

Musca Rosa, Matei Vasile (ISRI, S.S. Prevenzione, sorveglianza e controllo infezioni correlate all’assistenza)
prevenzionerischioinfettivo.chivasso@aslto4.piemonte.it

dr.ssa Cecilia Bertiond (Farmacia Territoriale) cbertiond@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma

Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori certificativi e il valore atteso per I'anno. A ciascun

Programmazione PRP 2024 - PP10

obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di Valore atteso regionale
obiettivo Obiettivo Indicatore/formula 2024 Valore atteso locale 2024 Azione
PP10_0OTO01 Sviluppare/consolidare i processi )
intgrsettorial_i co_n strutture ospedaligr(_a, PP10_OTO1_ITO1 Tavoli tecnici igﬁ:g;‘?iﬁ(‘;"ﬁ
aziende sanitarie, ARPA, 11ZZSS, Ordini intersettoriali Istituzione di tavoli tecnici ) rlaniree
INTERSETT professionali/Federazioni, Comuni, Enti, regionali interistituzionali/ Standard raggiunto nel i ;jni(:Lcsaetclaongr}Ttema
ORIALITA Istituzioni, allevatori, operatori del settore intersettoriali/interdisciplinari finalizzati 2022 del contrasto alle
alimentare e farmaceutico e altri stakeholder, | 54 attivare il ruolo e la responsabilita per dol |
finalizzati ad attivare il ruolo e la il contrasto del’AMR AMR. € delloro
responsabilita per il contrasto del’AMR monitoraggio
Fruizione corso FAD predisposto dalla
P . Realizzazione di Regione (10.7 .
PP10_0OTO02 Promuovere la diffusione di . , . & , ( . ) 10.7 Promozione
PP10_0OT02_IT02 Formazione sull’'uso almeno un percorso Promozione dell’adesione al corso .
conoscenze, competenze e consapevolezze che ) e . . . . P . . del buon uso degli
. ) . . . appropriato di antibiotici Presenza di formativo di carattere | formativo FAD “Antibioticoresistenza ed il e
favoriscano I'adozione delle misure di contrasto . . . S . antibiotici in
FORMAZIO NE del’ AMR nelle scuole di ogni ordine e grado offerta formativa progettata e gestita regionale (standard buon uso dell’antibiotico - Corso base di ambito umano
nei percorsi universitari e r%ell’a iornagmentlo insieme alla Scuola, alle Universita e agli 2022 realizzato nel antibiogramma, principi di farmacocinetica 10.8 Interventi
P . . . gs . Ordini professionali 2023 da e farmacodinamica erogato dalla Regione o .
continuo dei professionisti . . . formativi regionali
riattivare nel 2024) (10.8) (aggiornamento e prosecuzione
dell’attivita dell’anno 2023)
o , 10.5 Sorveglianza
PP10_0TO03 Promuovere la consapevolezza da PP1°-°T°3-|TP3 Cf)rtnupl‘caz.lone SU”. uso e controllo delle
COMUNICA parte della comunita sull’'uso appropriato appropriato di ant'P'Ot'IC' Esnster;za c'i| YN\ Realizzazione annuale| Adesione alle iniziative promosse a livello | ICA
ZIONE degli antibiotici. Costruire strumenti di . programma reglorTa e.annua edi del programma di regionale 10.7 Promozione
comunicazione e informazione, organizzare |an>rmaZ|one € comunicazione b?satg 5“"? comunicazione del buon uso degli
interventi mirati e specifici per i diversi evidenze, co.orc!lnat.o con le azioni nazionali antibiotici in
stakeholder eleindicazioni del PNCAR ambito umano
Adozione dell Porre la funzione dedicata alla
_ Adozione defle sorveglianza, prevenzione e controllo del
indicazioni da parte delle ischio infetti i £ all
PP10_OTO04_ITO4 Lenti di equita Funzione|  Aziende ASLe ASO rischio infettivo (ICA/AMR) in staff alla
PP10_OTO04 Orientare gli interventi per AMR-ICA e rete ISRI territoriale regionali (100%) direzione aziendale. Individuare e 10.4 Prevenzione e
garantire 'equita nel Paese aumentando la standard 2022 da dedicare un ISRI, nell'ambito dell’unita controllo delle
. (
EQUITA consapevolezza nelle diverse comunita, nella proseguire nel 2024) per il rischio infettivo ospedaliero, che AMR e ICA sul
popolazione e nelle categorie maggiormente a dovra raccordarsi con il territorio territorio e nelle
rischio Adozione e monitoraggio RSA
Adozione delle indicazioni da parte di delfapplicazione da parte Monitoraggio della qualita delle
delle RSA delle procedure . . .
tutte le ASR (100%) indicate dal livello procedure tramite questionario
regionale** predisposto dal livello regionale

** (valore modificato rispetto al PRP 2020-2025)
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Nella parte del quadro logico relativa all’obiettivo specifico e ai suoi indicatori, la correlazione tra indicatori e azioni & stata modificata rispetto al PRP 2020- 2025;
le modifiche sono contrassegnate con un asterisco.

Obiettivo
specifico

Indicatore/formula

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Azione

PP10_0S01
Favorire la
realizzazione, a
livello regionale e
locale, delle azioni
previste dal PNCAR
2017-

2020 e successive
versioni, in ambito
umano e
veterinario, e con
approccio One
Health,
relativamente a
sorveglianza
/monitoraggio, uso
appropriato degli
antibiotici,
prevenzione delle
infezioni,
formazione e
comunicazione

PP10_0S01_1S01 Sorveglianza e monitoraggio (a)
Adesione regionale al sistema di sorveglianza dell’AMR in ambito umano, secondo le
indicazioni del Ministero della Salute

Verifica annuale

Adesione e
proseguimento della
sorveglianza
(ARISS/Gemini)

10.2* Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti da laboratorio

PP10_0S01_IS02 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

Incremento rispetto
all’anno precedente

Incremento dell’adesione al
sistema di sorveglianza alle
AMR in ambito umano
(10.2, 10.6, 10.7)

10.2* Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti da laboratorio
10.6 Monitoraggio uso
antibiotici

10.7 Promozione dell’uso
appropriato degli antibioticiin
ambito umano

PP10_0S01_IS03 Sorveglianza e monitoraggio (c)
Sviluppo di procedure regionali di accreditamento per i laboratori pubblici
partecipanti alla sorveglianza, omogenee tra le Regioni

Sviluppo di procedure
regionali di accreditamento
per i laboratori pubblici
partecipanti alla sorveglianza
(standard 2023 da recuperare)

10.2 Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti di laboratorio

PP10_0S01_1S04 Sorveglianza e monitoraggio (d)_laboratori
% laboratori regionali (pubblici e privati) coinvolti nella sorveglianza dell’AMR su
animali da produzione di alimenti e da compagnia

Incremento rispetto anno

precedente del numero di

laboratori coinvolti nella
sorveglianza AMR

Esiti Censimento Accredia
richiesto dal Ministero
della Salute

10.2 Sviluppo sorveglianza
degli isolamenti di laboratorio
10.9* Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_1S05 Sorveglianza e monitoraggio (d)_procedure
Sviluppo di procedure regionali omogenee per indagini intersettoriali in caso di
individuazione di batteri patogeni resistenti negli esseri umani, negli animali e nei
prodotti alimentari

Sviluppo di procedure
regionali omogenee per
indagini intersettoriali in caso
di individuazione di batteri
patogeni resistenti negli esseri
umani, negli animali e nei
prodotti alimentari (standard
2023 da recuperare)

10.1* Integrazione dei Piani
regionali dedicati o che
intersecano il tema del
contrasto alle AMR e del loro
monitoraggio

PP10_0S01_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 al consumo di antibiotici in ambito umano e veterinario, al fine di ottemperare
agli obiettivi di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e successive versioni

Produzione report annuale

Report annuale

10.6* Monitoraggjo uso antibiotid
109 Sorveglianza e monitoraggio
dellimpiego degliantibioticiinambito
veterinario

96




PP10_0S01_IS07 Sorveglianza e monitoraggio dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): B
Coordinamento delle attivita del piano regionale residui a livello locale annuale del
piano come previsto dal PNCAR

Produzione report annuale

Produzione report
annuale

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_IS08 Sorveglianza e monitoraggio dell'impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): C
Promozione dell’applicazione degli strumenti informatici messi a disposizione dal
Ministero per la definizione di DDDVET per gli antimicrobici e le categorie di animali
produttori di alimenti

Incremento rispetto all’anno
precedente (standard
raggiunto nel 2022)

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio dell'impiego
di antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_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

Incremento rispetto all’anno
precedente (standard
raggiunto nel 2022)

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio dell'impiego
di antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_IS10 Sorveglianza e monitoraggio (e)
% di strutture di ricovero in cui e stata effettivamente attivata la sorveglianza dei CRE,
con un grado di copertura >90% (verificata attraverso lo “zero reporting” oppure
attraverso l'incrocio con il flusso informatico regionale dei laboratori ove disponibile)

Incremento rispetto
all’anno precedente

Prosecuzione della
sorveglianza CRE (ex CPE)
con incremento rispetto
all’anno precedente e
caricamento dati in
piattaforma

10.3 Sviluppo sorveglianza
degli enterobatteri resistenti
ai carbapenemi (ex
sorveglianza CPE)

PP10_0S01_IS11 Sorveglianza e monitoraggio (f)
Partecipazione regionale ad almeno tre sorveglianze delle infezioni correlate
all’assistenza, come da indicazioni del Ministero della Salute, definendo un piano

Standard raggiunto nel 2022
Da mantenere anche per il

Partecipazione ad almeno
tre sorveglianze delle
infezioni correlate

10.5 Sorveglianza e controllo
delle ICA

e X . 2024 L
progressivo di sviluppo della sorveglianza regionale all’assistenza
PP10_0S01_IS12 Sorveglianza e monitoraggio (g)
% di Comitati per il Controllo delle infezioni correlate all’assistenza (CC-ICA) che R.epor.t ar?nuale sulle 10.5* Sorveglianza e
producono un report annuale sulle infezioni correlate all’assistenza: (N. CC-ICA che 100% infezioni correlate )

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

all’assistenza da parte dei
CC-ICA

controllo delle ICA

PP10_0S01_IS13 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

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario

PP10_0S01_IS14 Promozione dell’uso appropriato di antibiotici in ambito veterinario
(b): Esistenza di iniziative regionali indirizzate agli stakeholder, per promuovere I'uso
appropriato di antibiotici in ambito veterinario, coordinate con le azioni nazionali e
secondo le indicazioni del PNCAR e le linee guida sull’'uso prudente

Iniziative regionali di
promozione dell’uso
appropriato di antibiotici in
ambito veterinario

Promozione da parte di

tutte le ASL di iniziative

sull’uso appropriato di
antibiotici

10.9 Sorveglianza e
monitoraggio dell'impiego
degli antibiotici in ambito
veterinario
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PP10_0S01_IS15 Promozione dell’'uso appropriato di antibiotici in ambito umano
(c) Esistenza di un team/gruppo multidisciplinare responsabile di programmi di
Antimicrobial stewardship (AS) in tutte le Aziende sanitarie/Ospedali: (N Aziende
sanitarie/Ospedali in cui & stato predisposto un programma di AS) / (N. totale
Aziende sanitarie-Ospedali) x 100

10.7* Promozione dell’'uso
appropriato degli antibioticiin
ambito umano

PP10_0S01_IS16 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’Assistenza (ICA) (a) Esistenza
di un Comitato per il controllo delle Infezioni correlate all’assistenza in tutti gli

Standard raggiunto

Aggiornamento annuale

10.5 Sorveglianza e controllo

ospedali pubblici: (N. ospedali che hanno attivato un Comitato per il controllo delle nel 2022 della composizione delle ICA
Infezioni correlate all’assistenza) / (N. totale ospedali) x 100
PP10_0S01_IS17 Prevenzione delle Infezioni Correlate all’Assistenza (ICA) (b) Adesione al monitoraggio
Istituzione di un sistema regionale di monitoraggio del consumo di prodotti del consumo prodotti 10.5 Sorveglianza e controllo
idroalcolici per I'igiene delle mani:(N. ospedali che dispongono di una sorveglianza 100% idroalcolici per igiene delle | delle ICA
esaustiva del consumo di soluzione idroalcolica) / (N. totale di ospedali della Regione) mani
x100
PP10_0S01_IS19 Formazione sanitaria specifica sull’'uso appropriato di antibiotici e |a
prevenzione delle ICA Partecipazione ad almeno
% di Aziende che hanno inserito negli obiettivi formativi del PNCAR almeno un corso di . . . L
formazione all’anno, su base residenziale o FAD, per medici, veterinari e farmacisti sul 100% un corso di formazione 10.8 Interventi formativi

buon uso degli antibiotici e per tutti gli operatori sanitari sulla prevenzione delle ICA:
(N. Aziende sanitarie in cui & stato predisposto almeno un corso di formazione
all’anno) / (N. totale Aziende sanitarie) x 100

promosso dalla Regione
Piemonte (PNRR)

regionali
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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 2024 a livello locale
A livello locale sono state svolte le seguenti attivita (ASL e ASO):

>

e stata prodotta la relazione delle attivita 2023 previste dagli obiettivi e indicatori

aziendali “GLICA” su form inviato dalla Regione; con nota prot.n.69501 del 26/06/2024 al settore
programmazione dei servizi sanitari e socio sanitari.

>

le azioni svolte dalla figura del Responsabile aziendale della funzione specifica per la

sorveglianza, la prevenzione e il controllo delle ICA/AMR e quella di Referente del PP10 sono
integrate e non si sono verificate modifiche e aggiornamenti.

per il 2024 la prosecuzione delle attivita & stata condotta cercando di ottemperare agli

obiettivi e relativi indicatori organizzativi e di processo aziendali “GLICA” emanati dalla Regione.
A seguito della trasmissione con nota della Regione Piemonte prot. 13634 del 28/05/2024 sono
stati recepiti gli indicatori per la sorveglianza e il controllo delle ICA e dell’antimicrobicoresistenza
Anno 2024. Ll'integrazione tra figura di responsabile aziendale della funzione specifica delle
ICA/AMR e quella di referente del PP10 del piano regionale di prevenzione si & mantenuta
attraverso gli incontri CIO e la realizzazione di venti formativi sulle Infezioni Correlate
all’Assistenza e all’antimicrobico resistenza.

Attori coinvolti
interni all’ASL:

- SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA,

- Referenti dell’attivita di Antimicrobial Stewardship delle ASL,
- Laboratorio di microbiologia aziendale
- SC Farmacia Ospedaliera

- SC Farmacia Territoriale

- Servizio di Formazione delle ASL

- Dipartimento di Prevenzione S.C Igiene degli allevanti e delle produzioni zootecniche del Referente

dell’area veterinaria per il contrasto alle AMR

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso
locale 2024

Valore osservato al

31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

Prosecuzione del
processo di integrazione
dei gruppi regionali
dedicati alle ICA-AMR e
delle attivita per le aree
umana e veterinaria

Presenza di atti di
aggiornamento dei

gruppi

Comunicazione di eventuali
modifiche/ aggiornamenti
della composizione dei gruppi
e delle figure dedicate a
ICA/AMR/PLP per area umana
e veterinaria

Non si sono verificate
modifiche/aggiornamenti

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

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

Evidenza dell’'integrazione
organizzativa e operativa tra le
figure e comunicazione di
eventuali modifiche/
aggiornamenti del nominativo
e ove non raggiunto, recupero
dell’indicatore

I'Integrazione e stata
raggiunta

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 2024

Attuazione sistema obiettivi e
indicatori aziendali ICA-AMR
2024

Obiettivi e indicatori
rendicontati
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Altre attivita di iniziativa locale

Sono stati realizzati 3 Incontri Formativi ECM con i MMG e i PLS del Territorio oltre ad incontri diretti con
due Equipe Territoriali.

Collateralmente sono stati realizzati incontri informativi diretti alla popolazione nell’'ambito del “buon uso”
degli antibiotici, e delle vaccinazioni intese anche come strategia di AMR.

10.2 Sviluppo della sorveglianza degli isolamenti di laboratorio AR_ISS

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Recepimento delle indicazioni regionali ed attuazione dell’attivita locale richiesta.

> Adesione alle indicazioni regionali sulla Sorveglianza ALERT (nuovo indicatore di processo).

LASLTO4 allo stato attuale non e nell’elenco regionale dei laboratori individuati per la fase sperimentale di
sviluppo del sistema informatizzato regionale e quindi non c’é stato reclutamento regionale del laboratorio
aziendale. Saranno recepite le indicazioni regionali ed attuata I'attivita locale richiesta quando disponibili.
Nel 2024 si € mantenuta l'adesione alla sorveglianza AMR e sono stati caricati i dati su piattaforma web
(ARISS-Gemini).

Nel 2024 ¢ proseguita l'attivita di sorveglianza egli isolamenti da laboratorio (10.2), il monitoraggio sull’'uso
degli antibiotici nelle strutture di ricovero pubbliche per acuti (10.6) con il progetto “prima e dopo” che ha
coinvolto il dipartimento medico delllASLTO4. Inoltre, e stata fatta promozione sull’'uso appropriato degli
antibiotici in ambito umano (10.7) con eventi formativi rivolti ai MMG e PLS.

Mantenuta la sorveglianza AMR in tutte le strutture di ricovero pubbliche nell’ASLTO4

Attori coinvolti
interni all’ASL: Rete dei Laboratori di microbiologia, S.C. Sistemi Informativi aziendali. SS Prevenzione

Sorveglianza e controllo delle ICA, Referente del PP10

Indicatori di programma

Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento
PP10_0S01_IS01 Sorveglianza e monitoraggio (a) Adesione e LASL ha mantenuto I'adesione alla
Adesione regionale al sistema di sorveglianza proseguimento della | sorveglianza AMR e ha caricato i
dell’AMR in ambito umano, secondo le indicazioni sorveglianza dati su apposita piattaforma
del Ministero della Salute (ARISS/Gemini) regionale
PP10_0S01_IS02 Sorveglianza e monitoraggio (b)
Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e Incremento
private accreditate incluse nel sistema di dell’adesione al
sorveglianza dell’antibiotico-resistenza in ambito sistema di Mantenuto il 100%
umano: (N. strutture di ricovero per acuti aderenti| sorveglianza alle AMR
alla sorveglianza dell’AMR) / (N. totale delle in ambito umano
strutture di ricovero per acuti) x 100

Obiettivi e indicatori di processo

. . . . Valore osservato al | Motivazione eventuale
Obiettivo di processo |Indicatore di processo|Valore atteso locale 2024

31/12/2024 scostamento
. L’ASLTO4 non e
. N Adesione alle
Awvio della Attivazione della e . compresa tra le
. . . . indicazioni regionali . .
Sorveglianza regionale sperimentazione - strutture inserite nella

sulla Sorveglianza

ALERT della sorveglianza ALERT

sperimentazione
regionale

10.3 Sviluppo sorveglianza degli enterobatteri resistenti ai carbapenemi (ex sorveglianza CPE) ‘

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Descrivere le attivita relative alla prosecuzione e all'incremento della sorveglianza CRE nelle strutture di
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ricovero per acuti e riabilitazione del privato accreditato, anche tramite invito formale e sostegno

tecnico alle strutture non ancora aderenti; devono essere raccolti gli inviti ed eventuali verbali degli

incontri svolti con le strutture private accreditate invitate alla partecipazione della sorveglianza CRE;
> per i casi di zero reporting deve essere inviata comunicazione a:
sanita.pubblica@regione.piemonte.it e al referente locale del PP10.

Diffusione report regionale annuale.

> Recepimento procedure regionali di gestione isolamento positivi in allevamenti animali (nuovo

indicatore di processo).

Si conferma che nell’/ASLTO4 a livello aziendale I'attivita & consolidata in tutte le strutture di ricovero.

Viene pertanto effettuata la sorveglianza e I'inserimento su piattaforma dedicata web degli isolamenti di
enterobatteri resistenti ai carbapenemi.

Gia nel 2023 con nota prot. n. 61996 del 14/06/2023, in accordo con quanto previsto dagli indicatori regionali
“Evidenza di sorveglianza microbiologica in accordo con le attivita previste dal PNCAR”, si & proposta
I'adesione al protocollo di sorveglianza delle batteriemie da CRE alle strutture riabilitative del privato
accreditato, dando evidenza di formale sostegno tecnico con nota prot. n 91891 del 12/09/2023. Delle 6
strutture afferenti all'area aziendale 1 ha aderito, delle rimanenti 5 che non hanno aderito, I'ISRI di

collegamento, su segnalazione da parte delle medesime, inserira i casi sulla piattaforma WEB-ISS.
| report regionali sono diffusi alle strutture operative.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA (ISRI di collegamento territoriale),
Laboratorio Analisi per la parte di sviluppo sorveglianza, Referente del PP10 (SISP) ai fini di valutazione
esterni all’ASL: Strutture private di ricovero

Indicatori di programma

Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento

PP10_0S01_1S10 Sorveglianza e
monitoraggio (e) % di strutture di

ricovero in cui e stata effettivamente
attivata la sorveglianza dei CRE, con un
grado di copertura >90% (verificata
attraverso lo “zero reporting” oppure

attraverso I'incrocio con il flusso

informatico regionale dei laboratori ove

Prosecuzione della
sorveglianza CRE (ex
CPE) con incremento

rispetto all’anno
precedente e
caricamento dati in
piattaforma

L’ASL ha proseguito la sorveglianza CRE per il
2024 con un numero di strutture pari al 100%
L’ASL ha caricato i dati su apposita

piattaforma.

Il Referente del PP10 ha inviato la
comunicazione dello “zero reporting” per

le strutture private come da
programmazione

disponibile)
Obiettivi e indicatori di processo
Motivazione
Obiettivo di Indicatore di
Valore atteso locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
processo processo
scostamento
Incremento dell’adesione alla L’ASL TO4 ha partecipato alla
. sorveglianza CRE da parte delle sorveglianza CRE con il
Consolidamento e| Incremento . . . . .
. . strutture private di ricovero per acuti coinvolgimento del 100% delle
incremento della rispetto e . . . . .
K e riabilitazione del privato accreditato. strutture operative aziendali
copertura della all'anno . . . .
. Invito formale e sostegno tecnico alle | Per le strutture private di ricovero
sorveglianza precedente IR L . sy
strutture locali di ricovero per acuti di fare riferimento alle attivita
riabilitazione non ancora aderenti | rendicontate nel paragrafo descrittivo
Non valutabile
Integrazione Incremento in quanto non
Sorveglianza rispetto . . .| Sono state recepite / non sono state sono state
) Recepimento procedure regionali . . .
Umana - all’anno recepite le procedure regionali emanate dalla
veterinaria precedente Regione
Piemonte
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10.4 Prevenzione e controllo delle AMR e ICA sul territorio e nelle RSA (azione equity oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Descrivere sinteticamente se a livello di ASR (Aziende Sanitarie Regionali) sono state svolte le seguenti attivita.

Comunicazione a Regione di eventuali modifiche/aggiornamenti dei nominativi della funzione specifica
per il controllo delle infezioni correlate all’assistenza.

e \Verifica circa la presenza di infermieri addetti al controllo infezioni in ambito ospedaliero e territoriale
come da indicazioni Piano Pandemico 2021-2023 (DGR n. 7-3122 del 23/04/2021); Circolare regionale
n. 1950 del 06/02/2001; DD n. 725 del 15/11/2017, per eventuale comunicazione a Regione circa
I'aggiornamento dei nominativi.

e Alivello di ASL sono state svolte le seguenti attivita:

e Predisposizione della funzione dedicata alla sorveglianza, prevenzione e controllo del rischio infettivo
(ICA/AMR) in staff alla direzione aziendale e individuazione di un ISRI, nell'lambito dell’'unita per il
rischio infettivo ospedaliero, che dovra raccordarsi con il territorio.

e Adesione alle Sorveglianza sulla prevalenza di ICA e consumo antibiotici in RSA.

e Monitoraggio della qualita, mediante questionario, delle procedure rivolte alle RSA individuate e
messe a disposizione dal livello regionale.

Nelll/ASL TO4 la SS prevenzione sorveglianza e controllo & costituita da un Responsabile e infermieri

dedicati al controllo infezioni come previsto.

Nell’/ASL TO4 la funzione di sorveglianza, prevenzione e controllo del rischio ICA/AMR ¢ in staff alla

Direzione Aziendale. Con nota prot. n 46976 del 05/05/2023 é stato dato mandato di assegnazione a un

ISRI gia presente nella struttura, con la funzione di raccordo ospedale-territorio.

LASL TO4 ha aderito alla Sorveglianza sulla prevalenza di ICA e consumo antibiotici in RSA “HALT-4” che

ha coinvolto due strutture di assistenza socio sanitaria extra-ospedaliera come richiesto dall’indicatore

regionale n.8. La sorveglianza ¢ stata effettuata presso la RSA di Foglizzo il 12/6/2024 e la RSA di Volpiano

il 19/07/2024.

La Regione Piemonte, con nota prot. 18039 del 18/07/2024, ha richiesto alle RSA regionali la

compilazione del “Questionario di gradimento sulle procedure relative alle misure di Infection

prevention and control nel contesto delle Residenze Sanitarie Assistenziali", nell'ambito dell'azione 10.4

- Prevenzione e controllo delle AMR e ICA sul territorio e nelle RSA (azione equity oriented)”. Il

referente PP10 ha provveduto alla sensibilizzazione delle RSA del territorio.

E’ stato sollecitato un feedback relativo alla compilazione i cui dati non sono ancora completamente

disponibili.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA (ISRI di collegamento territoriale), Farmacia

territoriale, Referente del PP10 (SISP)
esterni all’ASL: RSA Foglizzo, RSA Volpiano

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al 31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PP10_OT04_IT04 Lenti
di equita Funzione
AMR-ICA e rete ISRI

territoriale

Porre la funzione dedicata alla sorveglianza,
prevenzione e controllo del rischio infettivo
(ICA/AMR) in staff alla direzione aziendale.
Individuare e dedicare un ISRI, nell’ambito
dell’unita per il rischio infettivo ospedaliero, che
dovra raccordarsi con il territorio

La funzione dedicata alla
sorveglianza, prevenzione e
controllo del rischio infettivo

(ICA/AMR) & stata posta in staff alla
direzione aziendale

Adozione procedure
prevenzione e
controllo AMR-ICA in
RSA

Monitoraggio della qualita delle procedure
tramite questionario predisposto dal livello
regionale

Dato al momento non disponibile
(fare riferimento alle attivita
rendicontate nel paragrafo
descrittivo)
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Obiettivi e indicatori di processo

Valore atteso Motivazione
Obiettivo di processo | Indicatore di processo locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento
Sorveglianza mediante N. 2 RSA su 2, che rientravano
Prevalenza delle ICA e N nei criteri di ammissibilita previsti dal
. Partecipazione alla . )
del consumo di ) Adesione alla protocollo, hanno partecipato alla
S sorveglianza Europea e ) . .
antibiotici in un . Sorveglianza sorveglianza mediante Prevalenza
. Nazionale e
campione delle ICA e del consumo di antibiotici
rappresentativo di RSA

10.5 Sorveglianza e controllo delle Infezioni Correlate all’Assistenza

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
A livello di ASR sono state svolte le seguenti attivita:
Garantire il mantenimento e prosecuzione delle sorveglianze secondo le indicazioni regionali;
e predisposizione di un report annuale sulle infezioni correlate all’assistenza da parte dei CC-ICA;
e comunicazione a Regione dell’eventuale aggiornamento della composizione del Comitato per il
controllo delle Infezioni correlate all’assistenza come previsto da indicatore PP10_1S01_[S16.
Nel 2024, con nota prot. n. 13634 del 28052024, avente per oggetto “Infezioni correlate all’assistenza
sanitaria “ 1.C.A.” - Trasmissione degli Indicatori per la redazione dei Programmi aziendali di Prevenzione del
Rischio Infettivo anno 2024 e della scheda per la rendicontazione dei programmi anno 2023” la Regione
Piemonte, Settore Programmazione dei Servizi Sanitari e Socio Sanitari, ha richiesto la rendicontazione del
Programma di Prevenzione del rischio infettivo 2023. Pertanto, in ottemperanza a quanto sopra, tale
rendicontazione & stata inviata su form regionale con nota prot. n. 69501 del 26/06/2024.
Nel 2024 la composizione del CIO-ICA, uno per tutta ASL TO4, non ¢ variata.
Il CIO-ICA ha redatta il report annuale sulle ICA.
Nell/ASL TO4 sono documentate le attivita di sorveglianza, secondo quanto proposto dal gruppo regionale
attraverso l'indicatore n. 8 dal titolo “sorveglianza delle infezioni chirurgiche, di batteriemie e polmoniti
(VAP) in Terapia intensiva, di sorveglianza mediante prevalenza puntuale HALT in Residenze Sanitarie
Assistite, secondo le indicazioni regionali (e nazionali) ”.
LASL TO4 nell'ambito della sorveglianza delle ISC aderisce al programma di sorveglianza nazionale SNICh-
ECDC. Gli interventi sotto sorveglianza sono stati su colon, protesi d’anca e prostata.
Al momento della rendicontazione la prevalenza secondo il protocollo “HALT4” ¢ stata attuata presso n. 2
strutture, come descritto nell’azione 10.4.
Per le altre sorveglianze i dati sono puntualmente diffusi e condivisi nel corso degli incontri CC-ICA e
rendicontati nella relazione annuale inviata in Regione.
LASL TO4 ha aderito alla “Sorveglianza nazionale del consumo di soluzione idroalcolica per l'igiene delle
mani in ambito ospedaliero (CSIA-ISS).
In occasione della settimana mondiale per la consapevolezza sull’antimicrobico resistenza (18-24/11/24) si
sono realizzate azioni di comunicazione, sia a livello locale, che aderendo alle iniziative promosse a livello
regionale.
Il CC-ICA dell’ASL ha prodotto il report annuale sulle ICA
L’ASL ha aderito al monitoraggio del consumo prodotti idroalcolici per I'igiene delle mani
L’ASL ha aderito alle iniziative regionali di comunicazione

Attori coinvolti

interni all’ASL: SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA, CC-ICA
esterni all’/ASL: RSA Foglizzo, RSA Volpiano
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Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
PP10_0S01_IS11 Sorveglianza e monitoraggio (f)
Partecipazione regionale ad almeno tre sorveglianze Partecipazione ad
delle infezioni correlate all’assistenza come da almeno tre sorveglianze | L’ASL ha partecipatoan 3
indicazioni del Ministero della Salute, definendo un | delle infezioni correlate sorveglianze
piano progressivo di sviluppo della sorveglianza all’assistenza
regionale
PP10_0S01_IS12 Sorveglianza e monitoraggio (g)
Comitati per il Controllo delle infezioni correlate
s Report annuale sulle
all’assistenza (CC-ICA) che producono un report . Lo
. . . infezioni correlate .
annuale sulle infezioni correlate all’assistenza: (N. S . Si
all’assistenza da parte dei
CC-ICA che producono un report annuale sulle CC-ICA
infezioni correlate all’assistenza/(N. totale CC-ICA)
x 100
PP10_IS01_IS16 Prevenzione delle Infezioni Correlate Il CIO-CICA non ha variato
all’Assistenza (ICA) (a) Aggiornamento annuale la propria composizione
Esistenza di un Comitato per il controllo delle Infezioni della composizione (delibera n. 280 del
correlate all’assistenza in tutti gli ospedali pubblici 30/3/2022)
PP10_IS01_IS17 Prevenzione delle Infezioni Correlate . . .
- - Sh Adesione al monitoraggio
all’Assistenza (ICA) (b) >
N . . . . . . del consumo prodotti .
Istituzione di un sistema regionale di monitoraggio del| . . e Si
. . . Ve idroalcolici per I'igiene
consumo di prodotti idroalcolici per I'igiene delle .
. delle mani
mani
PP10_0OT03_IT03 Comunicazione sull’'uso appropriato
di antibiotici . s
. . . . Attuazione delle attivita
Esistenza di un programma regionale annuale di . . .
. . . . previste a livello Si
informazione e comunicazione basato sulle evidenze, .
. L . . o regionale
coordinato con le azioni nazionali e le indicazioni del
PNCAR
10.6 Monitoraggio del consumo degli antibiotici
Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Messa a disposizione dei dati locali al fine delle attivita di Antimicrobial Stewardship.
> Predisposizione report a livello locale.
> Incremento dell’adesione al sistema di sorveglianza alle AMR per quanto riguarda le strutture di

ricovero per acuti, pubbliche e private accreditate.
> Valutazione Report Consumo Antibiotici negli allevamenti

Nel 2024 & proseguita l'attivita di monitoraggio sull’'uso degli antibiotici. Con nota prot. n. 4854 del
15/1/2024 sono stati definiti i componenti del gruppo aziendale multidisciplinare stewardship, cui ha fatto
seguito la pianificazione del progetto “Prima e dopo”. La presentazione del progetto si e realizzata attraverso
un incontro con i professionisti delle strutture di Medicina generale e Geriatria dell’azienda (prot. n.18990
del 20/02/2024). La sua realizzazione si & sviluppata nel corso di tutto 'anno. Lobiettivo del progetto & stata
la valutazione dell’appropriatezza prescrittiva in relazione alle indicazioni contenute nel Manuale Regionale
di Terapia Antibiotica Empirica ed efficacia degli interventi formativi con approfondimento sul trattamento
delle infezioni a maggior evidenza di inappropriatezza.

L'azienda produce la reportistica dei dati compresi negli indicatori PNCAR, come richiesto dall’indicatore n. 6
proposto dal gruppo regionale. | dati sono richiesti all’ S.C. Farmacia (area ospedaliera/territoriale) che
provvede alla elaborazione e restituzione ai clinici. La S.C. Farmacia Territoriale invia annualmente la
reportistica ai Direttori di Distretto e per loro tramite ai MMG, PLS e specialisti ambulatoriali.

Gli stessi dati sono argomento di confronto nel corso degli incontri del CC- ICA.
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Il Personale dei Servizi Veterinari afferenti alla SC Igiene degli allevamenti e delle produzioni zootecniche —
Area C ha provveduto a visionare e valutare il Report Regionale relativo al consumo di antibiotici negli
allevamenti in modo da orientare parte delle attivita di controllo.

Attori coinvolti

interni all’ASL:

SC Farmacia Ospedaliera, SC Farmacia Territoriale, SC Laboratorio analisi e microbiologia aziendale, SC
Sistemi Informativi, SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA, Responsabile del programma
Stewardship, SC Medicine generali / Geriatria, Referente del PP10 (SISP), SC Igiene degli allevamenti e delle
produzioni zootecniche — Area C

Indicatori di programma

Valore atteso locale Motivazione
Nome indicatore 2024 Valore osservato al 31/12/2024 | eventuale
scostamento
PP10_0S01_IS02 Sorveglianza e monitoraggio (b)
Percentuale di strutture di ricovero pubbliche e Incremento L’ASL TO4 ha proseguito la

sorveglianza dell’antibiotico-
resistenza in ambito umano con
un numero di strutture pari a
100%

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

dell’adesione al sistema
di sorveglianza alle AMR
in ambito umano

PP10_0S01_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 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

E stato redatto un report sui
consumi di antibiotici in ambito
umano
L’ASL ha ricevuto e visionato un
report sui consumi di antibiotici
in ambito veterinario.

Report annuale

10.7 Promozione del buon uso degli antibiotici in ambito umano

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Descrivere le attivita finalizzate all'incremento, rispetto all'anno precedente, dell'adesione al sistema di
sorveglianza dell’AMR da parte delle strutture di ricovero per acuti, pubbliche e private accreditate.
Descrivere le iniziative attuate in occasione della settimana mondiale sulla resistenza antimicrobica.

Tutte le strutture per acuti sono coinvolte nella sorveglianza dell’antibiotico resistenza in ambito umano; i
dati vengono inseriti su piattaforma informatizzata regionale. Annualmente viene prodotto un report sulle
azioni riguardanti la prevenzione delle Infezioni Correlate all’Assistenza.

In occasione della settimana mondiale per la consapevolezza sull’antimicrobico resistenza (18-24/11/24) si
sono realizzate azioni di comunicazione, sia a livello locale che aderendo alle iniziative promosse a livello
regionale.

Attori coinvolti

interni all’ASL: SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA, SC Farmacia Ospedaliera, SC Farmacia
Territoriale, SC Laboratorio analisi e microbiologia aziendale, Referente del PP10 (SISP)
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Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 31/12/2024 eventuale
scostamento
PP10_0S01_IS02 Sorveglianza e
monitoraggio (b)
Percentuale di strutture di ricovero L’ASL TO4 ha proseguito la
pubbliche (.e private.accredit'ate incluse Incremento dell’adesione al ' s'or.ve'glianza'
nel sistema di sorvegll.anza . sistema di sorveglianza alle d,e” ant!blotlco-resnstenza
dell’antibiotico-resistenza in ambito AMR in ambito umano in ambltq umano con u'n
umano: (N. strutture di ricovero per numero di strutture pari a
acuti aderenti alla sorveglianza 100%
del’AMR) / (N. totale delle strutture di
ricovero per acuti) x 100
Fruizione corso FAD
predisposto dalla Regione
(10.7) Non ancora
disponibile corso
Promozione dell’adesione al EAD
PP10_0OT02_IT02 Formazione sull’'uso corso formativo FAD “Antibioticoresistenz
appropriato di antibiotici Presenza di | “Antibioticoresistenza ed il aed il buon uso
offerta formativa progettata e gestita | Puon uso dell’antibiotico - Non valutabile dell’antibiotico -
insieme alla Scuola, alle Universita e |Corso base di antibiogramma, Corso base di
agli Ordini professionali principi di farmacocinetica e antibiogramma,
farmacodinamica erogato principi di
dalla Regione (10.8) farmacocinetica e
(aggiornamento e farmacodinamica”
prosecuzione dell’attivita
dell’anno 2023)
PP10_0OT03_IT03 Comunicazione UASL ha aderito alle
sull’uso appropriato di antibiotici iniziative regionali di
Esistenza di un programma regionale Adesione alle iniziative comunicazione in
annuale diinformazione e promosse dal livello regionale| occasione della settimana
comunicazione basato sulle evidenze, mondiale sulla resistenza
coordinato con le azioni nazionali e le antimicrobica
indicazioni del PNCAR

10.8 Interventi formativi regionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Promozione dell’adesione degli operatori al corso di formazione relativo alle Infezioni ospedaliere (Modulo
DeA).

e Predisposizione dei Moduli B e C del corso FAD regionale: “Corso di formazione sulle infezioni correlate
all’assistenza in ambito ospedaliero” per tutti gli operatori della Regione, e favorire 'adesione ai moduli B
eC;

¢ Monitoraggio della partecipazione e della qualita del corso (Modulo A).

LASL TO4 ha ottemperato a quanto previsto dal PNRR missione 6 C2 sub2.2 e dalla DGR 1-6675 del
29/3/2023; modulo A (FAD) dal titolo “Prevenzione e controllo delle infezioni correlate all’assistenza (1.C.A.)
EDUISS”; modulo B+C (residenziale) dal titolo “Corso di formazione sulle infezioni correlate all’assistenza in
ambito ospedaliero”. La rendicontazione dei partecipanti a cura della Formazione aziendale & realizzata
attraverso registro web Ministero della Salute. | partecipanti al modulo A compilano a fine corso il
questionario di valutazione della qualita, step obbligatorio per I'acquisizione dell’attestato di partecipazione
e ammissione ai moduli B+C.

Si sono inoltre realizzati altri eventi formativi riguardanti I'impatto dell’antibioticoresistenza nella medicina
territoriale che ha coinvolto i MMG/PLS.
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Il progetto di antimicrobial stewardship ASL TO4 denominato “Prima e dopo” & stato supportato dalla
progettazione e realizzazione di una FSC rivolta ai medici delle SC Medicine / Geriatria.

Sono stati effettuati incontri con allevatori e veterinari su tematiche inerenti I'utilizzo degli antimicrobici, la
prescrizione, la valutazione del DDD, I'utilizzo delle piattaforme informatiche per la valutazione integrata del
rischio (ClassyFarm) e la nuova PAC. In particolare il personale della SC Igiene degli allevamenti e delle
Produzioni Zootecniche ha organizzato 2 incontri con Medici Veterinari ed Allevatori del settore suinicolo e
del settore bovino al fine di formare gli operatori in merito a uso corretto del farmaco, AMR ed
aggiornamenti legislativi in data 30/08/2024 e 10/12/2024.

Inoltre il personale della SC Igiene degli allevamenti e delle Produzioni Zootecniche ha partecipato ad un
Convegno accreditato ECM organizzato dalla Regione Piemonte in collaborazione con I'ASL TO5 dal titolo
NUOVI STRUMENTI PER LESECUZIONE DI CONTROLLI UFFICIALI DI FARMACOSORVEGLIANZA Reg.(UE)
2019/6 - D.Lgs 07/12/2023 n. 218 Reg.(UE) 2019/4 - D.Lgs 23/11/2023 n. 194 inerente 'uso consapevole degli

antibiotici in medicina veterinaria ed i controlli effettuati sai servizi veterinari.

Attori coinvolti

interni allASL: SC Governo Clinico, SS Prevenzione Sorveglianza e Controllo delle ICA,, SC Farmacia
Territoriale e Ospedaliera, SC Laboratorio analisi e microbiologia aziendale,, Referente del PP10 (SISP).,
SC Igiene degli allevamenti e delle Produzioni Zootecniche
esterni all’/ASL: Formazione a distanza dell’Istituto Superiore di Sanita “EDUISS” (modulo A)

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PP10_0S01_IS19 Formazione sanitaria
specifica sull’'uso appropriato di
antibiotici e la prevenzione delle ICA.
% di Aziende che hanno inserito negli
obiettivi formativi del PNCAR almeno un
corso di formazione all’anno, su base
residenziale o FAD, per medici, veterinari
e farmacisti sul buon uso degli antibiotici
e per tutti gli operatori sanitari sulla
prevenzione delle ICA: (N. Aziende
sanitarie in cui é stato predisposto
almeno un corso di formazione all’anno) /
(N. totale Aziende sanitarie) x 100

Partecipazione al corso di
formazione promosso dalla
Regione Piemonte (PNRR)

LASL ha predisposto un corso
di formazione per medici,
veterinari e farmacisti sul
buon uso degli antibiotici

N. di operatori che hanno
effettuato e superato il
Modulo A del corso ICA

al 31/12/2024 sono stati 1416
(PNRR) e peri ModuliBe C
(PNRR): 892

PP10_0OT02_IT02 Formazione sull’'uso
appropriato di antibiotici. Presenza di
offerta formativa progettata e gestita
insieme alla Scuola, alle Universita e agli
Ordini professionali

Fruizione corso FAD
predisposto dalla Regione
(10.7)
Promozione dell’adesione al
corso formativo FAD
“Antibioticoresistenza ed il
buon uso dell’antibiotico -
Corso base di
antibiogramma, principi di
farmacocinetica e
farmacodinamica erogato
dalla Regione (10.8)
(aggiornamento e
prosecuzione dell’attivita
dell’'anno 2023)

Non valutabile

Non ancora disponibile
corso FAD
“Antibioticoresistenza
ed il buon uso
dell’antibiotico - Corso
base di antibiogramma,
principi di
farmacocinetica e
farmacodinamica”

107




Obiettivi e indicatori di processo

Indicatore di | Valore atteso locale Valore osservato al Motivazione eventuale

UGG processo 2024 31/12/2024 scostamento

% di operatori che hanno
aderito al modulo A/n°
Partecipazione al operatori target: 89.2%

corso di formazione (1416/1588)
ed effettuazione

della valutazione di | % di partecipanti che

qualita hanno risposto alla
valutazione della qualita:
100%

Monitoraggio attivita Monitoraggio
formativa regionale prevista|adesione e qualita
dal PNRR Missione 6 relativo dell’'offerta

alle Infezioni Ospedaliere formativa

10.9 Sorveglianza e monitoraggio dell'impiego degli antibiotici in ambito veterinario

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

LAzienda ha mantenuto tutte le attivita previste dai Piani Nazionali che prevedono un’attivita di controllo
relativa I'utilizzo degli antimicrobici in Medicina Veterinaria, i controlli sull’utilizzo del farmaco, la ricerca di
residui di farmaco in alimenti di origine animale e negli alimenti per gli animali, il monitoraggio delle
resistenze.

Come previsto e stata implementata l'attivita di coordinamento dei referenti dei Servizi Veterinari con
competenze su Piani di Controllo Nazionali intersettoriali ed eventualmente collegati alle tematiche
dell'antimicrobico resistenza (Piani Nazionali Farmaco sorveglianza, Alimentazione Animale, Residui etc)

E’ stato valutato e condiviso tra gli operatori un Report di valutazione sul consumo di antibiotici in ambito
veterinario negli allevamenti zootecnici di competenza dell’Azienda

Attori coinvolti
Gli operatori coinvolti sono stati tutti i Medici Veterinari Dirigenti del Servizio di Igiene degli Allevamenti e

delle Produzioni Zootecniche (Area C) del Dipartimento di Prevenzione.

Indicatori di programma

val tt local val to al Motivazione
Nome indicatore alore atteso locale alore osservato a eventuale
2024 31/12/2024
scostamento
PP10_0S01_IS04 Sorveglianza e monitoraggio Assenza esiti
(d)_laboratori Esiti Censimento censimento
% laboratori regionali (pubblici e privati) Accredia richiesto dal Non valutabile richiesto da
coinvolti nella sorveglianza dell’AMR su animali Ministero della Salute Ministero deIIa.
da produzione di alimenti e da compagnia Salute ad Accredia
PP10_0S01_IS06 Sorveglianza e monitoraggio
dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): A La ASL ha valutato il report
Restituzione annuale, da parte della Regione su sorveglianza e
alle Aziende Sanitarie, di informazioni relative Report annuale monitoraggio dell'impiego
al consumo di antibiotici in ambito umano e degli antibiotici in ambito
veterinario, al fine di ottemperare agli obiettivi veterinario
di riduzione dei consumi previsti dal PNCAR e
successive versioni
PP10_0S01_IS07 Sorveglianza e monitoraggio
dell'impiego degli antibiotici in ambito o
veterinario (d): B Report annuale La ASL ha. effettuat‘o |I.p|ano
Coordinamento delle attivita del piano regionale residui
regionale residui a livello locale annuale del
piano come previsto dal PNCAR
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PP10_0S01_IS08 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 'uso

delle piattaforme
informatiche

PP10_0S01_IS09 Sorveglianza e monitoraggio
dell’impiego degli antibiotici in ambito
veterinario (d): D
Classificazione delle aziende zootecniche sulla
base diindicatori di rischio attraverso specifici
tool informatici messi a disposizione dal
Ministero

Mantenimento della
sorveglianza e del
monitoraggio
dell'impiego di
antibiotici

La ASL ha la sorveglianza e
h@ effettuato il
monitoraggio dell'impiego
di antibiotici in ambito
veterinario mediante 'uso
delle piattaforme
informatiche

PP10_0S01_IS14 Promozione dell’'uso
appropriato di antibiotici in ambito
veterinario (b):

Esistenza di iniziative regionali indirizzate agli
stakeholder, per promuovere I'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

Obiettivi e indicatori di processo

Val Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo \llalore atteso alc;r: /g;jezgl:zo eventuale
ocale 2024 2 scostamento
Coordinamento tra i referenti dei gruppi
tecnici regionali che hanno, nelle loro Riunione Collegiale Almeno 1 L'ASL ha
competenze, I'utilizzo del farmaco in annuale riunione partecipato an.
medicina veterinaria e il contrasto 4 riunioni
del’AMR

Altre attivita di iniziativa locale

Come indicato nell’Azione 10.8 sono stati effettuati incontri con allevatori e veterinari su tematiche inerenti
I'utilizzo degli antimicrobici, la prescrizione, la valutazione del DDD, I'utilizzo delle piattaforme informatiche
per la valutazione integrata del rischio (ClassyFarm) e la nuova PAC. In particolare il personale della SC Igiene
degli allevamenti e delle Produzioni Zootecniche ha organizzato 2 incontri con Medici Veterinari ed
Allevatori del settore suinicolo e del settore bovino al fine di formare gli operatori in merito a uso corretto
del farmaco, AMR ed aggiornamenti legislativi in data 30/08/2024 e 10/12/2024.

Inoltre, il personale della SC Igiene degli allevamenti e delle Produzioni Zootecniche ha partecipato ad un
Convegno accreditato ECM organizzato dalla Regione Piemonte in collaborazione con I’ASL TO5 dal titolo
NUOVI STRUMENTI PER LESECUZIONE DI CONTROLLI UFFICIALI DI FARMACOSORVEGLIANZA Reg.(UE)
2019/6 - D.Lgs 07/12/2023 n. 218 Reg.(UE) 2019/4 - D.Lgs 23/11/2023 n. 194 inerente I'uso consapevole degli
antibiotici in medicina veterinaria ed i controlli effettuati sai servizi veterinari.

Infine il personale della SC Igiene degli allevamenti e delle Produzioni Zootecniche ha predisposto delle
brochure informative inerente le problematiche del’lAMR e del buon uso degli Antibiotici per quanto
concerne gli allevamenti zootecnici, gli apicoltori e le farmacie. Tale materiale e stato distribuito in
consultazione
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PL11

PRIMI 1000 GIORNI

Referente locale del programma:
Dott.ssa Manuela Cenni - Dipartimento Materno Infantile mcenni@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:
Dr. Giuseppe Bartemucci (Dipartimento Materno Infantile)
gbartemucci@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma

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

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore e formula

Valore atteso regionale
2024

Valore atteso locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETTOR
IALITA

PL11_OTO02 Promozione del
benessere nei primi 1000
giorni di vita e sostegno alla
genitorialita attraverso tavoli
intersettoriali, accordi con
entilocali e terzo settore e
favorendo processi
partecipativi con la
popolazione target

PL11_OTO02_ITO7 Accordi intersettoriali Presenza di
accordi con soggetti esterni al sistema sanitario

Almeno due incontri del
tavolo intersettoriale

11.1 Strategie
intersettoriali per il
sostegno e
I"accompagnamento alla
genitorialita

Trasversale
FORMAZIONE

PL11_OTO3 Realizzazione di
percorsi formativi sui
determinanti della salute dei
bambini

PL11_OTO03_ITO3 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 un percorso
formativo

Adesione a proposte del
Tavolo intersettoriale
regionale

11.3 Azione sui
determinanti di salute
del bambino

PL11_OTO04 Formazione sugli
inquinanti ambientali

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 sanitario, epidemiologia
ambientale e tossicologia ambientale, comunicazione del
rischio, temi della valutazione e gestione del rischio chimico,
ecc., per operatori interni al SSN (con particolare riferimento
ai MMG, PLS) e operatori del SNPA, anche attraverso modalita
via web (FAD) (PP9)

Realizzazione di
almeno un percorso
formativo

Partecipazione ai percorsi
formativi proposti

11.4 La tutela
dell’ambiente e il contatto
con la natura quali
determinanti del benessere
e della salute dei bambini e
delle famiglie
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Trasversale
COMUNICAZI ONE

PL11_OTO6 Revisione,
traduzione multilingue e
distribuzione in luoghi
sensibili del materiale
“Maneggiare concura” e
produzione di nuovo
materiale rispetto ai temi del
programma

PL11_OTO06_ITO6 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
unintervento di
comunicazione sociale

Partecipazione alle attivita
inerentiil progetto “Nati con
la natura”

11.3 Azione sui
determinanti di salute
del bambino

Trasversale

PL11_OTO1 Orientare gli
interventi a criteri di equita;
aumentando la
consapevolezza sul potenziale

PL11_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Somministrazione di un questionario sulle conoscenze degli
operatori e PLS delle disuguaglianze e connessioni con i

11.3 Azione sui
determinanti di salute

EQUITA determinanti della salute .
impatto, in termini di del bambino
disuguaglianze, delle prassi
organizzative Lettura precoce in famiglia -
PL11_0S01 Promuovere e PL11_0S01_IS01 Adesione alla settimana mondiale Eresenza del me?teriale Iniziative di comunicazione 11.2 Promozione
SPECIFICO sostenere |'allattamento al dell’allattamento al seno riguardante la giornata . dell’allattamento
seno Adesione dell’allattamento al seno in tutte le ASL materno
sul sito della Regione
11.4 La tutela
PL11_0S02 Sviluppare dell’ambiente e il
interventi precoci sulle | PL11_0S02_IS02 Presenza di un gruppo di lavoro Progettazione contatto con la natura
SPECIFICO tematiche ambientali in ambiente percorsi - quali determinanti del
gravidanza e nei primi Costituzione del gruppo formativi benessere e della
anni di vita salute dei bambini e
delle famiglie
11.3 Azione sui
determinanti di
PL11_0S05 Favorire salute del bambino
I'integrazione e I'accesso L R L :
gai <ervizi per PL11_0S05_IS04 Presenza di linee di indirizzo per Pubblicazione 11.5 Promozione
SPECIFICO |, .~ namZnto delle I’accompagnamento delle neo famiglie nei primi delle linee - della salute
pag 1000 giorni di vita d’indirizzo riproduttiva e

neo famiglie nei primi
1000 giorni di vita

dell’accesso servizi
e alle pratiche di
programmazione
familiare
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Azione 11.1 Strategie intersettoriali per il sostegno e I'accompagnamento alla genitorialité\

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

La S.C. Pediatria e Neonatologia di Cirie, insieme alle Pediatrie di Chivasso e Ivrea, ha partecipato
attivamente all’organizzazione (tramite riunioni con il Consorzio delle Residenze Reali Sabaude e il
Cultural Welfare Center e con le ASL piemontesi che hanno aderito al progetto), pianificando tempi e
location dei vari interventi, e alla conduzione delle attivita dell'lsola del Benessere e della Salute
nell’ambito della “Festa della Nascita” tenutasi il 15.09.24 alla Reggia di Venaria, che ha registrato la
partecipazione di circa 3000 persone tra genitori e nuovi nati dell’anno (939 famiglie con bambini e
bambine nate nel 2023 e 2024, provenienti da 99 comuni). Sono stati tenuti incontri con soggetti
esterni al sistema sanitario (Comuni, sistema bibliotecario, associazioni musicali e centri per le
famiglie, associazioni di volontariato) per I'organizzazione dell’evento stesso. Durante la
manifestazione si € dato spazio a pil momenti d’incontro con i genitori, durante i quali si sono
affrontati numerosi temi : Massaggio infantile - Giochi per crescere, confronto con fisioterapisti e
logopedisti - Manovre di disostruzione delle vie aeree da corpo estraneo - Sostegno all’allattamento
materno - Il Consultorio familiare: come sentirsi a casa - Conoscere e prendersi cura del perineo in
gravidanza e nel post-partum - Bimbi in fascia, come utilizzare correttamente le fasce per
raggiungere un ottimale benessere materno neonatale - Animali domestici, come gestirli -
Alimentazione complementare e dimostrazione pratica dei tagli sicuri degli alimenti - Neonato:
sonno, emozioni e attivita - Mamme in corsa, camminate nei Giardini accompagnati da operatori
sanitari e walking leaders.

Nell’ambito dell’evento “Festa della Nascita” si sono inoltre tenuti incontri su varie tematiche: importanza
del corretto timing nel taglio del cordone alla nascita, su svezzamento, vaccinazioni in eta pediatrica,
trauma cranico, domande piu frequenti in pronto soccorso pediatrico, disturbi dello spettro autistico,
importanza della musica nei primi mille giorni di vita, uso e abuso degli schermi e ruolo del pediatra di
libera scelta, contatto con gli ambienti naturali come contributo al benessere dei piu piccoli, ferite
dell'infanzia e violenza assistita, come giocare con il neonato (giochi smartphone free).

Nel 2024 sono stati tenute 2 riunioni dei tavoli intersettoriali in previsione dell’organizzazione degli
eventi per la Settimana mondiale allattamento approfondendo le tematiche inerenti il contatto
precoce tra bambini e natura e I'importanza della lettura nei primi mille giorni di vita.

Sono state sviluppate collaborazioni, promuovendo I'ingresso del Castello di Aglié nel circuito di Nati
con la Cultura, con la partecipazione alla Settimana mondiale dell’Allattamento Materno 2024 dell’
ASL TO4, con 891 ingressi per I'evento “SCINTILLE DI VITA”.

Anche nel 2024, in data 6.10.24 e stata tenuta la giornata nazionale “Le manovre per la vita” indetta
dalla Societa Italiana di Emergenza e Urgenza Pediatrica (SIMEUP) presso il Castello di Aglie
nell’ambito dell’evento “SCINTILLE DI VITA”. Durante la giornata gli istruttori SIMEUP dell’ASL TO4
hanno dedicato alle famiglie I'insegnamento delle manovre di disostruzione delle vie aeree da corpo
estraneo. All'evento erano presenti anche associazioni di volontariato che hanno intrattenuto i
bambini durante le attivita.

Gli incontri di preparazione alla nascita che vengono tenuti periodicamente coinvolgono i padri per
incentivare il loro ruolo precoce nella genitorialita. Nel programma degli incontri con i genitori viene
anche affrontata I'importanza dell’offrire precocemente, nei primi 1000 giorni di vita, stimoli cognitivi,
sensoriali e affettivi al bambino. (contatto precoce con la bellezza: arte, natura, musica, lettura).

Attori coinvolti

Interni all’ASL : Dipartimenti di Prevenzione, Consultori, Dipartimenti materno infantili
Esterni all’ASL: Centri Famiglie, Enti locali, Terzo settore. PLS, tavoli intersettoriali referenti locali.

Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale 2024

Valore osservato al Motivazione eventuale
31/12/2024 scostamento

PL11_OTO02_ITO07 Accordi intersettoriali. . .
Almeno dueincontridel

Presenza di accordi con soggetti esterni al . . Si
. . tavolo intersettoriale
sistema sanitario
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Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di processo Valore atteso locale 2024| Valore osservatoal Motivazione eventuale
31/12/2024 scostamento
. . . . . . . . Si
Coinvolgimento dei tavoli Coinvolgimento dei tavoli Almeno 1 evento co- Attivits
intersettoriali nella intersettoriali progettato conil .
. . . . . . rendicontate nel
progettazione diun evento nellaprogettazione diun Tavolo intersettoriale aragrafo
SAM 2024 evento SAM 2024 locale paragra
descrittivo

Azione 11.2 Promozione dell’allattamento materno

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Per la settimana mondiale dell’allattamento 2024 (1-7 ottobre 2024), “Stop alle disuguaglianze”,
sono stati eseguiti, nel territorio dell’ASL TO4, vari eventi.

In data 06.10.24 si & tenuto presso il Castello di Aglié I'evento “SCINTILLE DI VITA” che ha coinvolto
vari attori sia sanitari che non sanitari del nostro territorio, in collaborazione con i centri per le
famiglie di vari comuni dell’ASL TO4, con il sistema Bibliotecario di Ivrea e Canavese e di Settimo
Chivasso, con i gruppi di cammino delle mamme, con gli asili nido, allo scopo di raggiungere anche le
famiglie maggiormente disagiate e con difficolta di integrazione, con la finalita di far conoscere le
azioni che favoriscono la salute dei bambini nei primi mille giorni di vita, i servizi presenti sul territorio
e come accedervi al fine di provare a mettere in atto azioni di contrasto alle disuguaglianze nel
campo della salute. L'evento suddetto ha avuto ottimo successo di pubblico con la partecipazione di
891 persone e ha permesso la creazione di collaborazioni promuovendo l'ingresso del Castello di
Aglie nel circuito di Nati con la Cultura.

L’evento e stato pubblicato sul sito aziendale al link https://www.aslto4.piemonte.it/node/54651 .

E’ stato inoltre pubblicato sul sito MAMI e sul sito della Regione Piemonte

Nell’lambito della Settimana Mondiale Allattamento 2024 presso I'ASLTO4 sono state svolte altre
attivita quali:

-ALLATTANDO DI CORSA Passeggiata con il gruppo “Mamme di corsa” Presso il parco giochi di
Cascinette di lvrea il 30.09.24 ore 10-12.

-LATTE E RACCONTI Letture sul tema allattamento e disuguaglianze con gli operatori di Nati per
Leggere. Presso Consultorio di Ivrea, il 01.10.24 ore 14-16.

-MAMME A COLORI Le mamme del mondo si raccontano sul tema dell’allattamento presso il

punto allattamento di Rivarolo, via Piave 13 il 02.10.24 ore 10-12.

PELLE A PELLE A COLORI...DOVE TUTTO INIZIA: IL PRIMO ATTACCAMENTO AL SENO L’equipe ostetrica
e infermieristica accoglie le nuove famiglie Presso il Punto Nascita dell’Ospedale di Ivrea il 03.10.24 ore
16-18. L’ALLATTAMENTO IN CASA DI COMUNITA’ Cerchio dell’allattamento e condivisione dei vissuti
delle mamme Presso la Casa di Comunita di Vistrorio via Garibaldi 28, il 04.10.24

In data 14.10, 21.10, 4.11.24 si é svolto il corso di formazione per operatori sanitari OMS 20 ore
“Promozione e sostegno allattamento materno” e il 6.12.24 un’edizione del corso Allattamenti difficili.
Incontro al Centro aiuto per la vita (CAV) di Chivasso con mamme principalmente straniere, tenutosi il
giorno 03.10.24

Attori coinvolti

Interni all’ASL: Dipartimenti di Prevenzione, Consultori, Dipartimenti materno infantili
Esterni all’ASL: Centri Famiglie, Enti locali, Terzo settore. PLS, tavoli intersettoriali referenti locali.
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Indicatori di programma

Valore osservato al

Motivazione
eventuale
scostamento

settimana mondiale

K tutte le ASL
dell’allattamento al seno

Nome indicatore Valore atteso locale 2024 31/12/2024
PL11_0S01_IS01 Adesione alla N . N . Si
Iniziative dl comunicazione in Attivitd rendicontate ne/

paragrafo descrittivo

Obiettivi e indicatori di processo
Non previsti a livello locale

Azione 11.3 Azione sui determinanti di salute del bambino (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati eseguiti incontri con vari attori interni ed esterni al sistema sanitario sulle tematiche previste dal
programma in occasione dell’organizzazione degli eventi realizzati durante il 2024 (es. Festa della Nascita,

Settimana mondiale allattamento, Manovre per la vita).

Attori coinvolti

Dipartimenti di Prevenzione, Consultori, Dipartimenti materno infantili, Centri Famiglie, Enti locali, Terzo

settore. PLS, tavoli intersettoriali referenti locali.

Indicatori di programma

progettazione partecipata di interventi
interdisciplinari e intersettoriali

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale| Valore osservato al Eventuale
2024 31/12/2024
scostamento
PL11_OTO03_ITO3 Formazione (A)
Disponibilita di un programma di formazione
congiunta e intersettoriale, che preveda la Adesione a
partecipazione degli operatori dei servizi sanitari e socio proposte del
sanitari (inclusii MMG e i PLS) e di rappresentanze di Tavolo si
tutti gli Attori coinvolti nella realizzazione delle azioni intersettoriale
previste dal Programma, che includa il tema della regionale

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.

Partecipazione
alle attivita
inerenti il si

progetto “Nati

con la natura”

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

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E’ proseguita la diffusione agli operatori dei percorsi formativi proposti a livello regionale

Al corso FAD “Accrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti della salute dei bambini”
hanno partecipato 26 operatori ASL TO4 (4, 6, 12, 4 rispettivamente in ognuna delle 4 edizioni 2024) v.

azione 2.3

Attori coinvolti

Operatori ASL TO4 come partecipanti alle 4 edizioni
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Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso locale Valore osservato al [Motivazione eventuale
2024 31/12/2024 scostamento
PL11_OTO04_IT04 Formazione Operatori Sanitari e
Sociosanitari ed Operatori esterni al SSN Disponibilita di un
programma di interventi di formazione sui temi ambiente, 5
clima e salute, compresa la valutazione di impatto ambientale N . . L I .
. . . . . . . Partecipazione ai percorsi| Attivita rendicontate
e sanitario, epidemiologia ambientale e tossicologia . ]
. - - . . formativi proposti nel paragrafo
ambientale, comunicazione del rischio, temi della valutazione e
. - L - . descrittivo
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)

11.5 Promozione della salute riproduttiva e accesso a servizi e pratiche di programmazione familiare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
L'accezione di assistenza preconcezionale spazia dall’educazione ad una sessualita responsabile, alle
informazioni sugli stili di vita piu salutari, alle vaccinazioni, alle informazioni relative ai servizi esistenti sul
territorio, che fanno parte dell’offerta informativa/formativa curate da agenzie diverse (scuola, servizi
sociali, sanita, etc.) per ottenere una partecipazione informata e consapevole dei giovani e delle famiglie,
presupposto indispensabile alla costruzione di relazioni di fiducia e collaborazione tra servizi e popolazione
per la condivisione di modelli di salute e di percorsi efficaci ed efficienti per realizzarli.
L'attivita preconcezionale in ASL TO4 si svolge sulla base delle indicazioni regionali e si articola in:
e Educazione sanitaria e sessuale negli istituiti scolastici. Il catalogo ASL prevede due progetti di
educazione sessuale nelle scuole secondarie di | grado ("il consultorio incontra le scuole") e di Il

grado ("adolescenti e sessualita").

e Offerta attiva delle prime visite preconcezionali e dei controlli preconcezionali.
Nell’ASL TO4 nel 2024 sono state erogate le seguenti prestazioni:

Distretto di Ivrea:

- visita preconcezionale, prima visita salute riproduttiva 36
- visita di controllo preconcezionale salute riproduttiva 22

Distretto di Settimo-Chivasso:

- visita preconcezionale, prima visita salute riproduttiva 53
- visita di controllo preconcezionale salute riproduttiva 39

Distretto di Cirie-Lanzo:

- visita preconcezionale, prima visita salute riproduttiva 10
- visita di controllo preconcezionale salute riproduttiva 4

Distretto di Cuorgne-Castellamonte:

- visita preconcezionale, prima visita salute riproduttiva 11
- visita di controllo preconcezionale salute riproduttiva 4

- Counseling preconcezionale 34

Attori coinvolti (Elencare gli attori coinvolti (interni all’ASL, esterni all’ASL)

Consultori

Indicatori di programma
Non presenti a livello locale

Obiettivi e indicatori di processo

lavoro specifico

salute preconcezionale”

consultoriali specifiche

L. ) ) X Valore osservato al et e
Obiettivo di processo Indicatore di processo |Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
Elaborazione del “Profilo
Attivita gruppo di i i ivita
assistenziale per il bilancio di grupp Rendicontazione attivita Si
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PL12

SETTING SANITARIO:

LA PROMOZIONE DELLA SALUTE NELLA
CRONICITA

Referente locale del programma:
Franco Valtorta (direttore SC SISP)
fvaltorta@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro ASL TO4

Fabiana Bardi (responsabile SSD promozione della Salute) fbardi@aslto4.piemonte.it
Carlo Bono (coordinatore Area Territoriale, direttore SC Distretto di Settimo T.se)
cbono@aslto4.piemonte.it

Daniela Roglia (responsabile SS Gestione Operativa Percorsi della Cronicita)
droglia@aslto4.piemonte.it

Giuditta Corgnati (dirigente medico cardiologo e medico dello sport SS Medicina dello Sport)
gcorgnati@aslto4.piemonte.it

Rita Ippolito (direttore sanitario P.O. Chivasso) rippolito@aslto4.piemonte.it

Patrizia Milazzotto (IFEC area Ivrea-Cuorgne)

pmilazzotto@aslto4.piemonte.it

Rossella De Toma (coordinatrice SC Nefrologia Ospedale Cirie)
rossella.detoma@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non certificativi se
riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I'anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono al suo raggiungimento,
come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso
regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETTORIALI
TA

PL12_0OTO03 Creazione di reti tra
settori diversi della sanita e altri
stakeholder

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.)

12.1 Coordinamento “interset-
toriale” prevenzione-cronicita
12.5 Promozione della salute in
contesti territoriali deprivati

Trasversale
FORMAZIONE

PL12_0OTO02 Formazione al
counselling motivazionale di cui
al progetto CCM “Sostenere il
cambiamento: la formazione a
distanza a supporto delle
competenze dei professionisti
che operano per la promozione
di stili di vita favorenti la salute”

PL12_0TO02_IT10 Percorso formativo sul counselling rivolto a
pianificatori e formatori “FAD 50”

standard raggiunto
nel 2022

PL12_OT02_IT11 Percorso formativo sul counselling rivolto a
operatori sanitari e sociosanitari dei contesti opportunistici “FAD 24”

Realizzazione di
almeno un corso

PL12_0OTO02_IT12 Percorso formativo sul counselling rivolto ai
servizi di medicina di competenza “FAD24”

Realizzazione di
almeno un corso

Partecipazione di almeno 10
operatori (in totale per i due
corsi) per ogni Azienda
Sanitaria

12.2 Formazione al
counselling motivazionale
(nazionale)

Trasversale
COMUNICAZION
E

PL12_0OT04 Sviluppare iniziative di
comunicazione finalizzate ad
aumentare 'empowerment degli
operatori del setting sanitario e dei
cittadini, per promuovere capacita
di scelta e comportamenti favorevoli
alla salute

PL12_OTO04_IT09 Comunicazione e informazione
Disponibilita di iniziative, strumenti, materiali di
comunicazione

Realizzazione di
almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione

(12.3) Realizzazione di
almeno 1 iniziativa
(12.4) Diffusione di almeno 1
intervento di
comunicazione/
informazione realizzato a
livello regionale

12.3 Promozione stili di vita
salutari in contesti
opportunistici

12.4 Promozione della
salute nei luoghi di cura per
il personale sanitario

Trasversale

PL12_0OTO01 Orientare gli
interventi a criteri di equita;
aumentando la consapevolezza

PL12_OTO1_ITO1 Lenti di equita
Presenza di mappatura regionale per area di deprivazione

standard raggiunto
nel 2022

Prosecuzione dei progetti di

12.5 Promozione della
salute in contesti territoriali

diffusione di linee di indirizzo e
raccomandazioni per lo sviluppo
delle attivita di promozione della

salute nei servizi sanitari

PL12_0S06_IS03 Gruppo multidisciplinare in ciascuna Azienda
Sanitaria Locale/Presenza

Almeno 2 incontri

Almeno 2 incontri

EQUITA sul potenziale impatto, in . : S N

termini di disuguaglianze, delle Progetti di promozione della salute in aree a maggior Pro§ecu1|o.ne N promoz'one.d?\”a salute mirati ai deprivati

. izzati ’ deorivazi dell’ASL monitoraggio del soggetti pil svantaggiati
prassi organizzative eprivazione de progetto Partecipazione al monitoraggio
regionale
PL12_0S06 Costituzione di un PL12_0S06_IS01 Gruppo regionale multidisciplinare/ Presenza | Almeno 2 incontri
gruppo di lavoro multidisciplinare a Gruppo di lavoro allanno
livello regionale e gruppi di lavoro 12.1 Coordinamento
. locali per I'analisi, la valutazione e la . L,

Specifico intersettoriale

prevenzione-cronicita
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12.1 Coordinamento “intersettoriale” prevenzione — cronicita

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono stati svolti n. 2 incontri annuali ufficiali (29/10 e 24/12) del gruppo di lavoro multidisciplinare
locale (prevenzione/cronicita) (indicatore PL12_0S06_IS03), finalizzati sostanzialmente alla
predisposizione del documento sugli stili di vita. Le azioni che riguardano la promozione della salute
nella cronicita nell’lambito del PLP, vengono proposte e sviluppate da parte del Dipartimento di
Prevenzione (SC SISP, SSD Promozione della Salute, SS Medicina dello Sport), della SS Gestione operativa
percorsi della cronicita, del gruppo di lavoro del Progetto “PASSI Montani”, del gruppo di lavoro del
progetto “Cantiere invecchiamento attivo”, del gruppo di lavoro del Piano Locale della Cronicita nel cui
ambito operano i sottogruppi per la stesura dei PSDTA (gia prodotti: diabete, scompenso cardiaco,
BPCO, ipertensione arteriosa polmonare, malattia renale cronica, Parkinson) del gruppo di lavoro PP 2.
Le tematiche affrontate sono state: prevenzione degli incidenti domestici nell’'eta anziana e nell’eta
pediatrica, adesione ai test di screening oncologici di Prevenzione Serena, vaccinazioni nell’adulto e
nelle categorie a rischio (diabetici, cardiopatici, broncopneumopatici, nefropatici, ecc), vaccinazioni
stagionali, indicazioni per un corretto stile di vita,

Le azioni si sono basate su: incontri diretti con rappresentanti ed iscritti alle varie Associazioni
interessate, partecipazione alle riunioni delle equipe territoriali di MMG e degli Uffici di Coordinamento
Distrettuale, diffusione di locandine ed opuscoli tematici in occasione degli incontri e inseriti sul sito ASL
TO4 (prevenzione degli incidenti domestici negli anziani e nell’eta pediatrica, promozione dei test di
screening oncologici del progetto Prevenzione Serena, sensibilizzazione alle vaccinazioni antinfluenzale
ed anti COVID), partecipazione in qualita di docenti ai corsi per walking leader.

Il format regionale per le raccomandazioni sugli stili di vita sani da allegare alle dimissioni ospedaliere
e/o alle certificazioni di visita specialistica, prodotto sulla base del testo regionale ed integrato a livello
locale con un richiamo alle vaccinazioni ed all'aderenza alle terapie prescritte, & stato formalizzato e
diffuso alla fine di dicembre 2024 alle Direzioni mediche dei P.O. di Chivasso, Ivrea, Cuorgne e Cirie-Lanzo
nonché ai Distretti di Settimo Torinese, Chivasso-San Mauro, Cirie, Ivrea e Cuorgne.

Allo stato attuale non € possibile recepire e diffondere il documento regionale di definizione, indirizzo e
orientamento operativo “Cronicita: dalla promozione dell’attivita fisica all’utilizzo metodico
dell’esercizio fisico” in collaborazione con il PP2, poiché ¢ in corso di definizione a livello regionale.

Si & predisposta la convenzione con UISP, secondo la procedura della co-programmazione e della co-
progettazione, del progetto inerente I’Attivita Fisica Adattata sull’intero territorio aziendale della durata
di tre anni.

Sottoscrizione dell’accordo con la Consulta delle Societa di Mutuo Soccorso del Canavese per il progetto
“Cantiere invecchiamento attivo” e sua attivazione.

Prosecuzione del progetto PASSI Montani

Attivazione del progetto “Progetto campagna d’autunno Distretto di Ivrea”, condotto dagli IFEC, rivolto
agli ultra sessantacinquenni che non hanno accesso ad alcun tipo di servizio sanitario. Argomenti: spesa
intelligente, valigetta del pronto soccorso domiciliare, prevenzione degli incidenti domestici, come star
bene cognitivamente quando si diventa anziano, gestione ondate di calore.

Attori coinvolti

interni all’ASL: componenti del gruppo di lavoro Pl 12 e PP2, Dirigenti medici, Assistenti Sanitari/Infermieri e

TPALL afferenti alla SC SISP, operatori SSD Promozione della Salute, operatori SC Cardiologia di Ivrea,
IFEC territori di Cuorgne ed Ivrea, Ostetriche di comunita, Medici di Medicina Generale e Pediatri di
Libera Scelta attraverso le equipe territoriali e gli Uffici di Coordinamento Distrettuale, Direttori di
Distretto.

esterni all’ASL: CISS 38, UISP Ivrea-Cuorgne, UISP Settimo-Cirie, Consulta delle Societa di Mutuo Soccorso

del Canavese, Comuni (58 per i gruppi di cammino, 35 per I’AFA), UNITRE (Crescentino, Caluso, Verrua
Savoia, Brandizzo), FAND (diabetici), LILT, Centro famiglia Settimo T.se, liceo Newton e Europa Unita,
Associazione viaggiatori “Avventure nel mondo”, CRI Chivasso.

119




Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso
locale 2024

Valore osservato al

31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PL12_0S06_1S03 Gruppo multidisciplinare in

Almeno 2 incontri

N. 2 incontri

ciascuna Azienda Sanitaria Locale/Presenza

Obiettivo e indicatore di processo

Obiettivo di Indicatore di processo Valore atteso Valore osservato al | Motivazione eventuale
processo P locale 2024 31/12/2024 scostamento
Revisione e validazione del
Documento regionale Recepimento e I documento €& in corso
“Cronicita: dalla promozione diffusione del Non valutabile di definizione a livello
dell’attivita fisica all’utilizzo Documento regionale
Attivita del metodico dell’esercizio fisico”
gruppo di .
coordinamen Diffusione Formalizzazione del
. Formalizzazione del gruppo di | all'interno dell’ASL dil
to regionale gruppo di lavoro.
lavoro per format per del format per - .
T . o E Predisposizione del
dimissioni ospedaliere/ dimissioni
e . L. . documento e sua
certificazione visita ospedaliere/ . . .
e . .. diffusione all’interno
specialistica certificazione visita "
specialistica dellASL

Altre attivita di iniziativa locale

- Ampliamento del progetto “Integrazione ospedale-territorio nella gestione dei pazienti affetti da
scompenso cardiaco e malattie rare di interesse cardiologico”

- Predisposizione del progetto di EFS: attivazione di gruppi di fit walking per pazienti nefropatici da parte
della SS Medicina dello Sport, della SS nefrologia e dialisi dell’'ospedale di Chivasso, della SS Cure domiciliari
di Chivasso e Gassino

- Proseguimento della sorveglianza della popolazione con i progetti PASSI e PASSI D’Argento (v. azione 16.5)

12.2 Formazione al counselling motivazionale (nazionale)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Ai corsi di formazione a distanza (FAD24) sul counseling motivazionale breve “Professionisti della salute:
competenze trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita a rischio” e “Professionisti dei luoghi
di lavoro: competenze professionali trasversali nel supporto al cambiamento degli stili di vita dei lavoratori”
hanno partecipato 32 operatori e, di questi, 24 hanno concluso il percorso (v. azione 2.3)

Il counselling motivazionale (per utenti, gruppi, contesti) viene utilizzato dagli operatori afferenti al
Dipartimento delle Dipendenze, al Dipartimento Materno Infantile, alla SC SPreSAL, alla SC SISP, alla SSD
Promozione della salute.

Attori coinvolti

Dipartimento delle Dipendenze, al Dipartimento Materno Infantile, alla SC SPreSAL, alla SC SISP, alla SSD
Promozione della salute.
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Indicatori di programma

Nome indicatore Valore atteso Valore osservato | Motivazione eventuale
locale 2024 al 31/12/2024 scostamento
PL12_OT02_IT11 Percorso formativo sul Partecipazione di N. 24
counselling rivolto a operatori sanitari e almeno 10 partecipanti
sociosanitari dei contesti opportunistici “FAD24” | qperatori (in totale formati
counselling rivolto ai servizi di medicina di ogni A.Z|e!1da precedentemente
competenza “FAD24” Sanitaria

12.3 Promozione stili di vita salutari in contesti opportunistici

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

| materiali tematici di comunicazione su alimentazione e attivita fisica sono stati utilizzati in eventi e
iniziative rendicontate nel PP1 (progetti nel contesto scolastico, in particolare nelle giornate formative di
Muovinsieme, Diario della salute, Patentino per lo smartphone, Spuntini e altri Spunti), del PP2 (azioni nel
contesto comunitario, AFA e GdC) e del PP3 (progetti WHP aziendali). Sono inoltre stati utilizzati in
occasione di eventi descritti nel PP2 (Corsi per capi-camminata, partecipazioni a tavoli intersettoriali, eventi
di promozione dell’attivita fisica sul territorio).

Le giornate di sensibilizzazione in cui sono stati utilizzati i materiali tematici sono descritte al PL 16.

Le lettere di dimissione ospedaliera vengono integrate con indicazioni mirate in merito allo stile di vita da
seguire, i referti delle visite diabetologiche contengono indicazioni anche sulle vaccinazioni raccomandate,
in occasione degli accessi per le vaccinazioni viene consegnato il documento regionale/aziendale sugli stili di
vita, in occasione delle visite/trattamenti fisiatrici viene promossa I’Attivita Fisica Adattata.

Attori coinvolti: medici, assistenti sanitari, infermieri, terapisti della riabilitazione

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicat Valore atteso locale 2024
ome Indicatore alore atteso locale 3]/12R024 scostamento

PL12_OT04_IT09 Comunicazione

e informazione . . .
. s e e Realizzazione di almeno 1 L
Disponibilita di iniziative, N N.6 iniziative
. T iniziativa
strumenti, materiali di
comunicazione

12.4 Promozione della salute nei luoghi di cura per il personale sanitario

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

LASL TO4 ha messo in atto quanto previsto dal Documento regionale di pratiche raccomandate e sostenibili
per i propri lavoratori, come rendicontato all’azione 3.1 e 3.4 del PP3 (e rendicontato su ProSa, codici 6683,
5892, 6530), relativamente alle seguenti tematiche (1,2,5e 6 del documento) e pratiche specifiche:

1. promozione di un’alimentazione salutare: pratica 1.1.1. (diffusione 3 volte/anno informazioni su sana
alimentazione, affissione locandina “Baracchino perfetto”, distribuzione di materiali documentali ai
lavoratori)

2. promozione dell’attivita fisica, del benessere osteoarticolare e posturale e della mobilita pratica: pratica
2.1.1 (diffusione 3 volte/anno informazioni su promozione dell’attivita fisica; affissione locandine con codici
QR per opportunita fruibili sul territorio; offerta ai lavoratori di opuscoli in occasione della visita del Medico
Competente; pratica 2.1.2 (diffusione tra i lavoratori delle iniziative dei Gruppi di cammino e corsi Attivita
Fisica Adattata sul territorio; avvio sperimentale Gruppi di cammino aziendali); pratica 2.3.1 (avvio del
progetto “pause attive” con relativi videotutorial);
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5. promozione del benessere personale: pratica 5.1.3 (promozione adesione ai programmi vaccinali), pratica
5.3 (avvio nel 2024 di progettazione specifica per I'anno 2025 di interventi per il benessere personale e
lavorativo: invio questionario a tutti i lavoratori per ricognizione risorse di competenze)

6. attivita del Gruppo/Referente WHP aziendale e del Medico Competente (se previsto dalla norma): pratica
6.1 (adesione ai percorsi formativi WHP, disponibilita di materiale informativo per i lavoratori)

Il materiale informativo/divulgativo sul tabagismo & in corso di definizione a livello regionale (indicatore

PL12_OTO4_IT09).

Attori coinvolti

rete aziendale WHP, SSD Promozione della salute, SS Medico competente

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al

31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PL12_0OTO04_IT09 Comunicazione
e informazione
Disponibilita di iniziative,
strumenti, materiali di
comunicazione

Diffusione di almeno 1
intervento di
comunicazione/informazione
realizzato a livello regionale

Non valutabile

Il materiale sul
tabagismo & in corso di
definizione a livello
regionale

PP03_0S01_IS04 Luoghi di lavoro
raggiunti dal Programma (b) (PP3)
(N. Aziende Sanitarie e
Ospedaliere aderenti al
Programma che realizzano

Rendicontare le pratiche
raccomandate realizzate nella
propria Asl per i propri
dipendenti, e i relativi

almeno un intervento tra quelli interventi, secondo quanto N. 3 pratiche
previsti dal “Documento previsto dal “Modello raccomandate
regionale di pratiche organizzativo per l'avvio realizzate

sperimentale della Rete WHP

Regione Piemonte 2023-2025"

utilizzando la Banca dati ProSa
e la rendicontazione PLP

raccomandate e sostenibili” per
ciascuna area indicata nel
Documento stesso) / (N. Aziende
sanitarie e ospedaliere aderenti al
Programma) x 100

12.5 Promozione della salute in contesti territoriali deprivati (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Sono proseguiti nel 2024 i progetti avviati di promozione della salute mirati ai soggetti piu svantaggiati in
almeno una delle aree individuate tra quelle maggiormente deprivate del territorio aziendale (indicatore
PL12_0OTO01_ITO1).

Hanno partecipato ai corsi regionali HEA n. 3 professionisti dellASL TO4 (Direttore Dipartimento
Prevenzione, Responsabile SSD Promozione della salute, Tecnico Prevenzione SISP)

SCHEDA DI MONITORAGGIO HEA

Progetto P.A.S.S.l. Montani

1. Territorio HAZ individuato: Comuni del Distretto di Cuorgnée

2. Target del progetto: anziani

3. Obiettivi individuati (eventuali risultati attesi): facilitare I'accesso ai servizi sociali a sanitari delle
persone che vivono una condizione di fragilita e isolamento, fornire informazioni immediate e
orientamento sui servizi, accompagnamenti, supportare i care-giver, contrastare il rischio di isolamento,
sostenere l'autonomia e la domiciliarita degli anziani
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4. Stato di attuazione al 31/12/2024: 13 incontri con amministrazioni comunali e popolazione per la
presentazione del progetto, 38 eventi rivolti alla popolazione, 33 interventi di promozione del progetto,
intercettazione utenti ed eventi promossi dagli IFeC, incontri di formazione e attivazione delle palestre
della memoria, 2.800 passaggi tra prese in carico, follow up e valutazioni domiciliari.

SCHEDA DI MONITORAGGIO HEA
PROGETTO C.A.R.E. Comunita A supporto della Resilienza degli Ecosistemi Socio - sanitari
Partner: Citta Metropolitana di Torino, ASL TO4, Coldiretti Torino, Communauté d’Agglomeration Arlysere,
Communauté des Communes du Lac d’Aiguebelette
1. Territorio HAZ individuato: zona ALCOTRA
2. Target del progetto: giovani 16-25 ani e anziani
3. Obiettivi individuati (eventuali risultati attesi):
- garantire la parita d’accesso all’assistenza sanitaria e promuovere la resilienza dei sistemi sanitari,
compresa l'assistenza sanitaria di base; promuovere il passaggio dall’assistenza istituzionale a quella su
base familiare e sul territorio, nell‘aree della popolazione nella zona ALCOTRA.
- realizzare modelli di medicina di territorio ed attivare sperimentazioni per il benessere e la
promozione della salute delle popolazioni delle aree rurali e montane
4. Stato di attuazione al 31/12/2024: avviato coordinamento transfrontaliero degli ecosistemi sanitari e
sociali. Effettuate riunioni e incontri per la definizione di protocolli. Effettuate riunioni anche con DorS per la
definizione del Profilo di salute delle comunita transfrontaliere (definizione in corso al momento della
stesura del presente documento)

Ulteriori azioni nelle aree HAZ sono rendicontate in “Altre iniziative locali”

Attori coinvolti
interni all’ASL: IFeC, MMG, SC SISP, SSD Promozione della Salute
esterni all’ASL: CISS 38, associazioni, Consulta del Canavese delle societa di mutuo soccorso

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2024
31/12/2024 scostamento

Prosecuzione dei progetti di
promozione della salute mirati ai
soggetti pil svantaggiati

PL12_OTO01_ITO1 Lenti di
equita
Progetti di promozione della
salute in aree a maggior
deprivazione dell’ASL

| progetti avviati sono
proseguiti

Schede di monitoraggio

Partecipazione al monitoraggio .
P &8 compilate

regionale

Altre attivita di iniziativa locale

Progetto “Cantiere invecchiamento attivo”: definire le sedi delle Societa di mutuo soccorso come luoghi
della cura nei quali svolgere attivita e laboratori, promozione della salute, stili di vita e prevenzione, attivita
di movimento, stimolazione cognitiva, rapporti intergenerazionali, cultura e socializzazione, informazione e
formazione, alfabetizzazione digitale, salute a tavola.

Inoltre sono attivi nelle scuole dei territori svantaggiati i seguenti progetti:

- MUOVINSIEME (SSD Promozione Salute) Cod. Pro.Sa,4946, nelle scuole di IC Forno, IC Pont, IC Settimo 1,
Settimo 2, Settimo 3, Settimo 4, IC Dasso e IC Cosola Chivasso

- UN PATENTINO PER LO SMARTPHONE (SSD Promozione Salute) Cod. Pro.sa 5885, nelle scuole di IC Forno,
IC Dasso Chivasso, IC Settimo 1, Settimo 3, Settimo 4, IC Serra Crescentino
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- LABORATORIO SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE”(SSD Promozione Salute) Cod. Pro.Sa 5070, nelle
scuole di IC Forno, IC Dasso Chivasso, IC Settimol, Settimo 4, materna paritaria S.Vincenzo de Paoli, IS
Falileo Ferraris

- DIARIO DI SALUTE (SSD Promozione Salute) Cod. Pro.sa 5880, nelle scuole di IC Dasso Chivasso, IC Forno

- UNPLUGGED (DPD) Cod. Pro.sa 3308, nelle scuole di IC Pont, IS Settimo 1, Settimo 2, Settimo 3, Settimo 4

- RETE SENZA FILI (SSD Promozione Salute) Cod. Pro.sa 6658, nelle scuole di IC Forno e IC Pont-

- RADAR SCUOLE, CHIVASSO - (DPD) Cod. Pro.Sa. 3270: IS Calamandrei di Crescentino, Newton, Ubertini ed
Europa Unita di Chivasso,

- “STAl CONNESSO”, Settimo T.se (DPD) — Cod. Pro.Sa. 6347, nelle scuole secondarie di primo e secondo
grado del Comune di Settimo Torinese

- “LIBERAMENTE ATTIVO”, RIVAROLO (DPD) cod. Pro.Sa. 3928, nelle scuole secondarie di I° grado di Pont
e Locana

- “SPUNTINI E ALTRI SPUNTI” (SIAN) cod. Pro.Sa. 5085, nelle scuole di IC Cosola e IC Dasso

- “IL CONSULTORIO INCONTRA LE SCUOLE” (SSD Consultori) cod. Pro.Sa. 3022, nelle scuole di IC Dasso
Chivasso, IC Forno, IC Pont, IC Settimo 3, IC Serra Crescentino

“ADOLESCENTI E SESSUALITA” (SSD Consultori) cod. Pro.Sa 3003, negli IS Europa Unita e Newton di
Chivasso, Calamandrei di Crescentino, 8 Marzo e Galileo Ferraris di Settimo T.se

“GLI ANIMALI E NOI:STARE BENE INSIEME” (Servizio Veterinario C) Cod. Pro.Sa 6100, nei Comuni di Chivasso
e Settimo

“CRESCI-AMO” SSD Consultori) cod. Pro.Sa. 6517, nelle scuole di IC Forno, IC Pont, IC Dasso Chivasso.

| progetti rivolti alla Comunita attivi nei territori svantaggiati sono (v. rendicontazione PP2)

- GRUPPI DI CAMMINO
- ATTIVITA’ FISICA ADATTATA

124



\ I

@

PL13

ALIMENTI E SALUTE

Referente locale del programma
Dott. Giuseppe Barone - S.S. Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale
gbarone@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro

Dott. Stefano Stanzione - S.C. SIAN

Dott. Carlo Bono — Responsabile Distretto Settimo e Coordinatore Distretti
Dott.ssa Francesca Lorenzin - S.S. Dietetica Clinica
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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 2024 a livello locale
1. Sono state inoltrate e divulgate le proposte operative sulla ristorazione collettiva scolastica a tutti i
Comuni, gli Istituti comprensivi, le strutture private. Per quanto riguarda la ristorazione collettiva
assistenziale, e stata organizzata una riunione la S.S. Nutrizione Clinica per valutare la presenza di
argomenti in comune finalizzata all’effettuazione di un incontro con i responsabili delle strutture
assistenziali. Per motivi organizzativi interni ad entrambe le SS. non si € dato corso all’iniziativa pero é
stato mantenuto un livello di collaborazione che da anni si € instaurato su argomenti comuni.

2. Per quanto attiene la lotta alla malnutrizione si € lavorato per i primi due gradi di complessita con la
divulgazione dei dati della sorveglianza sanitaria OKKIO alla Salute e del progetto Spuntini per
disincentivare il consumo di prodotti ultra lavorati. In particolare il report aziendale della Sorveglianza
OKKIO e stato inviato al Coordinatore dei Distretti affinché fosse inoltrato a PLS e MMG. Il predetto
Report aziendale e stato anche inviato alla Direzione sanitaria ospedaliera ed inoltrato alle Strutture di
Pediatria ospedaliera degli Ospedali di Ivrea e Chivasso.

3. Circa l'incentivazione del consumo di frutta e verdure, ormai da anni il tema viene riproposto in tutte le
occasioni di incontri con popolazione o gruppi di popolazione.

Attori coinvolti e ruolo

Medico e dietisti della SS. di Sorveglianza e prevenzione Nutrizionale. Coordinatore Distretti sanitari.
Direzione sanitaria ospedaliera.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 Vel Bl A eventuale
al 31/12/2024
scostamento

PL13_OT02_ITO2 Attivazione di gruppi
intersettoriali a livello regionale nei quali
siano presenti i soggetti che a vario titolo e
con ruoli diversi intervengono nella filiera
agro-alimentare

Presenza di gruppi di lavoro intersettoriali.
Produzione di indirizzi operativi, linee guida,
documentazione di approfondimento.
Organizzazione di eventi formativi

Diffusione delle “Proposte
operative per la ristorazione
collettiva” a livello locale verso i
portatori di interesse

Si

Ogni ASL dovra svolgere azioni
integrate per I'intercettazione
precoce e la lotta alla

malnutrizione in ambito Si
pediatrico, almeno per uno dei
tre gradi di complessita
individuati a livello regionale

PL13_0S04_IS04 Integrazione di interventi
evidence- based nei percorsi delle principali
patologie croniche non trasmissibili.
Progettazione integrata di strategie e
interventi di prevenzione nei percorsi delle
MCNT

Altre attivita di iniziativa locale
Progetto “Alimentazione in adolescenza” (classi prime Liceo scientifico Gramsci di lvrea). Cod. Pro.Sa 6560
Collaborazione con la Coldiretti per un intervento nell’l.C. Cuorgné per incentivare il consumo della frutta
in ambito scolastico con il coinvolgimento di aziende agricole locali con dimostrazioni rivolte ai ragazzi
frequentanti le classi IV e V per incrementare la conoscenza dei prodotti alimentari del territorio.

“Storico carnevale di lvrea”, “ Spremute in allegria”, per promuovere il consumo della frutta fresca. Sono
state distribuite circa 2500 porzioni di torta e spremute ai bambini delle scuole materne di lvrea. Gli
studenti della Scuola Alberghiera hanno distribuito un dolce secco a base di succo di arancia.
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Azione 13.2 Interventi formativi destinati agli operatori sanitari

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Partecipazione di 5 di operatori della SS Sorveglianza Nutrizionale e SISP ai corsi aventi come tema
predominante il contrasto allo spreco alimentare e la corretta gestione e riuso degli scarti, organizzati
rispettivamente dalle ASL CN2 e ASL BIl. Gli argomenti dei due corsi sono stati oggetto di una riunione
preliminare tra i partecipanti che € stata seguita dall’organizzazione di una formazione rivolta agli OSA della
Ditta di ristorazione collettiva Dussmann: il tema fondamentale trattato e stato la corretta gestione della
mensa per i dipendenti anche riguardante la lotta allo spreco ed alla giusta informazione del menu per i
fruitori del servizio.

Attori coinvolti e ruolo
Operatori SC. SISP e SS. Sorveglianza e Prevenzione nutrizionale. SS. di Nutrizione clinica

Indicatori di programma

Valore atteso locale | Valore osservato | Motivazione eventuale

Nome indicatore 2024 al 31/12/2024 scostamento

PL13_0OTO03_ITO3 Programma di formazione
regionale che preveda un coordinamento degli
eventi formativi regionali e locali, su:
caratteristiche e impatto sulla salute, dal punto di
vista nutrizionale e della sicurezza, delle diverse
componenti degli alimenti; valutazione
costo/beneficio delle scelte nutrizionali;
caratteristiche e impatto sull'ambiente dei
principali ingredienti degli alimenti; importanza e
strumenti per la riduzione degli sprechi

Descrizione delle
modalita attraverso
le quali viene gestita
la formazione a Si
cascata a livello
aziendale nella
rendicontazione PLP

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di brocesso Indicatore Valore atteso locale 2024 Valore osservato | Motivazione eventuale
P di processo al 31/12/2024 scostamento
Assi he | i
ssmurare.c N e. varie . Ciascuna ASL dovra
componenti del Sistema Corso di

garantire la partecipazione

dei propri operatori al corso 5

di formazione coordinato a
livello regionale

Sanitario Regionale siano formazione
adeguatamente formate sugli | sullo spreco
aspetti legati alla qualita alimentare
nutrizionale degli alimenti

Altre attivita di iniziativa locale

Il personale medico e dietistico della SS. di Nutrizione Clinica ha organizzato 7 incontri rivolti agli operatori
sanitari di tutte le professioni sul tema della malnutrizione ospedaliera, ai cui hanno partecipato
complessivamente n.100 addetti.

13.3 Interventi formativi destinati agli operatori del settore alimentare

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

e  E’stato organizzato un corso della durata complessiva di 4 ore per gli allievi della Scuola Alberghiera di
Ivrea. Nello specifico I’evento formativo & stato articolato in 2 ore di di teoria per allievi di sala e cucina e
2 OSA ed ulteriori 2 ore di pratica, a cui hanno partecipato i 20 allievi di Cucina con Cuoco AIC (a carico
della scuola alberghiera).

e E’ stato effettuato un corso della durata di 2 ore rivolta ad OSA della Ditta di ristorazione collettiva
DUSSMANN, avente come campo di intervento la mensa aziendale. | temi trattati erano riguardanti Ia
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limitazione e la gestione degli sprechi di cibo nel servizio di mensa aziendale, la produzione delle derrate
alimentari con ridotta concentrazione di sale. Hanno partecipato n. 14 operatori DUSSMANN.

Attori coinvolti e ruolo
SS. Sorveglianza Prevenzione Nutrizionale ( operatori ASL medico e dietisti)-AlC ( dietista e cuoco operatori
esterni).

Indicatori di programma

I Valore atteso Valore osservato = Motivazione eventuale
Nome indicatore

locale 2024 al 31/12/2024 scostamento
PL13_OTO03_IT03 Programma di formazione regionale che
preveda un coordinamento degli eventi formativi regionali = Realizzazione di
e locali, su: caratteristiche e impatto sulla salute, dal punto almeno un
di vista nutrizionale e della sicurezza, delle diverse intervento mirato 1
componenti degli alimenti; valutazione costo/beneficio di formazione/
delle scelte nutrizionali; caratteristiche e impatto informazione
sull'ambiente dei principali ingredienti degli alimenti; sulla celiachia
importanza e strumenti per la riduzione degli sprechi
Obiettivi e indicatori di processo
Valore A
A . . . Valore atteso Motivazione eventuale
Obiettivo di processo Indicatore di processo locale 2024 osservato al S
31/12/2024
Miglioramento della .
Inserimento nella
conoscenza e della . . .
. . . programmazione aziendale di
capacita di gestione dei - . L Almeno un
o e . interventi informativi/ .
rischi nutrizionali e da S e intervento per 1
- . formativi indirizzati agli OSA .
allergeni da parte degli . N ciascuna ASL
. coerenti con gli indirizzi
operatori del settore . .
. regionali
alimentare

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 2024 a livello locale

La SS Sorveglianza Nutrizionale col progetto ”Nutrizione in gravidanza” (codice PRO.SA n. 6562) ha condotto
corsi finalizzati alla prevenzione di sovrappeso e obesita in epoca gestazionale, destinati alle donne gravide
entro la ventesima settimana, seguite dal servizio territoriale dei consultori. Temi trattati: integrazioni
alimentari, corretta alimentazione, attivita fisica. Ai corsi in presenza, presso le sedi consultoriali dei
Distretti di Ivrea e Settimo Torinese, e ai corsi online per tutta la popolazione della ASL hanno partecipato
123 donne.

Rispetto alla prevenzione delle malattie non trasmissibili - dismetaboliche e neoplastiche - e allaumento
della percezione del rischio da parte della popolazione, € stata incentivata la comunicazione tramite il
progetto “Spuntini ed altri spunti” (cod. Pro.Sa. 5085), rivolto a insegnanti e genitori. Il progetto, in quattro
moduli, ha avuto come temi la corretta lettura e comprensione dell’etichetta nutrizionale dei prodotti
confezionati, ai fini della prevenzione di sovrappeso ed obesita in tutte le classi di eta, soprattutto in quella
adolescenziale. Si sono tenuti 5 incontri online con i plessi degli Istituti comprensivi di Verolengo, San
Giorgio, Pavone, Caselle, Chivasso (quest’ultima compresa nella zona in cui effettuare azioni equity-
oriented, che ha partecipato con 2 Istituti Comprensivi).

La SS Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale ha collaborato al progetto “Muovinsieme” (v. azione 1.3).
Nello specifico il personale dietistico nel suo intervento ha sintetizzato e promosso il progetto “Spuntini”.
Hanno partecipato 120 persone tra dirigenti scolastici, insegnanti, studenti provenienti anche dalle aree
definite deprivate.
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Nell’ambito del cosiddetto “bollino rosa” per la salute della donna, la SS. Nutrizione Clinica ha realizzato un
evento in due mezze giornate con uno sportello dietistico aperto alla popolazione.

La SS. Nutrizione clinica ha anche partecipato nel Comune di Montalto Dora in collaborazione con la
Associazione ADOD ad un incontro con le donne operate al seno.

Partecipazione al gruppo aziendale WHP. In questo ambito & stato deciso di approfondire, rispetto alla
corretta alimentazione, i seguenti temi: lettura delle etichette, impatto ambientale delle produzioni
agricole, concetto di sovrappeso ed obesita e relativi rischi per la salute, dieta mediterranea, lotta allo
spreco alimentare e legge Gadda: ne & scaturito un insieme di “pillole informative” da inoltrare ai
dipendenti della ASL corredata dai poster del Ministero della Salute con messaggi incisivi sulla corretta
alimentazione.

Attori coinvolti e ruolo
SS. Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale-SS. Nutrizione Clinica-SS. Di Promozione della Salute.

Indicatori di programma

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso | Valore osservato eventuale
locale 2024 al 31/12/2024
scostamento

Almeno un

PL13_OTO04_ITO4 Predisporre un programma di comunicazione |
intervento

pluriennale rivolto ai diversi settori delle filiere di produzione e coordinato di
commercializzazione degli alimenti e ai consumatori, . .
. . oy . .. informazione
coordinato e integrato tra i diversi servizi che possono svolgere o 6
un ruolo nella promozione di una dieta sana W
. s . . . sensibilizzazio
Disponibilita del programma di comunicazione pluriennale e

. .. . s . e . ne per
predisposizione interventi di informazione e sensibilizzazione .
ciascuna ASL

Altre attivita di iniziativa locale

e In collaborazione col Comune di Castellamonte si € organizzato un ciclo di 6 incontri di 4 ore, rivolti alla
popolazione e agli operatori agricoli, sui temi: coltivazione biologica, gestione attenta ai temi
ambientali, comportamenti e abitudini alimentari corrette, promozione dei prodotti agricoli locali,
impatto ambientale delle produzioni agricole e lotta agli sprechi

e In collaborazione con Coldiretti, evento “Campagna Amica" e fattorie didattiche (novembre 2024,
incontro con 72 ragazzi e insegnanti delle classi IV IC Cuorgne, sul tema dei benefici dei prodotti agricoli
locali dal punto di vista organolettico, nutrizionale e ambientale). E stata offerta una merenda
equilibrata. Agli insegnanti e stato raccomandato di approfondire i temi trattati, in particolare sugli
sprechi alimentari e la stagionalita dei prodotti agricoli.

e Docenza sul tema dell’alimentazione nelle persone attive in occasione del Corso per Walking leader. Gli
argomenti riguardavano i temi: corretto stile di vita della persona attiva, bilanciamento dei nutrienti,
prevenzione del sovrappeso ed obesita, prevenzione della sindrome metabolica, impatto ambientale
delle produzioni agricole.

e Collaborazione col Comune di Rivarolo in occasione della Fiera Agricola di San Giacomo (intervento
sulla corretta gestione della filiera alimentare con particolare riguardo all'impatto ambientale della
produzione agricola e corretta alimentazione valorizzando i prodotti del territorio.

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 2024 a livello locale

Nel giugno 2023, I'l.C. di Pont Canavese, a cui era stata rivolta una formazione a dicembre 2022 sul progetto
"Spuntini" del catalogo ASL TO4, ha inviato un report su quanto elaborato dai tre plessi che fanno parte del
medesimo Istituto: primaria di Pont Canavese, Locana e Sparone. In considerazione del buon esito del
lavoro svolto dai docenti dell'l.C., non sono pervenute richieste per un approfondimento dei temi trattati.
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Pertanto, nel corso del 2024, il compito di reclutare nuovi Istituti e stato difficile. Si € ovviato in parte con il
"progetto Spuntini" identificando I'l.C. di Chivasso.

Per quanto riguarda l'area svantaggiata, anche nel 2024 é stato identificato il territorio di Chivasso,
coinvolgendo I'l.C. di Chivasso con la partecipazione di entrambi i plessi scolastici, insegnanti e genitori. |
temi trattati hanno riguardato la proposta di spuntini salutari, la lettura e comprensione delle etichette dei
prodotti commerciali, e I'impatto dello sciroppo di fruttosio-glucosio nel favorire il sovrappeso e |'obesita.

Indicatori di programma

.. Valore osservato al Motivazione eventuale
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 31/12/2024 S ——
Incremento del numero di

Plessi di scuole dell’infanzia, plessi raggiunti dai progetti

primarie o secondarie di | nell’area svantaggiata o

grado raggiunti dai progetti di almeno un nuovo istituto 1
promozione di una sana scolastico/agenzia formativa
alimentazione raggiunto dai progetti
(v. azione 1.8)

13.6 Prevenzione della malnutrizione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

La SS. di Sorveglianza e Prevenzione Nutrizionale ha compilato schede di valutazione dei menu scolastici per
monitorare la malnutrizione in eccesso. Nella ristorazione collettiva assistenziale, ha verificato la presenza
di sistemi di screening per malnutrizione e disfagia, inviando test validati dove mancanti. Nel 2024, sono
stati effettuati 73 sopralluoghi: 62 nella ristorazione scolastica e 11 in quella assistenziale. La SS. di
Nutrizione clinica ha condotto 7 incontri sulla malnutrizione ospedaliera, coinvolgendo circa 100 operatori.
E stato diffuso un questionario conoscitivo sul servizio di refezione scolastica.

Indicatori di programma

Valore osservato al L UL
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 eventuale

31/12/2024
scostamento

PL13_0S06_1S06 Attuare programmi di
raccolta dati sulla qualita nutrizionale
dell’offerta alimentare nella ristorazione
collettiva Implementazione delle attivita
di raccolta dati sulla qualita nutrizionale
dei pasti offerti nella ristorazione
collettiva mediante apposite schede di
valutazione del rischio nutrizionale

Per ciascuna ASL: almeno 20
interventi di vigilanza/
valutazione nutrizionale nella | 73 interventi di vigilanza

ristorazione collettiva

Diffusione del questionario Diffusione questionario

online relativo al censimento
in ristorazione scolastica

PL13_0S06_1S08 Disponibilita di
informazioni sulla qualita nutrizionale | Standard raggiunto nel 2023
dei prodotti consumati in eta evolutiva

13.7 Potenziamento del sistema di sorveglianza e gestione delle malattie trasmesse da alimenti
(MTA)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Il gruppo di indagine ASL TO4 delle MTA, comprendente i seguenti servizi aziendali: SIAN, SISP, SvetB, SVet
iC, Laboratorio analisi, Distretti sanitari e Direzione sanitaria aziendale, & stato aggiornato nel 2023. Non
sono state apportate modifiche.
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Sul sito ufficiale dell’ASL TO4 e presente da tempo una descrizione divulgativa delle principali MTA,
comprese le misure di prevenzione per la popolazione generale.
Il Referente MTA ASL TO4 ha effettuato il corretto e puntuale aggiornamento del sistema informativo
regionale nella sezione MTA, con le inchieste epidemiologiche conseguenti alle denunce di malattie
infettive trasmesse al SIAN. Nel dettaglio, sono stati inseriti n. 87 casi singoli e sono state effettuate n. 1
inchieste epidemiologiche.
Per quanto riguarda la formazione del personale, 4 dirigenti SIAN e SVET-B hanno partecipato all’evento
formativo organizzato dall'lstituto Zooprofilattico dal titolo "Malattie a trasmissione alimentare: esercizi
pratici per la gestione dei focolai".

Attori coinvolti e ruolo
Dirigenti SIAN, SVET-B come partecipanti all’evento formativo

Indicatori di programma

Valore Motivazione
L. Valore atteso locale
Nome indicatore 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 scostamento
PL13_0OS05_IS07 Promuovere un approccio comune e e . .
T . . L . Diffusione di materiale
condiviso delle ASL e degli altri attori istituzionali per . .
. . . . formativo, informativo, .
la gestione delle malattie trasmesse da alimenti (MTA) | . . Si
. . . . .| divulgativo sulle MTA da
Aggiornamento e implementazione degli strumenti arte delle ASL
per potenziare le indagini epidemiologiche sulle MTA P

Obiettivi e indicatori di processo

Valore atteso locale

Valore osservato al

Motivazione

Obiettivo di processo | Indicatore di processo eventuale
P P 2024 31/12/2024
scostamento
Implementazione Ciascuna ASL dovra
Potenziamento strumenti e procedure garantire la S

sistema regionale di
sorveglianza MTA

per un approccio
coordinato alla gestione
delle MTA

partecipazione dei propri
operatori al corso di
formazione regionale

(4)
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PL14

PREVENZIONE
DELLE MALATTIE INFETTIVE

Referente locale del programma:
dott.ssa Gisella Revigliono — S.S. Sorveglianza Malattie infettive e vaccinazioni
grevigliono@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

Dott. Franco Valtorta (SC SISP)

Dott. Paolo Gagliano (SC SISP)

Dott.ssa Irene Zoia (SC SISP)

Dott. Piergiorgio Bertucci (SC SISP)

Dott.ssa Danila Billotta (SC SISP)

Dott. Marco Ruschi (SC SISP)

Dott.ssa Maria Grazia Scarcia (SC SISP)

Dott.ssa Barbara Arnodo (ASV SISP)

Dott. Fabrizio Cigliano (Direttore Sanitario di Presidio Ospedaliero)
Dott.ssa Rita Ippolito (Direttore Sanitario di Presidio Ospedaliero)

Dott.ssa Elisabetta Bussi Roncalini ( Direttore Dipartimento Patologia delle Dipendenze)

Dott. Fabrizio Bogliatto (Direttore Dipartimento Materno-Infantile)
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Azione 14.1 Consolidamento dei sistemi di sorveglianza epidemiologica e potenziamento del
sistema di segnalazione malattie infettive

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

LASL TO4 comprende 177 comuni, raggruppati in 5 distretti sanitari, con una popolazione pari a 502.770
abitanti cosi distribuita ( dati BDDE 2023):

Distretti Maschi Femmine Totale
TO4 - Chivasso/San Mauro 58.032 60.336 118.368
TO4 - Cirie'/Lanzo 59.048 60934 119982
TOA4 - Cuorgne' 37.658 38.647 76.305
TOA4 - Ivrea 51.221 53.739 104.960

TO4 - Settimo Torinese 40.665 42.490 83.155
Totale 246.624 256.146 502.770

Fascia eta 0-16 anni = 68.095

> 65 anni =133.637 di cui 60.010 maschi e 73.627 femmine

Dall’analisi della composizione demografica , si nota una lieve riduzione di 928 unita rispetto al 2022 che ha
interessato prevalentemente le Femmine (675 vs 253)

RSA n. 87 strutture 4207 posti letto

La pandemia da SARS-CoV-2 in atto dal 2020, ha riconfermato la necessita di mantenere i punti cardine della
prevenzione delle malattie infettive: la sorveglianza epidemiologica, 'organizzazione, il coordinamento tra i
diversi livelli istituzionali, le vaccinazioni, la formazione, la preparazione alle emergenze, la comunicazione
per la popolazione, il monitoraggio delle azioni intraprese.

Nel corso del 2024 il mutato scenario epidemiologico e legislativo dell’emergenza pandemica, ha impattato
in misura inferiore rispetto agli anni passati sull’ attivita del Dipartimento di Prevenzione che ha cosi potuto
intensificare le attivita routinarie di prevenzione, affiancandole all'implementazione di progetti specifici di
prevenzione vaccinale.

Grazie alla concreta collaborazione e disponibilita del personale afferente al SISP, Medici, AS, Infermieri,
Amministrativi, Tecnici della prevenzione, é stato possibile organizzare anche per il 2024 le sedute vaccinali
di prestazioni aggiuntive nelle giornate del sabato, al fine di uniformare su tutto il territorio ASLTO4 le
coperture vaccinali dei minori, oltre che eseguire la campagna vaccinale anti COVID-19 che ha registrato una
minor adesione rispetto agli anni passati, in linea con 'andamento nazionale e regionale.

Nello specifico, al fine di ottimizzare il raggiungimento degli obiettivi di copertura vaccinale a 15 anni, in
ottemperanza al PNPV 23-25, sono state invitate due coorti di adolescenti, pil precisamente i nati nel 2008
e nel 2009 per un totale di 9601 adolescenti convocati, raggiungendo rispettivamente le coperture vaccinali
per le vaccinazioni obbligatorie del 87,46% e del 84,21%, cioe il 7 % in pil rispetto alle coperture raggiunte
I'anno scorso per la coorte del 2007.

Sono altresi proseguite le attivita di consolidamento e supporto alle seguenti sorveglianze:
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a. Adozione delle indicazioni regionali riguardo alle attivita di sorveglianza delle malattie infettive e di
monitoraggio delle attivita vaccinali

Lo svolgimento delle differenti attivita € stato conseguente al recepimento delle relative indicazioni
regionali in tema di prevenzione e controllo delle malattie infettive. Nel corso del 2024 e raddoppiato il

numero delle notifiche delle malattie infettive rispetto a quanto riscontrato nel 2022. Piu precisamente
sono state gestite ed inserite sulla piattaforma PREMAL 610 malattie infettive non COVID-19 cui sono

seguite 390 indagini epidemiologiche .

Per quanto riguarda invece la piattaforma COVID-19 sono stati registrati i seguenti dati:

1808 | TAMPONI RAPIDI
12 | TAMPONI MOLECOLARI

1820 | POSITIVI

Nella tabella sottostante sono elencate le malattie infettive suddivise per tipologia
ANNO 2024 ASLTO4

Aspergillosi 1
Bartonella henselac 0
Brucellosi 0
Campylobacter 29
Candida auris 0
Clamidia 0
Cisticercosi animale 0
Clostridium difficile 8
Coxiella burneti 0
Dengue 2
Echinococcosi animale 0
Enterite da adenovirus 10
Enterite da rotavirus 10
Enterite da salmonella 34
Febbre Q 0
Giardiasi 1

HAV 8

HBV 2

HCV 2

Herpes Zoster 0
Idatidosi animale 0
InfluenzaAeB 22
Yersinia enterocolitica 0
Legionella 39
Leishmaniosi animale 0
Leptospira animale 1
Listeriosi monocytogenes 6
Malattia Batterica Invasiva 19
Malaria 9
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Meningite da Haemophilus 3
Meningoencefalite da Zoster 0
Meningite Streptococco Pneumoniae
Meningiti virali/ enterovirus 15
Micobatterio avium 1
Micobatterio chimaera 5
Micobatterio fortuitum 0
Micobatterio gordonae 0
Micobatterio xenopi 0
Micobatterio intracellulare 1
Mononucleosi 4
Monkey pox 1
Morbo di Creutzfeld-Jakob 2
Pertosse 22
Parotite 3
Pediculosi 4
Polmonite da Mycoplasma 5
Polmonite da Streptococco Pneumoniae 14
RSV 14
Scabbia 173
Scarlattina 30
Seu 0
Segnalazioni su MIB ISS 38
Sepsi da Streptococco Pneumoniae 8
Sepsi da Streptococco Pyogenes 1
Sifilide 3
Tetano 0
Toscanavirus 0
Tubercolosi polmonari 15
Tubercolosi non polmonare 20
Varicella 46
West Nile 1
Morsicature animali 7
Indagini epidemiologiche effettuate 390

Come si puo notare, la scabbia e stata la malattia piu segnalata anche nel 2024 per quanto riguarda gli ospiti
e gli OSS di alcune RSA, oltre alle segnalazioni riguardanti i minori.

b) Inserimento nella piattaforma designata di tutte le notifiche e sorveglianze speciali previste.

Nel corso del 2024 la registrazione delle segnalazioni di malattia infettiva ricevute sia dalle Direzioni
sanitarie Ospedaliere, sia dai MMG E PLS, é proseguita sulla Piattaforma PreMal attiva dal 010222 da parte
dei referenti SIMI , di cui alla delibera DG n 590 del 2706/22, previa formazione ISS.

135



c. Mantenimento delle attivita routinarie di sorveglianza delle malattie infettive, delle sorveglianze
speciali, delle batteriche invasive, delle ICA

E proseguita I'attivita di monitoraggio annuale per la verifica del grado di adesione/applicazione delle
precauzioni standard aggiuntive per la prevenzione e il controllo delle infezioni correlate all’assistenza e la
partecipazione a sorveglianze speciali (PNEMoRc, Pertosse, Legionellosi, Malaria) proposte a livello
regionale/nazionale, con debito inserimento su piattaforme dedicate : MIB, PNEMoRC, previe indagini
epidemiologiche e successivi provvedimenti necessari.

d. Monitoraggio e gestione informatizzata delle attivita vaccinali

Sono state monitorate le coperture vaccinali come da indicazioni regionali e ministeriali. | dati sono stati
estratti ed elaborati dall’anagrafe vaccinale informatizzata PADDI e SIRVA) .

Nel corso dell’anno infatti , sono stati formati ed accreditati operatori del SISP per il monitoraggio delle
coperture vaccinali secondo il Nuovo Sistema di Garanzia ( NSG) ai sensi del DM12/03/19.

I Nuovo Sistema di Garanzia “Nuovo sistema di garanzia per il monitoraggio dell'assistenza sanitaria", e lo
strumento che consente di verificare - secondo le dimensioni dell'equita, dell'efficacia, e
dell’appropriatezza - che tutti i cittadini italiani ricevano le cure e le prestazioni rientranti nei Livelli
essenziali di assistenza (LEA).

Nella macro-area relativa alle Prevenzione collettiva e sanita pubblica sono presenti 6 indicatori legati alle
vaccinazioni:

¢ Due indicatori (copertura vaccinale per ciclo completo di esavalente e copertura vaccinale per 1° dose di
MPR nei nuovi nati) rientrano nel sottoinsieme “CORE”; pertanto, costituiscono parte integrante del
Sistema di verifica degli adempimenti LEA, cui sono tenute le Regioni per accedere alla quota integrativa di
risorse, oltre che legati al raggiungimento degli obiettivi della Direzione generale e del SISP.

¢ Quattro indicatori invece (copertura vaccinale anti-pneumococco e anti-meningococco nei nuovi nati,
copertura vaccinale per HPV e copertura vaccinale per antinfluenzale negli over 65enni) fanno parte del
sottoinsieme “NO CORE".

La copertura vaccinale relativa ai due indicatori CORE e ai vaccini anti-pneumococco e anti-meningococco
nei nuovi nati viene calcolata, dal Ministero della Salute, a 24 mesi di eta di ciascun bambino rientrante
nella coorte target e non, come finora considerato al 31 dicembre degli anni successivi rispetto alla coorte
considerata. Cio comporta che ci sia minor tempo a disposizione per recuperare le vaccinazioni dei bambini
ritardatari con conseguente diminuzione delle coperture vaccinali. Fino ad ora il calcolo della CV% della
coorte 2020 era fatto, per esavalente, MPR, anti-pneumococco e antimeningococco considerando le
vaccinazioni eseguite entro il 31.12.2022; ora il calcolo viene eseguito tenendo conto delle vaccinazioni
eseguite entro i 24 mesi di eta di ciascun bambino. Cio vale anche per il calcolo delle CV% di pneumococco
e meningococco dei nuovi nati.

Per quanto riguarda la copertura vaccinale dell’HPV, invece, il calcolo viene eseguito tenendo conto del
numero di bambine nel corso del dodicesimo anno di vita (ovvero prima del compimento dei 12 anni)
vaccinate con cicli completi.

e) Prosecuzione attivita vaccinali sulla base delle indicazioni regionali e monitoraggio delle coperture

In attuazione degli obiettivi del Piano Nazionale di Prevenzione Vaccinale 2023-25 e della Legge n. 119 del
31 luglio 2017, e proseguita la verifica dello stato vaccinale degli alunni, sulla base degli elenchi inviati dagli
Istituti Scolastici pari al 100% dei 180 file inviati, cui & seguito una trasmissione ai servizi vaccinali
territorialmente competenti al fine di un piu capillare controllo dei bambini inadempienti di eta inferiore ai
6 anni per I'inserimento scolastico, oltre che il recupero dei ritardi vaccinali.

La copertura vaccinale delle coorti dell’eta evolutiva, effettuate c/o i 18 centri vaccinali pediatrici e i 5
centri vaccinali SISP, ricavata da PADDI, ¢ illustrata nella tabella seguente.
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Coorte coinvolta Tipo vaccino Copertura
NATI: 2965 Coorte 2022
bambini 2 anni (24 mesi)

Vacc. Esavalente 2975 95,55 %
Vacc MPRV 2832 95,15 %

NATI 3825 Coorte 2018
. . Vacc. Tetravalente 3398 89,57 %

bambini 6 anni

Vacc MPR 1° dose 3699 97,01%
Vacc MPR 2° dose 3405 89,87 %

bambine 12anni NATE 2208 Coorte 2012

Il calcolo della percentuale richiesta da
questo indicatore é effettuata solo per
le bambine vaccinate con 2 cicli Vacc HPV 1595 .
completi nel corso del dodicesimo acc 72,40%
anno di vita
NATI 4764 Coorte 2008 NATI NEL 2008 NATI nel
NATI 4837 Coorte 2008 2009
. . Vacc 5°dtp Polio 4155 87,46% 84,21%
adolescenti 15-16 anni g
Vacc MPR 2 dosi 4594 96,57 % 97%

Vacc Men ACW135Y 1 dose 3789

79,77 % e 85,28 se
solo MENC

80.19 % e 92,01
se solo MENC

In totale negli ambulatori SISP sono stati somministrati n. 46.251 vaccini a 21.326 pazienti

Mentre negli ambulatori pediatrici sono stati somministrati n. 47.387 vaccini a 16.087 pazienti

Per un totale di 93.638 vaccini somministrati a 37.413 pazienti che corrisponde al 13% di attivita vaccinale in

piu rispetto al 2023.
VACCINAZIONE RSV :

La Regione Piemonte con DGR 7-143/2024/XIll del 6 settembre 2024 “Attivazione sul territorio regionale di
una campagna di immunizzazione passiva, su base volontaria, per la prevenzione delle infezioni da Virus

Respiratorio Sinciziale (VRS) nel neonato per la stagione epidemica 2024/2025”, ha dato indicazioni per la

somministrazione dell’anticorpo monoclonale Nirsevimab per la profilassi del virus Respiratorio Sinciziale

(RSV)con le seguenti modalita:

e bambini nati in stagione epidemica (dal 01.11.2024 al 31.03.2025) la somministrazione sara a cura

dei punti nascita della Regione

e bambini nati a partire dal 01.01.2024 e fino al 31.10.2024, la somministrazione sara a cura dei PLS,
che aderiranno e dei Servizi vaccinali delle ASL.

Pertanto si e provveduto ad organizzare la campagna di immunizzazione con le seguenti modalita:

e in accordo con la farmacia ospedaliera previsione dell’acquisto degli anticorpi monoclonali distinti
per dosaggio ( 50 mg o 100 mg) calcolata sul numero dei nati ASLTO4: 2550

e richiesta adesione PLS: 38/39

e richiesta ai Punti nascita di invio elenchi nominativi settimanali (tutti i lunedi) dei vaccinati ad unico

referente per I'inserimento su SIRVA.

e Monitoraggio mensile delle somministrazioni e rendicontazione regionale.
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Al 04/02/25 risultano somministrate in totale n. 2116 dosi, di cui 620 da 50 mg e 1496 da 100mg, che
corrisponde al 78% circa degli aventi diritto.

VACCINAZIONE ANTINFLUENZALE CAMPAGNA 24/25 :

E’ in corso il monitoraggio delle dosi effettuate e correttamente registrate sia sulla piattaforma SIRVA ,sia
sulla piattaforma ECWMED .
Il dato disponibile dal 01/10/24 a fine gennaio 2025 corrisponde al numero di dosi che risulta
regolarmente registrata sulla piattaforma SIRVA , paria 92037 dosi con la seguente suddivisione del
centro di effettuazione

MMG 78794

PLS 5733
FARMACIE 5094

SISP 891

MEDICO COMPETENTE 513

VACCINAZIONE ANTICOVID-19

Anche quest’anno la vaccinazione anti COVID-19 poteva essere co-somministrata con il vaccino
antinfluenzale come da Circolare Ministeriale e Regionale,pertanto € stata realizzata in parte con la
collaborazione dei MMG che hanno vaccinato nei loro studi o nelle loro equipe, delle Farmacie territoriali,
delle RSA ,ed in parte dal personale SISP previe prenotazioni sia su piattaforma regionale , sia mediante
appuntamenti c/o le segreterie SISP , sia mediante organizzazione di ambulatori vaccinali a libero accesso
presso 6 sedi SISP ,oltre che da parte del personale afferente al Servizio del Medico Competente

Dal 16/10/24 a fine gennaio 2025, risultano registrate sulla piattaforma SIRVA n. 16420 con la seguente
suddivisione del centro di effettuazione

MMG 4231
FARMACIE 2011

SISP 1972

MEDICO COMPETENTE 139

E’ proseguita inoltre la somministrazione di entrambe le vaccinazioni c/o le seguenti sedi extra aziendali:

e Universita infermieristica sede di Ivrea con la presenza di AS e medico SISP
e Domiciliari: sono state eseguite n 15 vaccinazioni COVID 19 a domicilio.

e Carcere sono state eseguite n 35 vaccinazioni COVID 19 in co-somministrazione a 52 dosi di vaccino
sia ai detenuti che al personale di custodia .
RSA In ottemperanza alle indicazioni regionali & proseguita la campagna vaccinale sia antinfluenzale e anti
COVID-19 mediante fornitura dei vaccini ad ogni struttura da parte del servizio farmaceutico ospedaliero, sia
per quanto riguarda la campagna vaccinale anti Pneumococcica che contro Herpes Zoster .

Sono state richieste dalle RSA e distribuite dalla farmacia Ospedaliera 4400 dosi di vaccino antinfluenzale,
con un incremento del 22% rispetto alla campagna 23-24.

f. Prosecuzione delle attivita delle reti degli operatori del territorio e delle strutture sanitarie dedicate alla
prevenzione e controllo delle malattie e del rischio infettivo.

Sono proseguite le attivita con particolare riferimento alla sorveglianza ed ai controlli della ITBL grazie alle
segnalazioni delle Direzioni Sanitarie Ospedaliere ed alla rete dei referenti SIMI regionali.

TUBERCOLOSI : per quanto riguarda lo screening e il trattamento della TB, con particolare riferimento alla
tubercolosi latente (ITBL), nel corso del 2024 [I'attivita & proseguita sia mediante invio presso I'ambulatorio
infettivologico del SISP indirizzato alla valutazione clinica e di chemioprofilassi dei contatti di casi TB
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notificati ed accertati mediante indagine epidemiologica risultati positivi allo screening tubercolare, sia
attraverso programmi di screening eseguiti sul territorio (centri di accoglienza, OSS ), per un totale
complessivo di 642 Mantoux.

La ricerca del caso-fonte e dei relativi contatti di cui alla DD Regione Piemonte N. 604 del 30/06/2014, &
stata espletata da parte dei medici SISP mediante la seguente procedura:

1) Mantoux ai contatti per cerchi concentrici ( stretto, regolare ,occasionale)

2) se POSITIVI : richiesta da parte del Medico SISP con DEMA /ricetta rossa se solo STP , di RX TORACE
esami ematici ( TB QUANTIFERON,emoc+form,transaminasi GOT-GPT, bilir,)esente ticket.

3) invio al medico infettivologo SISP per visita , valutazione clinica e prescrizione di eventuale profilassi anti
ITBL

4) se NEGATIVI: Mantoux dopo 2 mesi dalla prima.

Nel corso del 2024 sono stati gestiti dall'lambulatorio 10 persone, positive anche al test IGRA ,trattate per
ITBL a seguito di screening ai migranti.

CATEGORIE A RISCHIO : sono proseguite le prenotazioni presso gli ambulatori dedicati ai soggetti che
presentano un rischio aumentato di infezione invasiva da batteri capsulati, definiti dai protocolli nazionali e
regionali ,nel rispetto della calendarizzazione prevista per le seguenti vaccinazioni:

Men B, Men A,C,W 135,Y, PVC13 e PS 23, Hib, HZ e RZV .
Sono stati garantiti gli accessi vaccinali a portatori di BPCO, trapiantati, immunodepressi sieropositivi,

cardiopatici ed alle altre patologie croniche.

DONNE IN ETA’ FERTILE : & proseguita |'offerta gratuita delle vaccinazioni raccomandate in eta fertile
(MPR)ed in gravidanza (DTP) con la collaborazione del Dipartimento Materno Infantile e dei Ginecologi.

IST: proseguono le vaccinazioni in ambulatori dedicati ai soggetti inviati dagli ambulatorio IST di Torino

DIABETE : in attuazione della DD Regionale del 07/03/22, facendo seguito all’acquisizione anagrafica dei
soggetti diabetici certificati pari a 28.756 persone (5,7% della popolazione) & proseguita 'offerta attiva delle
vaccinazioni indicate nel protocollo con le seguenti modalita:

e Dal 2021 prosieguo dell’attivazione del percorso vaccinale specifico su invio dei servizi di
diabetologia con inserimento delle vaccinazioni consigliate (Pneumococcica,
Zoster,Meningo ACW135Y, Meningo B, dTpa,HBV,MPR) sul referto della visita diabetologica,

e Dal 2022 prosieguo della chiamata attiva dei 905 diabetici tipo 1 e LADA mediante
telefonata, prenotazione con mail ed invio c/o 3 ambulatori territoriali dedicati (
Castellamonte, Ivrea, Settimo T.se)ed inizio della chiamata attiva dei diabetici tipo 2.

Nel corso del 2024 sono stati invitati telefonicamente 196 diabetici che hanno aderito al percorso vaccinale
nei 3 ambulatori delle sedi di Castellamonte, Ivrea e Settimo.

A fine anno sono stati registrati 406 diabetici che hanno iniziato il percorso vaccinale

NEFROPATICI: Nel corso dell’anno & iniziata altresi la chiamata attiva di questi soggetti fragili di cui 51 hanno
iniziato il percorso vaccinale.

SCABBIA: in stretta collaborazione con la S.S.D. Vigilanza,e proseguita I'attivita di sorveglianza nelle RSA e
nelle comunita a seguito di segnalazioni di casi che anche quest’anno ha riscontrato un notevole aumento
di incidenza.

SEIEVA :e' proseguita |'attivita di indagine epidemiologica di tutti i casi di Epatiti notificati.
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VIAGGIATORI: Dopo la sospensione causa pandemia, € ripresa sulle tre sedi di Borgaro, Ivrea e Settimo T.se

I'attivita ambulatoriale della medicina dei viaggi che consiste nelle seguenti attivita: counselling viaggiatore,

offerta di vaccinazioni internazionali in relazione alla destinazione ed alla tipologia di viaggio.

e Counselling pre — viaggio, per fornire prima della partenza, le informazioni necessarie rispetto alle
misure preventive da seguire e alle profilassi individuali da adottare per affrontare il viaggio senza

rischi per la salute.

e Esecuzione di tutte le seguenti vaccinazioni:
o vaccino anti — difterite/tetano/pertosse
o vaccino anti — poliomielitico
© vaccino anti — epatite A - vaccino anti — epatite B
© vaccino anti —epatite A+ B
©  vaccino anti — febbre gialla
o vaccino anti — tifico
o vaccino anti — colera
o vaccino anti — meningococco tetravalente
© vaccino anti — rabbico
© vaccino anti — encefalite giapponese
o vaccino anti — encefalite da zecche
o vaccino monkeypox

© vaccino anti — dengue

Nel corso dell'anno si sono registrati 1563 passaggi di viaggiatori cui e stato offerto counselling e

vaccinazioni consigliate.

Per quanto riguarda l'obiettivo di processo di questa azione, in data 26/11/24 é stato realizzato un corso
per i referenti Premal , avente per obiettivo la presentazione di nuove funzioni della piattaforma per
ottimizzare I'attivita di sorveglianza dei dati epidemiologici del Piemonte, al quale e stata garantita la

partecipazione di due referenti aziendali

Attori coinvolti
SISP, Direzioni Sanitarie dei Presidi Ospedalieri, MMG, PLS, Distretti, RSA

Indicatori di programma
Non presenti a livello locale

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo Vel VIR O AT E] eventuale
locale 2024 31/12/2024
scostamento
Programma di
formazione peril Partecipazione del
potenziamento del Realizzazione almeno un referente 5
sistema di segnalazione | corso a carattere regionale /incaricato al
dei casi di malattia corso
infettiva (Premal)
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Altre attivita di iniziativa locale

CARDIOPATICI

Le malattie cardiovascolari e polmonari determinano un incremento del rischio di morbilita e mortalita
derivante dalla contrazione di malattie infettive, molte delle quali ad oggi prevenibili tramite vaccinazione.

Il Piano Nazionale di Prevenzione Vaccinale (PNPV) 2023-2025 e le linee guida delle societa scientifiche
internazionali, pertanto, raccomandano la somministrazione dei vaccini contro agenti patogeni quali
pneumococco, Herpes Zoster Virus, influenza e SarCov2 in queste categorie di pazienti ad elevato rischio
indistintamente dall’eta.

Il PNPV sottolinea inoltre I'inserimento della vaccinazione nei Percorsi diagnostici di diagnosi e cura (Pdta) ed il
coinvolgimento piu esteso dei professionisti sanitari, anche specialisti di riferimento per patologie croniche.

Alla luce di queste premesse, il Direttore della S.C.Cardiologia di Ivrea ha promosso un’iniziativa di
progettazione della campagna di vaccinazione rivolta ai pazienti seguiti nell'lambulatorio dello scompenso
cardiaco , condividendone la realizzazione isorisorse con il Dipartimento di Prevenzione, DIPSA ,
I'Ambulatorio di Pneumologia e la Direzione Distrettuale, nell'ottica di una stretta collaborazione fra SISP e
strutture ospedaliere, in ottemperanza peraltro alle raccomandazioni del PNPV 23-25 finalizzate alla presa in
carico della malattia nel suo complesso facilitando I'adesione vaccinale del paziente, oltre che al
raggiungimento delle coperture vaccinali ottimali.

Pertanto il Servizio di Igiene e Sanita Pubblica ha riservato 8 giornate di vaccinazione (3 giornate a
Novembre 2024, 2 a Dicembre 2024 e 3 a Gennaio 2025) ai pazienti in carico presso alcuni ambulatori
specialistici ospedalieri del presidio di Ivrea: ambulatorio scompenso cardiaco cronico, malattie rare ad
interessamento cardiologico e pneumologia il cui personale ha provveduto a prenotare i propri pazienti.

Sono state quindi proposte su base volontaria, la vaccinazione contro HZV, Pneumococco, influenza,
SarsCov2 ed il richiamo per difterite-tetano-pertosse, qualora superati i 10 anni dall'ultima
somministrazione.

| pazienti sono stati presi successivamente in carico dal Servizio di Igiene e Sanita Pubblica per il
completamento del programma vaccinale.

Nel solco di tale iniziativa sono state realizzate due giornate (novembre ‘24 e febbraio 25) di vaccinazione
nella Casa di Comunita di Vistrorio, aperte a tutta la cittadinanza.

Da novembre a fine gennaio 25 hanno iniziato il percorso vaccinale n. 121 pazienti

14.2 Predisporre piani di preparazione e risposta alle emergenze infettive

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

A fine 2023 la Regione Piemonte aveva inviato alle Asl il documento avente per titolo:

SIMULAZIONE CASO STUDIO PANFLU — 13/12/2023 che dava indicazioni di Background e di razionale del

Piano strategico-operativo nazionale di preparazione e risposta a una pandemia influenzale (PanFlu) 2021-

2023 prevedendo un percorso strutturato di monitoraggio, esercitazione e revisione.

In quest’ottica a livello regionale il piano nazionale € stato declinato al fine di fornire uno strumento utile per

definire gli aspetti operativi generali, ruoli e responsabilita delle attivita e pianificazioni a livello locale, in linea alle

indicazioni dellOMS che individua diverse fasi di preparazione a una pandemia influenzale ,tra le quali Ila

valutazione, la finalizzazione e la disseminazione del piano anche attraverso I'organizzazione di esercitazioni di

simulazione pandemica per verificare la prepardeness sull’intero territorio nazionale e regionale.

Le regioni italiane sono state coinvolte dal 16 al 19 di gennaio 2023 nella prima esercitazione Mosaico, di

tipo command-post (detta anche funzionale) che ha consentito ai partecipanti di lavorare dai propri posti di

lavoro (esclusivamente a distanza) e testare i sistemi di comunicazione e coordinamento esistenti. La sala

crisi dell’Istituto Superiore di Sanita ne e stata la base operativa.

L'obiettivo dell’esercitazione era di:

a Testare i meccanismi di attivazione dell’allerta pandemica e delle funzioni di situation analysis e
valutazione del rischio
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a Testare i meccanismi di attivazione di tre reti istituite dal PanFlu 2021-2023:
a) reti esperti di laboratorio (valutazione del rischio virologico),
b) rete Dispatch (situation awareness e scenari)
c) rete Preparedness (decision making in preparazione e risposta pandemica).
Al fine di testare la preparazione ad un evento pandemico, il materiale dell’esercitazione nazionale e stato
adattato al contesto regionale, e presentato all'incontro che si & svolto svolto il 13 dicembre 2023 in
modalita mista (presenza e da remoto) e che ha coinvolto gli esperti in materia di tutte le ASL
Nello specifico I'esercitazione aveva i seguenti obiettivi:
1. Fornire uno strumento di confronto;
2. Valutare la preparedness;
3. Evidenziare le criticita del workflow aziendale in situazioni emergenziali;
4. Evidenziare i punti di forza del workflow aziendale in situazioni emergenziali.
In data 29/11/24 & stata garantita la partecipazione del gruppo di lavoro PANFLU aziendale all’incontro
Regionale di Simulazione Pandemica per valutare la preparedness delle diverse ASL, nelle more del Nuovo
Piano Pandemico da parte del Ministero della Salute.
E’ proseguito I'aggiornamento dello schema riepilogativo delle misure messe in atto per lo sviluppo delle azioni
previste dal PanFlu ed il recupero delle prestazioni del Dipartimento di Prevenzione per la rendicontazione
dell’'obiettivo 4.6 PanFlu assegnato ai D.G di cui alla D.G.R.23-5653 19/09/22, ed adottato al 26/10/23.
Pertanto ,in riferimento a quanto previsto dal “Piano strategico-operativo nazionale di preparazione e risposta a
una pandemia influenzale (PanFlu) 2021-2023”, a seguito di richiesta del Ministero della Salute
dell'aggiornamento, per I'anno 2023, della “Mappatura della rete dei servizi sanitari territoriali e ospedalieri e dei
loro requisiti organizzativi, strutturali e tecnologici e delle strutture “alternative” recepite dai Piani regionali”,
sono stati inviati in Regione gli aggiornamenti richiesti e sono state effettuate le verifiche non incluse nei flussi
informativi nazionali ovvero i recapiti del Servizio di Prevenzione e di tutti i Centri Vaccinali aziendali.
E’ stata altresi aggiornata la check list basata sul piano pandemico regionale per la pianificazione della fase
inter pandemica, con la finalita di verificare lo stato di applicazione del Piano ed alla contestuale
individuazione di elementi di criticita ed é stata inviata in Regione.
Nello specifico, si riporta una breve sintesi dei punti di forza e delle criticita delle azioni richieste:
e Possibilita di attivare I'Unita di Crisi aziendale in tempi rapidi
e Migliorare la tempestivita del flusso dei dati degli accessi in PS attraverso questa fonte alternativa &
possibile monitorare aumenti inattesi di sindromi respiratorie a cura delle DMO
o Definire risorse e meccanismi per la mobilizzazione delle stesse per rafforzare in modo adeguato i
servizi in caso di emergenza sanitaria dovuta ad una pandemia influenzale. Qualora si rendesse
necessario rafforzare le capacita sanitarie ai punti di ingresso, sara possibile attivare specifici accordi
di collaborazione tra gli USMAF-SASN e le Regioni geograficamente competenti.
e Predisposizione di piani di aumento della capacita di continuita operativa dei servizi a cura del
Dipartimento di Prevenzione
e Pianificazione del ripristino delle attivita dopo la pandemia e piani di aumento della capacita
operativa dei servizi
o Definire i fabbisogni di assistenza e capacita di risposta dei servizi sanitari regionali a cura del
Dipartimento di Prevenzione
e Definizione di procedure per trasferimenti e trasporti di emergenza
e Definizione di procedure per gli approvvigionamenti e la distribuzione di DPI , farmaci e dispositivi medici
e Acquisizione della mappa aggiornata della rete dei servizi sanitari territoriali ed ospedalieri e strutture da
utilizzare come strutture alternative
e  Programmi di comunicazione diretti alla popolazione che necessita di assistenza medica, ai pazienti e ai
visitatori
e Comunicazione del rischio coordinata tra le autorita per preparare messaggi e materiale informativo per
preparare messaggi per le persone colpite, il pubblico in generale, inclusi i lavoratori non sanitari
e (Costituzione del Gruppo aziendale per lo sviluppo delle azioni previste dal PANFLU formalizzato da
parte della Direzione Aziendale, identificato per guidare il processo di monitoraggio, valutazione ed
aggiornamento del Piano
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aggiornamento del Piano pandemico PANFLU 06/04/21, in data 27/10/23.

dal livello regionale.

Attori coinvolti

Direzioni ASLe ASO (Direzione medica), Dipartimento di Prevenzione e altre figure coinvolte

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato

Sviluppo e approvazione del Piano operativo e finanziato triennale di monitoraggio, valutazione e

E stata garantita la partecipazione di 3 operatori dell’ASL TO 4 all’esercizio di simulazione proposto

Motivazione eventuale

applicazione e monitoraggio del
Piano pandemico regionale_

Obiettivi e indicatori di processo

Obiettivo di processo Indicatore di processo

della partecipazione alla
simulazione_

Valore osservato al
31/12/2024

Valore atteso
locale 2024

al 31/12/2024 scostamento
PL14_0OT02_IT02 Coordinamento Revisione/Aggiornamento
intersettoriale per la risposta agli Piano Pandemico Locale sulla
eventi pandemici Approvazione, base dell’Audit effettuato e 3

Motivazione
eventuale
scostamento

N. ASL che hanno
compilato la check list della
mappatura/totale ASL

Aggiornamento della
Mappatura

Attivita rendicontate nel
paragrafo descrittivo

Invio check list
ASL a Regione

14.3 Interventi formativi regionali

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stato proposto il Progetto Formativo Aziendale ECM avente per titolo “Partire & un po’ morire? Speriamo
di no. Management delle patologie esotiche — Prevenzione — Elementi di diagnosi e terapia”, rivolto agli

operatori sanitari aziendali, MMG, PLS .

Attori coinvolti

Dipartimento di Prevenzione, Formazione, Direzione Sanitaria, SeRD, Medicina dei Viaggi, Infettivologie,

Pneumologie, MMG, PLS.

Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore osservato
al 31/12/2024

Valore atteso locale
2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PL14_OTO03_ITO3 Formazione in materia di
emergenze infettive

Per tutte le ASL:
partecipazione al

Presenza di offerta formativa su tempestivita,
completezza dei dati e modalita di segnalazione

. . . . 1
Presenza di offerta formativa per tutte le figure corso regionale sulle
professionali sanitarie e non sanitarie interessate | emergenze infettive
PL14_OTO5_ITO4 Formazione in temadi
segnalazione e notifica malattie infettive e utilizzo Per tutte le ASL:
sistema informativo Premal. 1

partecipazione ai corsi
regionali

Altre attivita di iniziativa locale

Come programmato , e stata garantita la partecipazione dei medici SISP alle riunioni UCAD sui 5 Distretti
aziendali per implementare la sensibilizzazione dei MMG e PLS alla segnalazione delle malattie infettive ed
aggiornare le indicazioni relative ai piani vaccinali comprese le coperture vaccinali richieste .
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14.4 Gestione delle malattie trasmesse da vettori

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E proseguita I'adesione al sistema di sorveglianza delle malattie da importazione e delle malattie trasmesse
da vettori (compresa la sorveglianza sanitaria nei confronti delle persone di ritorno da aree affette su
segnalazione del Ministero)

Sono state applicate le indicazioni nazionali, regionali e locali (Circolare regionale 13086/A14090 del 14
giugno 2016) per la sorveglianza delle malattie trasmesse da vettori (virus Zika, Dengue, Chicungunya,
Borreliosi, Malaria, West Nile): ricezione notifiche, inserimento su PREMAL e laddove previsto per
sorveglianze speciali al SEREMI, inchiesta epidemiologica e adozione dei provvedimenti conseguenti
(isolamento, disinfestazione se indicata).

A livello locale, nel periodo compreso tra giugno e luglio 2024 sono stati segnalati e gestiti 2 casi di Dengue
e 1 caso di West Nile autoctono, tutti con febbre e forme neuroinvasive in soggetti con eta media di 60 anni.
Pertanto, in applicazione al Piano regionale arbovirosi di cui alla DD n. 327 del 9 giugno 2016, come indicato
anche dal Piano Nazionale di prevenzione, sorveglianza e risposta alle Arbovirosi (PNA) 2020-2025, e stata
attivata tempestivamente la sorveglianza integrata entomologica e veterinaria, con la collaborazione del
SISP, del SEREMI , delle Neurologie Ospedaliere, della sensibilizzazione dei rispettivi MMG ,dei veterinari e
dell'lPLA che hanno eseguito i necessari prelievi.

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento di prevenzione (SISP, Veterinari) Laboratori di riferimento , Ambulatori di Medicina dei Viaggi,
UO Malattie Infettive, Direzioni Sanitarie Ospedaliere, SEREMI.

Indicatori di programma

Valore osservato al Motivazione eventuale

Nome indicat Valore atteso locale 2024
ome indicatore alore atteso locale 31/12/2024 scostamento

PL14_OTO04_ITO6
Con.solldamento deII.a Applicazione a livello ASL o .
Sorveglianza delle malattie da . . Attivita rendicontate nel
) - del Piano vettori o
vettori Aggiornamento e paragrafo descrittivo
applicazione del Piano
Vettori a livello territoriale

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Obiettivo di processo Indicatore di processo VBl VIR AT E] eventuale
P P locale 2024 31/12/2024
scostamento
Adesi lle li
desione alle linee N. ASL che aderiscono alle | Per tutte le ASL:

Attivita rendicontate nel
paragrafo descrittivo

d’indirizzo e al piano
nazionale di sorveglianza
sui vettori

indicazioni regionali/ASL | Adesione alle
totali Regione indicazioni
regionali

14.5 Interventi di screening in materia di IST

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Sul territorio dell’ASLTO4, non esiste un centro IST; pertanto la ricognizione delle strutture destinate
all'offerta di counselling e screening IST ad oggi, ha evidenziato quanto di seguito riportato:
e SERD : screening per HIV, markers epatite:
811 prelievi venosi a cura del personale infermieristico SERD
675 Counselling infettivologico per soggetti in carico al SERD a cura di personale SERD
528 Counselling infettivologico in programmi di riduzione del danno con il supporto di operatori esterni all’ASL
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4 Interventi informativi /preventivi rivolti alla popolazione giovanile a rischio e/o alla popolazione generale
meglio descritti nel PL dedicato
o CARCERE IVREA: screening HIV, markers epatite su indicazione medica
e COMUNITA’ di RIABILITAZIONE per TOSSICODIPENDENTI (N.4) e PSICHIATRICHE/DISABILI(N. 63) per
un totale di 976 ospiti : screening HIV, markers epatite su indicazione medica
= REMS San Maurizio: screening HIV, MARKERS EPATITE su indicazione medica
= CAS:17 Cooperative ospitanti migranti per un totale di 1200 presenze.: HIV, markers epatite
su indicazione medica
e CUP e Centro prelievi laboratorio con DEMA di MMG e/o indicazione ginecologo o altro specialista.
Per quanto riguarda i protocolli cARTTas Pe IST in gravidanza, le donne interessate vengono inviate c/o
Ospedale S.Anna di Torino per le cure del caso

Attori coinvolti e ruolo
Dipartimento delle Dipendenze, Dipartimento di Prevenzione, Centri IST Regionali, U.O M.infettive, Distretti

Indicatori di programma

Valore osservato | Motivazione eventuale

Nome indicatore Valore atteso locale 2024
al 31/12/2024 scostamento
PL14_0S04_I1S02 Miglioramento Valutazione delle criticita Attivita
dell’offerta di screening delle IST. riscontrate dei programmi rendicontate nel
Valutazione delle iniziative di screening | di riduzione deldanno alivello paragrafo
IST presenti sul territorio regionale locale descrittivo

PP04_0S05_IS05 Copertura (target
raggiunti dal Programma)

(N Aziende Sociosanitarie che attuano Offerta dello screening
programmi di prevenzione del rischio di | ycy agli utenti SerD in tutte
trasmissione di malattie infettive rivolti le ASL

a target vulnerabili o ad alto rischio) /(n.
Aziende Sociosanitarie del territorio) x
100 (PP4)

Altre attivita di iniziativa locale
Il Decreto Legge 30 dicembre 2019, n. 162 convertito con modificazioni dalla L. 28 febbraio 2020, n. 8,
all'art. 25-sexies, ha introdotto l'offerta di uno screening gratuito per il riscontro dell’l'infezione HCV ,
destinato a tutti i soggetti nati dal 1969 al 1989, ai soggetti che sono seguiti dai servizi pubblici per le
dipendenze patologiche (SerD), nonché ai soggetti detenuti in carcere, al fine di prevenire, eliminare ed
eradicare il virus dell'epatite C .
Lobiettivo dello screening consiste nel favorire l'individuazione delle infezioni "sommerse", perché
asintomatiche o non ancora riconosciute e che potrebbero essere invece prese in carico e trattate
precocemente, consentendo di evitare la progressione dell'infezione prima del manifestarsi della malattia,
con evidente vantaggio nella prognosi individuale del soggetto che si sottopone al test.
Pertanto a livello aziendale l'offerta dello screening € stata concretizzata mediante I'esecuzione di test sia su
sangue capillare che su sangue venoso con le seguenti modalita:

e Proseguimento dell’'offerta attiva da alcuni anni agli utenti del SERD

e Pubblicita con poster creati ad hoc e sulla pagina web aziendale.

e Invio di lettere di invito ai soggetti appartenenti alle coorti individuate presso gli ambulatori SISP

dedicati, in collaborazione con personale SERD.
e prenotazione CUP con DEMA MMG presso centro prelievi.

| dati registrati sulla piattaforma dedicata durante la campagna di screening HCV 2024 sono di seguito
rappresentati:
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anno 2023 anno 2024
Popolazione target Coorte 1969-1989 142.863 142.863
n.convocati per lettera per esecuzione test capillare 6139 26.242(18%)
n.preaderenti registrati sulla piattaforma regionale(attiva dal 03/10/24 0 247
n.sedute ambulatoriali di Screeningcapillare 12 Open Day 40 Ambulatori
n.test ricerca Ab anti HCV su sangue capillare 2576 4516 (17%)
n.test ricerca Ab anti HCVe HCV su sangue venoso 2607 1201
n.test positivi su sangue capillare 29 17 (0,4%)
N test positivi su sangue venoso 25 10 (0,8%)

14.6 Accessibilita ai servizi di screening e cura delle malattie infettive croniche (azione equity-
oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Lattuale strategia dell’Organizzazione Mondiale della sanita (End TB Strategy), in tema di controllo della
tubercolosi, si propone di ottenere tra il 2015 ed il 2035 una riduzione complessiva del numero di decessi
del 95% e dell’incidenza dei nuovi casi del 90%. Per i Paesi a bassa endemia (tra cui I'ltalia), gli obiettivi
fissati sono piu ambiziosi e prevedono il raggiungimento della Pre-eliminazione (<10 casi per milione) entro
il 2035 e la Eliminazione (meno di 1 caso per milione) della TB entro il 2050.

Con queste premesse, durante I'anno e proseguito con il gruppo regionale PLP 14 ,un progetto pilota che
prevedeva la partecipazione del referente locale PLP 14 alle riunioni webmeeting per condividere una bozza
del percorso diagnostico terapeutico per la TB con I'impegno di concretizzarne la realizzazione in un
documento Aziendale/interaziendale in cui, in maniera puntuale, siano indicate le varie strutture coinvolte
(Dipartimenti di Prevenzione, reparti ospedalieri, ambulatori territoriali/ospedalieri etc..) e le attivita che
svolgono per la TB((screening, somministrazione della terapia, somministrazione profilassi per ITBL,
followup e monitoraggio di eventi avversi alla terapia etc..) in modo da poter identificare il percorso del
paziente e agevolare i curanti nell'indirizzamento degli stessi.

Gli obiettivi perseguiti dal documento previsto sono quelli di consolidare ulteriormente e accelerare il trend
in diminuzione dell'incidenza. Risulta quindi prioritario definire una pianificazione delle attivita e
un’organizzazione dei servizi dedicati utile a massimizzare I'efficacia di alcune misure di sanita pubblica di
particolare rilevanza, quali:

® |la segnalazione al Servizio di Igiene e Sanita Pubblica di riferimento di tutti i casi sospetti;

® la conferma della diagnosi per la definizione del livello di contagiosita del caso;

e |'identificazione delle forme di TB farmacoresistente e |'attivazione di misure di sanita pubblica;

® |a continuita terapeutica per i pazienti ricoverati e dimessi;

e |'aderenza al trattamento (cura e preventivo);

e il monitoraggio dell’esito del trattamento delle TB respiratorie in adulti e bambini;

e |'identificazione dei contatti e la valutazione sanitaria per TB e infezione tubercolare latente (ITBL)in contesti
speciali: scuola, luoghi di lavoro, carcere, ospedale e altre strutture di assistenza sanitaria e socio sanitari;

e il recupero dei pazienti con TB persi al follow up.

e |a condivisione di percorsi dedicati all’identificazione dell'ITBL nei centri di accoglienza migranti mediante
analisi delle criticita emerse, quali il rilascio del codice STP presso il centro ISI, oppure c/o i centri CUP

Attori coinvolti
Medici SISP , Gruppo regionale di coordinamento del programma PL14, Centro IS, Centri Accoglienza)
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Indicatori di programma

Nome indicatore 2024 31/12/2024 scostamento

Valore atteso locale | Valore osservato al | Motivazione eventuale

PL14_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Aumento del numero delle comunita chiuse
che offrono gli screening per TB ai soggettiin

ingresso

_ Attivita rendicontate
nel paragrafo
descrittivo

PP04_0S05_1S05 Copertura (target raggiunti

dal Programma)
Offerta dello

i di . del rischio di screening HCV agli i

programmi di prevenzione del rischio di Utenti SerD in tutte le

trasmissione di malattie infettive rivolti a target ASL
vulnerabili o ad alto rischio) /(n. Aziende

Sociosanitarie del territorio) x 100 (PP4)

(N. Aziende Sociosanitarie che attuano

Altre attivita di iniziativa locale

E’ proseguita anche nel 2024 l'attivita in corso dal 2010 dedicata all'offerta dello screening tubercolare e
delle vaccinazioni DTPaPolio, MPR ed HBV dei richiedenti asilo , come da circolare regionale del 0204/15 e
delle vaccinazioni consigliate di cui alla nota regionale Prot.6842/A1409A del 16003/17 e aggiornamento
Ministero Salute raccomandazioni di immunoprofilassi protratta emergenza immigrati dall’Africa
Settentrionale ed al rischio di re-introduzione di poliovirus in Italia del 09/05/14.

Nel corso dell'anno & proseguita la ricognizione dei centri di accoglienza distribuiti sul territorio , mediante
richiesta di aggiornamento dell’elenco delle strutture alle Prefetture di competenza territoriale di Torino e
Vercelli, con i seguenti riscontri a gennaio 2023 :

CAS: 16 Cooperative sul territorio ASLTO4, che gestiscono i seguenti centri di accoglienza/appartamenti :

91 appartamenti, 1 casa colonica, 4 palazzine a due piani, 2 strutture ecclesiastiche, 12 moduli abitativi
ubicati in 40 Comuni ASL TO4 per un totale di 812 presenze giornaliere.

In questa numerosita non sono compresi i migranti accolti in strutture private non di pertinenza dei CAS dei
centri di accoglienza.

Durante I'anno & proseguita la ricezione delle segnalazioni dei nuovi arrivi nelle strutture di accoglienza dei
migranti, riscontrando un notevole aumento di invii concentrati in breve lasso temporale, presi in carico con
la seguente modalita:

e richiesta alle Cooperative ospitanti migranti localizzate sul territorio di competenza di invio mail di
segnalazione arrivi alle segreterie del SISP, finalizzate all’esecuzione delle vaccinazioni e dello
screening tubercolare, comprensivo di elenco nominativo, data nascita, Paese di origine, data arrivo
in Italia, eventuali accertamenti e/o vaccinazioni gia eseguite.

e esecuzione di Mantoux anche nei centri di accoglienza,l addove il numero dei migranti fosse elevato
rispetto alla possibilita del trasporto

e in caso di positivita compilazione DEMA se gia in possesso del codice fiscale, ricetta rossa se in
possesso solo di STP, da parte del Medico SISP per test IGRA ed ematici, RX Torace previo contatto
telefonico con le radiologie di Ivrea, Cuorgne e Chivasso per esecuzione di RX su percorsi dedicati.

e registrazione al centro ISI di Settimo T.se

e raccolta dei referti radiologici e successiva consegna alle Cooperative interessate

Nel 2024 sono stati sottoposti a screening tubercolare e vaccinati 512 migranti segnalati dalle Cooperative.

14.7 Campagna di comunicazione per favorire I'adesione consapevole della popolazione alle
vaccinazioni

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Nel mese di ottobre e stata organizzata una web meeting con tutti i Direttori delle RSA territoriali per
illustrare la campagna vaccinale anti COVID-19 e antinfluenzale 2024-2025,anti Pneumococcica e anti
Herpes Zoster prevista dalle Circolari Ministeriali e Regionali. Durante I'incontro si sono altresi raccolte le
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eventuali criticita e proposte organizzative circa I'erogazione dei vaccini da parte della Farmacia Ospedaliera,
la somministrazione e I'inserimento in piattaforma SIRVA degli stessi.

Partecipazione dei Medici SISP alle 6 UCAD per illustrare la campagna vaccinale anti COVID-19 e
antinfluenzale 2024-2025, oltre a richiamare I'attenzione alle vaccinazioni anti Pneumococcica e anti Herpes
Zoster consigliate sia per le Coorti 1952-1960, sia per i malati cronici, previste dalle Circolari Ministeriali e
Regionali, sensibilizzando al necessario incremento delle coperture vaccinali nell’ottica della collaborazione
Nello specifico sono state ribadite le modalita di prenotazione dei vaccini su piattaforma dedicata ECWMED,
al fine di ricevere la prima tranche sulla base delle dosi consumate durante la scorsa stagione.
Aggiornamento continuo su “notizie in evidenza”del sito web aziendale sulla campagna vaccinale
antinfluenzale e anti Covid-19 2023-2024 per:

e informazioni su tutti i vaccini anti Covid , note informative e link Regionali e Nazionali.

e link regionale www.ilPiemonte ti vaccina.it per tutte le informazioni relative alle prenotazioni per la

vaccinazione anti COVID 19 e per gli aggiornamenti legislativi .

e informazioni sui Centri vaccinali ad accesso diretto senza preadesione dellASLTO4 pubblicati
settimanalmente.

e Aggiornamento sul sito web aziendale dell’elenco di tutti i centri vaccinali SISP con relativi recapiti di
indirizzo, telefonico e mail.

e Descrizione della campagna ASLTO4 delle vaccinazioni PEDIATRICHE sul sito web aziendale, con
elenco dei centri vaccinali distrettuali, relativi numeri telefonici ed orari di apertura, in allegato
copia dell’opuscolo della Regione Piemonte “LE VACCINAZIONI DElI BAMBINI” contenente sia il
calendario vaccinale aggiornato , sia tutte le schede informative dei singoli vaccini.

e Inserimento nella CARTA DEI SERVIZI DEL PERCORSO NASCITA ASL TO4 a cura del Dipartimento
Materno Infantile ASLTO4 della modalita di convocazione delle vaccinazioni pediatriche con breve
descrizione delle stesse .

o Affissione di poster inerenti alla campagna Antinfluenzale e COVID-19 23-24 su tutte le sedi
Ospedaliere e territoriali dell’Azienda, a cura del Servizio di Prevenzione del Medico competente.

e Distribuzione nelle mense aziendali delle tovagliette in carta con stampa della campagna
Antinfluenzale e COVID-19 23-24 su tutte le sedi Ospedaliere e territoriali dell’Azienda , a cura del
Servizio di Prevenzione del Medico competente.

o Affissione dei poster Regionali inerenti la campagna Antinfluenzale e COVID-19 23-24 su tutte le
sedi Ospedaliere e territoriali dell’Azienda , stampati a cura del SISP.

e Descrizione della Campagna di vaccinazione contro il Papilloma Virus sul sito web aziendale con
offerta gratuita per:

Tutti gli 11enni, maschi e femmine ,che vengono invitati a vaccinarsi tramite lettera ASL;

tutte le donne nate a partite dal 1993 e i maschi nati a partire dal 2006;

le donne di 25 anni in occasione della chiamata al primo screening per il pap- test, se non gia

vaccinate in precedenza;

tutte le donne, indipendentemente dalla loro eta, con lesioni cervicali di grado CIN 2 o superiore;

i soggetti a rischio su indicazione specialistica.
In tutte le altre situazioni che non prevedono l'offerta gratuita, la vaccinazione é offerta a prezzo di costo
prevedendo in aggiunta al costo di acquisto del vaccino (comprensivo di IVA) anche un costo di
somministrazione (per seduta o per ciclo vaccinale) pari a € 16,00

e Affissione dei poster e brochure Regionali inerenti la nuova campagna vaccinale anti Virus
Respiratorio Sinciziale su tutte le sedi vaccinali dell’Azienda , stampati a cura del SISP.

Attori coinvolti
Dipartimento di prevenzione , Servizi Vaccinali, Distretti, MMG,PLS e tutte le altre figure coinvolte.
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Indicatori di programma

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al
31/12/2024

Motivazione eventuale
scostamento

PL14_OTO06_ITO5 Disponibilita
e realizzazione di interventi di
comunicazione e informazione
in tema di vaccinazioni.
Presenza di campagna di
comunicazione

Adesione all’iniziativa di
comunicazione

Attivita rendicontate nel
paragrafo descrittivo

Altre attivita di iniziativa locale
E’stata garantita la partecipazione di medici SISP e di AS agli incontri pubblici organizzati da alcune Scuole,
Associazioni e Fondazioni, per trattare temi rivolti all'importanza della prevenzione nella terza eta ed alla

sensibilizzazione rispetto alle vaccinazioni per i soggetti fragili.

Nello specifico :

e 2 incontri presso 2 sedi territoriali dell’lUNITRE

e 4 incontri presso una Scuola Superiore sede AVULSS

e 1lincontro presso un Centro famiglia rivolto alle tematiche dell’affettivita e sessualita
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PL15

SCREENING ONCOLOGICI

Referente locale del programma:
Dott.ssa Danila Billotta — Responsabile S.S. U.V.0.S. dbillotta@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

Dott. Franco Valtorta — Direttore Dipartimento di Prevenzione
Dott.ssa Edda Battaglia - Direttore S.C. Gastroenterologia
Dott.ssa Silvia Bagnera — Responsabile S.S.D. Senologia

Dott.ssa Cristina Ferlisi — Coordinatore Ostetrico

Sig.ra Anna Rosa Chieno — Assistente Amministrativo S.S. U.V.0O.S.
Sig.ra Eleonora Cosco - Coadiutore Amministrativo S.S. U.V.O.S.
Sig.ra Gioriana Garra — Assistente Amministrativo S.S. U.V.0O.S.
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Introduzione

Dall’analisi dei dati di copertura da inviti e da esami, aggiornati al 31.12.24, trasmessi dal Coordinamento
Regionale Screening, che saranno consolidati in via definitiva a fine febbraio 2025, gli obiettivi relativi alla
copertura degli inviti di tutti e tre gli screening oncologici sono stati ampiamente raggiunti e i valori
conseguiti sono superiori all’atteso.

Anche gli obiettivi relativi alla copertura degli esami sono stati ampiamente raggiunti e superati per lo
Screening del tumore della mammella, mentre sono stati quasi raggiunti con uno scarto dell’ 1% per lo
screening del tumore della cervice (in realta I'obiettivo potrebbe risultare raggiunto, visto I'allungamento
dei tempi di refertazione, alla luce dei dati definitivi che saranno disponibili a fine febbraio e che saranno
comprensivi anche degli esami eseguiti entro il 31.12.24, ma refertati dopo il 31.12.24)

L'obiettivo relativo alla copertura degli esami dello screening del colon retto non e stato raggiunto
collocandosi I’ ex Dipartimento 4 (ASL TO4) tra i 6 su 9 ex Dipartimenti della Regione Piemonte che non
hanno raggiunto 'obiettivo.

La causa di questo mancato raggiungimento dell’obiettivo potrebbe essere imputato anche al fatto che
sussiste un importante arretrato dei test di Il livello per carenze strutturali e organiche, di cui € a
conoscenza sia la Direzione Aziendale sia il CPO. Probabilmente alla luce dei lunghi tempi di attesa per
I’esecuzione dei test di Il livello, in caso di riscontro di FIT positivo, la popolazione non € molto motivata a
sottoporsi allo screening con I'esecuzione del test di | livello

DATI DI ATTIVITA

(Fonte dati: reportistica del CPO aggiornata al 31.12.24 in fase di consolidamento)

Screening del tumore del Colon-retto,

Popolazione bersaglio: 57.324

Inviti: 59.733

Esami di | livello: 21.779

Continua il Progetto “La Farmacia dei Servizi”, avviato il 12.05.23 e che garantisce la distribuzione del kit per
I’esecuzione del test di screening di | livello (FIT) e il ritiro del campione di feci presso le Farmacie
convenzionate, in modo capillare su tutto il territorio dell’ASL TO4.

La programmazione del 2024 ha tenuto conto degli obiettivi di copertura previsti dal piano di transizione.
Sono stati inoltrati 59.733 inviti FIT (neonati e round successivi).

In particolare nel 2024 l'invito e stato esteso a tutti i neonati delle coorti:

1974 (50 anni)

1970 (54 anni)

1966 (58 anni)

Screening del tumore della mammella

Popolazione bersaglio: 37.854

Inviti: 38.815

Esami di | livello: 25.140

E’ proseguito I'invio progressivo delle lettere (in totale 4.754) alle donne di 45-49 anni, con l'invito ad
aderire al programma di Screening.

E’ stata mantenuta I'attivita necessaria relativa alle donne di 45-49 anni gia inserite nel programma e
prosegue la prenotazione presso il CUP delle donne di 70-74 anni che aderiscono spontaneamente allo
Screening.

Screening del tumore della cervice

Popolazione bersaglio: 40.212

Inviti: 43.395

Esami di | livello: 20.608

Prosegue I'adozione del protocollo di screening cervicale differenziato per le donne vaccinate contro I'HPV
entro i 15 anni di eta. Nel 2024 sono state inviate n. 1.274 lettere informative alle assistite vaccinate della
coorte del 1998.
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non
certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I'anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni (anche di altri programmi) che concorrono
al suo raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.
** Nel PRP pluriennale I'indicatore PL15_0S03_IS09 e stato associato erroneamente anche all’azione 15.6 ma risulta di pertinenza solo delle azioni 15.1, 15.3 e 15.8.

Tipo di obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso
locale 2024

Azione

Trasversale
INTERSETTORIALITA

PL15_OTO3
Collaborazione con Enti
e Associazioni aderenti

alla Rete per la

Prevenzione

PL15_0TO03_IT04 Accordi
intersettoriali

15.9 Promozione della partecipazione
e rafforzamento degli interventi per
raggiungere sottogruppi svantaggiati
della popolazione (azione equity-
oriented)

Trasversale
FORMAZIONE

PL15_0TO02
Formazione operatori
dello screening,
operatori sanitari e del
terzo settore

PL15_0OT02_ITO5 Formazione
Disponibilita di un programma di
formazione congiunta e
intersettoriale, che preveda la
partecipazione degli operatori dei
servizi sanitari e socio sanitari
(inclusii 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 un percorso
formativo

Partecipazione di
tutte le ASL
(almeno 60% dei
centri di
screening) (15.1)
Almeno un
percorso
formativo nel
2023 (15.3)

15.1 Consolidamento del
coordinamento multidisciplinare
regionale di screening

15.3 Reindirizzare I'attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

Trasversale
COMUNICAZIONE

PL15_OTO04
Promozione di
campagne informative
rivolte alla cittadinanza
e agli operatori

PL15_OTO04_IT06 Realizzazione di
campagne informative per cittadini e
operatori

Almeno 1 campagna informativa

Almeno una
iniziativa perla
diffusione della

campagna
informativa

15.2 Piena implementazione dei tre
programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della
popolazione invitata

Trasversale EQUITA

PL15_OTO1 Orientare
gli interventi a criteri di
equita; aumentando la

consapevolezza sul
potenziale impatto, in
termini di
disuguaglianze, delle
prassi organizzative

PL15_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Progetto territoriale per
raggiungere fasce svantaggiate
della popolazione

Almeno 1 progetto avviato nel
territorio di almeno 4 dei 6 programmi
di screening

Awvio in ciascun
programma di
almeno 1
progetto di
promozione
dell’adesione allo
screening mirato
ai soggetti piu
svantaggiati

Accordi intersettoriali con
stakeholder che operano nel
territorio dell’ASL

standard raggiunto nel 2022

15.9 Promozione della partecipazione
e rafforzamento degli interventi per
raggiungere sottogruppi svantaggiati
della popolazione
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PL15_0S01 Garantire
livelli di attivita adeguati
ad offrire lo screening
del tumore della cervice
uterina negli intervalli
previsti a tutta la
popolazione eleggibile

PL15_0S01_1S01 Copertura da
esami
Numero di persone sottoposte al
test di screening del tumore della
cervice nell’anno di riferimento +
adesioni spontanee/ popolazione
bersaglio annuale

52%

52%

15.2 Piena implementazione dei tre
programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della
popolazione invitata

SPECIFICO dei programmi e PL15 OSO1 1502 C rura da inviti
i opertura da inviti
prg:gcziloanzeiodneéla Fgrmula_' Numerg di versone 15.3 Reindirizzare I’attivita di screening
P favofendo ! invitat 'tt . P ine del spontaneo nel percorso dei programmi
invitate a sottoporsi a screening de organizzati
’ . . 100% (+0-3% 100% (+0-3%
ci':t(;rcﬂﬁgvggmﬁgtsg::ta tumore della cervice nell’anno di 6 (+0-3%) 6 (+0-3%)
informata e riferimento + adesioni spontanee/
consapevole popolazione bersaglio annuale
Plllgzgsgi:\rt;n(;iﬂgare PL15_0S02_1S10 Progressione del
popglazione del piano di estensione della copertura
programma di del protgramma ?' scr&e?lng dei Raggiungimento | 15 3 Reindirizzare Iattivita di screening
screening dei tumori FormuI:-nlll?JrrLCec:g;Irie rg Irammi Raggiungimento degli obiettivi di degli obiettivi di |spontaneo nel percorso dei programmi
SPECIFICO coIo-rettaI[, ampliando screeniﬁg che raggit?ng(g)no gl copertura previsti dal piano di copertura organizzati .
) la flz_asaafdl eta § obiettivi fissati dal piano di transizione* previsti dal piano | 15-7 E;tenswn_:e dell offertla di I
Iaesrg:ﬁa:?jgllzvogrignz transizione al nuovo protocollo di transizione* |>C"€€NINE PEr tumore colo rettale
invitate tra IeF::Iiverse (*formula modificata rispetto al PRP
opzioni 2020-2025)
15.1 Consolidamento del
coordinamento multidisciplinare
PL15_0S03_IS07 Emanazione della rleglolnale di s~creer<1j|_n.g i di
nuova normativa regionale o o 5.8 Integrazione | Interventi di
promozione della salute nell’ambito
dello screening oncologico
integrazione con PL12
PL15_0S03 Migliorare (integ )
I'appropriatezza 15.1Consolidamento del
prescrittiva, la qualita, coordinamento multidisciplinare
I'equita e I'efficienza . regionale di screening
SPECIFICO dei servizi offerti, PL15_0503_IS08 Accordi con rete -- -- 15.8 Integrazione di interventi di

ottimizzando I'utilizzo
delle risorse

disponibili, evitando

duplicazioni di attivita

prevenzione/altri enti e soggetti

promozione della salute nell’ambito
dello screening oncologico
(integrazione con PL12)

PL15_0S03_IS09 % di mammografie
effettuate nel SSR sul totale
Numero di mammografie extra
screening effettuate nel SSR / totale
mammografie (screening + extra
screening) effettuate nel SSR

12%

12%

15.1 Consolidamento del
coordinamento multidisciplinare
regionale di screening

15.8 Integrazione di interventi di
promozione della salute nell’ambito
dello screening oncologico
(integrazione con PL12)
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15.3 Reindirizzare I’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

15.6 Percorsi diagnostico-terapeutici
integrati con i programmi di screening in
essere per le donne ad alto rischio di
cancro alla mammella per mutazioni
genetiche BRCAL e BRCA2**

PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test
effettuati nel SSR sul totale
Numero di Pap/HPV test extra

15.1Consolidamento del
coordinamento multidisciplinare
regionale di screening

15.8 Integrazione di interventi di
promozione della salute nell’ambito

0, 0,
screening effettuate nel SSR / totale 12% 12% dello screening oncologico
Pap/HPV test (screening (integrazione con PL12)

+ extra screening) effettuate nel SSR 15.3 Reindirizzare I'attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati
15.1 Consolidamento del
coordinamento multidisciplinare

PL15_0S03_IS16 % di test FIT regionale di screening
effettuate nel SSR sul totale 15.8 Integrazione di interventi di
Numero di test FIT extra screening 12% 12% promozione della salute nell’ambito
effettuate nel SSR / totale test FIT ? ? dello screening oncologico
(screening + extra screening) (integrazione con PL12)
effettuate nel SSR 15.3 Reindirizzare I'attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati
PL15_0S04 Favorire la TR
partecipazione delle errong:risetr?tgti):'\estélr\i/t%iztlazthB (in 15.9 Promozione della partecipazione
persone straniere e in PL15_0S04_IS15 Progetto fase di stesura del PRP 2020-2025) e rafforzamento degli interventi per
SPECIFICO generale dei soggetti territoriale per raggiungere fasce ma in realta dovrebbe essere ’ raggiungere sottogruppi svantaggiati
fragili (hard-to-reach) svantaggiate della popolazione I'obiettivo di fine quinguennio ber il della popolazione (azione equity-
ai programmi di ZOqZS q P oriented)
screening
PL15_0SO05 Modulare PL15_0S05_IS13 Copertura
lo screening cervicale formativa del personale inserito
in base alla storia di negli screening oncologici cervice 15.5 adozione di protocolli di screening
SPECIFICO vaccinazione per HPV. uterina 80% 80% cervicale differenziati per le donne

Permettere la
valutazione della
vaccinazione sulla base
dei risultati dello

Numero operatori formati degli
screening oncologici cervice
uterina/Totale operatori degli
screening oncologici cervice uterina

vaccinate contro I’'HPV entro i 15 anni
dieta
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screening

PL15_0S05_IS14 Proporzione di
popolazione per cui e attivo e
funzionante il linkage tra il sistema
screening e I'anagrafe regionale
vaccinale
Numero di donne correttamente
classificate come vaccinate contro
HPV/Donne invitate allo screening
cevicale

100%

100%

SPECIFICO

PL15_0SO7 Garantire
livelli di attivita adeguati
ad offrire lo screening
del tumore della
mammella negli
intervalli previsti a tutta
la popolazione eleggibile
dei programmi e
promozione della
partecipazione,
favorendo
I'empowerment del
cittadino per una scelta
informata e
consapevole

PL15_0S07_1S03 Copertura da
esami - Numero di persone
sottoposte al test di screening del
tumore della mammella nell’anno di
riferimento + adesioni
spontanee/popolazione bersaglio
annuale

63%

63%

PL15_0S07_IS04 Copertura da inviti
- Numero di persone invitate a
sottoporsi a screening per il tumore
della mammelle nell’anno di
riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale

100% (+0-3%)

100% (+0-3%)

15.2 Piena implementazione dei tre
programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della
popolazione invitata

15.3 Reindirizzare I’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

SPECIFICO

PL15_0S08 Garantire
livelli di attivita
adeguati ad offrire lo
screening del tumore
del colon-retto negli
intervalli previsti a
tutta la popolazione
eleggibile dei
programmi e
promozione della
partecipazione,
favorendo
I'empowerment del
cittadino per una scelta
informata e
consapevole

PL15_0S08_IS05 Copertura da inviti
- Numero di persone invitate a
sottoporsi a screening del tumore
del colon-retto nell’anno di
riferimento + adesioni spontanee/
popolazione bersaglio annuale

100% (+0-3%)

100% (+0-3%)

PL15_0S08_IS06 Copertura da
esami - Numero di persone
sottoposte al test di screening del
tumore del colon-retto nell’anno di
riferimento + adesioni
spontanee/popolazione bersaglio
annuale

53%

53%

15.2 Piena implementazione dei tre
programmi di screening oncologico e
promozione della partecipazione della
popolazione invitata

15.3 Reindirizzare I’attivita di screening
spontaneo nel percorso dei programmi
organizzati

SPECIFICO

PL15_0SO09 Estendere
lo screening oncologico
per il tumore della
mammella dai 45 ai 74
anni di eta

PL15_0S09_IS11 Estensione
screening oncologico per il tumore
della mammella dai 45 ai 74 anni di

eta
Attivita estesa alle nuove fasce di
eta

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
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Azione 15.1 Consolidamento del coordinamento multidisciplinare regionale di screening

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

La Responsabile del Programma 3 di Screening ha partecipato agli incontri del Coordinamento
Regionale, condividendo gli obiettivi di monitoraggio, le indicazioni per ricondurre al programma di
screening organizzato le prestazioni ambulatoriali inappropriate e la campagna informativa regionale
Screening Oncologici - Prevenzione Serena .

Ha preso parte inoltre al programma di formazione congiunta intersettoriale (workshop regionali)
promuovendone la partecipazione degli operatori di tutti e tre gli screening oncologici

Nello specifico gli operatori che hanno partecipato ai programmi Regionali di Screening oncologico
Prevenzione Serena - workshop regionali 2024 — sono stati 18, cosi suddivisi per servizio:

S.S. UVOS: 1 Medico (Responsabile S.S.)

S.C. Gastroenterologia: 1 Medico, 1 Infermiera
S.S.D. Senologia: 1 Medico (Responsabile S.5.D)
Consultori: 2 Medici, 12 Ostetriche

Attori coinvolti
S.S. UVOS, S.S.D, Senologia, S.C. Gastroenterologia, Consultori, S.C. Controllo di Gestione ; CSl, CPO.

Indicatori di programma

Fonte dati :

- Reportistica aggiornata al 31.12.24 (al 10.02.24 in fase di consolidamento) CPO

- Flusso informativo C - attivita specialistica ambulatoriale - Controllo di Gestione ASL TO4

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso Valore osservato al eventuale
locale 2024 31/12/2024
scostamento
NV

(Non valutabile)
Hanno partecipato ai
programmi di formazione
intersettoriale congiunta n.

PL15_OTO03_ITO5 Formazione 18 operatori di tuttii tre
Disponibilita di un programma di formazione screening oncologici.
congiunta e intersettoriale, che preveda la Molti degli operatori degli
partecipazione degli operatori dei servizi sanitari | Partecipazione | screening sono risorse non
e socio sanitari (inclusi i MMG e i PLS) e di di tutte le ASL dedicate full time agli
rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti nella (almeno 60% | screening e pertanto non &
realizzazione delle azioni previste dal dei centri di valutabile la % esatta della
Programma, che includa il tema della screening) partecipazione sul totale
progettazione partecipata di interventi degli operatori screening.
interdisciplinari e intersettoriali Alcuni operatori, compresi

gli amministrativi dell’'UVOS
non hanno potuto
assentarsi dal servizio, per
prendere parte ai corsi di
formazione, per non creare
disagi agli utenti.

156



PL15_0S03_IS07 Emanazione della nuova
normativa regionale

PL15_0S03_IS08 Accordi con rete
prevenzione/altri enti e soggetti

PL15_0S03_IS09 % di mammografie effettuate
nel SSR sul totale
Numero di mammografie extra screening
effettuate nel SSR / totale mammografie
(screening + extra screening) effettuate nel SSR

12%

9%
Obiettivo raggiunto

Dato che il valore atteso &
il valore da non superare
si evince che la % delle
prestazioni
inappropriate e addirittura
inferiore al valore atteso

PL15_0S03_1S12 % di PAP/HPV test effettuati
nel SSR sul totale
Numero di Pap/HPV test extra screening
effettuate nel SSR / totale Pap/HPV test
(screening + extra screening) effettuate nel SSR

12%

1,5%

Obiettivo raggiunto
Dato che il valore atteso &
il valore da non superare

si evince che la % delle
prestazioni
inappropriate € addirittura
inferiore al valore atteso

PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuate nel SSR
sul totale
Numero di test FIT extra screening effettuate nel
SSR / totale test FIT (screening + extra screening)
effettuate nel SSR

12%

27%
Obiettivo non raggiunto

I mancato
raggiungimento
dell’obiettivo & da
imputare
all'inappropriatezza
prescrittiva dei MMG.
Sono stati effettuatin
6 interventi formativi
negli UCAD al fine di
sensibilizzare i MMG
e i PLS. Gli incontri
continueranno nel
2025

Fonte dati :

- Reportistica CPO aggiornata al 1.12.4 (al 10.02.24 in fase di consolidamento)
- Flusso informativo C - attivita specialistica ambulatoriale - Controllo di Gestione ASL TO4
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15.2 Piena implementazione dei tre programmi di screening oncologico e promozione

della partecipazione della popolazione invitata

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

La piena implementazione dei tre programmi di screening oncologico € stata resa possibile grazie alla
collaborazione e al confronto continui con il Coordinamento Regionale Screening e il supporto
informatico del CSI.

Nell’lambito dello Screening del colon-retto e proseguito il progetto “La Farmacia dei Servizi “in
collaborazione con le farmacie convenzionali del territorio, che ha garantito il ritiro e la riconsegna del
kit per il test FIT, presso le farmacie convenzionate territoriali aderenti, con una diffusione capillare su
tutto il territorio dell’ASL TO4.

E’ continuata la diffusione alla popolazione del materiale informativo della campagna regionale
“Prevenzione Serena” e sono state effettuate azioni di sensibilizzazione presso i MMG, le Farmacie
convenzionali, i Centri Vaccinali, i Centri di Screening e i Presidi Ospedalieri.

Sono state inoltre organizzate alcune iniziative informative locali rivolte alla popolazione.

Attori coinvolti

Responsabile Programma 3 Screening, Personale UVOS, SISP, Direzione Sanitaria, Operatori S.S.D.
Senologia, Operatori S.C. Gastroenterologia, Operatori Consultori, S.C. Farmacia Territoriale, Direzioni di
Distretto, CPO Piemonte, CSI, MMG, PLS, Farmacie convenzionate, Enti locali

Indicatori di programma:

- Valore atteso Valore osservato Motivazione eventuale
Nome indicatore

locale 2024 al 31/12/2024 scostamento
Almeno una
iniziativa per
PL15_OTO04_IT06 Realizzazione di campagne la diffusione S|
informative per cittadini e operatori della
campagna
informativa
PL15_0S01_IS01 Copertura da esami 519%
Numero di persone sottoposte al test di screening >
. ) Lo 52% Obiettivo
del tumore della cervice nell’anno di riferimento + .
. . . raggiunto
adesioni spontanee/ popolazione bersaglio annuale
PL15_0S01_IS02 Copertura da inviti
Formula: Numero di persone invitate a sottoporsi a 108%
screening del tumore della cervice nell’anno di 100% (+0-3%) Obiettivo
riferimento + adesioni spontanee/ popolazione raggiunto
bersaglio annuale
PL15_0S07_IS03 Copertura da esami - Numero di 66%
persone sottoposte al test di screening del tumore 63% Obiettivo
della mammella nell’anno di riferimento + adesioni raggiunto
spontanee/popolazione bersaglio annuale
PL15_0S07_1S04 Copertura da inviti - Numero di 102%
ersone invitate a sottoporsi a screening per il o
P P , L. g per 100% (+0-3%) Obiettivo
tumore della mammella nell’anno di riferimento + .
S . . raggiunto
adesioni spontanee/ popolazione bersaglio annuale
PL15_0S08_1S05 Copertura da inviti - Numero di 104%
persone invitate a so,ttopors.i q screening del tur.nor-e 100% (+0-3%) Obiettiovo
del colon-retto nell’anno di riferimento + adesioni .
raggiunto

spontanee/ popolazione bersaglio annuale
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Il mancato raggiungimento
dell’obiettivo potrebbe
imputarsi in parte ai lunghi
tempi di attesa per le
colonscopie di ll per FIT
positivo. Questo demotiva
I'adesione della
popolazione allo screening
stesso. E’ stato presentato
nel 2024 alla Direzione
Aziendale un progetto, in
collaborazione con la S.C.

PL15_0S08_IS06 Copertura da esami - Numero di 389% Gastroenterologia, per il
persone sottoposte al test di screening del tumore 539% recupero dell’arretrato dei
del colon-retto nell’anno di riferimento + adesioni Obiettivo non test di Il livello, che non &
spontanee/popolazione bersaglio annuale . stato autorizzato. Si
raggiunto

riproporra nel 2025 alla
nuova Direzione Aziendale

il progetto e si avvieranno
ulteriori iniziative al fine di

sensibilizzare i MMG e di

incrementare I'adesione

allo screening.

Si fa presente comunque
che nella Regione Piemonte
solo 3 ex Dipartimenti su 9
hanno raggiunto I'obiettivo.
La media regionale e stata

38,7%

Fonte dati : reportistica CPO aggiornata al 31.12.4 (al 10.02.24 in fase di consolidamento)

15.3 Reindirizzare I’attivita di screening spontaneo nel percorso dei programmi organizzati

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Per incrementare |'appropriatezza prescrittiva dei MMG/PLS sono stati effettuati n. 6 interventi
formativi, con diffusione di materiale informativo della campagna regionale “Prevenzione Serena” ai
MMG/PLS negli Uffici di Coordinamento Distrettuale (UCAD), cosi suddivisi per sede:

1 incontro UCAD Distretto Chivasso

1 incontro UCAD Distretto Cirie

1 incontro UCAD Distretto Cuorgne

1 incontro UCAD Distretto Ivrea

2 incontri UCAD Distretto Settimo

In merito alle prestazioni extra screening, dalla reportistica del CPO aggiornata al 31.12.24 ( in fase di
consolidamento) e dal Flusso informativo C - attivita specialistica ambulatoriale - Controllo di Gestione
ASL TO4 emerge che nell’anno 2024 sono state eseguite le seguenti prestazioni:

Screening Mammografico
Prestazioni extra screening (donne 50-69 anni)  : 2.763 su 27.903 prestazioni totali

Screening Cervice
Prestazioni extra screening ( donne 25-64 anni) : 314 su 20.922 prestazioni totali

Screening Colon-retto
Prestazioni extra screening ( eta 50-69 anni) : 8.225 su 30.004 prestazioni totali
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Attori coinvolti

Responsabile Programma 3 Screening, S.S. UVOS, Operatori Screening,

Distretto, Controllo di Gestione ASL TO4 ,CPO, MMG e PLS

Indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso

Valore osservato

Direttore S.C. SISP, Direttori di

Motivazione eventuale

locale 2024 al 31/12/2024 scostamento
PL15_OTO03_ITO5 Formazione
Disponibilita di un programma di formazione congiunta e
intersettoriale, che preveda la partecipazione degli Almeno un
operatori dei servizi sanitari e socio sanitari (inclusii MMG percorso S|
e i PLS) e di rappresentanze di tutti gli Attori coinvolti nella’  formativo nel
realizzazione delle azioni previste dal Programma, che 2024
includa il tema della progettazione partecipata di
interventi interdisciplinari e intersettoriali
L’obiettivo in realta
potrebbe risultare
raggiunto, alla luce dei dati
definitivi del CPO, che
conteggeranno anche gli
esami eseguiti entro il
31.12.24, ma refertati dopo
i131.12.24.
PL15_0S01_1S01 Copertura da esami A seguito, infatti, di una
Numero di persone sottoposte al test di screening del riorganizzazione interna del
. , S L 52% 51% . , .
tumore della cervice nell’anno di riferimento + adesioni Presidio Sant’ Anna di
spontanee/ popolazione bersaglio annuale Torino si sono registrati
ritardi crescenti per la
refertazioni nella
diagnostica citologica e
istopatologica con
allungamento dei tempi di
refertazione che
attualmente sono di tre
mesi.
PL15_0S01_1S02 Copertura da inviti
Formula: Numero di persone invitate a sottoporsi a 108%
screening del tumore della cervice nell’anno di 100% (+0-3%) Obiettivo
riferimento + adesioni spontanee/ popolazione bersaglio raggiunto
annuale
PL15_0S07_1S03 Copertura da esami - Numero di persone 66.4%
sottoposte al test di screening del tumore della mammella Jr
) o L 63% Obiettivo
nell’anno di riferimento + adesioni .
. : raggiunto
spontanee/popolazione bersaglio annuale
PL15_0S07_1S04 Copertura da inviti - Numero di persone 102 5%
invitate a sottoporsi a screening per il tumore della o
g P o &P o 100% (+0-3%) Obiettivo
mammella nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ .
. . raggiunto
popolazione bersaglio annuale
PL15_0S08_IS05 Copertura da inviti - Numero di persone 100.4%
invitate a sottoporsi a screening del tumore del colon- ey
, B R & L 100% (+0-3%) Obiettivo
retto nell’anno di riferimento + adesioni spontanee/ .
. . raggiunto
popolazione bersaglio annuale
Il mancato raggiungimento
. . dell’obiettivo potrebbe
PL15_0S08_1S06 Copertura da esami - Numero di persone imputarsiin arfc)e ai lunghi
sottoposte al test di screening del tumore del colon-retto 38% P - P 8
Rk o S - tempi di attesa per le
nell’anno di riferimento + adesioni 53% Obiettivo non L
. . . colonscopie di Il dopo FIT
spontanee/popolazione bersaglio annuale raggiunto

positivo. Questo demotiva
I’adesione della
popolazione allo screening
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stesso. E’ stato presentato
nel 2024 alla Direzione
Aziendale un progetto, in
collaborazione con la S.C.
Gastroenterologia, per il
recupero dell’arretrato dei
test di Il livello, che non &
stato autorizzato. Si
riproporra nel 2025 alla
nuova Direzione Aziendale
il progetto e si avvieranno
ulteriori iniziative al fine di
sensibilizzare i MMG e di
incrementare |'adesione
allo screening.
Si fa presente comunque
che nella Regione
Piemonte solo 3 ex
Dipartimenti su 9 hanno
raggiunto |'obiettivo.
La media regionale é stata
38,7%

PL15_0S03_1S09 % di mammografie effettuate nel SSR sul
totale

Numero di mammografie extra screening effettuate nel 12% Obige(fjcivo
SSR / totale mammografie (screening + extra screening) .
effettuate nel SSR raggiunto
PL15_0S03_IS12 % di PAP/HPV test effettuati nel SSR sul
totale 15%
Numero di Pap/HPV test extra screening effettuate nel 12% Obilettivo
SSR / totale Pap/HPV test (screening + extra screening) raggiunto
effettuate nel SSR
I mancato raggiungimento
dell’obiettivo & da imputare
all'inappropriatezza
PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuate nel SSR sul totale prescrittiva dei MMG.
Numero di test FIT extra screening effettuate nel SSR / 15% Sono stati effettuatin 6
totale test FIT (screening + extra screening) effettuate nel interventi formativi negli
SSR UCAD al fine di
27% sensibilizzare i MMG e i PLS

. Gli incontri continueranno
nel 2025.

Fonte dati :

- Reportistica aggiornata al 31.12.4 (al 10.02.24 in fase di consolidamento) CPO
- Flusso informativo C - attivita specialistica ambulatoriale - Controllo di Gestione ASL TO4

Obiettivo e indicatore di processo:

Obiettivo di processo Indicatore di processo

Intervento formativo,
per I'appropriatezza, a

. livello locale
livello locale

Valore atteso locale
2024

Interventi formativi a Almeno un intervento
formativo

Valore osservato al
31/12/2024

N. 6 interventi formativi
negli Uffici di
Coordinamento Attivita
Distrettuali (UCAD)

Motivazione
eventuale
scostamento

Interventi di formazione
rivolti agli operatori del | Realizzazione interventi
Servizio CUP regionale | di formazione nel 2024

screening

Partecipazione al
percorso formativo
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15.4 Invio progressivo della lettera di invito, per lo screening mammografico, alle donne di
45-49 anni e posticipo dell’eta di uscita dallo screening fino a 74 anni di eta

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

E’ stato attivato I'invio progressivo delle lettere (in totale 4.754) alle donne di 45-49 anni, con I'invito ad
aderire al programma di Screening.

E’ stata mantenuta l'attivita necessaria per la copertura delle donne di 45-49 anni gia inserite nel
programma.

Le donne di 70-74 anni, che aderiscono spontaneamente al programma, vengono prenotate attraverso il
CUP Regionale.

Attori coinvolti
Operatori UVOS - S.S.D. Centro Senologico di Strambino- S.C. Anatomia Patologica - CSI Piemonte - CUP
Regionale — CPO

Indicatori di programma:

Valore atteso Valore osservato Motivazione eventuale

Nome indicatore locale 2024 al 31/12/2024 scostamento

Garanzia degli

PL15_0S09_IS11 Estensione screening .
inviti alle donne

oncologico per il tumore della mammella

dai 45 ai 74 anni di eta gr'j ';Sri”r;: ?4‘2 3
Attivita estesa alle nuove fasce di eta prog .
49enni)

15.5 Adozione di protocolli di screening cervicale differenziati per le donne vaccinate contro
I’HPV entro i 15 anni di eta

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Prosegue il protocollo di screening cervicale differenziato per le donne vaccinate contro I’'HPV entro i 15
anni di eta.

Nel 2024 sono state inviate n. 1.274 lettere alle donne vaccinate della coorte del 1998.

Attori coinvolti
Operatori UVOS — Consultori - Laboratorio Centro unico screening cervice- CSI Piemonte - CUP

Regionale- CPO

Indicatori di programma

Valore Valore Motivazione
Nome indicatore atteso osservato al eventuale
locale 2024 | 31/12/2024 scostamento

PL15_0S05_IS13 Copertura formativa del personale inserito negli
screening oncologici cervice uterina
Numero operatori formati degli screening oncologici cervice
uterina/Totale operatori degli screening oncologici cervice uterina

80% S|

PL15_0S05_IS14 Proporzione di popolazione per cui € attivo e
funzionante il linkage tra il sistema screening e I'anagrafe regionale
vaccinale 100% 100%
Numero di donne correttamente classificate come vaccinate contro
HPV/Donne invitate allo screening cervicale
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15.6 Percorsi diagnostico-terapeutici integrati con i programmi di screening in essere per le
donne ad alto rischio di cancro alla mammella per mutazioni genetiche BRCA1 E BRCA2

Il Centro di riferimento per queste donne ¢ stato identificato nel Centro Senologico di Strambino

Attivita non prevista a livello locale

15.7 Estensione dell’offerta di screening per il tumore colon-rettale

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
La programmazione del 2024 ha tenuto conto degli obiettivi di copertura previsti dal piano di

transizione.

Sono stati inoltrati 59.733 inviti FIT (neonati e round successivi).
In particolare nel 2024 l'invito ¢ stato esteso a tutti i neonati delle coorti:

- 1974 (50 anni)
- 1970 (54 anni)
- 1966 (58 anni)

Attori coinvolti

Operatori UVOS - S.C. Gastroenterologia- Laboratorio unico del Presidio San Giovanni Antica sede-
Farmacie territoriali convenzionate - CSI Piemonte- CPO

Indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale

Valore osservato al

Motivazione eventuale

Formula: Numero di programmi
screening che raggiungono gli obiettivi
fissati dal piano di transizione al nuovo

protocollo

previsti dal piano di
transizione*

2024 31/12/2024 scostamento
PL15_0S02_1S10 Progressione del
piano di estensione della copertura del
programma di screening dei tumori Raggiungimento degli
colon-rettali obiettivi di copertura S|

* valore modificato rispetto al PRP 2020-2025 [6 Programmi] dato il cambiamento di protocollo regionale

oncologico (integrazione con PL12)

15.8 Integrazione di interventi di promozione della salute nell’lambito dello screening

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stato formalizzato un accordo con I'Ente Consulta del Canavese
Nell’ambito della promozione della salute sono state organizzate le seguenti iniziative divulgative:

30.01.24 Intervento “Infovaccinazioni” presso il Liceo Newton di Chivasso con la collaborazione
del SISP e della LILT rivolto agli studenti

01.03.24 Intervento “Prevenzione Mts. Malattie oncologiche da mts” nell’ambito dell’evento “Just
the Woman you are”a Torino in Piazza Castello con la collaborazione del SISP rivolto

alla popolazione generale

Attori coinvolti

Responsabile Programma 3 Screening, Direttore S.C. SISP, Medico SISP, LILT

Indicatori di programma:

163




Valore Motivazione
- Valore atteso locale
Nome indicatore 2024 osservato al eventuale
31/12/2024 @ scostamento
PL15_0S03_IS07 Emanazione della nuova normativa regionale | - -
Presenza accordi con
PL15_0S03_IS08 Accordi con rete prevenzione/altri enti e soggetti | Enti e soggetti attivi SI

nel settore

PL15_0S03_IS09 % di mammografie effettuate nel SSR sul totale

PL15_0S03_1S12 % di PAP/HPV test effettuati nel SSR sul totale

PL15_0S03_IS16 % di test FIT effettuate nel SSR sul totale

15.9 Promozione della partecipazione e rafforzamento degli interventi per raggiungere
sottogruppi svantaggiati della popolazione (azione equity-oriented)

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
E’ stato pianificato, un percorso di screening in collaborazione con il Centro ISI di Settimo con l'offerta
dello screening della cervice alle migranti che accedono al Centro ISI. L'UVOS é in attesa di ricevere
I’elenco dei nominativi delle aderenti dal al Centro ISI

Attori coinvolti

Responsabile Programma 3, Direttore S.C. SISP, Operatori UVOS, Referente e Operatori Centro ISI di
Settimo, Ufficio Privacy ASL TO4 , Direttore Distretto Settimo, CSI, CPO

Indicatori di programma:

Nome indicatore

Valore atteso locale 2024

Valore osservato al 31/12/2024

Motivazione
eventuale
scostamento

PL15_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Progetto territoriale per
raggiungere fasce svantaggiate
della popolazione

Awvio di almeno un
progetto di promozione
dell’adesione allo
screening mirato ai
soggetti piu svantaggiati

E’ stato pianificato, un percorso di

screening in collaborazione con il Centro

ISI di Settimo con I'offerta dello

screening della cervice alle migranti che

accedono al Centro ISI. L'UVOS € in

attesa di ricevere I'elenco dei nominativi

delle aderenti dal al Centro ISI

Accordi intersettoriali con
stakeholder che operano nel
territorio dell’ASL

PL15_0TO03_IT04 Accordi
intersettoriali

PL15_0S04_IS15 Progetto
territoriale per raggiungere fasce
svantaggiate della popolazione

Obiettivo e indicatore di processo:

Obiettivo di processo

Indicatore di processo

Valore atteso

locale 2024 31/12/2024

Valore osservato al

Motivazione
eventuale
scostamento

Campagna di comunicazione
specifica per persone straniere

Realizzazione materiale
informativo specifico per
persone straniere
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PL16

GOVERNANCE DEL PIANO REGIONALE DI
PREVENZIONE

Referente del programma:
Fabiana Bardi (SSD Promozione Salute) fbardi@aslto4.piemonte.it

Componenti del gruppo di lavoro:

Giuseppe Barone (S.C. SIAN), gbarone@aslto4.piemonte.it

Franco Valtorta ( S.C. SISP) fvaltorta@aslto4.piemonte.it

Barbara Meinero (Dipartimento di Prevenzione) dipartimentoprevenzione@aslto4.piemonte.it

Coordinatore aziendale delle sorveglianze di popolazione
Giuditta Corgnati (SS Medicina dello sport) gcorgnati@aslto4.piemonte.it
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Quadro logico del programma
Nel quadro logico sono riportati tutti gli obiettivi del programma (trasversali e specifici) con i relativi indicatori (certificativi se riferiti a obiettivi trasversali, non
certificativi se riferiti a obiettivi specifici) e il valore atteso per I’anno. A ciascun obiettivo/indicatore sono associate le azioni che concorrono al suo

raggiungimento, come definito nel PRP 2020-2025.

Tipo di
obiettivo

Obiettivo

Indicatore/formula

Valore atteso regionale 2024

Valore atteso locale 2024

Azione

[Trasversale
INTERSETT
ORIALITA

PL16_0OT02 Coordinare le
attivita di sottoscrizione di
accordi con Comuni, enti,
@ssociazioni e terzo settore
previsti da pil programmi
predefiniti e liberi

PL16_0OT02_IT02 Accordi quadro
intersettoriali

Coordinamento e armonizzazione
delle azioni intersettoriali previste
dai diversi programmi definendo
accordi quadro a livello regionale

Almeno 1 accordo quadro di livello
regionale

2025

Trasversale
FORMAZIO
INE

PL16_OTO03 Attuare
programmi formativi di
supporto agli obiettivi di
Piano

PL16_OTO03_ITO3 Programmi
formativi di supporto agli obiettivi
di Piano

Almeno un corso regionale secondo i
bisogni individuati nel piano di
formazione

Trasversale
COMUNICA
ZIONE

PL16_OTO04 Favorire la
comunicazione
interistituzionale e la
partecipazione sociale a
supporto degli obiettivi di
Piano

PL16_OTO04_IT04 Comunicazione
del PRP

Presenza del Piano e della
strategia di comunicazione

Strategia di comunicazione aggiornata

Utilizzo degli strumenti di
comunicazione secondo le
indicazioni regionali

[Trasversale

PL16_OTO1 Orientare gli
interventi a criteri di equita
aumentando la

PL16_OTO01_ITO1 Lenti di equita
Comunita di pratica su specifici
temi del PRP 2020-2025

Almeno una comunita di pratica
presente

consapevolezza sul potenziale

del PRP e adeguare i sistemi
informativi di monitoraggio
degli obiettivi PRP 2020-2025

PL16_0S02_1S02 Piano di
monitoraggio e valutazione del
PRP

Presenza e aggiornamento del
Piano di monitoraggio e

\valutazione del PRP

Presenza di un report con i valori degli
indicatori aggiornati

Rendicontazione PLP secondo
indicazioni regionali

EQUITA impatto, in termini di Azioni ir?tersettoriali di . di contrasto alle disuguaglianze di salute
disuguaglianze, delle prassi  [Promozione della salute equity- - -
organizzative oriented
PL1 ISO1 R isti i A i Il li
PL16_0S03 Attuare le risuletggsd(fl’é igrveZﬁzr:tzI:tlca e p:at:/?sztl: T)‘Zrd iT Zi)izri?tgultizzlz
SPECIFICO so.r\./egllar?z%a di popolanone € bresenza di documento di Almeno un report disponibile ASL e stesura di almeno un 16.5 Sorveglianze di popolazione
utilizzare i risultati -
reportistica report
PL16_0S02_1S01 Sistemi
informativi di m.onlto.réggw - Almeno una azione regionale di Utilizzo di ProSa per la
- IAdeguamento sistemi informativi . R X
PL16_0S02 Definire, . formazione/supporto rendicontazione PLP
I o al nuovo PRP, formazione e
coordinare e attuare il piano M.
di monitoraggio e valutazione supporto allutilizzo
SPECIFICO €8 16.6 Monitoraggio degli obiettivi del PRP 2020-2025
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Azione 16.1 intersettorialita nel Piano regionale di Prevenzione 2020-2025

Attivita non prevista a livello locale

Azione 16.2 Formazione trasversale a supporto del PRP 2020-2025

Attivita non prevista a livello locale

Azione 16.3 Piano di comunicazione del PRP 2020-2025

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Le azioni svolte a livello locale hanno lo scopo di raccordare le iniziative di comunicazione previste nei
diversi programmi e diffondere nei diversi territori le iniziative e campagne di concordate a livello regionale.
E stata mantenuta l'attenzione all’utilizzo dellimmagine coordinata del PRP 2020-2025 (logo “Prevenzione
Piemonte” e icone dei vari programmi), secondo le indicazioni contenute nel Piano di comunicazione. Sia gli
strumenti proposti a livello regionale che tutte le iniziative di sensibilizzazione correlate al piano della
prevenzione sono state pubblicate sul sito aziendale secondo le specifiche indicazioni regionali. Si é
mantenuta la collaborazione con I'Ufficio Comunicazione dell’ASL TO4 per l'attuazione delle iniziative
previste dal PRP.

Il sito aziendale nel mese di gennaio 2025 é stato aggiornato con nuova veste e nuova grafica, migrazione
ancora non conclusa, il che sta comportando al momento della stesura del presente documento alcuni
problemi e ritardi nel reperimento dei link che nella precedente rendicontazione erano annotati.

Sono comunque state mantenute sul nuovo sito aziendale tutte le sezioni gid segnalate all’azione 16.3 della
rendicontazione 2023.

L'immagine coordinata del PRP (logo “Prevenzione Piemonte” e icone dei vari programmi) é stata utilizzata
secondo le indicazioni contenute nel Piano di comunicazione: nelle relative sezioni del sito aziendale, su
ogni scheda del Catalogo dei progetti di promozione della salute, in ogni locandina di eventi formativi, nelle
locandine relative ai progetti di promozione dell’attivita fisica.

Gli strumenti di comunicazione del Piano di comunicazione PRP 2020-2025 (immagine coordinata,
Istantanea PRP, Istantanee PP1 e PP2, Istantanea Piani Mirati di Prevenzione) rivolti alle aziende del
Piemonte sono stati utilizzati nei contesti formativi e informativi, oltre che sul sito aziendale.

Sono state realizzate attivita di sensibilizzazione in occasione delle seguenti giornate tematiche del
calendario regionale:

Programmi PLP

Titolo e data giornata Attivita 2024 con link alle pagine web/social dell’ASL coinvolti
L’incidentalita stradale in Piemonte al . .

5023 Data: 27 dicembre 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/55530 PP5
1° dicembre, Giornata mondiale contro ) . .

I'AIDS Data: 01 dicembre 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54043 PP4
Report sugli incidenti domestici in Piemonte https://www.aslto4.piemonte.it/node/55528 PP5

Data 28 novembre 2024

18-24 novembre, Settimana mondiale di
sensibilizzazione sulla resistenza https://www.aslto4.piemonte.it/node/55527 PP10
antimicrobica Data: 21 novembre 2024
Settimana Mondiale Antimicrobico-resistenza

h : .aslto4.pi i 27 PP1
(18-24 novembre) Data: 18 novembre 2024 ttps://www.asltod.piemonte.it/node/555 0
Campagna ministeriale e regionale contro ) . .
'Epatite C Data: 15 novembre 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/55522 PP14
inario: Celiachi . it3? Data:
Seminario: Celiachia, Quali opportunita? Data https://www.aslto4.piemonte.it/node/55516 PL13
16 ottobre 2024
Un evento sulla salute e sicurezza sul lavoro PP3
organizzato dallo SPreSAL dell'ASL TO4 (Settimo I;ths://www.aslto4.plemonte.lt/mdex.php/node/SSS gg?
Torinese, 21 ottobre) Data: 07 ottobre 2024 - PP
Settimana europea della mobilita (16-22 . . PP2
https: .aslto4. te.it de/54560
settembre). data 15 settembre 2024 ps://www.asltod.piemonte.it/node/ PL16
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Intossicazioni e malattie di origine alimentare . .
(MTA) Data: 06 settembre 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54074 PL13
Ondate di calore: come prevenire i danni alla . . .
salute Data: 24 luglio 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/55507 PP6
Giornata mon('ilale senza tabacco (31 maggio) https://www.aslto4.piemonte.it/node/54070 PP4
data: 31 maggio 2024
Settimana mondiale per la riduzione del
consumo di sale (13-19 maggio) Data: 13 maggio https://www.aslto4.piemonte.it/node/54069 PL13
2024
Glorn.ata europea deIIa'5|curezza stradale (6 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54068 PP5
maggio) data: 06 maggio 2024
5 maggio, I’ASL TO4 rinnova |’adesione e il . .
https: .aslto4. te.it 4067

sostegno alla Giornata Mondiale dell’lgiene delle ps://www.asltod.piemonte.it/node/5406 PL10
Mani Data 05 maggio 2024
Set'Flmana mondlalg delle vaccinazioni (24-30 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54066 PL10
aprile) Data: 24 aprile 2024
Alcohol ti 1 il ta: 1

C? ol prevention day (18 aprile) data: 18 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54065 PP4
aprile 2024
14 aprile, Giornata nazionale per la donazione di
organi e tessuti: informati, decidi, esprimiti data https://www.aslto4.piemonte.it/node/54063 /
11 aprile 2024
Giornata mondiale dell'attivita fisica (6 . . PP2
aprile) data: 05 aprile 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54062 PL12
Marzo é il mese dedicato alla prevenzione del ) . .
tumore del colon-retto Data: 21 marzo 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54060 PL15
\zl\éc;:d Obesity Day (4 marzo) Data: 04 marzo https://www.aslto4.piemonte.it/node/54056 PL13
Giornata Internazionale contro I'HPV (4 marzo ) : .
2024) Data: 01 marzo 2024 https://www.aslto4.piemonte.it/node/54054 PL14
Piano Aziendale Integrato di Sicurezza
Alimentare (PAISA): rendicontazione attivita https://www.aslto4.piemonte.it/node/54562 /
anno 2023 Data: 27 febbraio 2024

Attori coinvolti

Ufficio di comunicazione ASL, gruppo di progetto PLP operatori coinvolti nella programmazione PLP locale;
operatori coinvolti nella programmazione delle attivita territoriali; associazioni; decisori politici e

amministratori locali; popolazione.

Indicatori di programma

Valore atteso locale | Valore osservato al

Motivazione

Nome indicatore eventuale
2024 31/12/2024
scostamento
PL16_OT04_IT04 Comunicazione del PRP Utilizzo degli strumenti Attivits dicontat
Presenza del Piano e della strategia di di comunicazione i ? ren |cofn ate
comunicazione secondo le indicazioni ng paragrafo
regionali escrittivo
Obiettivo e indicatore di processo
Valore osservato al aEeCe
Obiettivo di processo | Indicatore di processo Valore atteso locale 2024 eventuale
31/12/2024
scostamento
Si
Supporto del gruppo  Definizione calendario Iniziative in occasione di Attivita
Comunicazione ai regionale delle giornate almeno 6 giornate del rendicontate nel
programmi PRP di sensibilizzazione calendario paragrafo
descrittivo
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Altre attivita di iniziativa locale
Piano Aziendale Integrato di Sicurezza Alimentare (PAISA): rendicontazione attivita anno 2023 & pubblicato
sul sito aziendale, per tanto non viene allegato al documento: https://www.aslto4.piemonte.it/node/545

16.4 Coordinamento e supporto delle attivita regionali e locali di contrasto alle disuguaglianze di salute

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

Il gruppo governance ha verificato I'attuazione delle azioni equity-oriented previste dai diversi Programmi
PRP e ha garantito la partecipazione di propri operatori ai seguenti interventi formativi promossi dal livello
regionale:

- 17 giugno “L’'equita nel Piano Regionale della Prevenzione” (PP3, PP4, PP6, PP7, PP8, PL14, PL15): 3
operatori (Dipartimento di Prevenzione): 3 operatori (Direttore Dipartimento di Prevenzione; Referente
aziendale Pro.Sa,; operatore SISP)

- 18 giugno “L’equita nel Piano Regionale della Prevenzione” (PP1, PP9, PP10, PL13) 2 operatori dello
(Tecnici della prevenzione SpreSAL

- 11 dicembre “Strategie di sviluppo di comunita per I'intersettorialita e I'equita” (PP2, PP5, PL11, PL12):
referente aziendale ProSa; referente Sorveglianze;

Hanno partecipato in totale n 7 operatori ASL TO4

Attori coinvolti e ruolo
Gruppo Governance

Indicatori di programma
Non previsti a livello locale

Obiettivi e indicatori di processo

Motivazione
Nome indicatore Valore atteso locale 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento

7 operatori ASL hanno partecipato
Corso Health Equity Audit | Partecipazione agli eventi formativi| agli eventi formativi promossi dal
per referenti PLP promossi dal livello regionale livello regionale

(dato complessivo)

16.5 Sorveglianze di popolazione

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale

PASSI

Le interviste PASSI sono state regolarmente avviate ad inizio anno, compatibilmente con i tempi di rilascio,
da parte dell'lSS, della piattaforma aggiornata. Sono state effettuate 275 interviste ovvero il 100% delle
interviste previste. Il coordinatore aziendale ha partecipato ai gruppi di lavoro regionali.

Passi d’Argento

Le interviste PASSI sono state regolarmente avviate ad inizio anno, compatibilmente con i tempi di rilascio,
da parte dell'lSS, della piattaforma aggiornata. Sono state effettuate 200 interviste ovvero il 100% delle
interviste previste. Il coordinatore aziendale ha partecipato ai gruppi di lavoro regionali.

OKkio alla Salute

E stata avviata la stesura del report aziendale OKkio alla Salute relativo alla raccolta dati 2023. E’ stato
Inviato alla Direzione dei Distretti, ai Pediatri di libera, alla Direzione sanitaria e alle SC Pediatria.

| dati del report riferito alla sorveglianza 2023 sono stati utilizzati nei corsi di formazione erogati alle
insegnanti (Muovinsieme +- Spuntini ed altri Spunti — Nutrizione nelle aree disagiate) e per la presentazione
del corso di formazione da tenere nel 2025 agli alunni della scuola secondaria di Il grado (Gramsci di Ivrea —
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Alimentazione in adolescenza) e dei corsi in programma per il 2025 diretti ai gruppi di persone sullo
svezzamento.

| dati riferiti alla sorveglianza (report e materiali) sono stati divulgati mediante cartellonistica a tutte le
pediatrie dell’/ASLto4 nonché a tutti i medici PLS e MMG afferenti ai distretti dell’ASLto4

HBSC
E stato inviato il report ai Dirigenti scolastici di tutte le scuole della nostra ASL. E’ stato anche inviato il
report ai MMG e PLS afferenti ai Distretti.

Sorveglianza 0-2
Vedi PP5 azione 5.2

Attori coinvolti e ruolo
Coordinatori aziendali sorveglianze; intervistatori ed eventuale supporto amministrativo aziendale; MMG
per supporto nel rapporto con gli intervistati; Comune per supporto ricerca anagrafica.

Indicatori di programma
Motivazione

Nome indicatore Valore atteso locale 2024 = Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento
Sono state attuate le sorveglianze
PL16_0S03_IS01 Reportistica dei Attuazione delle PASSI e Passi d’Argento.
risultati delle sorveglianze Sorveglianze previste per il Realizzato il report “Settima
Presenza di documento di 2024 in tutte le ASL. Europea della Mobilita del 16 e 22
reportistica Stesura di almeno un report settembre 2024” Dati della

Sorveglianza

Obiettivi e indicatori di processo

. . . Motivazione
Obiettivo di Indicatore di processo Valore atteso locale Valore osservato al eventuale
processo P 2024 31/12/2024
scostamento

% interviste PASSI effettuate

. . . minimo da garantire: | N. interviste effettuate: 275
Attuazione delle [Formula: n. interviste

interviste PASS|  effettuate / n. interviste . 80.%; (pari al 100% di quanto
Ch livello auspicato: 100% concordato)
attese a livello aziendale
% interviste Passi d’Argento
Attuazione delle effettuate minimo da garantire: | N. interviste effettuate: 200
interviste Passi Formula: n. interviste 80%; (pari al 100% di quanto
d’Argento effettuate / n. interviste livello auspicato: 100% concordato)

attese a livello aziendale

16.6 Monitoraggio degli obiettivi del PRP 2020-2025

Rendicontazione delle attivita realizzate nel 2024 a livello locale
Il gruppo Governance ha monitorato nel mese di settembre 2024 l'attuazione delle azioni previste dalla
programmazione del Piano Locale della Prevenzione predisponendo la relazione annuale. Il PLP é stato
rendicontato secondo indicazioni regionali (format e scadenza).
Utilizzando ProSa si & garantita la completezza del caricamento dei progetti e degli interventi riferiti alla lista
di indicatori estraibili per la rendicontazione; inoltre si e garantito il rispetto delle regole per il
miglioramento della qualita degli indicatori estraibili da ProSa riferiti ai setting scuola, lavoro e comunita;
si & infine utilizzato ProSa come fonte informativa per rendicontare gli indicatori opportuni.
Il referente ProSa ha partecipato agli interventi formativi promossi dal livello regionale.
Nel 2024 sono stati monitorati con ProSa i seguenti indicatori:
e Indicatore 1 - PPO1_0S01_1S04 “Istituti raggiunti dal programma - Adesione alla rete:” standard
20%, valore raggiunto 38%
e Indicatore 2 - PP01_0S01 IS05 “Scuole coinvolte nelle Pratiche raccomandate dalla Regione
Piemonte”: standard 50%, valore raggiunto 56%.
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Indicatore 3 - PP02_0S01_IS01: “Programmi di promozione dell’attivita fisica nella popolazione di
ogni fascia di eta": standard raggiunto (rendicontare su ProSa i Gruppi di Cammino utilizzando la
scheda Progetto precompilato e rendicontare le attivita di mappatura nei Comuni di riferimento)
Indicatore 4 - PP02_0S01_IS02 “Programmi di promozione dell'attivita fisica nella popolazione di
ogni fascia d’eta, con presenza di uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o condizioni di
fragilita (anziani)”: standard raggiunto (almeno un progetto/intervento nell’ASL (progetto AFA 5076
e progetto Walking programs 3624).

Indicatore 5 - PP02_0S01_1S02- “Numero di persone che utilizzano le risorse disponibili per la
pratica dell’attivita fisica nel triennio 2023-2025 (trend): standard raggiunto (rendicontazione dei
gruppi di cammino su Pro.Sa. con l'indicazione del numero di iscritti a ciascun gruppo, completezza
100%, codice progetto 3624. Trend +332)

Indicatore 6 - PPO3_0S01_IS04 “Luoghi di lavoro raggiunti dal programma”: standard = rendicontare
le pratiche raccomandate realizzate nella propria Asl per i propri dipendenti, e i relativi interventi,
secondo quanto previsto dal Modello organizzativo per l'avvio sperimentale della Rete WHP
Regione Piemonte 2023-2025 utilizzando la Banca dati Pro.Sa. e la rendicontazione PLP” in
completamento, codice progetto 6530

Indicatore 7 - PP04_0S02_IS02 “Copertura dei programmi di prevenzione universale per le
dipendenze nelle ASL piemontesi”: standard = almeno un progetto/intervento nell’ASL. Completezza
100%, codici 5117, 5221, 5516, 3270

Indicatore 8 - PP04_0S03 IS03 “Copertura dei programmi di prevenzione per specifici gruppi
vulnerabili o a rischio aumentato nelle ASL piemontesi”: standard= almeno un progetto/intervento
nell’ASL. Completezza 100%, codice 5117

Indicatore 9 - PPO5_0S01_IS03 “Programmi di promozione dell’attivita fisica nella popolazione di
ogni fascia di eta” Coincide con PP02_0S01_IS01

Indicatore 10 - PPO5_0S01_1S04 “Programmi di promozione dell’attivita fisica nella popolazione di
ogni fascia d’eta, con presenza di uno o piu fattori di rischio, patologie specifiche o condizioni di
fragilita (anziani)”. Coincide con PP02_0S01_IS02 del PP2), codici 5076 e 3624

Indicatore 11 - PL13_IE29 “Promozione della dieta sana, equilibrata e sostenibile per il contrasto di
sovrappeso e obesita nei bambini: interventi equity oriented”: standard = almeno un plesso
nell’ASL, completezza 100%, codice 5085.

Attori coinvolti e ruolo

Gruppo coordinamento PLP, Referente ProSa

Indicatori di programma

Valore atteso locale D asiene
Nome indicatore 2024 Valore osservato al 31/12/2024 eventuale
scostamento

PL16_0S02_1S01 Sistemi informativi di
monitoraggio

PL16_0S02_IS02 Piano di monitoraggio
e valutazione del PRP

Presenza e aggiornamento del Piano di
monitoraggio e valutazione del PRP

Utilizzo di ProSa per la
rendicontazione PLP

Rendicontazione PLP
secondo indicazioni
regionali

Utilizzato ProSa per rendicontare
i seguenti indicatori PLP:
v. Paragrafo descrittivo (11
indicatori)

PLP rendicontato secondo
indicazioni regionali (format e
scadenza)
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