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2006: Campagna a supporto della sospensione dell’obbligo vaccinale del Veneto, 
attraverso la promozione di 7 determinanti di salute nei bambini 0-2 anni.  

2007: Progetto Nazionale, in collaborazione con UNICEF e FIMP e il patrocinio delle 
principali società scientifiche e associazioni professionali coinvolte nel 
Percorso Nascita. Aderiscono 13 Regioni con il coordinamento del Veneto. 

2009: Valutazione del Programma GenitoriPiù, condotta in 5 Regioni ed 1 ASL (5.819 

genitori e 5.961 operatori) 

2010: Progetto Regionale Veneto, riferimento per l’implementazione in altre Regioni 

2011: Indagine** sui determinanti delle scelte vaccinali in Veneto (4.295 genitori) 

2012: Survey* in Veneto sui determinanti del Programma (6.246 genitori e 1.590 operatori) 

2013: Survey* in Veneto con focus sulle disuguaglianze (1.375 genitori) 

2014: Inserito nel PRP Veneto quale Programma di riferimento per la promozione 
della salute materno infantile, 8 determinanti.   (DGRV 749/2015 e DGRV 792/2018) 

2014: Mappatura servizi e operatori del Percorso Nascita del Veneto 

2016: Rilevazione* conoscenze degli operatori (1.126 operatori) 

2017: Indagine** sulla Vaccine Hesitancy (4.232 genitori) 

GenitoriPiù: la storia 

*con la collaborazione dell’Università Ca’ Foscari                                  **con la collaborazione di Sinodé srl 



GenitoriPiù e le intersezioni con i Progetti CCM 

In virtù di questa esperienza, dal 2012 il gruppo di lavoro di GenitoriPiù 
diventa UO nei Progetti CCM per sviluppare una Sorveglianza Nazionale 
sui determinanti di salute ed il contrasto delle disuguaglianze di salute 
precoci: 

2012: “Individuazione delle disuguaglianze in salute e creazione di 
conseguenti modelli  di azioni di sorveglianza e contrasto ” 

2013: “Sistema di Sorveglianza sugli 8 determinanti di salute del 
bambino, dal concepimento ai due anni di vita, inclusi nel 
programma GenitoriPiù” 

2014:  “Equity audit nei Piani Regionali di Prevenzione in Italia” 

2016: “Sistema di Sorveglianza sui determinanti di salute nella prima 
infanzia”  
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Dove siamo arrivati 



Gli otto determinanti 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Il periodo preconcezionale 

Pensate al vostro bambino ancora prima di concepirlo. 
Salute e benessere prima del concepimento sono 
importanti: la vostra fertilità e la salute del bambino 
dipendono anche dai vostri comportamenti. Se state 
pensando ad una futura gravidanza, se possibile, non 
rimandate a lungo questa decisione. E ricordatevi la 
vitamina B9 (l’acido folico) che va assunta dalla donna 
fin da prima del concepimento (almeno un mese prima!) 
per ridurre il rischio di importanti malformazioni. 
Informatevi sulle vaccinazioni da fare prima del 
concepimento e in gravidanza per proteggere voi e il 
vostro bambino. Parlatene per tempo con il vostro 
medico, ginecologo, ostetrica e pediatra di fiducia. 
 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Sicurezza ambientale 

Preparare un ambiente salutare e sicuro dipende anche 
da voi. Camminate il più possibile, sulle strade con meno 
traffico e meno rumore, anche in gravidanza; portatelo 
all’aria aperta tutte le volte che potete, proteggendolo 
dal sole quando necessario. In auto utilizzate sempre il 
seggiolino di sicurezza. Tenete voi e il vostro bambino al 
sicuro da prodotti potenzialmente pericolosi (insetticidi, 
farmaci, prodotti per la casa e per il corpo): usateli solo 
se indispensabile. Per tutta la famiglia scegliete cibi 
genuini, freschi e preferite frutta e verdura di stagione. A 
casa verificate con attenzione i possibili pericoli. 
Chiedete informazioni agli operatori sanitari. 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Traduzioni dei messaggi chiave in 4 lingue  

Inglese 

Cinese 

Arabo 

Hindi 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

La promozione della genitorialità 

Altri messaggi:  
 
“Prendetevi cura di voi: il vostro benessere sarà anche il suo!” 
 
“Tutti insieme possiamo proteggerlo da questi problemi…” 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Per approfondire 

Sito www.genitoripiu.it 
 
… e pagina Facebook e profilo Twitter GenitoriPiù 

http://www.genitoripiu.it/
http://www.genitoripiu.it/
http://www.genitoripiu.it/
http://www.genitoripiu.it/
http://www.genitoripiu.it/
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La formazione 

Obiettivi: 
  

 Condividere razionale e scopo della sorveglianza  
 

 Mettere a punto modalità di somministrazione dei questionari ed 
utilizzo del software per l’inserimento e trasmissione dati online  

 

 Avviare la raccolta dati a livello locale nel rispetto delle procedure 
e della tempistica concordata 

Formazione FAD 
Determinanti di salute  

Formazione locale 

 Aspetti Metodologici 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

GenitoriPiù:  

I determinanti della salute da promuovere per il 

benessere materno-infantile, attraverso 

l’empowerment di operatori e genitori 

Attraverso 
esempi di 

counselling 

Aggiornamenti sui  
determinanti 
GenitoriPiù 

Supporto alla genitorialità e 
contrasto alle disuguaglianze 

Il razionale della FaD… in un titolo 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Target: i professionisti coinvolti nella Sorveglianza e operatori del 
Percorso Nascita 
 

Basata sul modello andragogico con moduli formativi SmartFAD 
centrati sulle “8 azioni di GenitoriPiù”. 
I temi genitorialità, determinanti di salute e sorveglianze, 
disuguaglianze in salute e approccio di counselling sono trasversali a 
tutti i moduli.  
 

Ogni modulo/dossier formativo SmartFAD si compone di 2 casi di 
pratica quotidiana, che permettono l’acquisizione di nozioni ma anche 
la loro applicabilità in situazioni verosimili.  
La narrazione è a step, intercalata da affermazioni, raccomandazioni, 
indicazioni, ognuna sostenuta da riferimenti bibliografici.  
 

Crediti: 10 ECM per medico chirurgo (tutte le specializzazioni), 
odontoiatra, psicologo, ostetrica, infermiere, infermiere pediatrico, 
assistente sanitario, educatore professionale, logopedista 

Le caratteristiche della FaD 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Gli obiettivi formativi della FaD 

• Aumentare le conoscenze degli operatori sanitari e sociosanitari del 
percorso nascita e operatori dei centri vaccinali delle Regioni aderenti 
alla Sorveglianza 0-2 sui determinanti di salute GenitoriPiù, con 
particolare interesse a genitorialità, sorveglianza nella fascia di età 0-2, 
counselling e disuguaglianze di salute 
 

• Fornire gli strumenti necessari agli operatori dei Centri Vaccinali delle 
Regioni aderenti alla Sorveglianza Bambini 0-2 per eseguire una 
rilevazione appropriata e rispondere a eventuali dubbi dei genitori 
 

• Offrire livelli differenziati di approfondimento affinché operatori con 
diverse competenze, professionalità e provenienza di contesto lavorativo 
possano scegliere di accrescere le loro conoscenze e competenze negli 
ambiti per loro più rilevanti 
 

• Rendere coerente ed omogenea l’informazione relativa ai 
comportamenti di salute da parte degli operatori che vengono a contatto 
con la coppia genitoriale e il bambino in diversi momenti e setting. 
 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

• Questionario pre test sulle conoscenze e sugli atteggiamenti dei 
discenti, confrontabile con precedenti ricerche  
 
• Dossier SmartFAD (6 dossier ciascuno composto da 2 casi)  
 
• Questionario ECM domande a risposta multipla (variazione causale 
ma sistematica dell’ordine dei quesiti e dell’ordine delle risposte 
esatte),relative alle conoscenze acquisite  
 
• Questionario post test sulle conoscenze e sugli atteggiamenti dei 
discenti (efficacia FAD) 
 
• Questionario di gradimento ECM 

La struttura della FaD 

PROROGATA FINO AL 31.12.2019 



Customer satisfaction 

 
 
 
 
 

 
 

Dati al 21 ottobre 2019 

 
 
 
 
 

 
 

CORSO FAD TOTALE medici infermieri AS IP psicologi ostetriche 

Numero questionari compilati 1616 300 636 214 41 32 393 

RILEVANZA               

molto rilevante 51% 53% 54% 56% 49% 38% 58% 

rilevante 35% 37% 36% 31% 37% 34% 33% 

abbastanza rilevante 14% 9% 10% 12% 14% 28% 9% 

poco rilevante 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 

non rilevante 0% 1% 0% 1% 0% 0% 0% 

QUALITA’               

eccellente 40% 50% 41% 39% 32% 34% 41% 

buona 50% 41% 50% 52% 61% 50% 49% 

soddisfacente 10% 9% 9% 9% 7% 16% 10% 

mediocre 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 

scarsa 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 

EFFICACIA               

molto efficace 39% 41% 44% 40% 42% 28% 40% 

efficace 46% 45% 45% 45% 46% 47% 47% 

abbastanza efficace 13% 13% 10% 15% 12% 19% 11% 

parzialmente efficace 2% 1% 1% 0% 0% 6% 2% 

inefficace 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 



Commenti spontanei qualitativi 

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

“il corso è stato molto utile per ripercorrere tante informazioni sui vari punti 
del programma proposto, inoltre molto interessante è vedere i dati delle 

analisi e studi eseguiti sulle donne in gravidanza e/o mamme”. 
 

“utile per rivedere contenuti ed informazioni conosciuti attraverso percorsi 
formativi separati, mentre in questa formazione sono collegati fra loro e sono 

meglio memorizzabili”. 
 

“dà un'ottima panoramica delle conoscenze che l'operatore dovrebbe avere 
per poter affrontare un confronto adeguato con le problematiche spesso 

poste dal genitore”. 
 

“è stato molto utile sarebbe da rendere obbligatorio per tutti gli operatori non 
solo dei centri vaccinali ma anche pediatri e tutti coloro che seguono il 
percorso nascita, es. ostetriche/i e ginecologhe/i per dare la massima 

diffusione ai contenuti che molto spesso sfatano convinzioni e luoghi comuni 
sia nei genitori che negli operatori stessi”. 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: allattamento 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

Per quanto tempo, secondo l’OMS, dovrebbe durare 
l’allattamento esclusivo al seno (cioè senza aggiunta né di 

cibi solidi né di liquidi)? (6 mesi)  
86% 95% +9% 

Fino a che età, secondo l’OMS, è auspicabile che i bambini 
vengano allattati al seno? (anche fino a 2 anni e oltre, se 

mamma e bimbo/a lo desiderano) 
85% 98% +13% 

Da che età è auspicabile cominciare a introdurre cibi 
complementari (svezzamento)? (6 mesi) 

79% 88% +9% 

Nelle prime settimane di allattamento al seno, poppate 
molto frequenti (10-12 nelle 24 ore) di solito: 

   
  

vanno sconsigliate per evitare problemi al capezzolo (falso) 89% 96% +7% 

indicano che la mamma ha poco latte (falso) 90% 97% +7% 

rientrano nella normalità e favoriscono la produzione di latte 
(vero) 

93% 99% +6% 

sono eccessive e impediscono una digestione ottimale (falso) 91% 97% +6% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

 POST FAD 
(1625 

questionari) 

L’assunzione di alcol in gravidanza:   

può produrre alterazioni dello sviluppo fetale (vero) 98% 98% +0% 

può avere effetti nocivi già dal momento del concepimento 
(vero) 

90% 97% +7% 

se ci si limita a una unità alcolica (per esempio un bicchiere 
di vino o una birra piccola) è escluso che provochi danni 

(falso) 
74% 91% +17% 

In caso di assunzione di una unità alcolica (per esempio un 
bicchiere di vino o una birra piccola) è possibile allattare al 

seno? (si, dopo almeno due ore) 
56% 87% +31% 

La Sindrome Alcol Fetale e Disturbi correlati (FASD): 

indica l’insieme degli effetti dannosi che si possono 
manifestare nei bambini le cui madri hanno consumato 

bevande alcoliche durante la gravidanza (vero) 
97% 99% +2% 

comprende solo malformazioni fisiche (falso) 90% 96% +6% 

è prevenibile al 100% se la donna in gravidanza consuma 
bevande alcoliche solo occasionalmente (falso) 

71% 88% +17% 

Dati pre – post: astensione dalle bevande alcoliche 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: astensione dal fumo 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

Quali delle seguenti affermazioni sono corrette? 

fumare in gravidanza ha un peso irrilevante sulla nascita 
prematura del bambino (falso) 

91% 93% +2% 

fumare in gravidanza influisce sul basso peso alla nascita 
del bambino (vero) 

96% 98% +2% 

fumare in gravidanza predispone all’insorgere di alcune 
patologie delle prime vie respiratorie del bambino (vero) 

83% 96% +13% 

la presenza di un partner fumatore ostacola l’astensione 
dal fumo della madre durante la gravidanza e 

l’allattamento (vero) 
85% 88% +3% 

Se la madre fuma, dovrebbe smettere di allattare al 
seno? (no ma seguendo alcune raccomandazioni) 

67% 85% +18% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: posizione in culla 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

Quale delle seguenti azioni protegge dalla SIDS 
 (Sudden Infant Death Syndrome) 

  
  

mettere a dormire il bambino sul fianco (falso) 80% 95% +15% 

mettere a dormire il bambino a pancia in su (vero) 90% 98% +8% 

evitare di fumare nella stanza in cui il bambino dorme 
(vero) 

91% 95% +4% 

allattare al seno (vero) 83% 91% +8% 

tenere alta la temperatura nella stanza in cui il bambino 
dorme (falso) 

92% 96% +4% 

Lo screening elettrocardiografico eseguito su tutti i 
neonati è un intervento di dimostrata efficacia per 

prevenire la SIDS (Sudden Infant Death Syndrome)?  
(no) 

70% 91% +21% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: sicurezza ambientale 

DOMANDE 
 PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

Quali delle seguenti affermazioni sono corrette? 

i neonati possono essere trasportati sul sedile posteriore 
in qualsiasi culla purché fissata con la cintura di sicurezza 

(falso) 
81% 86% +5% 

la posizione più sicura per il trasporto del bambino in auto 
è sul seggiolino sul sedile anteriore (falso) 

66% 84% +18% 

i bambini possono essere trasportati sul sedile posteriore, 
tenuti in braccio da un adulto (falso) 

96% 99% +3% 

i bambini possono essere trasportati sul seggiolino 
anteriore solo se l’airbag è stato disattivato (vero) 

84% 93% +9% 

Tra 0 e 2 anni, quale delle seguenti è la causa più 
frequente di incidenti domestici? (caduta dall’alto) 

68% 92% +24% 

Tra 0 e 2 anni, quale dei seguenti incidenti domestici è la 
causa più frequente di morte? (annegamento) 

13% 23% +10% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: vaccinazioni 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

I bambini prematuri devono ricevere le vaccinazioni 
secondo il normale calendario vaccinale? (si) 

81% 96% +15% 

Indichi per piacere quanto è d’accordo con le seguenti 
affermazioni. Utilizzi una scala da 1 a 5, dove 1 = per niente 

d’accordo, 5 = molto d’accordo. 

  
  
  

la malattia per la quale ci si vaccina è meno pericolosa del 
vaccino stesso (1) 

84% 86% +2% 

vengono fatte troppe vaccinazioni in un’unica soluzione (1) 68% 80% +12% 

è importante vaccinare i bambini perché le malattie che si 
prevengono possono avere effetti molto gravi (5) 

89% 91% +2% 

se si smettesse di vaccinare, molte malattie oggi rarissime 
potrebbero tornare in circolazione (5) 

84% 86% +2% 

seguendo stili di vita sani si possono evitare le malattie 
senza necessità di vaccinare il bambino (1) 

82% 85% +3% 

le reazioni avverse al vaccino possono presentarsi anche 
molto tempo dopo la vaccinazione (1) 

57% 68% +11% 

le vaccinazioni vengono fatte su bambini troppo piccoli, 
bisognerebbe farle quando sono un po’ più grandi (1) 

72% 81% +9% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

Quale delle seguenti azioni è maggiormente efficace 
per la promozione della lettura ad alta voce? (il dono 

del libro in occasione dei bilanci di salute) 
40% 47% +7% 

Sotto quale età si raccomanda di non far utilizzare mai 
dispositivi multimediali (smartphone, tablet, ecc.)? 

(24) 
35% 74% +39% 

Quale dei seguenti aspetti viene influenzato 
maggiormente dalla lettura ad alta voce? 

 (migliore acquisizione del linguaggio a 6 anni) 
70% 64% -6% 

Dati pre – post: lettura ed esposizione a schermi 

Dati al 21 ottobre 2019 



DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

POST FAD 
(1625 

questionari) 

L’assunzione di acido folico può:     

ridurre il rischio per il bambino di sviluppare alcuni difetti 
cardiaci (vero) 

37% 64% +27% 

causare effetti collaterali con un uso prolungato (falso) 87% 93% +6 % 

ridurre il rischio per il bambino di sviluppare difetti del 
tubo neurale, come la spina bifida (vero) 

97% 99% +2% 

Quando è raccomandata l’assunzione di acido folico?    

prima del concepimento (vero) 90% 98% +8% 

durante i primi tre mesi della gravidanza (vero) 83% 92% +9% 

durante tutta la gravidanza (falso) 45% 67% +22% 

dopo il parto (falso) 71% 83% +12% 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: assunzione di Acido Folico 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: disuguaglianze 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

 POST FAD  
(1625 

questionari) 

In merito al tema delle disuguaglianze di salute: 
  
  

esiste sempre una relazione tra condizioni di svantaggio 
socio-economico e stili di vita scorretti per i bambini? 

(falso)  
35% 37% +2% 

condizioni di svantaggio socio-economico hanno un peso 
determinante sulla speranza di vita in salute? (vero) 

84% 89% +5% 

a condizioni di svantaggio socio-economico vanno 
adottate modalità differenti di promozione dei 

determinanti di salute? (vero) 
59% 68% +9% 

esiste sempre una relazione tra immigrazione e stili di vita 
scorretti per i bambini? (falso)  

70% 74% +4% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Dati pre – post: counseling 

DOMANDE 
PRE FAD 

(1811 
questionari) 

 POST FAD 
(1625 

questionari) 

Le seguenti affermazioni sull’attività di counselling sono 
vere o false?  

  
  

il counselling è una pratica comunicativa centrata 
sull’abilità nel dare consigli efficaci (falso)  

40% 50% +10% 

nel counselling gli operatori devono passare dallo 
“spiegare” al “farsi spiegare” (vero)  

70% 81% +11% 

un professionista con abilità di counselling aumenta i 
messaggi in entrata e diminuisce i messaggi in uscita 

(vero)  
58% 70% +12% 

Dati al 21 ottobre 2019 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Riedizione manuale GenitoriPiù 

Tutto questo sarà racchiuso nel nuovo Manuale 
GenitoriPiù 

…coming soon 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Sorveglianza Bambini 0-2 anni e FaD 

GenitoriPiù patrimonio di tutte le Regioni 



 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

Ringraziamenti 

Un ringraziamento speciale a 
 

GRUPPO DI LAVORO DI 
LEONARDO SPERI 



Grazie per l’attenzione! 


