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Prevenzione degli incidenti stradali correlati all’uso di alcolici nel setting comunità con target gli adolescenti e i giovani attraverso interventi informativi, educativi, formativi ed organizzativi di promozione di una guida in stato di sobrietà.



	Destinatari finali


	Adolescenti e giovani adulti

	Destinatari intermedi


	Peer educator

Volontari Croce Verde

Gestori  locali  notturni e loro dipendenti

Medici di Medicina Generale

Adulti che operano a contatto con le famiglie 

( Volontari  ACAT)



	Setting
	Piazze in prossimita’ dell’uscita da bar ristoranti e pizzerie.

Discoteche


	Integrazione con azioni locali

· Reti OMS (HPH, HPS, Città Sane…)

· politiche di concertazione locale (Piani di Zona, Agenda 21, …)

· progetti/programmi locali
	Il progetto viene  viene formulato e realizzato dal Sert e dall’UONA di algologia con l’approvazione della Prefettura del VCO,

 nell’ambito del piano di interventi per la prevenzione dell’abuso di sostanze e per la prevenzione degli incidenti stradali da guida in condizioni di alterazione psicofisica.
E’  inserito nella rete dei progetti del “Tavolo Provinciale Algologia”, sottogruppo “prevenzione incidenti stradali”.
Si integra con i Progetti Promozione della salute in ambito scolastico, sul tema del rischio in adolescenza:  “Chi non risica?” ed altri.

	Tipologia dell’intervento

Ambientale (es: modifica mensa)

Altro (specificare)
	Informativo      x

Comunicativo  x

Formativo        x

Educativo         x
Organizzativo

Sviluppo di comunità x
Ambientale




ABSTRACT

Il progetto consiste nel riprendere il filone dell’intervento di “Sicura la notte”  per la prevenzione degli incidenti stradali da guida in stato di ebbrezza alcolica, si integra con altri progetti provinciali sul tema del rischio in adolescenza, in particolare con i progetti in ambito scolastico, “Chi non risica?” e “Meglio sapere, parliamo di sostanze”e con le attività di prevenzione dell’associazione ACAT.
Il progetto viene formulato e realizzato dal SerT (UOA Alcoologia), e dalle  le Associazioni “Contorno Viola”di Verbania, “Alternativa A….” di Domodossola e “P.A. Croce Verde di Gravellona Toce, nell’ambito del piano di interventi per la prevenzione dell’abuso di sostanze. 
L’intera architettura del progetto è volta a collegare due macro categorie di comportamenti a rischio, la guida di auto e motoveicoli e l’uso di bevande alcoliche, per la promozione di una cultura della sicurezza sulla strada, alla ricerca di indicazioni per meglio implementare future iniziative e per orientare le politiche decisionali. 
Si articola in sette fasi:

1) indagine conoscitiva sugli stili e i luoghi del divertimento giovanile ove si consumano alcolici. Ricerca sarà realizzata sul territorio da operatori dell’Associazione Contorno Viola di Verbania, attraverso tre “focus group” in tre scuole superiori della provincia e permetterà  di individuare quali sono i luoghi e i tempi prevalenti del divertimento  giovanile notturno in cui si fa consumo di alcol nella nostra Provincia (bar, discoteche, pub). 
2) Formazione degli operatori che costituiranno l’”equipe mobile” e realizzeranno l’intervento. Questa fase consentirà ai Peer Educator ed ai Volontari della Croce Verde di

· acquisire conoscenze (effetti di alcol e droghe sulla guida) ed abilità (uso dell’etilometro e del questionario).

· favorire la  condivisione dell’obiettivo e delle strategie  dell’intervento attraverso la costruzione di manifesti da utilizzare durante l’intervento stesso.

3) Costruzione di collaborazioni con i gestori dei locali del divertimento.

      Si intende sviluppare la collaborazione con i gestori di bar, ristoranti, pizzerie, 

      attraverso l’utilizzo di materiale informativo da distribuire al loro interno, nelle serate in cui
      si realizza nelle piazze adiacenti l’intervento di prevenzione e di controllo dell’alcolemia. 

      Si intende sviluppare la collaborazione con alcuni gestori di discoteche, che già hanno
      ospitato il progetto “Sicura la notte” nel 2005, migliorandola.
4) Intervento c/o i luoghi di divertimento giovanile notturno di sensibilizzazione alla guida sicura in sobrietà. Consiste nell’intercettare i giovani nei loro luoghi di divertimento e nelle zone di passaggio da un luogo all’altro offrendogli la possibilità di misurare l’alcolemia, di confrontarsi con dei peer educator sulla propria percezione di sicurezza alla guida, sulla decisione di guidare anche con alcolimetria elevata, o sulle modalità alternative di rientro al domicilio.
5) Elaborazione dei dati raccolti negli interventi notturni sul territorio e valutazione partecipata degli stessi da parte degli attori coinvolti.
6) Condivisione dei risultati degli interventi notturni sul territorio con MMG, Associazione ACAT al fine di implementare la diffusione di un sapere comune tra le figure autorevoli, soprattutto nelle piccole comunità di paese, in tema di salute e di valutazione del rischio.
      I Medici di Medicina Generale e gli adulti coinvolti, nell’ambito della loro attività con i

      giovani, dovranno svolgere con maggiore consapevolezza un ruolo importante nei confronti

      di un atteggiamento di sobrietà, e/o di ricerca di soluzioni sicure nel mettersi alla guida di un

      autoveicolo.

      Al termine del progetto, si intende condividere le evidenze emerse con il Settore Educazione

      alla Salute dell’ASL, per consentirne l’utilizzo nel mondo della Scuola, mettendo a

      disposizione il materiale prodotto.
  7) Valutazione finale del progetto e stesura relazione.
RELAZIONE  FINALE
1. IL CONTESTO DI PARTENZA

1.1Analisi del contesto di partenza
Il territorio della Provincia del VCO (Verbano Cusio Ossola) si sovrappone, con qualche approssimazione al territorio afferente all’Asl 14.

Su questo territorio, negli anni precedenti sono stati realizzati nell’ambito del piano di interventi per la prevenzione dell’abuso di sostanze, interventi diversi sul tema del rischio legato alla guida in stato di ebbrezza,in particolare si citano: 

“chi non risica?” , progetto realizzato nelle scuole medie superiori sul tema del rischio in adolescenza

“Sicura la notte”, progetto di prevenzione degli incidenti stradali da guida in stato di ebbrezza alcolica, sul cui, filone nasce questo progetto. IL ”Sicura la notte” nel corso di dieci interventi, ha permesso di contattare e sensibilizzare alcune centinaia di giovani del VCO e di somministrare il test alcolemico a 329 soggetti. I dati emersi mostrano come sia considerato pratica diffusa, e per molti “normale”, bere oltremisura e poi mettersi alla guida. Ben il 60% degli intervistati presentava livelli di alcolemia al di sopra dei limiti di legge, il 35% ha evidenziato livelli di alcolemia molto alti, oltre lo 0,99, ossia più del doppio del limite consentito. I colloqui intercorsi con i ragazzi che hanno misurato l’alcolemia hanno messo in luce abitudini diffuse e radicate a consumare molto alcol a prescindere che si debba guidare o meno La valutazione partecipata ci suggerisce l’importanza di sviluppare, contestualmente a questo intervento , una rete di alleanze che favorisca una assunzione di responsabilità della comunità.

Risultati della diagnosi educativa ed organizzativa
La diagnosi educativa è stata condotta con tecniche di tipo qualitativo attraverso la realizzazione di tre focus group in tre istituti superiori della provincia. Sono state esplorate:
1. Le modalità del consumo alcolico tra i ragazzi: A differenza dello scorso anno sembra maggiormente consolidata e diffusa anche tra i ragazzi più giovani l’abitudine dell’aperitivo e degli happy hour (momenti pre-serali in cui le bevande costano meno). 

Anche  in questo  segmento  della  giornata risulta   preoccupante   il   consumo  dei cocktail che
      hanno affiancato bevande più tradizionali legate all’aperitivo come il vino bianco o la birra.

      Questi momenti sono vissuti come una preparazione, “carburazione”, alla serata che vedrà un
      consumo continuo in alcuni casi fino a tarda notte. 
2. .Le valutazioni di rischio connesse al consumo di alcool e al successivo utilizzo dell’automobile Anche quest’anno si conferma la normalità del bere-guidare come binomio ben radicato nei comportamenti dei giovani:

· Mancata percezione dei rischi, convinzioni di essere comunque in grado di guidare

· Abitudine a questi comportamenti, vissuti come normali

· Mancanza di alternative praticabili, ad es mezzi pubblici

· I controlli delle forze dell’ordine risultano essere percepiti come episodici più che come un deterrente effettivo.

3. I luoghi/ locali dove questi comportamenti si sviluppano

      Oltre alle serate di venerdì e sabato, è    abitudine diffusa bere nelle feste studentesche(per le
      vacanze di Natale o per la fine della scuola) e nelle feste campestri estive, quando per gli
      studenti spesso non ci sono impegni di studio e di lavoro.

.     Sono stati, quindi individuati i luoghi più rappresentativi, nei tre poli della provincia.

Alla luce di quanto sopra emerso 
1. si è deciso di realizzare la metà delle uscite in occasione di feste studentesche e feste campestri estive, mentre l’altra metà delle uscite è stata realizzata in discoteche, pub, piazze, così come previsto inizialmente.
2. I risultati dell’indagine 2007 ed i risultati del precedente progetto “Sicura la notte” sono stati discussi e condivisi, durante il corso di formazione, con i Peer-Eucator e con i Volontari della Croce Verde, al fine di dare un indirizzo operativo all’intervento di councelling durante le uscite dell’equipe mobile. Dimostrazione di questo nuovo approccio,non più solo informativo, ma che intende invitare in modo incisivo, i giovani positivi all’alcol test a passare le chiavi dell’auto ad un amico sobrio, è testimoniato dal nuovo manifesto prodotto.
1.2 Alleanze tra gli attori interessati al progetto 

Gli attori interessati al progetto sono stati individuati in base al contributo dato in passato ad interventi di prevenzione, al loro ruolo professionale  e istituzionale, ed al radicamento nella comunità locale delle associazioni di cui fanno parte.

L’associazione di volontariato “Contorno Viola” e l’associazione di volontariato  “P.A. Croce Verde di Gravellona Toce”  hanno già collaborato attivamente alla realizzazione del precedente progetto “Sicura la notte”. Sono entrambe territorialmente radicate nel Verbano-Cusio.

L’associazione Alternativa A… è un’associazione di volontariato che da più di vent’anni si occupa di problematiche legate al mondo giovanile, al mondo della tossicodipendenza, con molte esperienza di interventi di prevenzione, anche in collaborazione con l’ASL 14, ed un forte radicamento sul territorio ossolano.

Si è scelto di seguire  anche un criterio geografico, nella ricerca delle collaborazioni, per poter più facilmente coinvolgere il mondo degli adulti (gestori dei locali del divertimento ed organizzatori di feste campestri) che ruota attorno alla gestione del divertimento giovanile.
Il corso di formazione è stato il momento privilegiato per saldare le alleanze tra membri del gruppo di progetto e membri dell’equipe mobile. Tutti i membri del gruppo di progetto hanno partecipato a vario titolo, alla gestione del corso, questo ha favorito la conoscenza personale e la condivisione degli obiettivi tra il gruppo e i volontari costituenti l’equipe mobile ( Peer Educator e Volontari Croce Verde). IL clima informale e la rigorosità del programma hanno favorito  la ricerca di nuove alleanze con la Protezione Civile per l’utilizzo del mezzo mobile, durante le uscite nelle piazze.  

I Volontari della Croce Verde ci hanno stimolati  al coinvolgimento, per progetti futuri, di altre associazioni del soccorso associate ANPAS.
1.3 Andamento Gruppo di Progetto
Il gruppo di progetto è costituito da operatori del Sert dell’ASL 14 e da operatori delle associazioni di volontariato: Contorno Viola di Verbania, Alternativa A.. di Domodossola,  Croce Verde di Gravellona Toce,  con le quali è stato discusso il progetto già in fase di progettazione. 

Ogni associazione , nel proprio ambito ha individuato, in base alla loro esperienza, gli operatori da mettere a disposizione del progetto.

La Determina dirigenziale Sert e le Convenzioni tra l’ASL e le associazioni sopra citate sono gli atti amministrativi che hanno sancito l’attivazione ufficiale del progetto.     

Il gruppo di progetto si è consolidato nel corso del lavoro di equipe, procedendo alla programmazione e gestione delle singole fasi del progetto.
1.4  Promozione del Progetto
 Il progetto è stato presentato alla direzione dell’ASL, ai Direttori dei tre Distretti Sanitari, del Prefetto del VCO, dei Vertici delle Forze dell’ordine, all’Ufficio Scolastico Provinciale, ai sindaci,durante l’evento conclusivo di presentazione alla comunità locale dei risultati del precedente progetto “Sicura la notte”.

Durante la prima Uscita è stato registrato un servizio con la TV locale (Tele VCO) per il programma mensile dell’ASL “Vivere in Salute”.
Ovunque si è raccolto unanime consenso da parte della comunità locale sull’importanza di affrontare questi temi.
2. PROGRAMMA DELLE ATTIVITA’ E GERARCHIA OBIETTIVI 
	Data
Periodo
	Obiettivi

(delle attività)
	Attività
	Risultati
	Difficoltà 

ed Opportunità

	Aprile 2007
	Maggiore conoscenza del fenomeno nel contesto locale


	Indagine conoscitiva sull’evoluzione degli stili e delle modalità del divertimento giovanile notturno
	Vedi report  allegato
	

	In itinere, da aprile 2007
	Sostegno del messaggio educativo da parte dei gestori dei locali
	Sensibilizzare i gestori dei locali notturni del divertimento giovanile ai fini della realizzazione dell’intervento sui giovani nei pressi dei loro locali, sviluppare forme di  collaborazione con loro
	Alta % di gestori di bar, ristoranti e pizzerie che hanno accettato di sostenere il progetto.
	Difficoltà: necessità di molto tempo a disposizione e di elasticità di orario.

Opportunità: sviluppare collaborazioni.

	28-03-07

03-04-07

11-04-07
	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto


	Formazione equipe mobile:
· utilizzo etilometro 
· aggancio relazionale
· aspetti legislativi ed epidemiologici
· produzione di materiale informativo.
	Aumento ed elaborazione delle conoscenze relative alla problematicità del consumo di alcolici.

Produzione di Manifesti
	Il corso di formazione è stato lo strumento principale per la condivisione e la creazione delle alleanze nel gruppo operativo. Abbiamo usufruito di benefit relazionali dovuti alla presenza di personale già formato

	Da aprile 2007 

A ottobre 2007
	Cconsapevolezza del proprio stato psicofisico al momento di mettersi alla guida Decisione di far guidare un conducente sobrio
	Interventi dell’equipe mobile sul territorio
	Sono stati effettuati 

n. 13 interventi  n. 735 giovani si sono sottoposti a prova alcolimetrica, breve councelling, compilazione di un questionario.
	L’utilizzo del mezzo mobile della Protezione Civile, nelle piazze ha funzionato da richiamo per i giovani

	Febbraio - Maggio 2008
	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto
	Elaborazione dati e valutazione partecipata degli stessi
	Report di analisi dati
	E’ previsto in autunno un incontro del gruppo di progetto con i Peer-Educator ed i volontari per la discussione del report di analisi dati. 

	Novembre 2009
	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto
	Condivisione risultati con Medici di Medicina Generale
	Discussione c/o UCAD (Ufficio Coordinamento Attività Distrettuali) di un documento di sintesi dell’attività del progetto e presentazione di una locandina che richiama il tema del progetto, da esporre negli ambulatori di medicina di base;   individuazione in quella sede della strategia da seguire per il coinvolgimento dei MMG: è stato programmato nel febbraio 2009 un seminario di approfondimento sul tema della sicurezza stradale e la guida in stato si ebbrezza rivolto a tutti i MMG dei distretti
	L’impegno degli operatori ASL in altri progetti (Multicentrico regionale per PPA incidenti stradali) ha portato ad uno slittamento delle date.

	23 Aprile 2008
	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto
	Scuola Alcologica Territoriale II Modulo sul tema: Giovani e Alcol
	Aumento della consapevolezza da parte delle famiglie dei CAT dell’importante ruolo di testimonianza che possono svolgere influenzando in atteggiamento di sobrietà e di guida sicura. 
	Discussione con le famiglie degli alcolisti in trattamento, secondo il metodo Hudolin, dell’impatto che la cultura alcolica ha sulle giovani generazioni e sui relativi rischi connessi alla guida, partendo dall’analisi dei risultati dei dati raccolti con i questionari.


3. VALUTAZIONE DI PROCESSO E DI RISULTATO

3.1 Valutazione di Processo
	Obiettivi


	Punto critico-Indicatori di processo
	Risultati

	Maggiore conoscenza del fenomeno nel contesto locale


	Realizzazione di tre Focus group
	Si sono realizzati tre Focus group in tre istituti superiori dei tre poli della provincia.
Sono stati coinvolti 24 giovani (13 F, 11 M).

Report allegato

	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto locale
	Corso di formazione “all’Equipe Mobile”

N. Incontri di 3 ore 

N. Partecipanti 

	N. tre incontri di tre ore.

N. partecipanti
16 Volontari Croce Verde(età 21-36 anni)

  7  PeerEducator (età 17-23 anni)
Clima favorente la costruzione di alleanza nel gruppo operativo.

Produzione Manifesti per postazione e per Ambulatori MMG.

	Sostegno del messaggio educativo da parte dei gestori dei locali
	Numero gestori contattati che espongono il materiale informativo proposto
	4 dei 5  gestori contattati per ospitare la postazione che hanno accettato.



	Cconsapevolezza del proprio stato psicofisico al momento di mettersi alla guida
	Almeno 12 interventi presso i luoghi del divertimento giovanile.

Numero di giovani che si sottopongono all’alcolimetria, counceling, questionario.
	N. 13 interventi

N.735 giovani contattati, di cui il 23,1% femmine e il 76,9% maschi.

	Maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto
	Almeno tre iniziative
	Programma tele VCO “Vivere in Salute”

Incontro Associazione A.C.A.T.

Incontro MMG mediante incontro con i loro rappresentanti presenti c/o UCAD


Considerazioni

1) Ricerca esplorativa sull’evoluzione degli stili e delle modalità del divertimento giovanile notturno, realizzata con tecniche di tipo Qualitativo, focus-group, pur dandoci un’immagine statica dei luoghi e dei tempi del divertimento ci ha consentito comunque di programmare le uscite sul territorio nei successivi sei mesi.

Il campione dei Focus group è stato prevalentemente femminile, al contrario di quanto si è riscontrato nelle uscite. 
2) Corso di formazione “all’Equipe Mobile”

I docenti sono stati gli operatori del Gruppo di Progetto (sia ASL che delle Associazioni).La presenza di alcuni Peer Educator e volontari della Croce Verde che avevano partecipato al precedente progetto ha favorito la creazione di un clima costruttivo.

3)Sia le attività di coinvolgimento dei gestori dei locali, che la formazione di Volontari e Peer Educator, sono state facilitate dal precedente progetto “Sicura la notte” di cui questo progetto ne è un’evoluzione.

4)  L’aver avuto a disposizione due etilometri ha consentito di attivare due equipe operative per ogni uscita, che hanno lavorato contemporaneamente¸ 

questo ha consentito un maggior numero di contatti (pressoché il doppio dei contatti del progetto precedente a parità di uscite) evitando “code” alla postazione; ciò evidenzia l’ampio interesse che i giovani mostrano per questo tipo di iniziative.

5) Già nel precedente progetto era scarsa la quota femminile nel gruppo dei giovani che hanno aderito al progetto. Nonostante l’attenzione degli operatori verso questo aspetto la rappresentatività della componente femminile risulta presumibilmente ridotta. 
3.2 Valutazione di risultato

	Obiettivi
	Indicatori
	Risultati

	Ambientale Predisponente

Maggiore conoscenza del fenomeno nel contesto locale
	N. Focus Group negli Istituti scolastici Superiori della Provincia per la realizzazione dell’ indagine esplorativa
	N. tre focus group

Report  di ricerca allegato

	Ambientale Predisponente

maggiore conoscenza del fenomeno da parte del contesto

	Numero di eventi informativi e di ricerca di strategie comunicative
	Programma tele VCO “Vivere in Salute”

Incontro Associazione A.C.A.T. (35 presenti)

N. tre incontri MMG (da realizzarsi).

Presentazione progetto al “Tavolo Provinciale di Algologia”ed attivazione sottogruppo “Giovani e Incidenti stradali”

	Ambientale Rinforzante

sostegno del messaggio educativo da parte dei gestori dei locali
	Percentuale di gestori contattati che espongono il materiale informativo proposto.

N. di gestori di discoteche e pub contattati, che accettano di ospitare la postazione al loro interno. 
	70 % dei gestori contattati per la distribuzione di materiale informativo  hanno accettato.

4 dei 5  gestori contattati per ospitare la postazione hanno accettato.

	Comportamentale Predisponente 

consapevolezza del proprio stato psicofisico al momento di mettersi alla guida
	Alcolimetrie effettuate e confronto del dato con la percezione soggettiva

	Sono stati contattati 735 giovani, sottoposti ad alcolimetria e questionario

Il 49,8 % del campione si percepisce alterato dall’alcol

Il 50,8 % del campione presenta un’alcolemia superiore a 0,5 gr/L

Il 36,6 % di coloro che intendono guidare al rientro presentano un’alcolemia superiore a 0,5

Report allegato.

	Comportamentale Abilitante

individuazione di possibili soluzioni alternative alla guida
	Tipologia di soluzioni prospettate 
	Al momento non vi sono servizi di trasporto pubblico; 

Il servizio di trasporto gratuito messo a disposizione dai gestori dei locali viene al momento scarsamente utilizzato;

Il taxi viene raramente utilizzato;

L’ipotesi di chiamare un adulto per il trasporto non viene mai realizzata;

La decisione di far guidare un amico “meno ubriaco”comincia a farsi strada e sembra essere l’unica soluzione percorribile. 

	Comportamentale Rinforzante

intervento dei pari
	Clima rilevato nel corso dell’intervento
	Il clima creatosi, in tutti e 13 gli interventi, tra Peer Educator e giovani è stato buono, spensierato ma nel contempo puntuale nel sottolineare le condizioni psicofisiche dei giovani e nel suggerire alternative alla guida, spesso mimando il gesto del passaggio delle chiavi ad un amico sobrio così come suggerito dai manifesti presenti nella postazione.


Considerazioni

1)Il nascere nell’autunno 2007 del Tavolo Provinciale di Algologia con l’attivazione del gruppo provinciale di lavoro giovani e incidenti stradali”, sotto la la spinta dei precedenti progetti su questo tema, sia in ambito scolastico che territoriale ha permesso di contestualizzare in ambito provinciale i vari progetti in corso, e potrà consentire l’individuazione di strategie di intervento future.

2) ) Il sostegno al messaggio educativo da parte dei gestori dei locali realizzato attraverso lo sviluppo di collaborazione con i gestori dei locali notturni che hanno ospitato al loro interno l’equipe e la postazione del progetto, e lo sviluppo di collaborazione con i gestori di bar, ristoranti, pizzerie, che hanno accettato di distribuire al loro interno materiale informativo, e di esporre le locandine del progetto, nei giorni precedenti la serate in cui si realizza nelle piazze adiacenti l’intervento di prevenzione, pur necessitando di molto tempo (messo a disposizione dagli operatori delle associazioni Contorno Viola ed Alternativa A…) ha consentito di attivare una sensibilità presente e diffusa negli adulti, sul tema dei comportamenti giovanili a rischio,e di porre i primi semi per una collaborazione futura.
3) Il questionario somministrato ai giovani contattati sviluppa tre temi distinti.
· La prima parte prova ricostruire le principali variabili sociografiche (sesso, età, condizione professionale, ecc…) delle persone che hanno accettato di rispondere al questionario.

·  la parte centrale si propone di esaminare le modalità legate agli spostamenti (utilizzo dell’auto, patente, ecc..) verso/da l’evento in oggetto mentre.

·  la parte conclusiva si riferisce allo stato di ebbrezza, confrontando la percezione dei soggetti con i risultati dei test. Infine ai soggetti è stato chiesto, a mò di congedo, se, dopo i risultati del test, intendessero comunque guidare. Il valore delle risposte non è importante tanto sul piano comportamentale (le persone cambiano idea e probabilmente decidono poco più tardi cosa fare, magari confrontandosi con gli amici, ecc…) quanto su quello degli atteggiamenti, ossia relativamente alle intenzioni di guida. Le risposte a questa domanda vengono confrontate con i dati sullo stato di ebbrezza, per cercare qualche indicatore di comportamento attendibile. 120 persone dichiarano la propria intenzione di guidare anche se sanno, o meglio pensano, di non essere in condizione ottimali. 
4. RISULTATI E CONCLUSIONI

Il nucleo centrale del progetto consiste nelle uscite nei luoghi del divertimento per contattare i giovani proponendogli un intervento informativo-educativo, ma per far ciò sono stati necessari numerosi interventi sui vari soggetti della comunità locale (destinatari intermedi) che hanno impattato con la cultura generale degli adulti della comunità.

La ricerca esplorativa realizzata tra i giovani delle scuole superiori (16-20 anni),  oltre a darci le basi per la programmazione organizzativa delle uscite, ci ha confermato che bere alcolici è una attività che nella maggior parte dei casi avviene nel gruppo e per il gruppo, come ritualità di identificazione, affermazione di piacere e anche come espressione della propria identità non più infantile. Anche in questa seconda edizione si conferma la normalità del bere-guidare come binomio ben radicato nei comportamenti dei giovani:

· Mancata percezione dei rischi, convinzioni di essere comunque in grado di guidare

· Abitudine a questi comportamenti, vissuti come normali

· Mancanza di alternative praticabili, ad es mezzi pubblici

· I controlli delle forze dell’ordine risultano essere percepiti come episodici più che come un deterrente effettivo.
Il corso di formazione rivolto a Volontari e Peer Educator si è arricchito della presenza di personale gia formato nel precedente progetto, dotato di forte e contagiosa motivazione.

Il coinvolgimento dei gestori dei locali, non solo Pub e Discoteche, ma  anche ristoranti, bar, pizzerie ha consentito di ampliare la base di consenso al progetto, tra gli adulti dedicati ad attività commerciali per la gestione del divertimento.
Sono stati realizzate 13 uscite notturne (dalle ore 23,00  alle ore 3,00), tra aprile e ottobre2007 e sono stati contattati 735 giovani. Tutto il territorio provinciale è stato raggiunto, con una scontata prevalenza per i centri (e per gli eventi) più grandi. Poco meno del 90% dei giovani sono residenti in comuni della provincia e, complessivamente, poco meno della metà risiedono nei centri più grandi. Le femmine rappresentano poco meno di un quarto del campione. Di tutte le possibili distorsioni nella corrispondenza tra campione e universo di riferimento questa è quella che si accetta con minore preoccupazione soprattutto perché i comportamenti di guida, focus del progetto, sono più tipicamente maschili. Le fasce di età più rappresentate sono: 
· 18-21 anni, (32,2% del campione) fascia dei cosiddetti neopatentati, cui il Codice della Strada assegna alcune limitazioni e un inasprimento delle sanzioni in caso di infrazione. Nonostante sia costruita accorpando solo 4 anni di età, risulta ‘molto’ rappresentata nel campione (seconda solo alla fascia 22-29), indicazione importante del target cui il progetto si rivolge.

· 22-29 anni (37 % del campione).. 
La maggioranza dei maschi intervistati, quasi 2 su 3, si dichiara lavoratore (o in cerca di occupazione) mentre la metà delle femmine risulta ancora all’interno del circuito formativo. 

L’analisi delle modalità di spostamento verso/dal luogo di ritrovo mostra ovviamente l’auto come mezzo di riferimento per queste fascie di età. . Rimane, comunque, una quota significativa e interessante di ‘non corrispondenza’ tra andata e ritorno. Non essendo un comportamento automatico c’è spazio per la variabilità individuale: eventuali campagne preventive (ad esempio il guidatore designato) dovrebbero approfondire questi aspetti per indirizzare comunicazioni sociali.

L’analisi della percezione del proprio stato di ebbrezza mostra come complessivamente la maggior parte dei soggetti (49,4 % del campione) ritiene di essere in una condizione di sobrietà. 

Il  49,2 % degli intervistati  presenta tassi di concentrazione alcolica che rientrano nella normalità

Per quanto la questione sia un po’ capziosa non si sa se ritenere che siano solo la metà o addirittura la metà … certamente l’8,6%  presenta un alcolemia decisamente elevata ( oltre 1,5 gr/l). . 

Incrociando i dati relativi alla percezione del proprio stato di ebbrezza con l’intenzione di guidare al rientro emerge che 120 persone dichiarano la propria intenzione di guidare anche se sanno, o meglio pensano, di non essere in condizione ottimali.

Incrociando i dati relativi all’alcolemia con l’intenzione di guidare emerge che sono 108 le persone che decidono di guidare anche se il test li colloca nella fascia dell’illegalità e del rischio ( il 36,6% di coloro che intendono guidare al rientro). 

La differenza tra il ‘percepito’ e il ‘reale’ rappresenta un eccellente campo di lavoro per future implementazione del progetto. Alcune realtà che da tempo lavorano su questa doppia dimensione, stanno ad esempio valutando se più test ripetuti nel tempo, in cui il soggetto confronta l’autopercezione con i risultati reali, finiscano per ‘educare’ il soggetto ad una più precisa percezione del proprio stato psico-fisico. Rimane, comunque,  una quota del tutto significativa di persone (108) che decidono di guidare pur essendo consapevoli delle proprie condizioni psicofisiche non ottimali. Come dire che occorre ancora lavorare sulla comunicazione dei rischi connessi alla guida in stato di ebbrezza (ambito della consapevolezza) per poi affrontare il meccanismo per cui ‘guido se penso di non essere ubriaco’, indipendentemente dai risultati del test.

L’analisi dei risultati dei questionari raccolti durante le serate e la loro valutazione partecipata tra gli operatori del gruppo di progetto ci suggerisce di implementare questo tipo di intervento educativo che incontra il consenso dei giovani, migliora la sensibilità della popolazione giovanile sui rischi dell’uso di alcol e droghe, migliora la percezione del proprio stato psicofisico ed aumenta la consapevolezza dei rischi, soprattutto nell’ambito delle serate di divertimento cosiddette normali. Ci offre inoltre la possibilità, con opportune correzioni al questionario di rilevazione, di indagare in modo più approfondito le modalità di utilizzo dell’auto come copia o come gruppo di amici e le relative implicazioni rispetto all’ipotesi del “guidatore designato”. 
La discussione dei risultati del progetto con il direttore del Distrtto ed i rappresentanti dei MMG in sede istituzionale quale è l’UCAD (Ufficio Coordinamento Attività Distrettuali) ci ha consentito di coprogettare con loro un seminario di approfondimento sul tema alco-guida e sicurezza stradale rivolto  a tutti i MMG e di aprire la possibilità di futuri approfondimenti sul tema dell’uso-abuso di alcol e altre droghe.

4. STRUMENTI E DOCUMENTI PRODOTTI
STRUMENTI
1) Determinazione Dirigenziale n. 43 del 13/11/2006, con la quale viene formalizzato il gruppo di lavoro degli operatori Sert  coinvolti nel progetto; ne vengono definiti ruoli e compiti.

2)  Delibera n. 387    del  21/11/2006   con la quale vengono stipulate le convenzioni con le associazioni del privato sociale

· “Alternativa A…”ONLUS di Domodossola

· “Contorno Viola” di Verbania

· P.A .”Croce Verde” di Gravellona Toce.
3) Programma corso di formazione ai volontari della Croce Verde ed ai Peer-Educator
DOCUMENTI
4) Report  ricerca esplorativa condotta con il metodo dei focus-group, sull’evoluzione degli stili e delle modalità del consumo alcolico, e sui luoghi più rappresentativi del divertimento giovanile notturno.

5) Report di analisi dei dati raccolti con il questionario durante le uscite sul territorio
6) Documento di sintesi dei risultati del progetto consegnato ai MMG
MATERIALI
7) Questionario utilizzato dagli operatori dell’equipe mobile nel contattare i giovani durante le uscite notturne..

8)  Manifesto e locandine prodotti durante gli incontri di formazione e destinati alla postazione per l’intervento sul territorio ed alla pubblicizzazzione dell’intervento stesso.
9) Manifesto prodotti durante gli incontri di formazione, per gli ambulatori dei Medici di Medicina Generale.

6. COMPETENZE  AQUISITE

Gli operatori del gruppo di progetto, hanno incrementato capacità progettuali e di valutazione fondamentali per la pianificazione di altri successivi progetti (es. progetto multicentrico regionale PPA incidenti stradali).
IL consolidarsi di capacità relazionali sia tra operatori sanitari che con operatori delle istituzioni e politici, unitamente ad una maggiore conoscenza dei giovani e del territorio favorisce la creazione di alleanze locali (es.Tavolo provinciale di algologia, Protezione civile).

7. RENDICONTAZIONE ECONOMICA

	Tipologia di spesa
	Voci analitiche di spesa previste con eventuali modifiche *
	Auto/co-finanziamento
	Finanziamento richiesto
	Spese sostenute



	Personale


	RESPONSABILE PROGETTO
	4935,00
	
	

	
	DIRETTORE SERT
	3055,00
	
	

	
	EDUCATORE SERT
	840,00
	
	

	
	ASSISTENTE AMMINISTRATIVO SERT
	390,00
	
	

	
	PSICOLOGO

CONTORNO VIOLA
	
	3008,00


	3008,00

	
	DOTT. SCIENZE EDUCAZIONE CONTORNO VIOLA
	
	760,00
	760,00

	
	PEER CONTORNO VIOLA
	
	1056,00
	1056,00

	
	PSICOLOGO ALTERNATIVA A…..
	
	2632,00
	2632,23

	
	ANIMATRICE ALTERNATIVA A…
	
	2304,00
	2304,00

	Attrezzature 
	ETILOMETRO
	
	2100,00
	2100,00



	
	BOCCAGLI
	
	415,00
	415,20

	Sussidi 
	BROCHURE INFORMATIVA VOLANTINI LOCANDINE
	
	1000,00
	985,92

	Spese di gestione e funzionamento
	
	
	
	

	Spese di coordinamento
	MATERIALE DI SEGRETERIA

(vedi  nota 1)
	
	200,00
	253,65

	Altro 
	RIMBORSO SPESE USO AUTOMEZZO
	
	480,00
	440,00

	TOTALE
	
	9220,00
	13955,00
	13.955,00


Nota 1: Sono stati utilizzati materiali di consumo di uso corrente (cancelleria, pile ecc.) in uso al servizio.

IL RESPONSABILE DEL PROGETTO
                         IL REFERENTE AZIENDALE PES

    Dott.ssa Chiara CROSA LENZ                                                        Dott. Mauro CROCE

      (F.TO IN ORIGINALE)                                                                         (F.TO IN ORIGINALE)

PROGETTI DI PREVENZIONE DELLA SALUTE 2005-2006

PROGETTO “SICURA LA NOTTE 2”
ELENCO DOCUMENTAZIONE RELATIVA ALLA RENDICONTAZIONE ECONOMICA
( FATTURA N. 189 DEL 13.03.2007 Ditta Morgan Italia di €. 2307,60 (Acquisto etilometro  e     n. 2 conf. di boccagli)

( NOTA “ITAL TBS S.p.a.” del 25.07.2007 (prot. asl14 VCO n. 61290 del 26/07/2007) relativa all’acquisto di n. 2 confezioni di boccagli per un costo pari a €. 207,60

( FATTURA N. 30 DEL 12.07.2007 Associazione Alternativa A… pari ad €. 2195,75 

( NOTA DI RIMBORSO N. 07/2007 DEL 12.07.2007 Associazione Contorno Viola       pari    ad €. 2412,00

( FATTURA N. 85 DEL  24.12.2007 Associazione Croce Verde pari ad €. 440,00

( NOTA DI RIMBORSO N. 04/2008 DEL 15.05.2008 Associazione Contorno Viola       pari    ad €. 2412,00

( FATTURA N. 22 DEL 04.07.2008 Associazione Alternativa A… pari ad €. 3726,40

