


Monitoraggio dei programmi PLP 2021
Come documento preparatorio all’incontro è stata inviata una tabella che:

1. identifica per ciascun programma 
 le azioni definite nel PLP 2021
 le attività richieste dal PLP 2021
 gli standard previsti dal PLP 2021 
 Il referente in base alla delibera 933 del 23/09/2021

2. permette di definire 
 il raggiungimento degli standard
 le azioni correttive da avviare entro il  31/12/2021

3. ci permette di mettere in evidenza 
 cosa sarà importante fare dal 2022
 le sinergie da migliorare e/o costruire

Qualche difficoltà in più per PP2, PPL 15 e 
PPL16 in quanto abbiamo delle differenze 

fra PRP 2021 e PRP 2022-2025



Delibera 933 del 23.9.2021
Come ci siamo arrivati

 24/05/2021 trasmissione bozza PRP 2021 con richiesta 
di candidature per il nuovo gruppo PLP

 23/06/2021 riunione gruppo di progetto PLP allargata ai 
nuovi candidati e definizione dei referenti di programma

 30/06/2021 trasmissione bozza verbale riunione
 06/08/2021 trasmissione verbale riunione definitivo
 13/09/2021 trasmissione bozza delibera nuovo gruppo 

di coordinamento
 23/09/2021 approvazione della delibera
 30/09/2021 trasmissione della delibera in Regione 

Piemonte

Cosa contiene

Cosa può essere ancora necessario fare

Possibilità di adeguamento nel 2022

che prevede che ogni ASL debba 
confermare o aggiornare l’incarico di 
Coordinatore PLP e formalizzare con 

apposito provvedimento il nuovo gruppo 
di coordinamento del Piano locale di 

prevenzione, dandone comunicazione 
alla Direzione regionale Sanità e Welfare 

entro il 30/09/2021



Delibera 933 del 23.9.2021
Come ci siamo arrivati

Cosa contiene

Cosa può essere ancora necessario fare

Possibilità di adeguamento nel 2022



Delibera 933 del 23.9.2021
Come ci siamo arrivati

Cosa contiene

Cosa può essere ancora necessario fare

 definire dei sottogruppi di lavoro 

perché richiesto dal PLP 2021 come per il PP4

necessario per tutti i programmi per il 2022

 definire eventuali modifica delle referenze alla luce dei contenuti del PRP 2022-2025 

 definire le basi per la corretta programmazione del PLP 2022

Possibilità di adeguamento nel 2022

Entro il 30/09/2021 in ogni ASL dovrà 
essere definito e formalizzato il gruppo di 
lavoro interdisciplinare responsabile del 

Programma che coinvolga gli operatori del 
Dipartimento delle Dipendenze e del 

Dipartimento di Prevenzione



Delibera 933 del 23.9.2021

Come ci siamo arrivati

Cosa contiene

Cosa può essere ancora necessario fare

Possibilità di adeguamento nel 2022

Modifica della Delibera 993

 sulla base del PRP 2022-2025 definitivo

 sulla base delle azioni effettive inserite nel PRP 2022-2025

 sulla base della definizione dei programmi p.e. la governance
a partire dal 2022 diventa un programma che necessità di un 
referente solo con un sottogruppo di lavoro 



I VOSTRI COMMENTI SUL 
RAGGIUNGIMENTO DEGLI 

STANDARD E IL COMPLETAMENTO 
DELLE AZIONI DEL PLP 2021



Elenco Programmi Predefiniti e Liberi del PRP e per ciascun programma
Quadro logico regionale
 Sintesi del Profilo di salute ed equità ed Analisi di contesto
 Scheda di programma
Obiettivi e indicatori delle azioni trasversali
Obiettivi e indicatori specifici
 Azioni



PLP 2021 VS 2022

 in rosso le azioni innovative 

 in verde le azioni "equity oriented", che richiedono un monitoraggio particolare



 Aumento dei programmi e delle azioni
Necessità di coinvolgimento di nuovo personale o di personale

nuovo
 PP1-PP3-PP6-PP12-PP14-PP15-PP16 l’attività è coerente con

quanto fatto finora e quindi probabilmente gestibile
 PP6-PP7-PP8 presentano aspetti innovativi importanti ovvero

azioni di «formazione, informazione, assistenza»
 PP2-PP4-PP5-PP9-PP10-PP11-PP13 presentano molte azioni

nuove alcune completamente diverse da quanto contenuto nel
PLP 2021 con conseguente necessità di ridefinire alcuni aspetti

 16 azioni "equity oriented« – una per ogni programma



PLP 2021 VS 2022: due esempi per tutti

incremento  notevole delle attività

ridefinizione delle attività



16 AZIONI «EQUITY ORIENTED»
1.8 Promozione di stili di vita salutari, con particolare riferimento all’alimentazione e all’attività fisica, 

per il contrasto di sovrappeso e obesità nei bambini
2.7 Agire sui territori con le lenti dell’equità
3.3 Sviluppare e promuovere la Rete WHP Piemonte tra le piccole e micro imprese
4.8 Equità e attività regolativa: impatto LR 9/2016 "Norme per la prevenzione e il contrasto alla 

diffusione del gioco d’azzardo patologico»
5.3 Prevenzione delle cadute in ambiente domestico nella popolazione anziana
6.5 Progettazione PMP
7.6 PMP Edilizia
8.6 PMP azione equity-oriented
9.8 Strumenti condivisi per la valutazione della salutogenicità dell’ambiente urbano a supporto 

dell’espressione di pareri
10.4 Prevenzione e controllo delle AMR e ICA sul territorio e nelle RSA
11.3 Azione sui determinanti di salute del bambino
12.5 Promozione della salute in contesti territoriali deprivati
13.5 Definizione di un programma di promozione della dieta sana, equilibrata e sostenibile per il 

contrasto di sovrappeso e obesità nei bambini
14.6 Accessibilità ai servizi di screening e cura delle malattie infettive croniche
15.9 Promozione della partecipazione e rafforzamento degli interventi per raggiungere sottogruppi 

svantaggiati della popolazione
16.4 Coordinamento e supporto delle attività regionali e locali di contrasto alle disuguaglianze di salute



Domande


