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Qual è il peso delle MCNT?

In Europa le malattie non trasmissibili

Le malattie cardiovascolari, le neoplasie, i disturbi mentali, il 

diabete mellito, le malattie respiratorie croniche e le affezioni 

muscolo scheletriche sono responsabili:

86% dei decessi e 

75% delle spese sanitarie.

WHO- NCD Country Profiles 2011
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Quanto incidono gli stili di vita sulla durata della vita in buona salute?

The Case for More Active Policy Attention to Healt Promotion – The People to People Health Foundation, Inc., Project HOPE Mar/Apr 2002



Il 50-60% del carico di malattia è causato da 7 fattori di 
rischio principali:

1. Tabagismo

2. Ipertensione arteriosa

3. Alcol

4. Eccesso di colesterolo

5. Sovrappeso

6. Scarso consumo di frutta e verdura

7. Inattività fisica

1. Tabagismo

2. Ipertensione arteriosa

3. Alcol

4. Eccesso di colesterolo

5. Sovrappeso

6. Scarso consumo di frutta e verdura

7. Inattività fisica

1.WHO. Prevenire le malattie croniche: un investimento vitale. 2005 Ginevra 

2.WHO Regional Office for Europe. The European Health reporto 2005. Public helalth action for healthier children and populations. 2005. Copenhagen 



Cosa fare per rimanere sani e prevenire le malattie:Cosa fare per rimanere sani e prevenire le malattie

• Mantieni il peso ideale

• Fai attività fisica regolare

• Non fumare

• Segui una dieta sana

• Bevi con moderazione, se bevi

• Proteggiti dai raggi solari

• Proteggiti dalle malattie sessualmente trasmissibili

• Fai i test di screening previsti
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La mortalità per cause ASL CN2

Popolazione Maschile

Fonte: Dati PIemonte STAtistica e BDDE 2017

Popolazione  Femminile
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I dati della Sorveglianza (PASSI 18-69 anni) 2016-2019

L’ipercolesterolemia e l’ipertensione: principali 
fattori di rischio per le cardiopatie ischemiche e 
le malattie cerebrovascolari.

Sono associati a fattori modificabili: contenuto 
di sale della dieta, obesità e inattività fisica; 
aumentano il rischio di tali patologie: fumo e 

alcol.

L’adozione di uno stile di vita sano (+ terapie se 
necessario) aiuta a mantenere la pressione 
arteriosa a livelli raccomandati. 

Per ridurre la colesterolemia: alimentazione a 

basso contenuto di grassi di origine animale, 
povera di sodio e ricca di fibre (verdura, frutta, 
legumi). 

Diabete:  il tipo 2 (molto più diffuso) compare prevalentemente in età adulta ed è correlato sia a fattori 
socio-economici (reddito, livello di istruzione) sia a fattori comportamentali come sedentarietà ed eccesso 

di peso. Infatti, l’insorgenza della malattia può essere prevenuta e il suo decorso meglio controllato con 
l’attività fisica e una dieta adeguata. 

Ipertensione, Ipercolesterolemia e Diabete (%)

confronto ASL CN2 e Piemonte

popolazione 18-69 anni (Passi 2016-2019)
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Il 20,7% della popolazione 18-69 anni 
dell’ASL CN2 è completamente 
sedentario (29,9% in regione, 35% nel 
Pool ASL).

Il 34,1% è in eccesso ponderale (38,1% 
in regione, 42,4% nel Pool ASL).

L’adesione al 5-a-day e il regolare 
consumo di frutta e verdura (da 3 

porzioni a 4) sono pari rispettivamente 
a 8% (12,5% in regione, 9,8% nel Pool 
ASL) e 46,6% (44,7% in regione, 39% nel 
Pool ASL).

Situazione nutrizionale (%)

confronto ASL CN2, Piemonte e Pool di ASL 

popolazione 18-69 anni (Passi 2016-2019)

I dati della Sorveglianza (PASSI 18-69 anni) 2016-2019

Le persone in sovrappeso o obese mostrano profili di salute più critici di quelli della popolazione 

generale:  il 30,1% riferisce una diagnosi di ipertensione e il 24,8% di ipercolesterolemia, il 7,7% una 
diagnosi di diabete o di malattie respiratorie croniche, mentre lo 0,8% riferisce di aver avuto un 
infarto del miocardio.
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Il fumo di tabacco oggi in Italia costituisce 

la prima causa evitabile di morte 

prematura. 

Nell’ASL CN2 il 26,9% dichiara di essere
fumatore, il 18% risulta ex fumatore e il 
55,1% non ha mai fumato. 

L’abitudine al fumo è più diffusa:
− negli uomini rispetto alle donne 
rispettivamente 32,7% e 21,1%);
− nelle fasce di età 18-24 (32,3%) e 25-34 
(30%);
− nelle persone con una bassa scolarità e in 
quelle con molte difficoltà economiche 
riferite (35,5%). 

Gli ex fumatori aumentano con l’età, sono 

più numerosi tra gli uomini.

I dati della Sorveglianza (PASSI 18-69 anni) 2016-2019

Abitudine tabagica nel corso della vita (%)

ASL CN2 Passi 2016-2019

La proporzione di soggetti fumatori è superiore alla media regionale (24,6%) e nazionale (25,3%), 
mentre  il rispetto del divieto di fumo nei luoghi pubblici e nei luoghi di lavoro è tra i più alti della 
regione.



Il consumo di alcol è associato a numerose malattie croniche e può creare dipendenza. 

I dati della Sorveglianza (PASSI 18-69 anni) 2016-2019

Il 17,4% degli intervistati è classificabile come 
consumatore di alcol a maggior rischio o perché fa 
un consumo abituale elevato (2,3%) o perché
bevitore fuori pasto (7,7%) o perché bevitore binge 
(10,4%) oppure per una combinazione di queste tre 
modalità.

La modalità di consumo a maggior rischio risulta 

più diffusa tra i giovani 18-24 anni (38%), tra gli 

uomini (24%) e tra chi ha molte difficoltà

economiche (30,2%). 

In Regione Piemonte la % di bevitori a maggior 
rischio è 20,4% (Pool di ASL la percentuale 16,8%).

Consumo a maggior rischio = consumo abituale elevato e/o bevitore fuori pasto e/o bevitore binge.

Consumo abituale elevato = più di 2 unità alcoliche in media al giorno per gli uomini e più di 1 per le donne.
Consumo binge = chi negli ultimi 30 giorni ha consumato almeno una volta in una singola occasione 5 o più unità
alcoliche (uomini) e 4 o più unità alcoliche (donne).

Consuma 

moderatamente 

52,2%

Consuma a 

maggior rischio 

17,4%Non consuma 

30,4%



PROMUOVERE STILI DI VITA SANI E 
COMPORTAMENTI SALUTARI

Health in all policies
Politiche intersettoriali che coinvolgano 
tutte le istituzioni
Azione sui determinanti della salute

Approccio “Life course”

Coinvolgimento della società

Impegno condiviso e collaborativo di 
tutti  i settori della società e 
coinvolgimento del settore sanitario per 
azioni specifiche di prevenzione e cura 
delle malattie

Intervenire lungo tutto il corso 
dell’esistenza per garantire una 
maggiore aspettativa di vita in buona 
salute e un “bonus” in termini di 
longevità, fattori che possono produrre 
benefici importanti a livello economico, 
sociale e individuale



Piano Locale Prevenzione
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LE STRATEGIE di Prevenzione e Promozione salute

Piano Regionale Prevenzione

Piano Nazionale Prevenzione 

Alimentazione

Attività fisica

Alcol

Fumo



1. Guadagnare Salute Piemonte: Scuole che 

Promuovono Salute

2. Guadagnare Salute Piemonte: Comunità e ambienti 

di vita

3. Guadagnare Salute Piemonte: Comunità e ambienti 

di lavoro

4. Guadagnare Salute Piemonte: Promozione della 

salute e prevenzione nel setting sanitario

5. Screening di popolazione

6. Lavoro e salute

7. Ambiente e salute

8. Prevenzione e controllo delle malattie trasmissibili

9. Sanità pubblica veterinaria e sicurezza alimentare 

10. Governance, organizzazione e monitoraggio del 

Piano Locale della Prevenzione

Piano Locale della Prevenzione: 10 Programmi



Comportamenti a rischio

Comportamenti preventivi/protettivi





L’attività fisica……. fa guadagnare Salute!







Piano Locale della Prevenzione 
Programma 1 - Scuole che promuovono salute

Progetto Muovinsieme: rivolto alla Scuola dell’Infanzia (5anni) e Primaria 

(bambini di 5-8 anni), sulla promozione del  movimento per contrastare la 

sedentarietà e l’obesità/sovrappeso.



Piano Locale della Prevenzione 
Programma 2 - Comunità e ambienti di vita



Gruppi di Cammino:

Alba: 

–“ARGENTO ATTIVO: ALBA CENTRO – PARCO TANARO”

– “ALBA CHE CAMMINA NEI PARCHI”

Priocca:

– “PRIOCCA CHE CAMMINA”

Roddi:
- “RODDI CHE CAMMINA”







Piano Locale della Prevenzione 
Programma 1 - Scuole che promuovono salute

- IL PERCORSO DELLA SALUTE: rivolto alla Scuola dell’Infanzia (bambini di 

5 anni) e Primaria (bambini di 5-8 anni), su corrette abitudini di vita, protettive 

nell’insorgenza di tumori. 

- DIARIO DELLA SALUTE: rivolto alla Scuola secondaria di I grado (classe 2) 

su promozione del benessere e della salute - Life skills.

- UNPLUGGED: rivolto alla Scuola secondaria di I grado (classe 3) su 

prevenzione all’uso di tabacco, alcol e sostanze psicoattive.

- DAI SPEGNILA!: rivolto alla Scuola Secondaria di Primo grado (II e III 

anno), con gli obiettivi di promuovere stili di vita salutari in particolar modo 

di contrasto all’abitudine tabagica.

- VIVERE CON STILE: rivolto alla Scuola secondaria di II grado su 

prevenzione comportamenti a rischio.



Piano Locale della Prevenzione 
Programma 4 – Promozione della salute e prevenzione nel setting sanitario 

Interventi di  prevenzione/riduzione/cessazione tabagismo

- Percorsi di disassuefazione dal fumo di 

tabacco attraverso il lavoro di rete con 

SerD,  LILT,  MMG e Medici ospedalieri e 

del territorio.

- Interventi di counselling rivolti a pazienti 

afferenti ad ambiti sanitari delle ASL.
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Piano Locale della Prevenzione 
Programma 1 - Scuole che promuovono salute

Programma 9 – Sicurezza alimentare

Il “CATALOGO” a.s. 2020-21: 4 progetti di Educazione alimentare

- A come Alimentazione, A come Ambiente: rivolto alla Scuola 

primaria e Secondaria di I grado, attraverso un percorso con i docenti.

- Colazioniamo: rivolto alla Scuola primaria e Secondaria di I grado 

attraverso un percorso con i docenti.

- Ispettore Etichetta: rivolto alla Scuola primaria e Secondaria di I 

grado attraverso un percorso con i docenti

- Attenti allo spreco: rivolto alla scuola primaria attraverso una 

formazione docenti su Educazione alimentare e stili di vita sostenibili







ALCOL
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