


Intesa Stato Regioni 23 marzo 2005:

Piano Nazionale della Prevenzione

. Rischio cardiovascolare
» Diffusione carta del rischio cardiovascolare
* Prevenzione dell'obesita
» Disease management del diabete
* Prevenzione delle recidive degli accidenti cardiovascolari

Cancro

» Attuazione dello screening per il cancro della mammella

« Attuazione dello screening per il cancro della cervice uterina
« Attuazione dello screening per il cancro del colon retto

Rischio di Incidenti

* Prevenzione degli Incidenti Stradali

* Prevenzione degli Incidenti Domestici
* Prevenzione degli Infortuni sul Lavoro

Rischio Infettivo (Vaccinazioni)
« Gestione informatizzata delle anagrafi vaccinali
» Miglioramento Qualita dell’offerta vaccinale
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| Risvltati |

= |a formazione di primo livello ha raggiunto: ganizzato la formazione a ca-

327 operatori formati delle aziende sanitarie locali di s.cata Er pperatori sociosanitari a =
11 Regioni (Piemonte, Sicilia, Calabria, Puglia, Valle livello regionale o locale per esten-
d’Aosta, Abruzzo, Campania, Friuli Venezia Giulia, dere la rete di professionisti da

Liguria, Marche, Basilicata; periodo setternbre 2007~ coinvolgere nella formazione e

marzo 2008). Il corso & stato accreditato ai fini ECM nella sensibilizzazione dei molti-

e ha visto la partecipazione di figure professionali plicatori dell’azione preventiva.

diverse: medici, psicologi, educatori prof.li, infermieri, .

assistenti sanitari, sociologi, assistenti sociali, tecnici ™ In molte regioni il progetto & stato
della prevenzione. In alcune regioni sono intervenuti formali.zz>ato a livello ragiqn.ale o locale, o ha
anche rappresentanti delle Forze dell’Ordine e delle dato origine a protocolli di intesa.

autoscuole.

- Le regioni che gia avevano awviato
progetti sul tema secondo la strategia
del coinvolgimento dei moltiplicatori del-
I'azione preventiva sono state coinvolte
nella rete del progetto con scambi e condi-
visione di progetti e di materiali didattici.

® |La maggior parte delle regioni ha
avviato la formazione di secondo livello

(gen. - dic. 2008).
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individuare e formare i moltiplicatori dell’azione preventiva: soggetti che,
pur non avendo uno specifico ruolo nell’ambito della prevenzione, a vario titolo
entrano a contatto con i destinatari finali del progetto

m  fornire ai moltiplicatori conoscenze e strumenti utili nella progettazione di
interventi di prevenzione e nella valutazione degli stessi

m  costituire una rete interistituzionale e interdisciplinare di esperti nell’area
della prevenzione degli incidenti stradali.

Per promuovere il coinvolgimento e la partecipazione attiva dei membri della

comunita &€ necessario stimolare nei singoli cittadini un senso di appartenenza

e un sentimento di responsabilita che li motivi ad agire in prima persona e li

faccia sentire attori e promotori del cambiamento sociale.

Al fine di massimizzare I'efficacia degli interventi preventivi che utilizzano la fi-

gura dei moltiplicatori, & utile prevedere momenti formativi pit o meno struttu-

rati, che possano fornire indicazioni e strumenti che consentano loro di rivestire

tale ruolo con maggiore consapevolezza e competenza. In quest’ottica & stata

avviata una duplice attivita formativa, in modo da facilitare I’effetto a cascata:

1° livello: formazione formatori rivolta a operatori sanitari

2° livello: formazione moltiplicatori dell’azione preventiva

La formazione & ispirata ai principi di:

= interdisciplinarieta (tearn di progettisti e formatori composto da professionisti
in campo sociologico, medico-epidemiologico, psicologico, pedagogico e
della comunicazione)

= intersettorialita (collaborazione tra enti pubblici e privati)

= action learning

= edutainment. Cl

®m  Alcune regioni hanno or-

Il blog “Scegliere la strada della
sicurezza” & la community del
progetto: il coordinamento invia
informazioni e aggicrna i materiali
didattici, mentre i singoli componenti
della rete attraverso la scrittura di
“post” mantengono costantemente
aggiornati i colleghi sullo sviluppo
delle attivita locali. Il blog come
strumento di comunicazione,
aggiornamento, archivio e diario di
bordo del progetto.
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comunita (empowerment) si realizza attraverso:

= | coinvolgimento di sistemi formali e strutturati
e di sistemi informali, aggregazioni umane
spontanee che si compongono di tutti coloro che
possono e vogliono contribuire attivamente a
migliorare la qualita della vita del proprio contesto
m il coinvolgimento, I mento e la
formazione di soggetti disponibili a contribuire
alla crescita della propria comunita nell’ambito
dell’attivita che svolgono (per esempio insegnanti,
istruttori di autoscuole, Forze dell’Ordine, gestori di
locali pubblici, ecc.).

Tali soggetti possono assumere il ruolo di
moltiplicatori dell’azione preventiva.

Gli effetti moltiplicatori possono realizzarsi in tutti quei
luoghi e quelle occasioni in cui gli individui operano e si
relazionano (scuola, aggregazioni giovanili, famiglia, luoghi
di lavoro, associazionismo, autoscuole...) evidenziando cosi
i vantaggi insiti nel garantire sinergia di risorse tecniche e
volontarie, pubbliche e private.
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Conclusioni

Scegliere la Strada della Sicurezza
costituisce un modello:

e di applicazione delle direttive
sovranazionali e nazionali a livello locale
e di trasferibilita di esperienze dal livello
locale al livello nazionale

e di attivazione e valorizzazione delle reti
interistituzionali e intersettoriali.

-REGIONE na Anno finanziamento 2007, Progetio: “Sviluppo operativo del Piano di za @ Pi Incidenti Stradali:
PIEMONTE

el
formazione del personale e assistenza all’avvio dei Piani Regionali” N° “capitolo 4393/2004 CCM"
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