Passi oltre Passi

Dalla formazione di una rete di
operatori alla risposta a esigenze
conoscitive particolari a livello locale e
nazionale

Pirous Fateh-Moghadam e Angelo D’argenzio

Gruppo tecnico nazionale PASSI
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Passi e un sistema (di sorveglianza):

e Non tanto perché la raccolta dati e sistematica

= si verifica regolarmente seguendo determinate leggi

e Ma soprattutto perché il risultato di Passi in termini di
performance, di sostenibilita nel tempo, di disponibilita
tempestiva di dati e di informazioni (vedi relazioni
precedenti) si basa su “piu parti o sottosistemi interagenti
tra loro (e con altri sistemi), che formano un tutt'uno in
cui ogni parte da il proprio contributo per una finalita

comune” [= definizione (wikipedia) di “sistema”]

- Passi oltre Passi
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Quali sono le parti fondamentali che
compongono Il sistema?

1. Committenza nazionale, regionale, di ASL

2. Coordinamento tecnico presso ISS, Regioni, ASL

3. Collegamento e scambio di esperienze a livello internazionale

4. Formazione di una rete di operatori in tutte le ASL

5. Presenza di una infrastruttura informatica

6. Capacita di rispondere tempestivamente a esigenze
conoscitive particolari

7. La collaborazione dei cittadini

8. Interazione con altri sistemi

9. Diffusione delle informazioni a livello nazionale e locale
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Quali sono le parti fondamentali che
compongono Il sistema?

Committenza nazionale, regionale, di AS

Collegamento e scambio di esp~s Rrnazionale
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1. Committenza nazionale, regionale
e di ASL

Ministero e ccm essenziali per la nascita e la crescita del
sistema
— ultimo atto: inserimento nei nuovi LEA e il DPCM sui Registri e
sorveglianze
— ottimo genitore che confidiamo continui a sostenere il suo
figlio adolescente
Altrettanto fondamentale il ruolo delle Regioni

— sia come stimolo verso ISS e Ministero, sia per
I'implementazione del sistema nelle ASL

e Controprova = Lombardia: la buona volonta delle ASL senza
appoggio pro-attivo della Regione a lungo andare non basta

ASL: cuore operativo del sistema
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2. Coordinamento tecnico R ———

Famiglia PASSI

R = = Q In questi 10 ann: 2 )
, , Coordin tori )
P regional Lavoro
coordinato i — - quotidiano a
| Coordinatori | tutti i livelli
aziendah
e Gruppo tecnico ISS [ inervitton
Le sorveglianze sono come la reputazione,
ci vuole una vita a farla e un attimo a perderla

— Staff centrale e coordinatore nazionale
— Integrazione con collaboratori delle regioni

— Sostegno della Direzione del CNESPS poi CNPS

Stretta collaborazione con i coordinatori regionali

— Contatti telefonici con staff e tra coordinatori (rete orizzontale)
— Site visit
— Almeno 3 workshop nazionali/anno (da 10 anni...)

e A livello locale il coordinamento segue diverse modalita

— spesso replica su scala locale del modus operandi nazionale
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3. Collegamento e scambio di
esperienze a livello internazionale

e Essenziale per la nascita di
PASSI: il collegamento con |

CDC di Atlanta e con |l

BRFSS

e Presenza e scambio di

esperienze nella rete della 5th
International
; Conference
World Alliance for Risk Factor ﬁ’ B hovioural
l’f:;f:. RuskFgctor
Surveillance \ T A ®syrveillance
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4. Formazione di una rete di
operatori In tutte le Regioni/ASL

e Nucleo di base iniziale: allievi del master PROFEA

— programma di formazione in epidemiologia applicata

e gestito da ISS in collaborazione con Universita Tor Vergata
— Studio pilota PASSI 2005

—> tesi di diploma della coorte Profea 2004-05

per I' %%
%

e Formazione standard a cascata

— Coordinatori regionali-> coordinatori aziendali=> intervistatori

— Formazione iniziale e continua
 anche attraverso FAD e workshop nazionali e regionali
— Oltre 300 coordinatori e 2.200 intervistatori formati
e Attivi annuali: circa 1.000
e Partecipano 124 ASL su 139 ASL totali

e Notevole diffusione di competenza e cultura epidemiologica
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5. Presenza di una
infrastruttura informatica = =

e Incarico a Mpa-solutions: sviluppo e
manutenzione di una piattaforma internet e client

flessibili che tengano conto dei diversi gradi di

sviluppo tecnologico del Paese per:

— Gestione del sistema e delle interviste, data entry (anche
CATI) e invio dati — gestione database nazionale

— Monitoraggio continuo e in tempo reale

e E’ servito da modello per Okkio e Passi d’Argento
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6. Capacita di rispondere tempestivamente

a esigenze conoscitive particolari

Inserimento di moduli aggiuntivi

— proposti da singole regioni

(adesione aperta a tutti) o da altri

enti (Ministero, universita)

— procedura standard e trasparente

— moduli specifici possono essere

inseriti anche solo per alcuni mesi

(esempio pandemia)

= altro vantaggio della raccolta
continua dei dati

Il questionario PASSI e di
riferimento per studi ad hoc, in
ambiti/occasioni particolari

l—
° X ¢

u-]m

pea la px
\( \dell II

Moduli aggiuntivi

Pandemia

Gravidanza e allattamento
Sicurezza domestica

Sicurezza sul lavoro

Percezione del rischio ambientale
Percezione del rischio alimentare
Consapevolezza sintomi dell’ictus
Health literacy

Uso antibiotici

Vaccinazione antirubeolica (divenuta di
fatto core)

Mobilita attiva (integrata nel core)
Fertilita

Figli di PASSI

Cometes (terremoto Abbruzzo)

ESTE (terremoto Emila Romagna)
Pre.Gio (gioco d'azzardo, Trentino)
Carcere (Trentino)

WHP (valutazione "sanitaria” in Liguria)
APP salute+ (Trentino, in costruzione)
piu molti altri di cui non sappiamo...
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7. La collaborazione del cittadini

e Ogni anno vengono intervistate circa 35.000
persone

e Dal 2008 al 2017 sono state intervistate circa
380.000 persone

e Tasso di adesione dell’86%

— Tasso di rifiuto stabile attorno al 10%o
— Invidiato in tutto il mondo

e Grande capacita di ascolto dei cittadini da
parte del SSN che continua a godere di fiducia
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8. Interazione con altri sistemi

e “Un sistema puo essere definito come
I'unita fisica e funzionale, costituita da
piu parti o sottosistemi interagenti tra
loro (e con altri sistemi) che formano
un tutt'uno in cui ogni parte da il proprio
contributo per una finalita comune”

Fonte: Wikipedia, https://it.wikipedia.org/wiki/Sistema
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Reti interne
Un migliaio —— 124 Coordinamenti Aziendali oo Igteéﬁ?lgi%?lo
di operatori | g Lno con
SSN —> 20 Coordinamenti Regionali/PA  {ZZZ5 una decina di

Referenti PRP

Retl esterne

ONS, Screening spontaneo; AlIE, Determinati sociali e Disuguaglianze nella salute;

CPO Piemonte, Fumo; ISPO Toscana, Fumo; SIPREC, Cerebro e cardiovascolari
Medici del lavoro, Epi Piemonte, CeRIMP Sicurezza sul lavoro; Age.Na.s, Progetto
Crisalidi Salute e crisi economica, Progetto valutazione PNP obiettivi su MCNT dei PRP;
INMP, Salute in gruppi vulnerabili; INAIL, Incidenti domestici; FederAnziani,
Invecchiamento attivo e Anziano risorsa; ISTAT, studi di validazione con Indagine
Multiscopo; Ministero salute, GARD Malattie respiratorie croniche, Fertilita; 1SS,

IGEA Diabete, Rep. Salute mentale Depressione, FRESHER politiche sanitarie in MCNT;
WHO, Rapporto salute migranti ...
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O. Diffusione delle informazioni a
livello nazionale e locale

e All'interno della rete: PassiOne, poi P_news

e A livello scientifico

— Pubblicazioni (vedi chiavetta) e stabile presenza a
convegni nazionali e locali, non solo di sanita pubblica, con
numerosi contributi da ISS, Regioni e singole ASL

e A decisori a tutti i livelli per pianificazione e
monitoraggio (p.es.: Piani regionali della prevenzione)

e Alla popolazione generale

— Report, schede, conferenze stampa...

e Strumenti WEB: Epicentro e Passidati
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Obiettivo finale: promozione della
salute e della health literacy

e Aumentare la capacita dei singoli e della
comunita di ottenere informazioni in
base alle quali prendere in autonomia
decisioni sulla salute
— stili di vita
— ricorso a servizi sanitari
— guali siano le politiche migliori per

promuovere la salute di tutti
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In conclusione... dopo 10 anni quale
bilancio per Passi oltre Passi?

e (Oggi I'interesse per la promozione di sani stili di vita e
molto maggiore rispetto a 10 anni fa
— dei decisori e della popolazione

e Stili di vita sono visti non solo come scelte individuali -
evidente il ruolo del contesto socio-economico nel

condizionare le scelte - importanza della riduzione delle
disuguaglianze sociali

e La messa “a sistema” e la continua attivita di PASSI ha
dato un importante contributo a questa evoluzione

— impossibile misurarlo, ma e innegabile
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Ne abbliamo fatti di passi in 10 anni, |
risultati sono ben visibili, ma ne dobbiamo
fare ancora tanti in futuro ...
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Bruno Catalano, Voyageurs



Questa presentazione e rilasciata con
licenza Creative Common
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Attribuzione:
Non commerciale 4.0 Internazionale

(CC BY-NC 4.0)

Puoi:

= condividere, riprodurre, distribuire, comunicare al pubblico, esporre in pubblico, rappresentare, eseguire e recitare questo
materiale con qualsiasi mezzo e formato

= modificare, remixare, trasformare il materiale e basarti su di esso per le tue opere

Devi attribuire adeguatamente la paternita sul materiale, fornire un link alla licenza e indicare se sono state effettuate
modifiche. Puoi realizzare questi termini in qualsiasi maniera ragionevolmente possibile, ma non in modo tale da suggerire che
il licenziante avalli te o il modo in cui usi il materiale.

Non puoi
e usare il materiale per scopi commerciali

« applicare termini legali o misure tecnologiche che impongano ad altri soggetti dei vincoli giuridici su quanto la licenza
consente loro di fare.

Per maggiori informazioni: http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.it
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