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Valutazione della sperimentazione

Obiettivo == valutare la fattibilita dello studio PASSI in
vista della messa a regime della sorveglianza

Parte A
Passi 2006 e confronto con Passi 2005
 valutazione di processo relativa a procedure e risorse

Parte B

Passi 2005
e valutare la comunicazione e uso del risultati

e contesto istituzionale



Valutazione delle risorse attuali e

valutazione di processo: Parte A

Metodologia: Indagine quantitativa
Questionario relativo alla raccolta dati del 2006
Aree indagate:

Presentazione iniziativa

Tempistica indagine

Individuazione risorse

Formazione intervistatori
Campionamento

Contatto con titolari e rimpiazzi, interviste
Validazione dei questionari

Distruzione dati personali

Monitoraggio - supervisione
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Chi ha partecipato alla valutazione

ASL partecipanti Passi
ASL part. valutazione

Interviste considerate

Presentazione iniziativa: chi e stato coinvolto

Medici

Intervistatori
Operatori SP
Rappresentanti locali

Associazioni pazienti

2006
26
21 (80%)
2617

2006
90%
71%
67%
10%

2005
123

96 (78%)
12656

2005
718%
91%
65%
51%

%



Tempistica dell'indagine

Preparazione indagine 2006 2005
fino a 30 gg 46%
oltre 30 gg 33% 54%
\ mediana (gg) 19 — range 1-70
Campionamento 2006 2005
finoa2qgg 80% 88%
oltre 2 gg 20% 12%
Raccolta dati 2006 2005
fino a 30 gg 28% 8%
da 30a 60 gg 31%
oltre 60 gg 11% 61%

\ mediana (gg) 48 — range 11-66

v’ La tempistica corrisponde a quanto
previsto dal cronogramma



Tempistica dell'indagine

preparazione indagine 2006
fino a 30 gg 67%
oltre 30 gg 33%

Reperimento risorse

1 ASL su 2
ha avuto difficolta nel reperire le risorse umane

1 ASLsu4d

ha avuto difficolta nel reperire risorse materiali
(Linee telefoniche, cellulari, schede telefoniche, computer...)



Reperimento telefono e indirizzo cittadini

selezionati: confronto 2005 - 2006

.&’"’ o

72% 74% 93%
Anagrafe Pagine bianche Anagrafe Altre fonti
Comune

I 2005 2006

Tempo completamento dati: Mediana (gg): 7 Range (gg):1 - 30




Interviste

Andamento interviste 2006 2005

tasso sostituzione 26% 24%

rifiuti @ 6%
non rintracciati @ 11%

altro domicilio 3% 2%
altro (malati) 3% 3%
L’aiuto dei MMG e stato
richiesto in 328 casi; 9 volte 1 intervista su 5 & stata
su 10 l'intervento dei MMG eseguita fuori dall'orario di
ha permesso di effettuare lavoro
l'intervista (sera, prefestivo e festivo)




Interviste: risorse Passi 2006

NUOoVOo
disponibilita di asl
cellulare 35%
scheda prepagata 30%

Per | restanti casi, e stato utilizzato il telefono
della ASL durante I'orario lavorativo




Profilo professionale degli intervistatori

Altri laureati 3%

Medici 12%
66% assistenti sanitari

Infermieri prof. 19%

n. medio intervistatori / asl: 8



Questionario

Questionario e pesante 2006 2005
% ASL 45% 6%

Sezioni difficoltose

o Attivita fisica 35% Y Y

* Alimentazione 20%

e Sicurezza alimentare 10%
e Sicurezza domestica 5%

e Assunzione alcol 5%

e Salute mentale 5%




Validazione questionari

Chi fa la validazione? ASL
Coordinatore aziendale 72%
Coord. az + intervistatore 22%
Intervistatore 6%

2006 2005
Questionari da correggere == 13% 9%

v' La validazione é risultata una attivita onerosa
per | coordinatori aziendali




Conclusioni valutazione parte A - 2006

Cosa NON e cambiato

« Tempi di preparazione e realizzazione limitati

 Difficolta reperimento risorse umane ed economiche

e Anagrafi sanitarie incomplete; introduzione possibili
bias telefono fisso

* La sezione sull'attivita fisica e la meno comprensibile

Cosa E’ cambiato

v Per il PASSI 2006 si € puntato ad un maggiore coinvolgimento
di MMG, questo ha consentito di incrementare
del 10% la quota degli intervistati



Valutazione della sperimentazione

Passi 2005: Parte B

Metodologia: Indagine gualitativa

 Questionario a domande aperte inviato
ad un anno dalla raccolta dati 2005

e Sono statl selezionati 23 coordinatori

14 Regioni coinvolte



Valutazione della sperimentazione

Passi 2005: parte B

Aree indagate
1. Data entry
2. Analisi del dati
3. Contesto istituzionale
4.Presentazione e diffusione del risultati
5. Utilizzo del risultati

6. Proposte per la trasformazione in un sistema
di sorveglianza di popolazione




Data entry e analisi del dati

« |l data entry nell'indagine del 2005 e stato
realizzato presso I'lSS - Sara importante tener
conto della necessita di poter disporre di risorse
dedicate e formate

e | ’analisi dei dati e stata condotta a livello locale

e L'uso di Epi — Info e risultato piu semplice nelle
strutture che avevano gia partecipato
precedenti studi ISS quali Quadri e Argento



Contesto Istituzionale

Criticita segnalate dagli intervistati:

e “Mancanza’ di una forte committenza

e Scarso coordinamento tra | soggetti coinvolti

o Scarsa disponibilita di risorse economiche e
umane

 Tempistica dell'indagine

Punti di forza:

* Disponibilita e flessibilita degli operatori

e Sostegno da parte dell’'lSS e interfaccia con
Epicentro

« Stimolo alla creazione di una rete
epidemiologica regionale



Presentazione e diffusione

del risultati

Chi ha predisposto un piano di comunicazione
ha effettivamente comunicato

Cosa ha ostacolato la comunicazione?

 Difficolta predisposizione piano di
comunicazione

« Rallentamenti per cause burocratiche
 Mancanza risorse umane dedicate

e Mancanza di coordinamento con le altre ASL
regionali per comunicazione piu efficace



Utilizzo del risultati

e Supporto per la preparazione degli interventi
sanitari per: abitudine al fumo, obesita, attivita
fisica, sicurezza stradale, consumo di alcolici

e Supporto per I'elaborazione di piani di
prevenzione

« Monitoraggio dello stato di salute della
popolazione



Proposte operative per la trasformazione In

un sistema di sorveglianza a regime

o Ottimizzare le strategie di campionamento

 Migliorare la definizione di aspetti relativi
alla gestione di dati sensiblili e privacy

o Snellire Il questionario

« Migliorare Il coordinamento tra ISS,
Regioni, Dipartimenti etc..

 Maggiore coinvolgimento dei gruppi di
Interesse sia In ambito sanitario che nella
comunita



Conclusioni

Due aree di criticita sono emerse sulle tante segnalate nel
corso dell'indagine:

v" La necessita di una forte committenza locale
v" Le difficolta legate al piano di comunicazione

SUGGERIMENTI

L’'inserimento di un sistema di sorveglianza di popolazione
tra gli obiettivi del PSN fornisce alle Regioni e alle ASL
I'opportunita di programmare le risorse necessarie per il
buon funzionamento del PASSI

Per migliorare la comunicazione e l'utilizzo tempestivo dei
dati a livello locale sarebbe utile che il gruppo dell’'lSS
predisponesse strumenti supporti operativi e formazione



Grazie per |'attenzione!
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http://www.epicentro.iss.it/passi/default.asp
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