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Introduzione

Alla base delle azioni finalizzate alla promozione della salute e alla prevenzione di malattie
croniche, delle dipendenze e della salute mentale, vi sono diversi determinanti che possono
influenzare negativamente lo stato di salute di un individuo e della popolazione, ma che
sono comungue suscettibili di modifiche. Il documento di rappresentazione dei programmi

e dei progetti di promozione della salute é rappresentato dal PIL 2021 (Piano di Promozione
della Salute ATS).

Questo strumento, da prassi consolida ta, & stato predisposto in collaborazione tra ATS Citta
Metropolitana di Milano (di seguito ATS) e gli stakeholder esterni quali, ad esempio, Uffici
scolastici e ASST territoriali. Si e visto cosi un rafforzamento della  governance di ATS nei
confronti dei diversi attori coinvolti nelle attivita di promozione della salute.

La promozione della salute rappresenta un processo sociale e politico globale, che non

comprende solo azioni volte a rafforzare le abili ta e le capacita  dei singoli individui, ma
anche azi oni finalizzate a modificare le condizioni sociali, ambientali ed economiche, in
modo da attenuare il loro impatto sulla salute del singolo e della collettivi ta.

E quindi definibile come un processo che consente alle persone di esercitare un maggiore

cont rollo sui determinanti di salute e, quindi, di migliorare la propria salute.

Fondamentale per supportare le azioni di promozione della salute € poi la partecipazione.
Attraverso la prosecuzione nel 2021 dei programmi e delle attivi ta in essere nel territorio di
ATS e con il consolidamento delle reti di prevenzione attivate sul territorio la partecipazione

diviene sempre piu centrale al fine di promuovere salute.

| processi innestati dalla pandemia da Covid 19 hanno inoltre evidenziato la necessita  di
rimodulare i programmi di promozione della salute della UOC Promozione Salute
evidenziando nuovi bisogni e adottando nuovi strumenti.

Ed bene sottolineare come il Pl L si i spira ai pri
Prevenzione (PNP) 2020 -2025. Il PNP sottolinea il ruolo cruciale che la promozione della
salute e la prevenzione hanno come fattori di sviluppo della societa. Il PNP 2020 -2025

rappresenta lo strumento fondamentale di pianificazione centrale degli interventi di
prevenzione e promozi one della salute da realizzare sul territorio. Questi elementi
garantiscono non solo la salute individuale e collettiva ma anche la sostenibilita delle azioni,

che, basate su evidenze scientifiche diequgd,fai caci :
sostenibi | it”" e | 6accompagnamento al cittadino.

Regione Lombardia entro i termini prev. i st i dal | 81 nt e spproverp it gaprios por r ~
Piano Regionale della Prevenzione (PRP).

Con questo documento si vuole quindi propetodie un?o

riferimento, e quindi al territorio, ai  determinanti di salute, ai sistemi di sorveglianza della
popolazione, ma anche rispetto ai processi locali e alle diverse competenze professionali.
Di seguito le Reti di prevenzione attivate e i principali pr ogrammi e progetti adottati sul
territorio di ATS:

1 la Rete per la Promozione della Salute negli ambienti di lavoro (Rete WHP Lombardia);
1 la Rete delle Scuole che Promuovono Salute (Rete SPS - SHE Lombardia);
M la Promozione di stili di vita favorevoli alla salute nelle comunita;
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1 la Promozione di stili di vita favorevoli alla salute nei primi 1000 giorni di vita;
1 la Promozione di stili di vita favorevoli alla salute nel setting sanitario in sinergia con
eroga tori.

I n particolare, all 6dinterno della cornice progran
implementato il Piano Operativo Locale GAP per il territorio di competenza, in attuazione

della DGR X1 /585 del 01.10.18 OAppr ov aastoalgioeo Pr ogr
ddazzardo paatotlwagziicone DGR 159 del 25.05.18 e dcr
Il grado di raggiungimento degli obiettivi di performance sara costantemente monitorato

attraverso la tenuta sotto controllo, da parte della UOC Promozione d ella Salute, degli

indicatori di performance definiti dalla Regione Lombardia (vedi DGR 491 del 02 agosto

2018) con previsione di consolidamento/incremento rispetto al dato 2020.
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CAPITOLO 1

Analisi di contesto

1.1 Territorio, popolazione, stato di salute

Léattivit?’ di indirizzo e di governance dei pro
prevenzione dei fattori di rischio comportamentali di ATS Milano Citta Metropolitana parte

dalla conoscenza delle caratteristiche socio -demografiche, economico -sociali e dello

stato di salute della popolazione.

Questi dativengonoricavati dal | 6anal i si d e i aitlati \$BAS,idai dathrbcoaltima t i v i

attraverso i Registri special izzati a supporto delle reti di patologia, oltre che d alle
informazioni provenienti dai Sistemi di sorveglianza nazionali e internazionali.

Di seguito alcuni dati ritenuti significativi relati  vi alla popolazione residente nei Comuni della
ATS Milano Citta Metropolitana.

CONFRONTI

-----------------------------------------------------------------------------

‘ ATS MILANO CITTA" METROPOLITANA

3,5 MILIONI

.............................................................................

LOMBARDIA

= 10 MILIONI

. ITALIA

60 MILIONI

Figura 1: Popolazione residente 2020

LGATS della Citta Metropolitana di Milano & composta da 194 comuni e organizzata in 8
Aziende Socio Sanitarie Locali (ASST) con una popolazione residente complessiva di 3.5
milioni di abitanti

Il territorio risulta estremamente eterogeneo; un a maggior concentrazione della
popolazione si trova nella cittd di Milano (1.396.059) , ma esistono anche realta molto
piccole come il comune di Maccastorna, il meno popoloso (67).
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INDICI DEMOGRAFICI ATS CITTA" METROPOLITANA 2020
169,1

INDICE DI VECCHIAIA

lm' Et?n?:é:a DIPENDENZA ANZIANI
86,1

INDICE DI DIPENDENZA STRUTTURALE

14

TASSO DI NATALITA'

Figura 2: Indici demografici ATS Milano Citta Metropolitana 2020

Il grado di invecchiamento della popolazione, definito indice di vecchiaia, € in costante

aumento dal 2011. Nel 2020 ha raggiun to il picco di 169.1 ultrasessantacinquenni e guesto

significa che in  ATSper ogni 100 bambini risiedono 169.1 anziani.  In aggiunta, si registra una
costante diminuzione dell dindice di natalit”™, che
un anno ogni mille residenti ; nel 2020 ha raggiun to il valore di 7.4.

Questidat ivanno considerat i anche allaluce dia Itri aspet tirilevant i come | efevato indice

di dipendenza, che esprime il carico della popolazione anziana sulla popolazione in eta

lavorativa e quello di dipendenza strutturale, che esprime il carico sociale ed economico

della popolazione non attiva (0 -14 anni e 65 anni ed oltre) su quella attiva (15  -64 anni). Alla

luce di quanto presentato sopra & possibile sottolineare come , al | 8di ntteritaniwm di u
estremamente popoloso, si registri un costante aumento d el | 6i nvecchiurmment o
costante di mi nuzione d econl uhniantehdenza cHe sembaat esdeliet -
confermataanche nel | 8i nt e paiil prossgno deoeanio. Si prevede , infatti, che nel

2030 in Lombardia il numero degli ultraottantenni sara uguale a quello dei bambini con

meno di 10 anni e a quello dei ragazzi trai 10 e i 20 anni. Avremo 3 milioni di lombardi con

pit di 65 anni, di cui un milione con piu di 80  anni, ovvero tre ultrasessantacinquenni ogni

due giovani s o (Rapportdo Lombamlia, @04 n 9).i

In termini di sostenibilita , questo trend di crescita  della vita media della popolazione

rappresenta una conquista ma anche una criticita per il Sistema Sanitario, le  cui risorse

devono essere indirizzate principalmente alla fascia piu anziana o fragile della popolazione.
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Si evince che la prevenzione della cronicita, oltre che il mantenimento di un buono stato di

salute della popolazione, € prioritaria considerando anch e la prevalenza delle malattie

croniche nel territorio residente ( Fgura3),che r appresentano tuttodoggi I
di morte in Italia e nel mondo. In particolare, le patologie prevalenti sono quelle a carico

del sistema cardiocircolatorio , per le quali & riconosciuto il forte legame tra stil i di vita
(alimentazione scorretta , sedentarieta, abuso di alcol e fumo di tabacco) e insorgenza

della malatt ia. Per modificare i fattori di rischio delle patologie croniche non trasmissibili e
fondamentale attivar e processi di empowerment individuale, che rendano ogni cittadino

soggett o attiv o delle proprie scelte in fatto di salute.

MALATTIE CRONICHE (PREVALENZA)
ATS MILANO CITTA' METROPOLITANA 2019

RESIDENTI: 3.510.551 MALATI CRONICI: 1.157.670

CON UNA MALATTIA CRONICA CON DUE O PIU' MALATTIE CRONICHE
563.084 604.636

RESPIRATORIE
136.702

AUTOIMMUNI
68.010

CARDIOVASCOLARI  ENDOCRINE TUMORI
788612 3315694 214.905

TOTALE MALATTIE CRONICHE: 1.999.712

Figura 3: Prevalenza delle malattie croniche in ATS

Sindallé6i ni zi o di questo cshdcaaloo adrlad Capymanriszzaz azi one Mo
(OMS), che poche situazioni patologiche concentrano il maggior carico di malattia e
determinano la maggior parte della mortalita in Europa. La promozione della salute si & cosi

concentrata soprattutto sullap  revenzione delle malattie croniche non trasmissibili, definite
la sfida del secolo.
Le informazioni di dettaglio relative a questa sezione sono disponibili sul sito della ATS di

Milano ( www.ats -milano.it ) 8 Sezone Epidemiologia 6 Por t al e o0Stato di Sal u
cura de lla UOC Unita di Epidemiologia.  Rispetto alla condizione delle famiglie della nostra

Regione, nell &danno 2018, gl i ndicatori di povert
aquelinazional i ; | i nci denza deniiliaraergparivake6i6% controe | &L ily 8 %f a
nazional e, | i ncidenza della povert”™ relativa 1ingc
Paese (1 ©68,6% contro il 15%) (1 stat ,un2ogoliente | nol t

da 15 a 64 anni emerge una quota significativamente piu alta di persone occupate 0 in
cerca di occupazione (90,6 contro 86,8%) e di casi in cui a lavorare sono almeno due
persone (40,9 contro 34,6%) (Istat, 2020).
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111 Léi mpatto del | aCoydal®demi a da

La pandemia da Covid -19 che ha colpito la collettivita , la rapida e cont inua evoluzione
dei problemi legati al virus e le conseguenti decisioni per contrastarl a hanno influenzato le
determinanti sociali, economiche oltre che politiche (Dors , 2020).

LOemer genza s annor salo haarjportatanim evitlen i za come le malattie infettive

non siano affatto scomparse |, risultando ancora una priorita dei nostri giorni , ma ha anche

chiarito ancora una volta quanto sia importante che la promozione della salute e la
prevenzione po ngano ancor piu al centro della loro programmazione il contrasto alle

malattie croniche. E ormai chiaro e dimostrato dai dati , infatti, che i soggetti gia piu

vulnerabili e fragili in quanto portatori di patologie pregresse sono proprio quelli piu a rischio

di andare incontro a  mortalita 0 conseguenze severe a causa del COVID -19. Anche in
guestdottica dunque, Imalattip creniclee mani tragmessibid e ,| cbneuna
particolare attenzi one al |rsultdessereneldniestdcardipeperz av an z
tutelare la salute dell a col l etti vit?’ ed evitare | 6ulteriore
salute a svantaggio d ei soggetti gia piu a rischio.

Questa consapevolezza ha richiesto una rimodulazione della programmazione strategica

di ATS. La oOopromozi one dell a saluted6 = stata inser.i
del i berazione n. 562/2020 tra le attivits’ i ndi f
centralita anche rispetto alla situazione emergenziale in atto. ATS attraverso le sue

articol azi oni Di parti mental.]i ~ intervenuta nelle d
| dorgani zzazione della rete dei servizi, l a for
operator.i sanitari, | dori ent amento delilagiané déinz a a
i nterventi di sostegno psicologico per sostenere
alla pandemia rivolti agli operatori sanitari e alla popolazione, azioni informative , volta a

contribuire alla diffusione di informazioni igienico preven tive essenziali a contenere i livelli di

diffusione del virus in attesa del vaccino.

Tutte queste azioni hanno avuto ed hanno lo scopo di contenimento della diffusione del

contagi o, di promuovere intervent:i precociiae cor
postraumatica da stress. Sono state messe in atto azioni di sostegno di comportamenti

salutari da parte di individui e comunita, in particolare:

1 Rete WHP Lombardia: trasmissione alle aziende della Rete WHP di informazioni di

interesse coerenticonled i ver se ofasi 6 tra cui, ad esempi o,
per prevenire e affrontare lo stigma sociale associato a COVID 19.

Invio dei link presenti sul portale regionale Promozione della salute - Emergenza COVID

19, insieme ai riferimentidellosp ort el |l o psicol ogico dell 6ATS, v
| i ntegrazione tra i dipartimenti di ATS.

El aborazione di oPill ol e di Saluted, val e a dir

lavoratori, al fine diintegrare le buone pratiche delle aree tematiche del Programma e
adattarle alla particolare situazione attuale.
1 ReteSPSlascuol a  sicuramente una delle aree pi % co

BN

19 e, per riuscire a portare avanti le attivita, € stata prevista una profonda
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riorganizzazione d el lavoro degli operatori. In particolare, per programmare e
organizzare le varie comunicazioni differenziate per target, sono stati creati quattro
gruppi WhatsApp (Rete SPS, Comunicazione ore 17, EducapariPlus, SocialMi) e
calendarizzate videoconferenze s ettimanali di aggiornamento e prosecuzione delle
attivita. Lavoro principale in questo setting € stata la creazione e successiva diffusione

di buone pratiche di salute, per diffondere l'importanza di abitudini sane anche
restando in casa. Mangiare bene, mu oversi, dedicarsi alla cura di sé (igiene del corpo)
e del tanto tempo libero (igiene della mente) sono punti cruciali per la salute e

| 6obiettivo del | avoro =~ fornire strument. per d
attraverso la condivisione d i stimoli che possano aiutare a occuparsi anche di questi
aspetti di promozione della salute, anche e soptr
Due i target principali delle comunicazioni: - gli educatori tra pari e i docenti della Rete

SPS, i docenti referenti dei programmi regionali e per il contrasto al bullismo e al
cyberbullismo.
1 Gruppi di cammino : s € lavorato alla produzione/realizzazione/diffusione a intervalli

settimanali di materiale destinato ai walking leader dei Gruppi di Cammino sia del
terri t ori o che dell e ASST di riferimento e ai GdC
WH P, i n accordo con | OUf ficio Comunicazi one.

promuovere nei camminatori e nella comunita il benessere fisico e mentale nel contesto

dome stico, mediante utilizzo di link ad hoc presenti nel portale regionale di Promozione

dell a Salute qual. 0Stigma sociale associato al
ambienti confinati (esercizi per schiena, lezione di ginnastica a tempo di music a),

chiarimenti in merito ai vari decreti ministeriali e ordinanze regionali in tema di COVID 19

e la diffusione di camp agne regionali di prevenzione (  #fermiamoloinsieme). Particolare
attenzione  stata data al mant eni me ntirdazienalial | 6 i n
con la comunita, concretizzati anche nella raccolta di materiale autoprodotto dai

Gruppi di Cammino, supervisionato e diffuso agli altri gruppi presenti ed attivi sul territorio

di ATS.

La pandemia h a avuto anche delle ricadute consistenti  sulle dinamiche economiche

mettendo in risalto le diseguaglianze di salute gia esistenti nelle nostre societa (Dors, 2020).

Dal monitoraggio di Caritas emerge nel territorio lombardo e nella nostra ATS un

incremento, rispetto alla situazione ordinaria, di difficolta connesse al pagamento di affitti

0 mutui, di problemi burocratici/amministrativi dei migranti, di p erdita del lavoro o di fonti

di reddito, con conseguenti problematiche psicologiche e relazionali. Caritas ha
complessivamente accompagnato in Lombardia, tra il mese di marzo e il mese di maggio

del 2020, 36938 persone, di cui 537 stranieri. Tra queste 11941 (di cui 343 stranieri) sono
definite Onuovi poveri o6, in guanto soggetti che n
sussidi (Report C aritas, 2020). E anche possibile che questi dati sottostimino la portata del
fenomeno,inquanto mol ti oOonuovi poveri 6 potrebbedacanaion ess
istituzionali, ma po trebber o essere stati raggiun ti da iniziative solidali nate proprio nel

periodo emergenziale e, quindi, non ancora pie namente censite. Assolombarda sottolinea

come gli indicatori evidenzino in Lombardia una caduta economica piu consistente
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rispetto alla media nazionale durante il periodo del primo lockdown e unrecuperop iulento

dal mese di maggio.

Con ri feri mento al mer cato del |l avor o, | e -10i

hanno portato , nel secondo trimestre del 2020 , ad un deciso calo di -110 mila unita .

L dccupazione in Lombardia  decresce , come effetto della diminuzione sia degli occupati
indipendenti sia dei dipendenti. Il tasso di occupazione scende al 66,5%, con un calo di
2,0 p.p. rispetto al 68,5% di un anno prima (in linea con la media nazionale). Al contempo,

il tasso di disoccupaz ione diminuisce al 4,0%, il valore piu basso dal 2009. La discesa del
tasso sia di occupazione sia di disoccupazione riflette un aumento delle persone che,
scoraggiate, hanno rinunciato alla ricerca di un lavoro. Anche | dar ea
scolastica ha subi t o deldli agnprad rt @e n z,axoinvadgendot unarpopalazione di
studenti di 2208 Istituti Scolastici , sul totale di 8038 lombarde.

Dal Dpcm d ell'8 marzo 2020 e successivi € stata attivat a la modalita di didattica a distanza

perc

DAD per tutta la durata della sospensione delle attivita didattiche in presenza nelle scuole
per | 6danno  ,@drdit@si 0RO all a f i ne deAphrireada Sattembre ol ast i
2020 c¢c6 stata una ripartenza i n pr eslddatdicaa si ngh
di stanza in base all devolvere Quwdtdhaavstounimpatd one ep
notevole soprattutto s ulle si tuazi oni di di sagi o soci al prov
condizioni di poverta educativa . Potrebbe inoltre impattare s ulla dispersione scolastic a,
soprattutto per quegli studenti che non hanno vissuto la didattica a distanza come tale, ma
come un abbandono pre  termine della scuola. L&6abbandono e | a dicaper si

hanno conseguenze negative sul futuro dei ragazzi , connettendosi con il fenomeno dei

Neet, ovvero que i giovani che non si inseriscono né in un percorso di studi né nel mondo
del lavoro. Negli ultimi anni si erano registrati progressi significativi in tema di dispersione
scolastica e riduzione dei Neet , ma la pandemia sembra invertire questo andamento

positivo (Eurispes, 2020).

Uno scenario molto simile si presenta anche nel mondo lavorativo, dov e il lavoro agile ha
subito unodiamppeanrntatrae dal D P C M. Quest olh® rAessil en evidenza?2 0 2 0

in modo affine a quanto accaduto con la didattica a distanza, la necessita di avere dentro
le proprie abitazioni una strumentazione informatica adeguata, oltr e a spazi adeguati.

computer (Istat, 2020) . Queste differenti modalita di lavoro potrebbero avere effetti a lungo
termine , talvolta positivi se si considera che gran parte delle persone che svolgono lavoro
daremoto in condizioni ottimali dichiara di essere favorevolea  mantenere almeno in parte

tali modalita anche in futuro . Il concetto di benessere del la persona & ampio e complesso

preme sottolineare come essosiastrettament e col |l egato ad una
persona in cui anche la componente emotiva, accanto quella fisica, riveste un ruolo
fondamentale . Risulta evidente come la pandemia abbia un maggior impatto sulla vita
delle persone con difficolta socio economiche e che vivono una condizione di privazione,

pit vulnerabili alle fluttuazioni del mercato del lavoro, finendo per accentuare le
diseguaglianz e. Piu le persone si trovano in situazioni svantaggiate, socialmente ed
economicamente, piu € probabile che soffrano non solo di patologie croniche, ma anche

In
Lombardia, infatti, il 21 % delle famiglie non dispone di accesso internet da casa, di cui
solamente un quarto ritiene che non sarebbe utile ; inoltre, il 30% non dispone di un

S i
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che siano maggiormente esposte alldinfezione

della pandemia (EuroHealtNet, 2020). Hanno maggiori difficolta ad auto -isolarsi, anche per
via di una precarieta lavorativa che potrebbe non consentire il telelavoro o il congedo per
malattia oltre che portare a disoccupazione (EuroHealtNet, 2020) .

1.2 Determinanti di salu te

Il livello di salute di una societa dipende da un insieme di fattori come la capacita del

sistema sanitario di erogare cure appropriate per tutelare il benessere fisico e mentale dei
cittadini e le condizioni di vita in cui gli individui nascono, cresc ono, vivono e invecchiano.
Questo insieme di fattori personali, socioeconomici e ambientali prend e il nome di
determinanti di salute  per indicare tutti quegli elementi che sono in grado di influenzare lo

stato di salute di un individuo, di una comunita o di una popolazione, determinando anche
differenze e disuguaglianze di salute. | determinanti di salute si  distinguono in prossimali, le
cause e i fattori di rischio delle malattie
sociali, culturali e a mbientali che possono favorire o minacciare la salute. Nella prima
categori a r i e rmsé¢ssoa fatbori dogtieAionali , Io $tile di vita e il comportamento;
nella seconda sono comprese le reti sociali e di comunita, le condizioni socioeconomiche,

culturali e ambientali del contesto di vita. Undul teriore suddi vi si

importante in ottica di promozione della salute, & tra determinanti modificabili e non
modificabili. | primi s i ri feriscono a (qyiegenere atfattorr costituzionaline

fattori sui quali & possibile intervenire e che possono anche ridurre il ruolo dei fattori non
modificab ili. Tra questi rientrano gli stili d i vita individuali, le reti sociali e comunitarie,
| abnbiente di vita e di lavoro e il contesto politico, sociale, economico e culturale.

\\“’ Condizioni di vita e co/(
(\0@ e di lavoro - 0@/
& Ambiente Disoccuparione /Q
‘Q\ dilavoro \ a\'\e della 03
(*)
Ny X2 iNeys C.
3 & sV, e = &
£ Scolarita q&? ~ Eta oé 2. %
, Sesso e
8 o & fttod | = A =
costituzionali Servizi
sanitari
Agricoltura
e produzioni

alimentari

Quali sono le cause
delle diseguaglianze
di salute?

Figura 4: Le cause delle diseguaglianze di salute
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In tabella 1 vengono riportati alcuni esempi di fattori che concorrono a determinare il

livello di salute di un individuo e di una comunita.

Variabili individuali

Fattori per la salute

Comportamenti personali e stili di vita

E R = =4 -8 =9 = =4

E R

Benessere relazionale
alimentazione corretta
mediterranea)

buon livello di attivita fisica

astensione dal consumo di tabacco
allattamento esclusivo sotto i 6 mesi
Astensione da alcol e bingedrinking in
gravidanza

Astensione al fumo durante la
gravidanza e | @ sehdl
lettura ad alta voce
bambini con +6mesi
voce

acido folico da prima del
concepimento a tre mesi dopo
vaccinazioni

intenzione di vaccinazioni future
posizione in culla

(dieta

at

-->|lettura ad alta

Variabili ambientali

Ambiente fisico

buona qualita delle matrici ambientali
(acqua, aria, suolo);
adeguato smaltimento dei rifiuti

Ambiente biologico

= =4

qualita e adeguata disponibilita di
alimenti, protezione microbiologica

Ambiente sociale

1
1

1

accesso ai servizi sanitari, scolastici e
sociali

disponibilita di lavoro non nocivo
integrazione sociale e relazioni
interpersonali stabili

buone condizioni igieniche delle
abitazioni e delle citta

Tabella 1: Fattori che concorrono a determinare il livello di salute

Lédattenzione ai

salute te particolanmametriilevardei in ottica di promozione

della salute come presupposto fondamentale per ridurre mortalita, malattie e migliorare la

qualita della vita delle popolazioni attraverso politiche pubbliche e interventi efficaci. S

, Infatti, svolgono un ruolo importante nel determinare
nel |
tra le patologie maggiormente responsabili di disabilita
punto di ingresso per le relative azioni di contrasto

Il benessere alla base della salute di un individuo coinvolge tutti gli aspetti
f i s itate @er iemastenimentoeellone nt al e

fattori fisici che quelli psicosociali
di suguaglianze soci

sociosanitario.
del | 6essere umano,

al i

s al

ut e

iai

0eodc matattie e€ronkclee , dhie sodoi
. Sono, quindi , il piu importante
messe in atto a livello di siste ma

stato di benessere € avere cura di tenere in equilibrio entrambe le dimensioni.
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LOOMS definisce | a salute mentale come uno stato
realizzare il suo potenziale, affrontare il normale str ess della vita, lavorare in maniera
produttiva e fruttuosa e apportare un contributo alla propria comunita. Anche le persone

con un disturbo mentale possono raggiungere buoni livelli di benessere, vive ndo
undesi st enza spedadisento® predntt £ v a, all dinterno dei i
correlati. La salute dell dindividuo =~ imprescindibile da

a cui appartiene. La programmazione degli interventi di promozione del benessere attuati

dal Dipartimento PIPSS, nel cui organico e presente una struttura UOC specifica per la salute

mentale e le dipendenze, € orientata a partire dalle determinanti di salute delle comunita.

Tali azioni di promozione della salute vanno calibrate con metodologie appropriate

al | 6 icilo d vita del cittadino, a partire dalla nascita fino alle fasce piu anziane della

popol azione. € funzionale I 6investimento sulle et
piu efficaci e durature sulla strutturazione e il mantenimento del benessere p er | dindividail
la comunita. | n g u e s tsia &alutei2028, il modello di politica europea per la salute

riferito alla Regione, basato su valori ed evidenze, siamldAgenda 2030 per I o
Sostenibile,ilpr ogr amma d6azi one per klaprgsperitd sottogrtt a hel pi ane
settembre 2015 dai governni d e i, hah®3come at@ettivo il me mb r i
miglioramento della salute per tutti e la riduzione delle diseguaglianze, attraverso una

migliore leadership e governance per | a salute. I n partiicseritoar e |

| obi eAdsivouroare | a salute e il benessere per tut
fondamentali obiettivi di sviluppo sostenibile. In particolare, n el documento si legge che

OPer promuovere la salute fisica e psichica nonché un alto grado di benessere, e per
estendere | 6aspettativa di vita per tutti, dobb
uni versale e | 6accesso ad undassistenza s.amitari a

1.3 Sistemi di Sorveglianza della salute della popolazione

Le sorveglianze di popolazione consistono in una rilevazione sistematica e continua delle

abitudini, degli stili di vita e dello stato di attuazione dei programmi di intervento per

modificare i comportament i a rischio. Permettono di ottenere informazioni utili

sull dandamento dell e malattie o dei fattori di roi
di salute e di osservare i cambiamenti a seguito di interventi e politiche.

Devono dunque essere rappresentativi della popolazione, fornire precise e tempestive

conoscenze sull 6evoluzione e | e di nami che dei f

pubblica e consentire diidentificare le esigenze di salute della popolazione e le priorita sulle

quali interv enire. Per t ant o, - fondamentale che | 6interpret

sistemi di sorveglianza venga messa a disposizione di coloro che devono progettare,

realizzare e valutare interventi in salute pubblica. Questo tipo di dati capaci di restituire u na

fotografia del territorio diventano dunque un elemento essenziale per la stesura del PIL, al

fine di orientare la programmazione e le strategie di intervento future, motivando, sulla base

di queste informazioni, quali sono le priorita e gli obiettivi pe ril 2021.

Il PIL 2021 inoltre, deve essere in grado di rileggere questi dati di contesto e la

programmazione alla luce della pandemia da Covid -19, considerando | d0i mpa
U
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pandemia ha sulle diverse fasce della popolazione in base alla vulnerabilitd pregressa e ai
determinanti di salute.

Il portale regionale della Promozione della Salute, mette a disposizione tutti gli
aggiornamenti in merito ai Sistemi di Sorveglianza nazionali o internazionali per i quali sono
disponibili i dati su b ase lombarda, al seguente link:
https://www.promozionesalute.regione.lombardia.it/wps/portal/site/promozione -
salute/risorse/numeri

Leprincipali sor vegl i anze disponibili sono suddivise e f
Per quanto riguarda la popolazione minorenne in eta scolare, i sistemi di sorveglianza che
vedono coinvolto il contesto lombardo , con partecipazione attiva di ATS Milano Citta

Metropolitana , sono:

1 Okkio alla Salute : si stema di sorveglianza nazional e S |
bambini delle classi terze delle scuole primarie (8 -9 anni) e i fattori di rischio correlati; nel
2019 @ stata effettuatambitbi@gionalei ma ril evazione in
1 H.B.S.C. Health Behaviours in School -aged Children ): studio multicentrico internazionale
svolto i n coll aborazione ChbOMA eOrUf F DEUDO pPRae;gi bae
obiettivo qguell o di raccogliere informaz- oni
economico -culturale ha sui comportamenti, sugli stili di vita e dunque sulla salute dei
ragazzi di 11, 13 e 15 anni . ibndled é&svoiteanel PO18. evazi o1

Per quanto riguarda invece la popolazione in eta adulta, i dati di riferimento per il territorio

| ombardo sono reperibildi al | 0 ichetraccoglie und grindea pi at t
quantita di informazioni e dati filtrabili Su base regionale e concernenti un ampio raggio di

tematiche, determinanti di salute e comportamenti a rischio , consultabil i al seguente link:
http://dati.istat.it/

Infine, in riferimento alla popolazione over 65, Regione Lombardia aderira alla sorveglianza

PASSI D 6 A Rh® Eabtdglie, informazioni sugli stili di vita ed i fattori di rischio connessi

all dinsorgenza di mal at t i e anziana.nQuestoaendera Hidpanibilp o p o | a z
ulteriori dati per programmare gli interventi rivolti a questo specifico target di popolazione

particolarmente  importante e delicato
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Bibliografia cap. 1 0 Analisi di contesto:

Per maggiori informazioni sulla situazione sociodemografica ed economica della

Lombardia si veda:

1 https://www.istat.it/it/files//2020/05/03 Lombardia Scheda DEF.pdf

I https://www.assolombarda.it/centro -studi/booklet -economia -ndeg -48-settembre -2020

1 https://www.polis.lombardia.it/wps/wcm/connect/8abd7{64 -021d-493a-a211 -
a36068fe432d/Rapporto+Lombardia+20 19 DEF_AM20200130.pdf?MOD=AJPERES&CA
CHEID=ROOTWORKSPACEBabd7f64 -021d-493a-a211-a36068fe432d -m.SFXOx

Per approfondimenti sulle MCNT:
I https://www.epicentro.iss.it/ben/2012/marzo/2

Per approfondimenti sulla promozione della salute dur ante la pandemia da Covid -19:

1 https://www.dors.it/page.php?idarticolo=3461

1 https://eurohealthnet.eu/COVID -19-IT

1 https://www.dors.it/page.php?idarticolo=3430

1 https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioAvviso/servizi -e-
informazioni/cittadini/scuola ___ -universita -e-ricerca/smart _-working -esito -sondaggio

1 https://www.epicentro.iss.it/coronavirus/sars -cov -2-dashboard

Pandemia e scuola:

1 https://www.leurispes.it/scuola __ -rischio-abbandono -con -lemergenza -covid -le-misure-di-
sicurezza-rischiano -di-favorirlo/

1 https://www.istruzione.it/coronavirus/didattica -a-distanza.html

9 https://usr.istruzione.lombardia _.gov.it/istruzione/

T https://www.istat.it/it/files/2020/04/Spazi -casa -disponibilita -computer -ragazzi.pdf

1.4 Processi locali

Due sono le parole chiave che devono guidare le nostre azioni ed essere garantite nei

progr ammi di ATS: Opreveniredé6 e oOopromuoverebo, pr
ridurre il carico di cronicita e promuovere corretti stili di vita. Sono le stesse parole che

stann o alla base del Piano Regionale della Prevenzione, che ATS deve declinare attraverso

il coinvolgimento e il coordinamento non solo dei suoi Servizi, ma soprattutto di altri attori

sanitari (ASST, Accreditati,) e non sanitari (UdP, Comuni, Scuola, Associazi oni di Categoria e

Sindacali, Volontariato, ecc.). La gestione dei processi locali € un fattore chiave per la
realizzazione del l a strat egiCita Mkfropolitagao di Milama nc e 6 d
Concretamente la UOC di Promozione della Salute, in raccordo c on altre strutture
dipartimentali, coordina attivita volte ad assicurare i LEA (Livelli Essenziali

attraverso interventi di promozione della salute e prevenzione di fattori di rischio

comportamentali neicon  testi collettivi e di comunita. L dnabito degli stili di vita salutari deve

comprendere tra i vari determinanti di salute le componenti psicologiche, sociali e
relazionali della vita e dei comportamenti dell e |
attivitd e delle competenze di altri D ipartimenti (PIPSS, IAN, Malattie Infettive, Salute e
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https://www.dors.it/page.php?idarticolo=3461%20%20
https://eurohealthnet.eu/COVID-19-IT
https://www.dors.it/page.php?idarticolo=3430%20
https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioAvviso/servizi-e-informazioni/cittadini/scuola-universita-e-ricerca/smart-working-esito-sondaggio
https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioAvviso/servizi-e-informazioni/cittadini/scuola-universita-e-ricerca/smart-working-esito-sondaggio
https://www.epicentro.iss.it/coronavirus/sars-cov-2-dashboard
https://www.leurispes.it/scuola-rischio-abbandono-con-lemergenza-covid-le-misure-di-sicurezza-rischiano-di-favorirlo/
https://www.leurispes.it/scuola-rischio-abbandono-con-lemergenza-covid-le-misure-di-sicurezza-rischiano-di-favorirlo/
https://www.istruzione.it/coronavirus/didattica-a-distanza.html
https://usr.istruzione.lombardia.gov.it/istruzione/
https://www.istat.it/it/files/2020/04/Spazi-casa-disponibilita-computer-ragazzi.pdf

Ambiente, Dipartimento Veterinario, ecc ..) per una corretta programmazione e gestione

delle attivita dei diversi setting presenti nel PIL.

La UOC Promozione della Salute collabora inoltre con il Distret to (realta territoriale
coincidente con le varie ASST) al fine di declinare le azioni di governo a livello locale e

rendere sistematico il processo di sviluppo dell e
Il Dipartimento PIPSS, attraverso le sue artico lazioni organizzative, contribuisce alla
realizzazione del PIL attraverso la governance delle Reti e Servizi Territoriali titolari

del |l 6attuazione degl:i i ntervent. sulle diverse ar
Nello specifico si rapporta con gli U  ffici di Piano (UdP ) per la stesura dei Piani di Zona, alle

Reti Istituzionali Antiviolenza per i Piani di Prevenzione Violenza di Genere, alle Reti

Conciliazione per i Pi ani di Conciliazione. Presiede I 6 Or ¢
Dipendenze per la strutturazionedel Pi ano Sal ute Mental e. Di al oga c¢c
governa il Percorso Nascita per gli interventi a tutela della maternita. Governa il sistema

del | 6erogazione del | e Mi sur e di sostegno al

In situazioni di emergenza quali la pandemi a di Covid -19 che stiamo affrontando, il
miglioramento della qualita dei servizi offerti per la promozione della salute passa anche

attraverso la valutazione dd ef f i c a procassi dsestenti e la messa a sistema ed il
rafforzamento delle buone pratiche g ia in atto.

Risulta quindi indispensabile una gestione integrata delle attivita legate ai singoli processi,

in modo da essere nelle condizioni di s aper fare ed intraprendere le scelte migliori per

rispondere alla dinamicita dei contesti.

In particolare, co me definitoda lla L. r . 23/ 2015, nell 6area dell a P
della Prevenzione dei fattori di rischio comportamentali, tra le piu rilevanti funzioni affidate

ad ATS per la tutela della salute della popolazione, troviamo:

Governance della programmazione;

Raccordo e attivazione dei settori non sanitari;

Raccordo con sistema sociale;

Sostegno e diffusione dell dadesi one ai Progr ammi
Rete SHE, WHP ecc.);

9 Attuazione e declinazione a livello territori ale di Piani nazionali di settore.

= =4 4 =4

In questo senso, nella prospettiva della promozione della salute, ATS promuove programmi

e interventi orientati alldattivazi one Ladtratedjia mpowe |
mira ad un approccio intersettoriale , multidisciplinare, attento alle differenti fasi di vita, allo

stato di salute e alle condizioni socioeconomiche, in modo da raggiungere nei diversi

contest.i di vita | e persone con messaggi e propo
equita e riduzi one de lle diseguaglianze di salute. L6 obi ettivo  quell o di

competenze degl:i indi vidui affinch® rafforzino il
e |la capacit”™ di migliorarla (0star megl festabo) anch
condizioni di difficoltd o vere e proprie patologie. La salute del singolo € interpretata

sempre in relazione al | 6ambi ent e La scatd di ATGnét dergdeoquella di

realizzare, in un quadro unitario che impegna i suoi Servizi e gli operato ri nella costruzione
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di partnership e relazioni collaborative fra le persone, i gruppi, le organizzazioni e le istituzioni,

azioni e programmi che innovino gli approcci tradi
prevenzione.

In undéottica integrata e coerente con il ruol o di
collocano la creazione, la promozione ed il sostegno delle Reti a livello territoriale da parte

di ATS. La | ogica di rete infatti gostenibiletequae | 6i mp |
appropriata dei programmi di ATS, svincolandoli dalla logica dei singoli progetti per inserirli

in una cornice programmatoria di lungo termine integrata e coerente con ”2

bisogni e valori del territorio.  Alla luce della rilevanza del lavor o di rete, nel Hh 4

territorio sono attive collaborazioni con una varietd di Reti intersettoriali S

Regionali che verranno approfondite nel capitolo 2 dedicato ai Programmi rd

Locali:

9 Scuole che Promuovono Salute 6 SPS

1 Aziende che Prom uovono Salute & WHP

1 Rete Conciliazione vita -lavoro

T Comunit”™ Amiche del bambino per | 6all attamento
I Retiinter -istituzionali antiviolenza

1 Rete locale prevenzione dipendenze da sostanze e comportamenti

1 La Rete BullOut di ATS

1 Progetto sperimentale 60 Gorl a i n Movi ment o

La governance e il ruolo di ATS all’interno dei “processi locali”

Documenti di Alleanza con attori
riferimento sanitari
Leggi e | .m
.gg' . Analisi di contesto | § o Alleanza con attori
obiettivi o ) | A
e dei bisogni W del territorio
e
Monitoraggio Coerenza con gli obiettivi regionali Valutazione

S C

Costruzione e W Azioni "evidence based” M
formalizzazione rete e co-costruzione
buone pratiche
Coinvolgimento e Rendiconto e

attivazione verifica
della Comunita

Figura 5: La governance e il ruol o di ATS all déinter
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1.4.1 Distur bo da Ranhoo@peratidod llocale &GAR 0 e

Per favorire | dintegrazi one eteretlidipravemziondsoptai tcitati, f r a i
il PIL si integra e si completa con il Piano ATS per la Prevenzione e il Contrasto al Disturbo da

Gi oco doAzZandol.a DGR XI /585 del 01.10.2018 ad
Programma di attivit”™ per il cont roRAsuazone®dGRI59 oco d
del 29.05.2018 e DCR n. 1497 del 11.04.20176,

OProgramma regicomdlrasper aill Gi oco d&Azzardo Pat ol ¢

apposite risorse sulla base della popolazione residente e ha stabilito modalita e procedure
per la definizione di un Piano Operativo Locale GAP per ogni ATS.

Il Piano Operativo Locale GAP declinal e Azi oni finalizzate all 80bi i
Programma operativo regionale e integra quanto programmato nel PIL nei diversi setting.
Le Azioni di cui all d0Obiettivo Generale 3 si inte

integrare anche in chia ve preventiva le azioni volte alla presa in carico individuale, alla
diagnosi precoce e al miglioramento delle possibilita di aggancio e presa in carico delle
persone e delle famiglie in stato di bisogno.

L'ATS della Citta Metropolitana di Milano in attuaz ione della DGR N. X1/2609 del 09.12.2019
azioni locali di sistema nel contesto degli ambiti territoriali in materia di prevenzione e

contrasto al gioco d,Gi@mpegmatda pat ol ogi co
1 Assicurare la partecipazione alla realizzazione del modello da p arte del Dipartimento
DI PS e del Dipartimento PI PSS, il quale cura |

9 Garantire il raccordo con gli strumenti di programmazione in ambito sociale e
sanitario (Piano Sanitario della Prevenzione, Piani Locali GAP; Piani di Zona) e
l'integrazione sociale e sanitaria, anche con le ASST,;

1 Rappresentare il punto di raccordo con la programmazione regionale.

Il Piano Operativo Locale GAP vi ene redatto sulla base dell danal
e prevede | dattivazione di coll aborazioni e siner
che caratterizza il PIL. Inoltre, aggrega gl i attori soci ali che hann
implementazione delle strategie e degli interventi promossi da Regione Lombardia.

Il Piano Operativo Locale GAP ATS Mil ano si configura come unodoi n’

lo sviluppo in rete dei macro obiet tivi strategici, cui puntano i programmi e le azioni e le

attivita aventi finalita di promozione della salute e prevenzione e gli interventi di presa in

carico della persona nel proprio contesto di vita.

In tal senso, in coerenza con il Piano Regionale GAP , vengono declinati a livello locale

obiettivi generali, obiettivi ed azioni specifiche e trasversali che si collocano negli stessi

setting gia individuati nel PIL (luoghi di lavoro, scuola e comunita locale) e ne potenziano i

progr ammi in uweotztiioo® ¢&i cpmér asto al Gioco doAzz
Le azioni sinergiche permettono poi di rinforzare il patrimonio di risorse tecniche e umane

gia in campo a livello territoriale con particolare attenzione alla multidisciplinarieta.

Infatti per la definiz ione del Piano Operativo Locale GAP , la UOC ha attivato un gruppo di

lavoro dedicato che vede la partecipazione di professionisti afferenti alle diverse

articolazioni . Il 0 Tavol o di si st emabod, i ndi viduato C 0ome

ATS della Citta Metropolitana di Milano -R1B&021 Edizione 01 Pag.18a67



programmazione esecutiva, si assume il ruolo di organo di governo e indirizzo con funzioni
consultive per | dintegrazione delle prestazioni s
delle azioni del piano a livello dei vari sotto obiettivi e scambio di informazione sui vari

setting, oltre che coordinamento generale del progetto, condivisione e progettazione

partecipata delle attivita progettuali

In linea con le indicazioni di cui alla DGR 585/18, il Tavolo di sistema ha attivato un processo
orientato a lel é ialn potegziaraentd odin energie organizzative, tecniche,

professionali e finanziarie gia messe in campo e alla attivazione del piu ampio

coinvolgimento delle diverse tipologie di Attori coinvolti nelle azioni (SSR, Enti locali, Soggetti

del Terzo settore, Scuola, ecc.) . A tal fine per valorizzare il lavoro svolto negli anni con gli

Enti del Terzo Settore, dopo aver raccolto a livello territoriale le Manifestazioni di Interesse,

con la delibera numero 207 del 06/03/2020 e con delibera 974 del 09/12/2020 sono stati
aggiudicati i lotti relativi alle ripartizioni delle attivita nei setting a base territorial e. Con

delibera 975 del 09/12/2020 e stata bandita una seconda procedura, finalizzata

all daffidament o ddeserti.14 | otti andat:i

Pertanto, nel 2021 gli Enti Aggiudicatari dei Lotti lavoreranno in sinergia  per il
raggiungi mento del |l 6obiettivo 2 del | -
Metropolitana.

Con DGR 9794 del 13/08/20 é stata assegnata ad ATS la seconda annualita di
finanziamento per il rafforzamento di azioni che integrino e potenzino le energie
organizzative, tecniche, professionali e finanziarie gia messe in campo da ATS
oltre che rafforzare la strategia regionale in relazione al complesso di interventi di
prevenzione e contrasto al GAP

GAP

1.5 Risorse umane e ¢ ompetenze professionali della UOC Promozione della Salute

LObunit?” Operativa Compl es s a no(del@partimenio didgeheleoca al |
Prevenzione Sanitaria (di seguito DIPS) che svolge attivita di prevenzione attraverso diversi

strumenti: informazione, promozione, educazione alla salute e sicurezza, ass istenza,

controllo e vigilanza. La UOC e le sue sotto articolazioni UOS (Unita Operative Semplici) si

avvalgono del lavoro di diverse figure professionali: assistenti sanitari, assistenti sociali,

dietiste, educatori professionali, infermieri, medici e psicologi.

Tale rappresentanzadi pr of essi oni garantisce | 6integrazione
utilizzando un approccio multidisciplinare alla tematica della promozione della salute.

Come anche definito dalla L.R 23 del 2015 viene considerato come Principio del Sistema

Sanitario Naz ionale la valorizzazione e responsabilizzazione delle risorse umane di tutte le

professioni sanitarie, sociosanitarie e sociali con l'obiettivo di ottenere una costante
evoluzione della I oro professionalit”™ (é&).

Viene pertanto considerato fondamentale il r iconoscimento del contributo di tutte le

professioni che si intrecciano nel garantire interventi e azioni che tengano conto della

compl essit” e dinamicit?@ che caramenti arischbzper lal 6 a mb i
salute. Al | 6 i wdlleelOQ Bromozione della Salute il lavoro degli operatori si integra con

il lavoro dei liberi professionisti (Delibera 976 del 10/12/2020) che collaborano con le Unita
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Operative in particolare  nel potenziamento dei programmi ed interventi preventivi promossi

dal |l 6ATS a livello territoriale nei diversi setti
Inoltre la UOC collabora con le Universita al fine di poter offrire professionalita e
competenze specifiche agli studenti che desiderano svolgere tirocini formativi in ambito

preventivo. La UOC Promozione della salute lavora in sinergia con il Dipartimento della
Programmazi one per |l 6l ntegrazione del | e Sétrlest azi
(PIPS$, che opera al fine di integrare le prestazioni sociosanitarie con quelle sociali e di
contribuire ai processi di governo dell a domanda
tra i settori Territoriale e Ospedaliero per assicurare la continuita della presa in carico

attraverso la definizione di percorsi di prevenzione, cura e assistenza cen trati sull dass

sulla famiglia. In questa prospettiva, il dipartimento sviluppa la sua attivita su cinque
processi, cui corrispondono specifiche articolazioni organizzative, incentrati sulle seguenti

temati che: | i nt egr azi o neaziale denconhuai, larrisposta aisbisagmi o a s s i S |
emergent.i attraverso | dinnovazione nei servi zi, [
| i ntegrazione territoriale nelldarea della salut
deipercorsidicur a nel |l dambito della cronicit?tw

La progettazioneela Governance delPILT garantita dall dintegrazione

con il DIPS (Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria) attraverso un tavolo di lavoro
interdipartimentale ATS e direte comp  osto da referenti delle UOC di entrambi i dipartimenti.

Alle Unita Operative del Dipartimento il POAS ( Piano Organizzazione Aziendale Strategico)
inoltre assegna: "l'elaborazione di proposte (...) e il raccordo e l'integrazione delle attivita di
promozione della salute con la programmazione zonale", riferiti alle aree di competenza,

con particolare riferimento alle tematiche della cronicita e del c iclo di vita familiare. |l
tavolo di lavoro prevede la partecipazione dei PPO ( Prevention Process Owner ) delle
Aziende Socio Sanitarie Territoriale (ASST), degli Istituti di Ricovero e Cura a Carattere
Scientifico (IRCCS) e altri Dipartimenti aziendali. In  oltre, & prevista la possibilita di
coinvolgere i soggetti del privato accred itato, degli Enti Locali e altre associazioni del
territorio attivi negli interventi di prevenzione.

1.5.1 Evoluzione de lle attivita al tempo del Covid -19

Alla luce delle recenti esperienze legate alla pandemia da COVID -19, é stato necessario
un nuovo modello operativo di organizzazione della UOC che ha rimodulato quindi
provvisoriamente in tutti i Setting la sua attivita. Funzioni e incarichi di tutto il personale
afferent e alla UOC, hanno subito almeno temporaneamente, delle variazioni: nella
gestione legata alle segnalazioni COVID  -19 da Marzo 2020 e nel coordinamento della fase
ORi partenza scuoled6 da Settembre 2020.

I cambiamenti hanno influenzato anche le relazioni fra i diversi Dipartimenti e ne hanno
modificato ruoli e funzioni. Il supporto alla gestione del Covid -19 nel Setting scolastico &
undottima esemplificazione di guesto I mpatto, dat

con la UOC Promozione Salute e la UOC Malattie Infettive, il dipartimento PIPSS, la UOC
Qualita e Risk Management - UOS Standard di Qualita
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I n particol ar e, proprio i n relazione all e fasi

provvedimenti nazionali e regionali di limitazione delle attivita i n presenza, la Regione ha
promosso, attraverso la collaborazione dei Servizi Prom  ozione Salute delle ATS e in
collaborazione con Ufficio Scolastico Territoriale il forte ingaggio delle Reti SPS nella

realizzazione di una serie di iniziative (sensibilizza zione intera popolazione scolastica,

ingaggio di Dirigenti Scolastici, Rappresentanze Studenti e Genitori, Educatori tra Pari ecc.).

L6 ATS si ~ organizzata per sostenere e facilitar
collaborazione con gli Uffi ci Scolastici e con le Scuole polo degli Ambiti scolastici, ha

contribuito alla produzione di linee guida e protocolli condivisi. Ha, inoltre, individuato

specific i Referenti interni al Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria, a cui i Dirigenti

e/o i Referenti Covid -19 delle Scuole si rivolgono direttamente per comunicazioni o richieste

doinformazi oni finalizzate al | 6 esecuezé den servizi n Si
educati vi del |l 6infanzi a. I canal e di comuni cazi
continua con | a s c-mallrigrtenzascuble@atsi-milano.z 0 e

E stata, ancora, sup portata la Rete delle Scuole che Promuovono Salute (SPS), all di ntern

del suo portale, dedicando una sezione specifica al periodo attuale che si sta vivendo, la

diffusione del SARS -CoV -2.

In tal senso, la Rete SPS ha dato un contributo concreto creando, a 'l i nterno del |
delle aree tematiche sia per i docenti che per gli alunni e le loro famiglie, in particolare:

91 Corsi e webinar per insegnanti;

1 Piattaforme fad e di collaborazione a distanza;

1 Materiale didattico;

1 Buone pratiche della scuola;

9 Supporto da parte delle  ATS

1 Risorse utili per il benessere e la salute di tutti.

Nei prossimi mesirisultera i mport ante mantenere | 6attenzione sul
Il prolungamento della pandemia sta incrementando le difficolta: vi saranno rica dute
educative, psicologiche, sociali, sanitarie ed economiche a lungo termine e si apre la

nuova sfida di adesione al vaccino per il Covid -19.

Nei prossimi mesi risulta i mportante mantenere |0

prolungamento dell a pandemia sta incrementando le difficolta: vi saranno ricadute
educative, psicologiche, sociali, sanitarie ed economiche a lungo termine e si apre la
nuova sfida di adesione al vaccino per il Covid -19.

Le Reti in generale (SPS, WHP, ecc.) possono dare un  contributo in questa direzione, una
reale ricaduta e attuazione delle azioni previste in sinergia con le azioni locali
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1.6 Formazione

Y

La Formazione é elemento trasversale in quanto ha una rilevanza fondamentale per

accrescere competenze e saperi e potenziare il cambiamento culturale degli operatori in

tema di promozione della salute e prevenzione. La formazione della UOC in armonia con

gli obiettivi strategici dell 8Agenzia mira ad acc
(ad esempio formazio ne Profili di salute di comunita, lettura dei dati epidemiologici per far

fronte ai nuovi bisogni).

La formazione in armonia con le linee di programmazione del livello locale e regionale ha

come obiettivi:

9 Far conoscere le principali risorse informative, epidemiologiche e statistiche utili alla
elaborazione dei piani e programmi di ATS nella Promozione della Salute quali ad
esempio il PIL;

9 Far conoscere e approfondire il profilo di salute della comunita - LEA;

i ATS coordina e supporta a livello regionale ( Regole SSR) limplementazione dei
programmi "LifeSkills Training Program" e "Unplugged Lombardia" per questo deve
garantire la formazione e l'aggiornamento degli operatori dell'intero SSR (ad es.
Consultori privati) all'utilizzo degli stessi: conoscerela  struttura e contenuti dei Programmi,
acquisire gli elementi utili per la formazione dei docenti a livello territoriale e integrarli in
modo sinergico con le altre linee di programmazione, con linee di azione uniformi a
livello territoriale e coerentemente con le indicazioni e le Regole di Regione Lombardia;

1 Corretta e funzionale implementazione del Piano Operativo Locale GAP  ATS;

1 Scuola in movimento e innovazione didattica: promuovere una formazione specifica
per adeguare le buone pratiche al nuovo programma sperimentale regionale di
promozione dell'attivita fisica secondo il modello SPS, aggiungendo nuove proposte al
Programma regionale "Pedibusog;

1 Integrazione transdisciplinare delle competenze professionali interdisciplinari degli
operatori, nell'a ttuazione dei programmi di Promozione della Salute;

La formazione non solo quindi aiuta a trovare nuove competenze per rispondere ai nuovi
bisogni ma anche una possibilita di sviluppare insieme alle reti un linguaggio comune che
permetta di lavorare inmod o condiviso. Cosi strutturata diventa creazione di un linguaggio
comune fra operatori di diversi dipartimenti e/o servizi in grado quindi di rinforzare le

collaborazioni. Inoltre, si costituisce come momento di incontro finalizzato

all dapprendi mando edktecper future ipotesi doéinter
Anche la formazione ha subito modifiche nella modalita di attuazione, obbligando ad
utilizzare strument.i e modal i t"” déinterazione di
lavorato per mantenere attivi contatt i e le relazioni e garantire il raggiungimento degli

obiettivi specifici.
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1.7 Comunicazione e marketing sociale

La comunicazione per la salute rappresenta una leva strategica delle politiche di Tutela

della Salute d ella ATS Milano.

Il Piano Nazionale Prevenzione 2020 -2025 (PNP), in linea con il Piano Sanitario Nazionale e

con il Rapporto Salute 2020, evidenzia | &6i mportan

1 Ridurre le disuguaglianze;

1 Agevolare la partecipazione dei cittadini ai processi che riguardano la propria salute;

9 Favorire le modifiche di norme sociali;

1 Sostenere | daccesso e | 0dadesione ai progr ammi d
proprio territorio;

1 Coinvolgere attivamente il cittadino;
1 Simolare e rendere efficaci il confronto e lo scambio di buone prassi, dati, inform azioni
e linee di lavoro.
Con queste finalit”™ |l a comunicazione deve delineal
|l a creazione e | 0i mpl ement aaldstesseterpe latokaboragidne i st it

tra le organizzazioni sanitarie e non sani  tarie su focus di intervento comuni e il dialogo con i

cittadini.

La comunicazione & uno strumento indispensabile per il processo di accountability  del

sistema salute, perché permette di implementare le azioni di trasparenza ed equita

attraverso una logica  di responsabilita. Genera fiducia dei cittadini e agevola il loro
accesso/adesione ai percorsi preventivi.

Come sostenuto dal PNP 2020 -2025 , l a comuni c a nécessite di edsdrei c ac e
adeguatamente pianificata ¢e sueadziant gevonao pertangoldirsi e f f et t
strutturate, sistemiche ed essere trasversali a tutti i programmi preventivi e promozionali

della salute. Le due direzioni verso cui si sviluppa la comunicazione della salute sono quella

sanitaria con i dati sullo stato di salute  della popolazione e quella per la prevenzione e la
promozione della salut e, entr ambe empowerménd odelieet t i v
persone e di supportare e indirizzare decisioni politiche a favore della salute. La prima si

finalizza nella mappatura e  nella diffusione delle opportunita di salute presenti sul territorio,

mentre la seconda produce e condivide conoscenze sui problemi di salute socialmente

rilevanti all 6interno deldamemngnami-a9 h&ataeierdtald er i me n
diffusione e | duti l i zzo di strument i tecnol ogi ci per |
trasformazioni comunicative e relazionali nelle comunita. Le politiche di distanziamento

fisico hanno reso evidente anche a tutte le organizzazioni che operano nella promozione

della salute la necessita di implementare e considerare nello specifico le forme e le
metodologie comunicative digitali non pit come residuali bensi come azioni da progettare

e da strutturare.

1 Mar keting Soci al e mira a r i saclletive ratravetsm il pr ob |
cambiamento di comportamenti individuali e/o di gruppo, prospettando

| i nterconnessione dei benefici i ndividual: di
derivanti da comportamenti individuali. E lo strumento principale per d eclinare sul piano

operativo la strategia comunicativa. Questo si avvale dei principi e delle tecniche del
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Marketing tradizionale ma con la finalita di influenzare un gruppo target ad accettare,
rifiutare, modificare o abbandonare un comportamento in modo volontario.

La promozione della salute si deve difatti evolvere adattandosi ai cambiamenti della nostra
societa, reinventando di continuo il suo linguaggio per poter parlare in modo efficace alla
collettivita.

Si tratta di progettare la comunicazione per la promozione della salute verso un progetto
narrativo comune e coerente, che coniughi gli obiettivi ai nuovi strumenti e in modo
integrato e intersettoriale con le diverse voci e linguaggi della rete, con il superamento delle

logiche di frammentazione e d i autoreferenzialita delle diverse agenzie in una visione
olistica dell dindividuo e del benessere.

Le attivita di promozione e prevenzione della salute devono raggiungere le persone nei loro

contesti di vita: le persone stanno sempre piu abitando in luoghi virtuali, & necessario
continuare a promuovere politiche di prevenzione
interagire e codificare i messaggi di salute con i nuovi linguaggi digitali.

Per muoversi in questa direzione gli stakeholder della salute devono sfruttare la strategia

comunicativa per condividere il loro sapere con gli altri attori presenti sul territorio.

Gli interlocutori di questo processo sono molti e diversi in base agli obiettivi che si vogliono
raggiungere: popolazione generale o specific i target di popolazione a rischio, operatori
sanitari o policy -maker. | destinatari della comunicazione diventano i protagonisti attivi e
consapevoli della strategia comunicativa creando un percorso di costruzione sociale della
salute partecipato in quanto condiviso.

La Promozione della Salute in collaborazione <con
Milano Citta Metropolitana € impegnata nel percorso progettuale per aggiorn are la

propria presenza online.

Da questa cooperazione si sviluppa la logica condi visa che ha permesso | el
messaggi di salute mirati in lineacongliobi et t i vi strateglai gdebt d6A4gen

inserisce anche il rinnovamento delle pagine dedicate alla Promozione della Salute
al |l 6di nt erogatto detinedvo sp ito di ATS.

Per aumentare |l a visibilit”™ della Promozione dell
contenuti online delle politiche di prevenzione,
di navigazione agli utenti, che siano essi cittadini 0 amministratori e associazioni del terzo

settore.

Le pagine tematiche del sito ATS dedicate alla promozione della salute hanno lo scopo di
diventare il punto di riferimento delle politiche di prevenzione e promozione della salute di

fronte a tutti gli stakeholder, creando un flusso di comunicazione costan te, completo e
accessibile.

Un progetto cosi delineato si declina concretamente in menu semplificati che permettono

la consultazione delle diverse aree di lavoro di UOC Promozione della Salute nella

comuni t ", nella scuola e nell dazienda, precalnou oveno

action in linea con gli obiettivi che si vogliono ottenere.

Per quanto riguarda | a Prevenzione e il contrasto

a | obiditivo specifico 1.1 - Promuovere conoscenze, competenze e consapevolezze

mediante opportunit ~*  d i comuni cazi oni oprotetted6, di i nfor
U
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Si e proceduto con:

T Produzione di materiale informativo mirato e ag
per la diagnosi , l a cura del gioco d2 trdo p
Milano. Tale azione mira a fornire una comunicazione coordinata, '
aggiornabile agilmente, rendendo possibile | 6acc da P

popolazione a informazioni corrette, riconoscibili e uniformi relativamente
alla rete dei servizi di aiuto messa in campo a livello regionale.
Locandina consultabile al link seguente
https://www.ats -
milano.it/Portale/Portals/0/AtsMilano_Documenti/A156MS001%20Informativa%20GAPg
estori%20giocoazzardo%20rev02 13212710 -5ab7 -4ele -83d9-fbecc67adela.pdf

1 Aggiornamento periodico, a cadenza settimanale, della sezione relativa al Gioco
ddazzardo Patologica present e ->ATUSCarta dei Servidi i-> ATS |
Guida ai servizi -> Dipend enze -> GAP - Gioco d'Azzardo Patologico,
link: https://www.ats -milano.it/portale/Ats/Carta  -dei -Servizi/Guida -ai-servizi/GAP).

I n siner gi a ConwnicadioBelUrfelfalogida della comunicazione efficace per la

promozione del benessere, altri dipartimenti ATS hanno avviato lo sviluppo della
comunicazione digitale e di strument.i per agevo
prestazioni e ai servizi sociosanitari rivolti alla popolazione e ai Servizi, riguardo i bisogni di

salute emergenti ed attuali e per la promozione del benessere. Secondo una logica di

strategia di comunicazione efficace sono stati sviluppati strumenti dedicati e personalizzati

per linguaggio, per target di eta e tematica, al di fuori della piattaforma istituzionale

necessariamente piu generalista. Tra gli strumenti a disposizione dei cittadini, delle

comunita e dei Servizi, progettati e realizzati dal Dipartimento PIPSS:

1 Nidoinsieme.it: sito tematico di ATS apre il dialogo con i genitori e con la rete dei servizi

a tutela del benessere dei bambini e delle loro famiglie, per incrociare le esigenze dei
bambini (0 9 3 anni) e dei loro genitori ed educatori e agevolare il loro orientamento
agli interventi e dei servizi di prevenzione e di cura. --> https://www.nidoinsieme.it/
T App ATTI VAMI 0O0sost egno :ldnServizodruikde s dal dorapotérghe i a 6
dal proprio telefo n o, pensato per |l e famiglie e |l e situaz

guale target prioritario persone e famiglie che possano avvalersi di informazioni sugli
interventi e i servizi di sostegno e aiuto previsti dal Welfare.

T App Ouna stcarsa agswivw.unastanzapercrescere.it/

1 Netyx.it : il sito tematico di ATS rivolto agli adolescenti per informare ed orientare alle
prestazioni ed ai servizi rispondendo alle esigenze di benessere e di crescita riguardo le

tematiche dell a sessualit ™, d-e httb:@natyxft/et t i vi t "~ e ¢
9 Storiedallabirinto.polimi.it: Il sito affronta il tema della Prevenzione della violenza nelle
relazioni tra giovani nasce dal progetto Il Filo di Arianna -- Ariadne's Thread, finanziato

dalla Regione Lombardia nell  ‘ambito del programma Progettare la parita in Lombardia,
realizzato da ATS Milano, SVS DAD Onlus, Politecnico di Milano - Dip di Design, ImagisLab
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https://www.ats-milano.it/portale/Ats/Carta-dei-Servizi/Guida-ai-servizi/GAP
https://www.nidoinsieme.it/
http://www.unastanzapercrescere.it/
http://netyx.it/

- Game for Social Change - Dip Informatica, CARITAS -->
https://storiedallabirinto.polimi.it/

In linea con quanto detto fino ad ora e alla luce
psicologico sulla popolazione & importante, in continuita con le azioni attuate nel 2020, la

costruzione di una strategiadi comuni cazione sociale finalizzata
popol azione sul |l 0i mguoe ke aatienzéioni préventimeo grazier alle quali

ciascuno tutela non solo se stesso ma anche tutti gli altri

Laresponsabilitaindividuale e infatti  complementare alla responsabilita sociale , rinforzando

le competenze di autotutela e salute personale/collettiva si rafforza anche i | senso di

appar tenne di una comunita forte, responsabile e capace  di resistere, anche di fronte a

una sfida cosi rilevante e prolungata grazie al suo capitale sociale, alla sua solidarieta e al

suo senso di appartenenza .Su questo sfondo, nell dottica di p
strategie regionali per la modificazione di stili di vita per la pre venzione si prevede di attivar e

e consolidare specifici percorsi, con particolare riferimento al contesto scolastico,

capitalizzando gli Accordi e le Partnership intersettoriali gia formalizzate (Ufficio Scolastico

Regionale, Rete SPS, Educazione tra Pari, Docenti e Studenti coinvolti stabilmente nei

programmi preventivi regionali LST Lombardia e Unplugged ecc) con ingaggio della Rete

delle Scuole che Promuovono Salute nello sviluppo e nella disseminazione di contenuti e

informazioni corrette verso studenti, famiglie e comunita locali , ad esempio: iniziative di
informazione/sensibi lizzazione rivolte ai Dirigenti e r eferenti Covid delle Scuole Capofila

del |l e Reti ddAmbito del proprio territorio sulle
protocolli di sorveglianza sanitaria e di coll ~ aborazione definiti localmente, sul supporto e
rafforzamento delle attivita di comunicazione orizzontale e con i social ideate e realizzate

dai Gruppi di Educatori tra Pari,  sul coinvolgimento delle Scuole capofila delle Reti degli

Ambiti Scolastici nella messa in campo di iniziative mirate di corretta informazione e

aggiornamento periodico rivolte ai Dirigenti Scolastici e ai Referenti Covid delle Scuole, sul
coinvolgimento e attivazione, in collaborazione con gli Uffi ci Scolastici Territoriali, delle

Cons ulte Provinciali degli Studenti
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CAPITOLO 2

Programmi Predefiniti e Nuove Progettualita

Premessa

Il capitolo che segue ha lo scopo di illus trare i programmi pre definiti regionali e i nuovi

progetti che verranno realizzati nel corso del 2021alla luce dei criteri esposti nel capitolo

precedente. S é scelto quindi di aggiornare ogni programma mettendo in risalto le reti
istituzionali di supporto e le azioni integrate, intersettoriali e multiprofessionali, fonda te su

criteri di appropriate  zza, sostenibilita ed equita. Inoltresi =~ messo | daccento su
del Programma/ Progetto all a | wdesfidepedilfufure.mer genza C
Alla descrizione del programma segue la scheda con gli obiettivi specifici e il sistema di
valutazione per | 8 an n orichiesta gerelanfrogettaziobne  gichiede d dati

presenti nella Banca dati Pro.SA , cosi da allineare e dare valore alla documentazione dei
progetti di promozione della salute e facilitar e il sistema di rendicontazio ne
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SINTESI SCHEDE PIL 2021

SCHEDE PROGRAMMI
LUOGHI DI LAVORO

PROGRAMMA WHP

SCUOLA
PROGRAMMA SCUOLA CHE PROMUOVE SALUTE (SPS)
FOOD G AME
UNPLUGGED
LSTP
EDUCAPARI
PEDIBUS
#AFFARI DICUORE
ADOLESCENTI E NUOVO ASSETTO SCOLASTICOGE E ILCA
ONLINE
ADOLESCENTI AL TEMPO DEL COVID 19: COME PROMUOVERE
LA SALUTE INSIEME

PERCORSO DI FORMAZIONE E VERIFICA IN CAMPO PER GLI
OPERATORI DELLE ASSOCIAZIONI CARITATIVE

GRUPPI DI CAMMINO
GORLA IN MOVIMENTO

SPRECOPUNTONET: IN RETE CONTRO LO SPRECO ALIMENTAR
I'M GREAT: UN'APP PER LA SALUTE

CULLE E CUCCE

NATI PER LEGGERE

MAMME IN RETE

HOME VISITING

NURTURINGCARE: SOSTENERE LE FAMIGLIE E PROMUOVERE
STILI DI VITA SALUTARI NEI PRIMI 1000 GIORNI ANCHE Al TEMPI
DEL CORONAVIRUS

NUTRIRE LA MENTE FIN DA PICCOLI: INTERVENTI PRECOCI PEF
UNO SVILUPPO IN SALUTE DEI BAMBINI

LETTURA E SALUTE IN EPOCA COVID 19, UN PROGETTO
INTEGRATO TRA BIBLIOTECHE E CONSULTORI FAMILIARI
REALIZZARE CORSI DI ACCOMPAGNAMENTO ALLA NASCITA
CON IL PUNTO NASCITA OSPEDALE DI SESTO SAN GIOVANNI E
| CONSULTORI FAMILARI INTEGRATI DI ASST NORD MILANO
1000 GIORNI, PILLOLE DI PREVENZIONE ON LINE CIRCA:
SVILUPPO PSICOMOTORIO, AMBIENTE, ALIMENTAZIONE,
GIOCO E SEPARAZIONE

CRESCERE IN UN MONDO DIGITALE. AZIONI STRATEGICHE PEF
SOSENERE E RAFFORZARE LA ONURTUR
GIORNI DI VITAEPER PROTEGGERE LO SVILUPPO INFANTILE
PRECOCE

SANITARIO
PROGETTO PARCHI. INTERVENTI INTEGRATI ATS MILANO E AT
BRI AN Z AERSO UN SISTEMA DI INTERVENREGIONALE
PROMOZIONE DI STILI DI VITA SANI NEI SERVIZI DEL DSI
DELLBASST MELEGNANO E MARTESANA
PAP TEST ANOMALO: DALLA VACCINAZIONE ALLA CURA HPV
TEST, CITODGIA E TRIAE NEL PROGRAMMA DI SCREENING PER
LA CERVICE UTERINA
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Programma Locale 1:

Promozione di vita favorevoli alla salute e prevenzione fattori di rischio
comportamentali negli ambienti di lavoro

Il Programma WHP Lombardia fa riferimento al modello promosso da OMS - Organizzazione
Mondiale della Sanita - per favorire cambiamenti organizzativi nei luoghi di lavoro, per
favorire | dadozione consapevole e Il a diffusione d

sviluppo di malattie croniche non trasmissibili.

I Luoghi di Lavoro che aderiscono al programma WHP, in un'ottica di responsabilita sociale,

S i i mpegnano a facilitare | dadozione di comportar
lavoratori, attuando un percorso ¢ he prevede la realizzazione di Buone Pratiche evidence

based efficaci nel campo della promozione della salute. La messa in atto di Buone Pratiche

favorisce il miglioramento del clima aziendale e accresce il senso di appartenenza

all dazienda. Ddemia ¢ 5ie pdstala gfidgardi come sviluppare strategie di
empowerment e capacity building, contribuendo a ridurre le diseguaglianze di salute,
rendendo | a comunicazione efficace e tenendo cont ¢

di lavoro di gruppi  che soffrono di bassa health literacy.

I messaggi di salute indirizzati ai lavoratori e creati appositamente per le aziende aderenti

alla rete hanno riguardato | e abitudini alimentar
ment al e, | 0 idinup salutara mipgoso, il supporto alla cessazione al fumo e alla

conversione verso una mobilita sostenibile. In questa ottica si sono valorizzate tutte le

iniziative di ATS finalizzate a promuovere e sostenere lo star bene nei periodi di crisi come,

ad e sempio, lo sportello psicologico Covid19 e quello di supporto alla genitorialita, in

particolare nella fascia 0 -3 anni.

ATS e in particolare la UOC Promozione Salute, fornisce il supporto metodologico e

organi zzativo i ndi s p ecostestb &b ganificazionelddlea n a di

Buone Pratiche, si incarica dell datt]i ) di mo I

Favorisce in una ottica di rete la creazione di collaborazione con altri partner

interni all dAgenzia ed erni caogme®cloe dASR **otemati

patologico, | a violenza di genere e | 8.—=—< gener
U
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Figura 6. Geolocalizzazione aziende iscritte alla rete WHP

Rete WHP: Aziende aderenti N° sedi aziendali iscritte / N° sedi aziendali iscritte

precedente
DISTRETTO 2020 2019 Valore
MILANO 98 66 48%
LODI 23 23 0%
MELEGNANO 87 65 34%
MARTESANA
RHODENSE 30 26 15%
OVEST MILANO 20 16 25%
MILANO NORD 28 19 47%
286 215 33%

Tabella 2: Aziende aderenti alla rete WHP anni 2020 -2019
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