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INTRODUZIONE

e | richiedenti e titolari di protezione internazionale (RTPI) sono
esposti a molteplici condizioni di vulnerabilita.

e |l progetto Spir.Net 2 si propone di potenziare il sistema di
tutela della salute degli RTPI in condizione di vulnerabilita nel
sistema di accoglienza della Regione Veneto attraverso lo

sviluppo di un modello di governance multilivello e “
intersettoriale.

e Parte integrante del progetto € lo sviluppo di indicatori e criteri
per larilevazione e il monitoraggio delle vulnerabilita.

OBIETTIVO

Valutare lo stato dell’arte relativo ai flussi di dati e indicatori utilizzati
per larilevazione e il monitoraggio delle vulnerabilita nei RTPI

METODI

Questionario somministrato ai focal point di progetto su:
e utilizzo di definizioni operative;
e attori responsabili della rilevazione del dato;
e trasferimento del dato alllAULSS;

. . 0=
* frequenza dirilevazione del dato; 0—
e utilizzo di strumenti specifici per la rilevazione; 0—

e numero di RTPI sul territorio.
per ciascuna delle condizioni di vulnerabilita definite dal definite
dal D.Lgs 142/2015

RISULTATI

Presenza di flussi di dati per:
o MSNA - 6 AULSS;
o persone con disabilita, minori, genitori soli con minori, persone
con disturbi mentali e anziani » 4 AULSS;
o vittime di violenza legata allorientamento sessuale o all'identita
di genere » 1 AULSS.
Attori piu frequentemente coinvolti nella rilevazione della
vulnerabilita: AULSS, Prefettura e Enti Locali/Enti del Terzo Settore.
Dato trasferito al’AULSS solo nel 36.4% dei casi.
Nel 40% dei casi la rilevazione avviene nel momento in cui si
presenta il caso.

CONCLUSIONI

 E statarilevata una eterogeneita nelle risposte tra diverse AULSS, che pud costituire
un ostacolo al monitoraggio della presa in carico delle vulnerabilita tra gli RTPI.

e Sono previsti tavoli di lavoro interaziendali di confronto sull’integrazione dei flussi
dati e la co-costruzione di indicatori condivisi per la valutazione e il monitoraggio
delle vulnerabilita.
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