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Programma “Guadagnare Salute”
Promuovere azioni che mirino a modificare
comportamenti inadeguati per la salute

> E’ difficile facilitare e indurre il cambiamento
degli stili di vita nelle persone

> Gliinterventi che si limitano alla diffusione di
informazioni non sono sufficienti

Cosa motiva le persone a
cambiare?
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La motivazione al cambiamento

Fattore altamente variabile nel tempo :

“La motivazione € per molti aspetti
un processo interpersonale,
il prodotto di un’interazione tra persone”
(Miller e Rollnick 2002)

Il counseling come strategia di intervento
nella Promozione della salute

* || Piano Sanitario Nazionale

Importante strumento di
COUNSELING 3
- promozione della salute

|l Piano Nazionale e Regionale della
Prevenzione

sostegno e di verifica
COUNSELING ‘ della compliance del paziente

rinforzo ai messaggqi relativi

agli stili di vita e ai comportamenti”

09/07/2012



Il counseling come strategia di intervento
nella Promozione della salute

* Nulla a che fare con la relazione di tipo
informale

e Competenze specifiche

distanze dall’intervento
consiglio esperto

Il counseling come strategia di intervento
nella Promozione della salute

momento opportuno
processo di cambiamento

stile comunicativo del “Guidare”
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Caratteristiche di un Piano di
Cambiamento : SMART

Specifico
Misurabile
Raggiungibile

Realistico

Tiene conto del
tempo

Il Progetto CCM 2009
“Accompagnare al
cambiamento”

Colloguio Motivazionale Breve
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Il Colloguio Motivazionale Breve
(CMB)

In cui
I'applicazione integrale non e possibile

guando modalita o durata
sono stabilite secondo criteri diversi da
quelli ottimali

Obiettivi e destinatari

OBIETTIVI:
lavoro in rete
competenze

processo, abilitd acquisite e applicabilita
della metodologia

DESTINATARI:

. Operatori sanitari
. Insegnanti

. Farmacisti
. Operatori dello sport e del tempo libero




Il Team di Progetto multistakeholder

Efficacia del lavoro intersettoriale e
interdisciplinare:

Struttura del progetto:
formazione d’aula e tutoraggio

1. FORMAZIONE D’AULA (conoscenze e abilita)

gruppi eterogenei di professionisti

2. TUTORAGGIO (rinforzo abilita apprese)
gruppi

omogenei di professione

(foglio di osservazione: Motivational Interviewing Treatment Integrity
—MITI - semplificato)
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Materiale didattico
Raccomandazioni per una buona pratica
DVD

U in contesto sanitario
scolastico e del tempo
libero

U supporto alla formazione
degli operatori per__

monitorare e verificare

abilita apprese

U primo contatto _ di coloro
che non conoscono il

CMB

Valutazione deil risultati

Abilita acquisite Applicabilita
STRUMENT!: STRUMENT!:

Officer Responses
Questionnaire - ORQ

RISULTATI:

* buona applicazione
RISULTATI:

miglioramento statisticamente operatori
Signiﬁcativo delle abilita dei sanitari (“uti"zzatori
partecipanti, per tutte le 4 assidui”)

categorie coinvolte
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Conclusioni

Conoscenze e abilita

Ri-orientamento dei servizi sanitari

« Sviluppo di coesione e collaborazioni

(Skinner , 1997; Haweet al.2000; Catford, 2005)

Grazie per I'attenzione

p.beltrami@ausl.bologna.it




