Indicatori obiettivi strategici PRP

Aggiomamento 15/03/2024

Obiettivo Codice JPED ftaidl ftaldl Punti critici (es. accuratezza o
strategico Pt Nome indicatore (da PNP) Fonte Piemonte 2020 (baseline) 2021 2022 2023 2024 2025 | agiscono su questo | aggiornamento |stima a livello| " . PP iy
(da PNP) indicatore e iantara D locale riproducibilita dell'indicatore)
n.b. indicatori sorv. 0-2 e HBSC
sono riferiti al 2019
MO 1 - Malattie croniche non trasmissibili
F di al seno per bambini  |ISS - Sistema di sorveglianza sui o o
11 di eta inferiore a 6 mesi determinanti di salute nella prima infanzia 34.20% 36,4% L sl st
Percentuale di donne che hanno assunto acido folico in 1SS - Sistema di sorveglianza sui
1.1a periodo peri i (da prima del i a3 . h PR 25,50% 40,60% PL11 SI Sl
mesi di gravidanza) determinanti di salute nella prima infanzia
Percentuale di madri che nell'ultima settima hanno letto ISS - Sistema di sorveglianza sui @ o,
1.1b almeno un libro ad alta voce ai bambini di eta > 6 mesi determinanti di salute nella prima infanzia G 66:40% (AL el el
Percentuale di madri che posizionano correttamente ISS - Sistema di sorveglianza sui
11-16 1.1e (pancia in su) i bambini determinanti di salute nella prima infanzia [ 81% (A s sl
12 Percentuale di donne che allattano al seno a 3, 6 ...12, mesi |ISS - Sistema di sorveglianza sui 50,7% (allatt. esclusivo 2-3 54% (allatt. esclusivo 2-3 PL11 sl sl
- dal parto fra le partorienti nei 12 mesi precedenti determinanti di salute nella prima infanzia mesi); 34,2% (4-5 mesi) mesi); 36,4% (4-5 mesi)
13 Percgntuale di fumatrici fra le donne in ISS - S_istema _di scrveglianza_sui ) 7.50% 7.70% PL11-PP4 sl sl
gravidanzal/allattamento determinanti di salute nella prima infanzia
14 Percentuale di consumatrici di alcol a maggior rischio fra |ISS - Sistema di sorveglianza sui 24,1% (almeno 1-2 volte al 22,9% (almeno 1-2 volte PL11-PP4 sl sl
) le donne in gravidanza/allattamento determinanti di salute nella prima infanzia mese) al mese )
Percentuale di ragazzi 11-15 anni che dichiarano di aver " " " ‘o
15 fumato sigarette almeno un giorno negli ultimi 30 giorni 'estas ; ?'i;e'::nf‘(’hgsscg') comportamentali in 27,90% 23,40% PP1-PP4 NO (HBSC) NO
(fonti: )
Prevalenza di ragazzi 11-15 anni per Binge drinking per ISS -Sistema sui rischi comportamentali in 42,3% (almeno una volta negli 39,5% (almeno una volta
16 genere ed eta eta 11-17 anni (HBSC) ultimi 12 mesi) negli ultimi 12 mesi) AARARS MO (=I5E) e
17 Prevalenza_di bambini di 8-9 anni che consumano almeno |ISS — Sistema di sorveglianza Okkio alla 25.90% PP1-PP2-PL13 NO (OKKIO) NO
2 volte al giorno frutta e/o verdura salute
Prevalenza di ragazzi 11-15 anni per consumo “almeno 1  |ISS -Sistema sui rischi comportamentali in @ 5 Frutta 38,2% Verdura r v
1.8a volta al giorno di frutta e verdura” eta 11-17 anni (HBSC) (il 0% Warelme &/ 39,7% FPHAPZALTD ROlLEEE) o
Prevalenza di ragazzi 11-15 anni per consumo “almeno 1  |ISS -Sistema sui rischi comportamentali in o 10.1% (Bevande N Y
1.8b volta al giorno di dolci/bevande zuccherate” eta 11-17 anni (HBSC) (el (Bevandsizicehatale) zuccherate) FPHAPRALTY ROULESE) e
17 19 Prevalenza sovrappeso e obesita nei bambini 8-9 anni 'Ssaﬁj;es'm”‘a di sorveglianza Okkio alla 25,50% PP1-PP2-PL13 NO NO
Prevalenza sovrappeso e obesita nei ragazzi di 11-15 anni |ISS -Sistema sui rischi comportamentali in o - o sovrappeso14,1% obesita N Y
1.10 = ichiarato) ota 11-17 anni (HBSC) Sovrappeso 13,3% Obesita 2,4% 3.1% PP1-PP2-PL13 NO (HBSC) NO
Prevalenza di ragazzi 11-15 anni che non praticano mai ISS -Sistema sui rischi comportamentali in o o g
111 lattivita fisica nelPultima settimana ota 11-17 anni (HBSC) b 8.70% BEGRE2 ROULESE) o
112 Prt.ev'a!er]z'a di.ba'mbini di 8-9 anni che non hanno svolto ISS - Sistema di sorveglianza Okkio allla 14% (Bambini definiti inattivi) PP1-PP2 NO NO
attivita fisica il giorno precedente salute
Prevalenza di bambini di 8-9 anni che sireca a scuolaa 1SS — Sistema di soweglianza Okkio alla
1.13 iedi o in bicicletta salute; ISTAT Indagine Multiscopo sulle 31% PP1-PP2 NO (OKKIO) NO
P Famiglie: Aspetti della Vita Quotidiana
Indicatore composito sugli stili di vita (fumo, stato _qi " ; o, * o Y | Y
1.14 ponderale, alcol e attivita fisica 18-69 anni) ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 36,80% 35,40% 36,80% PP2-PP4-PL12-PL13 S| S| (PASSI)
1.15 Prevalenza di fumatori nella popolazione 18-69 anni ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 27,20% 24,10% 26,70% PP2-PP4 S| S| (PASSI)
141 P di utili; i di sig i nella " " : 0 o,
.15a popolazione 18-69 anni ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 4,10% 0,0 3,60% PP2-PP4 Sl Sl (PASSI)
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che riferiscono che
1.16 nel proprio ambiente di lavoro il divieto & sempre ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 94,60% 96,00% 96,00% PP2-PP3-PP4 SI Sl
rispettato
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che riferiscono che
1.17 nella propria abitazi non & fumare in ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 85,80% 86% 84,80% PP2-PP4 SI Sl

stanza
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Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che dichiarano che
nella loro abitazione, in cui vivono minori di eta fino a 14
anni (compresi), non & consentito fumare in alcuna stanza

ISS - Sistema di sorveglianza PASSI

quadriennio 2016/19  90,3%

biennio 2021/22 91,4%

PP2-PP4

Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) in sovrappeso o

obesi ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 40,20% 36,20% 39,30% PP2-PL12-PL13

Prevalenza di persone a maggio rischio di consumo di

alcol (abituale elevato e/o binge drinking elo prevalente |ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 20,10% 17,90% 23,40% PP4-PP5

fuori pasto) nella popolazione 18-69 annl

Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che negli ultimi 12 |,5q_ giq1m; g sorveglianza PASSI 48,90% 34,30% 39,10% PP4-PL12

mesi hanno tentato almeno una volta di smettere di fumare

Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) sedentari ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 16,80% 21,90% 15,40% PP2-PL12

P dip (eta 18-69 L ; ) . o o ol 1o

almeno tre porzioni di frutta elo verdura al giorno ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 57,20% 58,10% 56,20% PP2-PL12-PL13

Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che dichiarano di

prestare attenzione all’'uso del sale o stanno cercando di  |ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 59,60% 57,40% 63,50% PP2-PL12-PL13

ridurlo

Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che dichiarano di _ai " . o o o, Y Y

fare uso di sale arricchito con iodio ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 49,30% 50,50% 46,20% PP2-PL12-PL13
" . . N ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: @ o o

Prevalenza di persone (65 anni e pil) sedentari Aspetti della Vita Quotidiana) 90,20% 87,40% PP2-PL12

Prevalenza di persone (eta 65 anni e pit)) a maggior rischio [ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: o o g

di consumo di alcol (>1 unita alcolica al giorno) Aspetti della Vita Quotidiana) HEE 8.20% (FRRAE

Prevalenza di persone (65 anni e pil) in sovrappeso o ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: @ o, Y Y

obesi Aspetti della Vita Quotidiana) it 50.30% IHPZHALTZHAL
" P ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: 0 o, Y Y

Prevalenza di persone (65 anni e pill) sottopeso Aspetti della Vita Quotidiana) 3% 2,80% PP2-PL12-PL13

Prevalenza di persone (65 anni e piu) che consumano ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: 54.50% 53,60% PP2-PL12-PL13

almeno tre porzioni di frutta e/o verdura al giorno

Aspetti della Vita Quotidiana)

Percentuale di controlli ufficiali degli alimenti, con

50% dei campioni previsti dal

60% dei campioni previsti

60% dei campioni previsti

?nazﬁg:;::iprevlslom per la tutela dei soggetti allergici e Ministero salute piano regionale allergen dal piano regionale allergeni dal pl:\rll;)r;?]lionale PL13
o 9,
Percentuale di controlli ufficiali che rilevano la presenza di Minist lut P 50% dte”ﬁ ASII‘ tsv_olﬁono 60% dte"ﬁ AS'I‘ ;Yolﬁono PL13
sale iodato presso punti vendita e ristorazione collettiva inistero salute missing controlli refativi alla controlii relativi alla
presenza di sale iodato presenza di sale iodato
Percentuale di controllo ufficiale degli alimenti, con 50% dei campioni previsti dal 50% dei campioni previsti | 50% dei campioni previsti
specifiche previsioni per la verifica delle indicazioni Ministero salute piano regionale etichettatura dal piano regionale dal piano regionale PL13
nutrizionali e salutistiche presenti sui prodotti alimentari nutrizionale etichettatura nutrizionale | etichettatura nutrizionale
Per dii di un flusso informativo it
per la P del io del TSH Ministero salute PL13
o o
. . i 50% delle ASL promuove 50% delle ASL promuove 100% delle ASL
Per di e ppo di prog (et el R R e interventi di promuove interventi di
integrati di formazione degli addetti alla Ministero salute nutriziunga\e - vigilanza/valutazione vigilanza/valutazione PL13
preparazione/distribuzione di alimenti SRS go\leniva nutrizionale presso la nutrizionale presso la
ristorazione collettiva ristorazione collettiva
100% realizzazione
Per dii i di prog i regi i di 100% realizzazione evento evento formativo
formazione delle Autorita competenti per favorire formativo regionale su regionale di secondo
’attuazione dei Reg. 1924/2006 e 1169/2011 per quanto Ministero salute missing etichettatura (indicazione livello su etichettatura PL13
riguarda le indicazioni nutrizionali e salutistiche fornite sui corretta allergeni, etichetta (indicazione corretta
prodotti alimentari nutrizionale, claims) allergeni, etichetta
nutrizionale, claims)
Per di dei gruppi di
regionale e aziendale per il raccordo con le attivita del 100% Attivazione TaRSiN
TaSiN (Tavolo si Nutrizi con i di . . . e formalizzazione con
oosservatorio relativamente all’acquisizione di informazioni Ministero salute missing missing DD n. 1539 del PLHRLR
sullo stato di nutrizione della popolazione con particolare 22/08/2022

riferimento alla malnutrizione per eccesso o per difetto

S|

S|

S|

S|

S|

S|
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S|
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Prevalenza di persone (eta 18 anni e pit1) con almeno una

ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie:

31,65% (utilizzando var CRONI);

variabile CRONI non

1.38 N . " o 46,4% (utilizzando somma " ™ PP2-PL12
malattia cronica Aspetti della Vita Quotidiana singole patologie) disponibilie
Prevalenza dl persone (eta 18-69 anni) affetti da diabete
1.39 sanitario di fare qualche |ISS - Sistema di sorveglianza PASSI biennio 2021/22: 58,0% PP2-PL12
tipo di amwta fisica
Prevalenza di persone a maggio rischio di consumo di
140  [alcol (eta 18-69 anni) che hanno ricevuto da un ISS - Sistema di sorveglianza PASSI quadriennio 2016/19: 6,2% biennio 2021/22: 5,7% PP4-PL12
atore sanitario il di ridurre il
consumo
117 Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) in eccesso
141 ponderale che hanno ricevuto da un medico/operatore ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 53,70% 51,20% 52,00% PP2-PL12-PL13
sanitario il consiglio di perdere peso
142 |Frevalenza di fumatori (eth 18-69 anni) che hanno ricevuto |5 _ sistema di sorveglianza PASSI 53,00% 47,10% 47,60% PP4-PL12
P dip con ia cronica che hanno
1.43 ricevuto da un medlcoloperatore sanitario il consiglio di ISS — Sistema di sorveglianza PASSI quadriennio 2016/19: 45,0% biennio 2021/22: 43,9% PP2-PL12
praticare regolare attivita fisica
Prevalenza di persone ipertese che hanno ricevuto da un
1.44 medico/operatore sanitario il suggerimento di ridurre il ISS — Sistema di sorveglianza PASSI quadriennio 2016/19: 77,6% biennio 2021/22: 74,2% PP2-PL12-PL13
consumo di sale nel cibo
118 145  |Prevalenza persone (et 18-69 anni) che per andare a ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 23,90% 25,60% 27,70% PP2-PL12
0 vanno a piedi o in bicicletta
Prevalenza di persone (eta 65 anni e pit) non autonome in
1.46 2 0 pil attivita str N della vlla (IAD!'). ma IS.S - Sistema di Sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2-PP5-PL12
con nello delle attivita d’Argento
fi i della vita i
Prevalenza di persone (eta 65 e p|u che d|ch|arano d| aver
ito e/o aiutato person " . "
1.47 elo svolto attivita di volontariato, ossia amwla prestate Lﬁ:r-:r:flema di Sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2
gratui ente a favore di anziani, bambini, persone con gento
disabi o presso ospedali, parrocchie, scuole o altro
1.19
Prevalenza di persone (eta 65 e piu anni) che dichiarano di |SS - Sistema di Sorveglianza Passi
1.48 aver partecipato ad attivita sociali e corsi di formazione e/o & Ar enfoe a glianza S passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2
a gite o soggiorni organizzati con altre persone 9
Prevalenza di persone (eta 65 e pit anni) che dichiarano di
non aver chiacchierato al odi
1.49 qualcuno e di non aver partecipato ad amvﬂa con altre ISIS - Sistema di Sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo | passi d'argento non attivo PP2
persone, per esempio al centro anziani, al circolo, in d’Argento
parrocchia o presso le sedl di partiti politici e di
in una
Proporzione di canci stadio I+ in donne 50-69 anni
rilevati dai programmi di screening per il tumore della . . 0 o, o,
1.50 mammella (cancri scr ai round ia Osservatorio Nazionale Screening) 20.4% 23.3% 19.7% PL15
quello di prevalenza
Proporzione di donne fra 45-49 anni e fra 70-74 anni che
1.51 hanno test di ] afico, in un Osservatorio Nazionale Screening 12.9%* 16.1%* 19.5%* PL15
programma organizzato
: " " Non ancora attiva I'estensione
1.52 Propo_mone d.' persone fra 79'74 anni che hanno eff(_ettuato Osservatorio Nazionale Screening della fascia di eta bersaglio a 70- PL15
test di screening colorettale in un programma organizzato 74 anni
1.20-1.22
Proporzione di donne 25-64 anni che hanno effettuato test
1.53 di screening di primo livello, in un programma organizzato, |Osservatorio Nazionale Screening 27.3% 48.7% 59.0% PL15
per cervice uterina
Proporzione di donne 50-69 anni che hanno effettuato test
1.54 di screening di primo livello, in un programma organizzato, |Osservatorio Nazionale Screening 31.2% 57.4% 42.9% PL15
per mammella
Proporzione di persone 50-69 anni che
hanno effettuato test di screening di . . 0 o o
1.55 primo livello, in un programma Osservatorio Nazionale Screening 20.1% 49.3% 47.3% PL15
organizzato, per colon
MO2. Dipendenze e problemi correlati
21 Percentuale di ragazzi 11-17 anni che dichiarano di aver ISS -Sistema sui rischi comportamentali in 27.90% PP1-PP4
. fumato sigarette almeno un giorno negli ultimi 30 giorni eta 11-17 anni (HBSC) G
29 Prevalenza di ragazzi 11-17 anni per Binge ISS -Sistema sui rischi comportamentali in 42,3% (almeno una volta negli 39,5% ( almeno una volta PP1-PP4

drinkin

eta 11-17 anni (HBSC)

ultimi 12 mesi)

negli ultimi 12 mesi)
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Dato disponibile anche su PASSI

* donne 45-69 anni
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ISS -Sistema sui rischi comportamentali in
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21 Prevalenza di ragazzi 11-17 anni che consumano cannabis o o, q
23 negl ultimi 30 giarnt eta 1117 anni (HBSC) 18,9% HBSC 13,1% HBSC PP1-PP4 NO (HBSC)  NO (HBSC)
24 Prgvalenza d} ragazzi 11-‘!7_ann| chelhanno‘faqo uso di CNR - ESPAD I_talla (sito 13.1% 19,8% PP1-PP4
psicofarmaci fuori prescrizione medica nell’'ultimo anno www.osservatoriodpa.it)
1 " " . . . " " . e 15 anni gioco almeno
Prevalenza di ragazzi 11-17 anni che dichiarano un gioco |ISS -Sistema sui rischi comportamentali in  |a 15 anni gioco almeno una volta a e r
25 dazzardo problema eta 11-17 anni (HBSC); CNR — ESPAD ltalia nella vita: 35,9% unavole gf/a"a e PRI A
F di ragazzi 11-17 anni che passano piu di due ISS -Sistema sui rischi comportamentali in variabile da rivalutare per o,
26 ore al giorno a giocare su dispositivi elettroni eta 11-17 anni (HBSC) confrontabilita 31,10% F o o
27 Prevalenza di fumatori nella popolazione 18-69 anni :fjc;g'f;ﬁ'qasf' sorveglianza PASSI (vedi 27,20% 24,10% 26,70% PP2-PP4 S| Sl (PASSI)
Prevalenza di persone a maggio rischio di consumo di 1SS — Sistema di sorveglianza PASSI (vedi
28 alcol (abituale elevato e/o binge drinking elo prevalente indicatore 1.20) 9 20,10% 17,90% 23,40% PP4-PP5 SI Sl (PASSI)
fuori pasto) nella popolazione 18-69 annl b
. - . . 0,6% (studenti 15-19 anni |1,1% (studenti 15-19 anni
F di idi nell’'ultimo anno " y : : . " "
29 N i1 " CNR - Indagine IPSAD indagine ESPAD) (sito indagine ESPAD) (sito PP4
nella popolazione generale di 15-64 annl www.osservatoriodpa.it) www.osservatoriodpa.it)
" 5 gt " b 1,4% (studenti 15-19 anni |1,6% (studenti 15-19 anni
210 |Prevalenza di consumatorl &t cocaina nellultimo anno |GNR - Indagine IPSAD indagine ESPAD) (sito | indagine ESPAD) (sito PP4
2.2-24 pop 9 www.osservatoriodpa.it) | www.osservatoriodpa.it)
27,6% (riferito al 2019) (da
. P e . . Repoprt GAPS 11,3% (studenti 15-19 anni |9,8% (studenti 15-19 anni
P d’azzardo e arischio " 5 p A " "
2.1 han ! g N CNR - Indagine IPSAD www.epid.ifc.cnr.it/wp-content/up|  indagine ESPAD) (sito indagine ESPAD) (sito PP4
nella popolazione generale di 15-74 anni loads/2020/10/GAPS- www.osservatoriodpa.it) | www.osservatoriodpa.it)
Piemonte_Report_ISBN-low.pdf)
Prevalenza di fumatori (eta 18-69 anni) che hanno ricevuto . " .
212 da un " sanitario il iglio di ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 53,00% 47,10% 47,60% PP4-PL12 SI Sl
Prevalenza di persone a maggio rischio di consumo di
213 alcol (eta 18-69 anni) che hanno ricevuto da un ISS - Sistema di sorveglianza PASSI quadriennio 2016/19: 6,2% biennio 2021/22: 5,7% PP4-PL12 sl S|
peratore sanitario il di ridurre il
consumo
Tempo intercorso tra il primo uso di sostanze e I'accesso .
2.5 214 ai servizi di cura Flusso SIND — Ministero della Salute PP4-PL12
26
27
MO3. Incidenti domestici e stradali
_ Prevalenza di persone (eta 0-18 anni) che hanno subito ISTAT- Indagine Multiscopo sulle " . o 5
31-34 31 incidenti in ambito domestico negli ultimi 12 mesi Famiglie: Aspetti della Vita Quotidiana Eenldispoels 41.52% P sl o IFEnD [Pl Sereas
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che hanno subito _qi " . o o o
3.2 incidenti in ambito domestico negli ultimi 12 mesi ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 3,70% 2,60% 2,60% PP5 Sl Sl (PASSI)
Prevalenza di persone (eta 65 e pil anni) che hanno subito |ISTAT- Indagine Multiscopo sulle Famiglie: " i o
33 incidenti in ambito domestico negli ultimi 12 mesi Aspetti della Vita Quotidiana e GleEmial 12.86% A s RO
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che dichiarano che
34 il rischi nfortunio in ambiente domestico, per sé o i ISS - Sistema di sorveglianza PASSI 6,90% 6,1% 6,40% PP5 Sl S|
propri familiari, & alto o molto alto
Prevalenza di persone (eta 65 e piu anni) che dichiarano i " .
35 che il rischio di infortunio in ambiente domestico ¢é alto o girgesr::ema di sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP5 NO Sl
molto alto
36 Prevalenza persone (eta 6.5 e piu anni) che d‘l_chlara_no di |S§ - Sistema di sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2-PP5 NO SI
essere caduti nei trenta giorni precedenti all’intervista D’Argento
. . s . ISS — Sistema di sorveglianza Passi . . Multiscopo Istat rileva incidenti
37 :::?Leggsu‘:?:‘se?q; ‘r:r?:s?s;z‘:):t‘i:rr:tr;la(l:lt"iitdelf\/r?sal;a"o di D’Argento; (ISTAT- Indagine Multiscopo passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2-PP5 NO(I(SPTI%A% S ?IDS[')I&)T)NO domestici ma non
P sulle Famiglie: Aspetti della Vita Quotidiana) specificamente cadute
3.8 Tasso di incidenza (primi ricoveri) di fratture del femore in Ministero salute - SDO 554*100.000 PP2-PP5 sl s

popolazione 265 anni
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Tasso standardizzato di mortalita per avvelenamento " . SI (CON
39 accidentale ISTAT - cause di morte 1,7*100.000 (al 2018) PP5 RITARDO) SI
Prevalenza di persone (eta 65 anni e piu) che dichiarano di " " "
3.10 aver ricevuto il consiglio dal medico o da un operatore Ids,/fr_e?‘i;ema di sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP2-PP5 NO Sl
sanitario su come evitare le cadute 9
3.1 Prevalenza di persone (.Eté 65. annie '?m) che dichiarano di IS.S - Sistema di sorveglianza Passi passi d'argento non attivo passi d'argento non attivo |passi d'argento non attivo PP5 NO Sl
usare almeno un presidio anticaduta in bagno d’Argento
35 312 |Tasso di mortalita (*100.000) per incidente stradale ACI - ISTAT 4,3*100.000 4,5*100.000 PP5 S| sl et (NG| IR el Sfifan
) " i ” . ” . Statistica Regione
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che viaggiano in
3.13 auto che utilizzano sempre le cinture quando stanno sui ISS — Sistema di sorveglianza PASSI 46,10% 50,7% 47,7% PP5 Sl Sl
sedili posteriori
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) non astemie che
314 |qEmarar di aver guidato un'auto o una moto, negli ultimi |, ;40my i sorveglianza PASSI 6,40% 4,3% 6.5% PP4-PP5 S| sl
giorni, entro un’ora dall’aver bevuto 2 o piul unita di
bevande alcoliche
Prevalenza di persone (eta 18-69 anni) che non usano o
3.15 fanno uso i dei di itivi di si peri ISS - Sistema di sorveglianza PASSI quadriennio 2016/19: 17,3% - - PP5 Sl Sl
bambini da 0 a 6 anni
MO4. Infortuni e incidenti sul lavoro, malattie professionali
. . . . denunciati: 50636; riconosciuti: denunciati: 41823;
4.1 Percentuale denunce infortuni sul lavoro INAIL. Nuovo Sistema di Garanzia 33448 (66%) riconosciuti: 20708 (49,5%) PP6-PP7 SI Sl RITARDO DI 2-3 ANNI
. . . Industria e Servizi 18.759;
Numero di infortuni sul lavoro per gestione (Industria e Aé:ggﬁg:: ?'gﬁ\?éjﬂlggtgalm th{ioczls‘):r'aTgéfes;zg(;rgg
4.1-4.2 42 P : per g . |[INAIL 528; Totale 33.448. Mortali: A - S PP6-PP7 SI Sl RITARDO DI 2-3 ANNI
Servizi, Agricoltura, Conto Stato) in complesso o mortali Industria e Servizi 56; Agricoltura Mortali: »Induslna e Servizi
11; Conto Stato 5; 'To1ale 72 48; Agricoltura 10; Conto
’ ’ Stato 2; Totale 60
" " " " " Industria e Servizi 240; Industria e Servizi 333;
43 |Numero di malattio professionali per (ndustriae |, Agricoltura 75; Conto Stato 5; | Agricaltura 100; Conto Stato PP8 sl si RITARDO DI 2-3 ANNI
ervizl, Agricoltura, Conto Stato Totale 320 2; Totale 435
4.3-45 4.4 Proporzione di Unita locali oggetto di intervento ispettivo |Ministero della Salute — SINP. Griglia LEA 3,49 3,99 4,09 PP6-PP7-PP8 Sl Sl
4.6-4.13
MO5. Ambiente, Clima
5.1-5.2
Sicurezza dei controlli chimici — controlli nelle fasi di
5.3-54 51 produzione, importazione, immissione sul mercato, Ministero della Salute 100% 100% 100% 100% PP9
utilizzazione e distribuzione (reg. REACH e CLP)
5.5-5.6
Percentuale di famiglie che abitano in alloggi con problemi |ISTAT- Indagine sulle condizioni di vita (EU- © ey q 21,7% (da indicatori Istat |17,3% (da indicatori Istat g INDISPONIBILITA' DATI EU-
5.2 str ey MR SILC) 21,9% (da indicatori Istat SDG) PP5-PP9 S| NO SLC PRESSO SEPI?
57
Percentuale di famiglie che abitano in alloggi con spazio  |ISTAT- Indagine sulle condizioni di vita (EU- 0 fercTl q 30,6% (da indicatori Istat | 30,1% (da indicatori Istat INDISPONIBILITA' DATI EU-
53 linsufficiente SILC) 26,224 (Gelnd Sttt SEC) SDG) SDG) e SLC PRESSO SEPI?
S|
. 8 . s o N . . . , - . o - X
54 P_ercenh_l?le media dell area urbamlzzata delle citta che I_STAT Rilevazione dati ambientali nelle 11,5% (da indicator Istat SDG) 11,6% (da indicatori Istat | 11,7% (da indicatori Istat PP2-PP9Y sl (CAPOLUOG
viene utilizzata come spazio pubblico citta HI
PROVINCIA)
Percentuale di popolazione 214 anni che ritiene che il
io del luogo in cui vive é affetto da evidente ISTAT Indagine Multiscopo sulle Famiglie: o o
58 55 (edifici fati: i i panorama |Aspetti della Vita Quotidiana (iS5 13.66% A el £l
deteriorato)
Percentuale di popolazione 214 anni che si ritiene . " I
56 . N N . e ISTAT Indagine Multiscopo sulle Famiglie: 66,33% 67.29% PPY sl sl

della si
rumore) della zona di residenza

Aspetti della Vita Quotidiana)
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Per di ine dei comuni cap di
57 provincia con misurazioni valide che hanno registrato piu IStAT — Rilevazione dati ambientali nelle 62,00% 37,00% PPY
di 35 giorni/anno di superamenti del valore limite citta
giornaliero previsto per il PM10 (50 ug/m3)
5.9
et di ine dei comuni capol di ISTAT - Rilevazione dati ambientali nelle
58 provincia con misurazioni valide che hanno superato il s 12,50% 12,50% PP9
L . 5 citta
valore limite annuo previsto per ’'NO2 (40 ug/m3)
5.10-5.12
ISTAT elaborazione dati ISPRA su
P " " duzione, recupero, trattamento e
Percentuale di rifiuti urbani oggetto di raccolta procu: AT N . @ o, o,
5.13 59 differenziata sul totale dei rifiuti urbani raccolti smaltlme_nto di nflu(l_ urbani, speciali e 63,20% 64,30% 65,80% PP9
pericolosi (Indicatori SDG 11.6.1 e 12.5.1)
sito www.istat.it/it/archivio/ambiente+urbano
5.10 di morti e pi disperse per ISPRA - Annuario dei dati ambientali PP9
: /allagamenti (Indicatore SDG 13.1)
" : ehin i i [ISPRA - Annuario dei dati ambientali o,
514 5.11 Percentuale di popolazione esposta al rischio di alluvioni https://indicatoriambientali.isprambiente. it/ 8,40% non presente non presente PP9
ISTAT — elaborazione dati Comando
5.12 Per superficie iva p! dal fuoco Carabinieri Tutela forestale, Nucleo 0,30% 0,40% PES
Informativo Antincendio Boschivo
5.15
MO6. Malattie infettive prioritarie
Proporzione di ASL che hanno realizzato attivita
6.1 supplementari di vaccinazione MPR avendo come target Ministero della Salute 100% 100% 100% PL14
prioritario le coorti 1975-2000
Pr i di attivita
6.2 supplementare di vaccinazione MPR avente come target  |Ministero della Salute dato non disponibile dato non disponibile dato non disponibile PL14
61 prioritario le coorti 1975-2000
Proporzione di ASL che hanno recepito il programma
6.3 i che defini: dalita e tempi per il recupero Ministero della Salute 100% 100% 100% PL14
dei i ibili nelle coorti 1975-2000
Proporzione delle notifiche inviate al sistema informativo
6.4 nazionale del Ministero della Salute nei termini previsti Ministero della Salute 100% 100% 100% PL14
dalla normativa
6.2 dei sistemi i ici regionali che
assicurano la raccolta tempestiva e la disponibilita dei dati
6.5 sulle MTA diagnosticate negli ospedali con riferimento ai |Ministero della Salute PL13-PL14
ceppi dei patogeni isolati dall’'uomo, ed agli alimenti
sospettati sulla base dei dati
Proporzione di casi di malattia batterica invasiva da 1SS — Sistema di sorveglianz: iale dell
6.6a meningococco notificati per i quali & stato identificato il |2 stema di sorveglianza speciale delle 100% 100% 100% PL14
sierogruppolsierotipo
Proporzione di casi di malattia batterica invasiva da " " " :
6.3 6.6b pneumococco notificati per i quali @ stato identificato il ﬁé’ Sistema di sorveglianza speciale delle 60% 75% 66% PL14
sierogruppol/sierotipo
Proporzione di casi di malattia batterica invasiva da ” " " .
66c  |emofilo notificati per i quali & stato identificato il 15~ Sistema di sorvaglianza speciale dalle 100% 100% 100% PL14
sierogruppolsierotipo
Proporzione di soggetti inseriti in anagrafe nazionali Ministero della Salute — Anagrafe Nazionale @ o, o,
6.4 6.7 (coorti 2001-2024) Vaceini 100% 100% 100% PL14
6g  |Copertura per i affettida |Ministero della Salute — Anagrafe Nazionale | 47486 dosi somministrate | 13071 dosi somministrate |11852 dosi somministrate PL12-PL14
diabete mellito (soggetti di eta < 65 anni) Vaccini
6.9 Copertura vaccinale per dTpa nelle donne in gravidanza \’\;I;T:';‘;m della Salute — Anagrafe Nazionale dato non disponibile dato non disponibile dato non disponibile PL11-PL14
6.10 Ccpt_anura vaccinale per influenza nelle donne in M\ms_le_ro della Salute — Anagrafe Nazionale 2322 dosi somministrate 763 dosi somministrate 1170 dosi somministrate PL11-PL14
gravidanza Vaccini
Copertura i per i negli i sanitari . 0 - - . -
6.5 . " P b T e Ministero della Salute — Anagrafe Nazionale 21888 dosi somministrate 21010 dosi somministrate | 19980 dosi somministrate
6.11 dlpe_ndentl de! SSN, con funzioni assistenziali, nell’'ultima \Vaccini stagione 2020/2021 stagione 2021/2022 stagione 2022/2023 PP3-PL14
stagione anti-influenzale
6.12 Proporzione di operatori sanitari denti del SSN, con  (Ministero della Salute — Anagrafe Nazionale dato non disponibile dato non disponibile dato non disponibile PP3-PL14
funzioni assistenziali, immuni per morbillo Vaccini
Coperture i per le previste dal PNPV e .
6.13 tasso di rifiuti per i quali & fornita una giustificazione tra M\nls_te_ro della Salute — Anagrafe Nazionale 100% in tutte le ASL 100% in tutte le ASL 100% in tutte le ASL PL14

quelle elencate

Vaccini
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6.6 6.14
6.7 6.15

6.16
68 6.17

6.18
6.9 6.19
6.10 6.20
6.11 6.21
6.12 6.22
6.13 6.23
6.14 6.24

6.25
6.15

6.26
6.16 6.27
6.17 6.28
6.18 6.29
6.19 6.30
6.20 6.31
6.21 6.32
6.22 6.33
6.23 6.34

6.35

6.24-6.28
6.36

Propomone dl Regiom che hanno realizzato un

based per la

Ministero della Salute tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PL14
ges!lone della corretta informazione sui vaccini ai fini della
adesione consapevole
N " P " tutte le ASL hanno
Proporzione di Regioni che hanno documentato I’adozione . _ . : :
di un Piano di risposta alle emergenze Ministero della Salute - Regioni paneclpato:,ugl_sslluppo del tutte le ASL tutte le ASL PL14
Proporzione dei casi di TBC polmonare che sono stati . 5 o, o,
persi al follow-up Ministero della Salute 6% 3% 8% PL14
Proporzione delle Regioni che promuovono I'offerta dei
test HCV, HBV e HIV alle persone con comportamenti a Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP4-PL14
rischio
Proporzione delle Regioni che promuovono I'offerta della
vaccinazione anti HBV alle persone con comportamenti a |Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP4-PL14
rischio
Proporzioqg dei ca§i d_i |:nalatlia a _trasmissiope alimentare Ministero della Salute - Regioni PL13-PL14
per le quali & stato I pericoloso
Proporzione di Dipartimenti Aziendali che hanno realizzato |,,. . -
il programma regionale di formazione Ministero della Salute - Regioni PL14
Proporzion_e di Di.pa"ime".ﬁ Azien_da'li che Ministero della Salute - Regioni PL14
hanno realizzato interventi formativi
Proporzione di Dipartimenti Aziendali che hanno promosso
iniziative di formazione sulle malattie trasmesse da vettori |Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PL13-PL14
e da alimenti
Proporzione di Dipartimenti di Prevenzione che hanno
realizzato interventi formativi sulle malattie trasmesse da  |Ministero della Salute - Regioni PL13-PL14
alimenti diretti agli OSA
P i di ioni/PA che diff materiale
|nformat|vcld|vulgatlvo sulle malattie trasmesse da vettori |Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL. tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PL13-PL14
e da alimenti sul loro sito web o su un sito web dedicato
Proporzione di regioni che hanno istituito laboratori di identificato riferimento Ir(ijfzpi!r‘nﬂeci:g
riferimento regionali per le malattie trasmesse da vettori e ) riferimento regionale identificato riferimento regionale regionale
da alimenti in ambito umano in raccordo con i laboratori di |Ministero della Salute - Regioni Vettori: Lab Amedeo Savoia regionale  Vettori: Lab Vettori: Lab Amedeo Vetgt;ori' Lab PL13-PL14
riferimento per le malattie trasmesse da vettori e da Mta: 1ZS Amedeo Savoia Mta: IZS Savoia p .
- . . P " ) Amedeo Savoia
alimenti in ambito veterinario alimentare Mta: 1ZS N
Mta: 1ZS
Proporzione delle Regioni che hanno individuato un . R . o
referente per il Piano arbovirosi Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP9-PL14
Proporzione di Regioni che applicano le raccomandazioni . . Ente gestore IPLA x tutte le | Ente gestore IPLA x tutte Ente gestore
per il monitoraggio dei punti d’entrata ad alto rischio Ministero della Salute - Regioni Ente gestore IPLA x tutte le ASL ASL le ASL IPLA:StEﬁe le PL14
Proporzione di Regioni che applicano le raccomandazioni Ente gestore
per il monitoraggio dell'insorgenza di resistenza agli Ministero della Salute - Regioni Ente gestore IPLA x tutte le ASL Ente geslorilSTLA x tuttele | Ente gestlzrig-l"LA x tutte IPLA x tutte le PP9-PL14
insetticidi nei vettori ASL
Tasso di segnalazione di casi di Paralisi Flaccida Acuta Ministero della Salute - Regioni 0,9*100000 0,8*100000 1,4*100000 PL14
Proporzione delle Regioni che promuovono lofferta dei | icter6 della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP1-PL14
test di screening delle IST sulla popolazione target
Proporzione delle Regioni che promuovano I'esecuzione
del Test HIV e del counseling nelle popolazioni chiave ad |\ .o della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP1-PP4-PL14
opera di operatori non
sanitari
Proporzione delle Regioni che hanno pianificato interventi
di sensibilizzazione su HIV/AIDS/IST e sul ruolo protettivo |Ministero della Salute - Regioni tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL tutte le ASL PP1-PP4-PL14
e il corretto uso del profilattico tra i giovani
N I . N ogni ASL ha effettuato la
Proporzione de,"e Reg!onl che h:_anno _attua@o la rlle\_lazmne Ministero della Salute - Regioni - - ricognizione dei punti IST PL14
dello stato dell’arte dei protocolli gestionali adottati L "
e malattie infettive
N F— q g 9 " . . " . : Mappatura
Proporzione delle Regioni che hanno attuato la mappatura ’ Red: monitoraggio regionale x tutte le | monitoraggio regionale x | monitoraggio regionale x e :
e il monitoraggio di protocolli relativi alla PrEP Ministero della Salute - Regloni ASL tutte le ASL tutte le ASL regfr:vﬁalé_?el AL
Proporzwne delle Regioni che hanno ragglunto gli obiettivi Lr)ircehpi:;?az‘ggﬁ
di ri di previsti dal PNCAR |Ministero della Salute - Regioni nd nd nd omogenea per PP10-PL14
entro il 2025 ASL/ASO
Proporzione delle Regioni che hanno raggiunto gli obiettivi F:i?hﬁ:g:g;z
i riduzi delle i Correlate all’Assi (ICA) Ministero della Salute - Regioni nd nd nd PP10-PL14

previsti dal PNCAR entro il 2025

omogenea per
ASL/ASO
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