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A) CONSIGLIO REGIONALE

D.c.r.17 luglio 2018 - n. X1/67

Proroga al 2019 del piano regionale di Prevenzione di Regione
Lombardia 2014-2018, ai sensi dell'Intesa Stato-Regioni del 21
dicembre 2017

Presidenza del Vice Presidente Borghetti

IL CONSIGLIO REGIONALE DELLA LOMBARDIA

Richiamata la deliberazione del Consiglio regionale 11 aprile
2017, n. X/1497 che approva il Piano Regionale di Prevenzione
2014 - 2018, ai sensi dell'Intesa Stato Regioni del 13 novembre
2014 e della legge regionale 30 dicembre 2009, n. 33 (Testo uni-
co delle leggi regionali in materia di sanitd);

Vista I'Intesa del 21 dicembre 2017 fra Governo, Regioni e
Province autonome di Trento e Bolzano, ai sensi dell’articolo 8,
comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131 (Disposizioni per I'a-
deguamento dell’'ordinamento della Repubblica alla legge costi-
tuzionale 18 oftobre 2001, n. 3) concernente la proroga del Piano
Nazionale per la Prevenzione per gli anni 2014-2018 e la rimodulo-
zione dei Piani Regionali della Prevenzione 2014 - 2018, che:

* estende al 31 dicembre 2019 la vigenza del Piano Nazio-
nale per la Prevenzione (PNP) per gli anni 2014-2018, delle
Azioni centrali di supporto e dei Piani Regionali della Pre-
venzione (PRP);

conferma per I'anno 2019 la struttura del PNP per gli anni
2014-2018, ovvero i Quadri logici centrali: macro obiettivi,
fattori di rischio/determinanti, strategie, obiettivi centrali,
indicatori centrali;

conferma ed estende al 2019 il documento per la valu-
tazione e, in particolare, il vincolo della certificazione ai
fini dell’accesso al finanziamento previsto dagli obiettivi di
Piano e agli «Standard» fissati al 31 dicembre 2018 degli
«ndicatori centrali» di cui all’Allegato T al PNP;

stabilisce che le Regioni e Province autonome procedano
alla rimodulazione dei propri PRR ai sensi del paragrafo
1.2 del «PNP 2014-2018» e del paragrafo 1 del «PNP 2014-
2018 - Documento di valutazione»;

stabilisce che le Regioni e le Province autonome adottino
e trasmettano i propri PRP rimodulati/prorogati al Ministe-
ro della Salute, il quale fornird riscontro in merito;

impegna il Ministero e le Regioni e le Province autonome
ad avviare entro il 30 settembre 2018 i lavori per I'elabora-
zione del nuovo Piano Nazionale per la Prevenzione per il
quinguennio 2020-2025;

Preso atto che, con nota dell’l8 febbraio 2018 - Protf.
n. 266898775 DGPRE in DOCSPA/PEC - il Ministero della Salute
ha comunicato che, a partire dal 2018, per tutte le fasi di monito-
raggio, rendicontazione, rimodulazione 2018 e proroga al 2019
dei PRR le Regioni e le Province autonome si devono avvalere
esclusivamente dello strumento ministeriale (piattaforma web)
messo a punto nell'ambito del Progetto CCM «Supporto ai Piani
Regionali di Prevenzione attraverso |'elaborazione e I'implemen-
tazione di un framework di monitoraggio» (programma CCM
2016 - Area Azioni Centrali - Ente partner Istituto Superiore di So-
nita (ISS), UO Universita Ca Foscari);

Tenuto conto delle indicazioni fornite dall’Intesa Stato Regioni
del 21 dicembre 2017 e di quelle del Ministero della Salute per
|"utilizzo e la validazione mediante la piattaforma web di suppor-
to ai PRP sopra citata, il cui accesso avviene attraverso creden-
ziali fornite dall’ISS;

Visto il presente documento di «Proroga al 2019 del Piano Re-
gionale di Prevenzione 2014-2018 di Regione Lombardia, ai sensi
dell'Intesa del 21 dicembre 2017» che ha tenuto conto delle indi-
cazioni sopra richiamate, e che:

* mantfiene e conferma |'organizzazione nei tredici pro-
grammi regionali per rispondere ai dieci Macro Obiettivi
Centrali del PNP 2014-2018;

* non modifica il Quadro logico regionale, ovvero il nume-
ro, la denominazione e gli obiettivi dei programmi del PRP
2014-2018, cosi come approvato con deliberazione del
Consiglio regionale 1497/2017;

* conferma le azioni e i relativi indicatori standard dei pro-
grammi regionali;

¢ interviene esclusivamente sui valori relativi agli indicatori sen-
finella presenti nel PRP prorogandoli al 2019 e, conseguente-
mente, rimodulandone per il 2018 parte di essi; fali modifiche
sono introdotte da una premessa generale relativamente a:

- cambiamenti di contesto con particolare riferimen-
to ai cambiamenti organizzativi introdotti con la Ir.
n. 33/2009, come modificata dalla legge regionale 11
agosto 2015, n. 23 (Evoluzione del sistema sociosanita-
rio lombardo);

- risultati offenuti nel biennio 2016/2017, includendo le
criticita riscontrate e i percorsi di miglioramento;

- orientamento generale/strategico (trasversale ai pro-
grammi) della rimodulazione;

Tenuto conto che la documentazione relativa alla rimodulazio-
ne e proroga al 2019 del Piano Regionale di Prevenzione 2014-
2018 di Regione Lombardia, ai sensi dell'Intesa del 21 dicembre
2017, e stata inserita e validata nella piattaforma web ministeriale
e successivamente trasmessa al Ministero della Salute con nota
Protocollo G1.2018.0009595 del 12 marzo 2018 per la valutazione
di congruenza con quanto previsto nell’Infesa citata;

Considerato che il Ministero della Salute, presa visione della
documentazione trasmessa da Regione Lombardia come sopra
specificato, ha dato atto che il percorso di rimodulazione e pro-
roga al 2019 del Piano Regionale di Prevenzione 2014-2018 di
Regione Lombardia, ai sensi dell'Intesa del 21 dicembre 2017, &
stato effettuato coerentemente alle previsioni della sopracitata
Intesa (Nota PEC0012022-20/04/2018-DGPRE-MDS-P);

Rilevato che I'attuazione del PRP rientra tra gli adempimenti
LEA in tema di prevenzione, la cui valutazione verrd effettuata
dal Comitato permanente per la verifica dell’erogazione dei LEA
in condizioni di appropriatezza ed efficienza nell’ utilizzo delle ri-
sorse, nonché la congruitd tra le prestazioni da erogare e le risor-
se messe a disposizione dal Servizio Sanitario Nazionale, come
previsto dall'Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005;

Ritenuto di approvare il documento «Proroga al 2019 del Pio-
no Regionale di Prevenzione 2014-2018 di Regione Lombardia, ai
sensi dell'Intfesa del 21 dicembre 2017», approvato con delibera-
zione della Giunta regionale 29 maggio 2018, n. XI/163 allegato
e parte infegrante e sostanziale del presente provvedimento;

Dato atto che il finanziamento per le attivitd indicate nel PRP per
I'anno 2018 & ricompreso nelle risorse gid definite dalla delibera-
zione della Giunta regionale 20 dicembre 2017, n. 7600 (Defermi-
nazioni in ordine alla gestione del servizio socio sanitario per I'e-
sercizio 2018) e gid assegnate alle aziende sanitarie con decrefo
del direttore generale 5 febbraio 2018, n. 1378, mentre per il 2019
il finanziamento sard considerato in sede di deferminazione delle
regole di gestione del servizio socio sanitario per I'anno 2019;

Rilevato che la lll commissione ha approvato a maggioranza
la proposta di atto amministrativo in argomento nella seduta del
27 giugno 2018, contestualmente ad alcune raccomandazioni
da trasmettere alla Giunta regionale;

Sentita la relazione della Il commissione «Sanitd e Politiche
socialiv;

con votazione nominale, che da il seguente risultato:

Consiglieri presenti: n. 66
Non partecipano alla votazione: n. 1
Consiglieri votanti: n. 65
Voti favorevoli: n. 40
Voti contrari: n. =
Astenuti: n. 25

DELIBERA

1. di approvare, tenendo conto di quanto indicato nelle pre-
messe, I'allegato provvedimento, quale parte infegrante e so-
stanziale, recante «Proroga al 2019 del Piano Regionale di Pre-
venzione 2014-2018 di Regione Lombardia, ai sensi dell'Intesa
del 21 dicembre 2017»;

2. di dare atto che il finanziamento per le attivitd indicate nel
PRP per I'anno 2018 & ricompreso nelle risorse gid definite dalla
deliberazione della Giunta regionale 20 dicembre 2017, n. 7600
(Determinazioni in ordine alla gestione del servizio socio sanitario
per l'esercizio 2018) e gid assegnate alle aziende sanitarie con
decretfo del direttore generale 1378/2018, mentre per il 2019 il fi-
nanziomentfo sard considerato in sede di determinazione delle
regole di gestione del servizio socio sanitario per I'esercizio 2019.

Il vice presidente: Carlo Borghetti

| consiglieri segretari : Giovanni Francesco Malanchini - Dario Violi
Il segretario dell'assemblea consiliare:

Mario Quaglini
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PIANO REGIONALE DELLA PREVENZIONE - PROROGA AL 2019

La Conferenza Stato-Regioni del 21.12.2017 ha approvato I'Intesa, ai sensi dell’art. 8, comma
6, della I. 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e
Bolzano concernente la proroga del Piano nazionale per la prevenzione per gli anni 2014-2018
e la rimodulazione dei Piani regionali della prevenzione 2014 — 2018. In sintesi tale Intesa:

e estende al 31 dicembre 2019 la vigenza del Piano Nazionale per la Prevenzione (PNP)
per gli anni 2014-2018, delle Azioni centrali di supporto e dei PRP

e conferma per 'anno 2019 la struttura del PNP per gli anni 2014-2018, ovvero i Quadri
logici centrali: macro obiettivi, fattori di rischio/determinanti, strategie, obiettivi
centrali, indicatori centrali;

e estende al 2019 il documento per la valutazione, ed in particolare, il vincolo della
certificazione ai fini dell’accesso al finanziamento previsto dagli obiettivi di piano e gli
“Standard” fissati al 31 dicembre 2018 degli “Indicatori centrali” di cui all’Allegato 1 al
PNP.

Al fine di consentire il raggiungimento entro il 31 dicembre 2019 degli standard regionali degli
indicatori centrali, le Regioni e le Province Autonome procederanno alla rimodulazione dei PRP
per gli anni 2018 e 2019, secondo standard e criteri richiamati nell'intesa stessa; entro il 28
febbraio 2018 il PRP rimodulato andra trasmesso al Ministero della salute, il quale fornira
riscontro in merito entro il 30 marzo 2018. Entro il 30 aprile 2018, Regioni e Province
Autonome adotteranno i PRP rimodulati/prorogati e li trasmetteranno al Ministero della salute
entro il 31 maggio 2018.

Cambiamenti di contesto
L'approvazione della I.r. 30 dicembre 2009, n. 33 (Testo unico delle leggi regionali in materia

di sanita) come modificata dalla l.r. 11 agosto 2015, n. 23 (Evoluzione del sistema
sociosanitario lombardo: modifiche al Titolo | e al Titolo Il della l.r. 30 dicembre 2009, n. 33
‘Testo unico delle leggi regionali in materia di sanita’) e s.m.i., ha introdotto dei cambiamenti
organizzativi che, per diversi aspetti, hanno avuto una ricaduta operativa e funzionale anche
nell’lambito della prevenzione.

La nuova legge regionale ha:

1. integrato I'ambito sanitario con quello sociosanitario;

2. individuato nel PRP lo strumento di programmazione regionale quinquennale per tutta
I'area della prevenzione e della promozione e tutela della salute in coerenza con gli
indirizzi nazionali;

3. istituito le Agenzie di Tutela della Salute (ATS) e le Aziende Socio Sanitarie territoriali
(ASST);

4. stabilito, all’art. 4 bis, comma 3, che il Consiglio regionale, in coerenza con gli obiettivi
regionali, approvi il PRP.

Il nuovo modello organizzativo ha separato le funzioni chiave dell’intero sistema, affidando la
programmazione e la governance alla Regione ed alle Agenzie di Tutela della Salute - ATS,
I’erogazione delle prestazioni alle Aziende Socio Sanitarie Territoriali - ASST - e erogatori
privati accreditati, ed il controllo all’Agenzia di controllo del SSL in raccordo funzionale con le
ATS.

La nuova organizzazione territoriale ha determinato I'accorpamento delle 15 ASL in 8 ATS, i cui
ambiti territoriali di riferimento (popolazione - anno 2016) sono di seguito riportati:

e ATS di Bergamo, popolazione residente: 1.108.298;
e ATS di Brescia, popolazione residente: 1.163.407;

e ATS della Brianza, popolazione residente: 1.205.330;
e ATS dell’lInsubria, popolazione residente: 1.434.852;
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e ATS della Citta Metropolitana di Milano, popolazione residente 3.437.922;
e ATS della Montagna, popolazione residente: 337.302;

e ATS di Pavia, popolazione residente: 547.926;

e ATS della Val Padana, popolazione residente: 773.312.

In attuazione di quanto stabilito all’art. 4 bis, comma 3, delle Ir 23/2015, con
Delibera del Consiglio Regionale N. X/1497/2017 é stato assunto il PRP 2014 - 2018
che, pur non modificando il PRP a suo tempo approvato dal Ministero della salute, lo
ha aggiornato alla luce delle innovazioni del SSR introdotte dalla l.r. n. 23/2015.

Di seguito il link http://www.regione.lombardia.it/wps/wcm/connect/3e6d2d7f-c8f0-487d-
ae5fd7d4902a90a5/ DCR+_X1497-2017_PRP_+2014-
2018_AIll.+INDICATORI.pdf?MOD=AJPERES&CACHEID=3e6d2d7f-c8f0-487d-ae5f-
d7d4902a90a5

Risultati biennio 2016/2017: criticita riscontrate e percorsi di miglioramento
Il PRP ha individuato, per il raggiungimento dei 10 Macro Obiettivi Centrali (OC), 13 programmi
regionali per i quali sono stati definiti 29 indicatori sentinella, monitorati annualmente dal
Ministero della Salute (MS). Tutti i 13 programmi sono stati avviati a livello regionale ed
Aziendale (ATS e ASST).

La valutazione complessiva del Piano nel 2016 € risultata corrispondente a quanto previsto
dall’accordo Stato-Regioni del 25 marzo 2015 che aveva contemplato una valutazione di
processo del Piano, “misurata attraverso il livello di avanzamento dei programmi verso il
raggiungimento degli obiettivi specifici, attraverso lo scostamento tra valori osservati e valori
standard degli indicatori sentinella”. In particolare, I'esito si intende positivo se almeno il 70%
di tutti gli indicatori sentinella presenta uno scostamento tra valore osservato e valore
standard non superiore al 20%.

Nel 2016, la valutazione dei 29 indicatori sentinella regionali da parte del MS ha dato esito
positivo “...effettuato il calcolo dello scostamento tra valori osservati e standard al 2016 degli
indicatori “sentinella” individuati, Regione Lombardia risulta certificata per I'anno 2016, in
relazione al PRP, in quanto il 93% degli indicatori sentinella di tutti i programmi presenta uno
scostamento tra valore osservato e standard al 2016 non superiore al 20%"”.

In particolare 2 indicatori sentinella (il 7% del totale) —proporzione di casi di morbillo rosolia
notificati per i quali & stato svolto accertamento di laboratorio, screening tumore cervice
uterina tramite HPV DNA test - non hanno rispettato i valori previsti, in quanto si sono
discostati di oltre il 20% dal valore atteso.

Pur avendo conseguito per il 2016 una valutazione positiva, in funzione del percorso di
miglioramento da avviare di seguito si esplicitano gli aspetti di complessita/difficolta in questi
ambiti che conseguentemente indirizzano I'impegno regionale.

Relativamente alle criticita riscontrate, molte sono riconducibili alle modifiche introdotte dalla
nuova legge di evoluzione del SSR (23/2015) in merito all'assetto organizzativo di sistema ed
alle relative fasi di assestamento. Tali cambiamenti hanno creato alcune difficolta nella
definizione degli interlocutori territoriali in base alle nuove funzioni e nelle dinamiche
relazionali tra nuovi Enti.

In ambito vaccinale, una delle ricadute dettate dall’applicazione della l.r. 23/2015 e stato il
passaggio dell'erogazione delle vaccinazioni dalle ATS alle ASST, che si € rivelato elemento di
criticita del sistema che ha reso necessario un attento monitoraggio nel corso del biennio 2016
e 2017 dei passaggi della responsabilita nelle diverse fasi del processo vaccinale al fine di
evitare ricadute negative in termini di coperture.
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L’adesione all’offerta vaccinale sta inoltre risentendo della forte pressione dei movimenti NO
VAX e della minore percezione del rischio di contrarre malattie infettive (elemento quest’'ultimo
proprio legato all'effetto delle vaccinazioni), a cui ha fatto da contraltare la cosiddetta legge
nazionale relativa all’obbligo vaccinale (L. 119/2017).

Stante gli elementi sopra riassunti sono state messe in atto azioni di sostegno alla adesione
consapevole all'offerta vaccinale, quali l'avvio della campagna informativa regionale
"Wikivaccini" che, partendo dai riferimenti di letteratura sul fenomeno della “esitazione"
(gruppo sage WHO), si prefigge di aumentare il livello di consapevolezza dei genitori nella
efficacia dei vaccini e della loro sicurezza ( www.wikivaccini.com), ed azioni di riconoscimento
e sostegno delle alleanze positive per incrementare I'adesione, in particolare il coinvolgimento
dei pediatri di famiglia attraverso la puntuale segnalazione dei loro assistiti non aderenti per
azioni di recupero.

Nel corso del 2017 si é registrata una inversione di tendenza verso l'incremento delle
coperture.

In ambito di screening oncoloqici, i programmi di screening di colon retto e mammella sono
consolidati da anni in Regione Lombardia e ogni anno sono definiti obiettivi, risorse e sistemi di
monitoraggio per la loro piena implementazione. Al contrario, lo screening della cervice uterina
non é stato attivato in tutto il territorio regionale e quindi nel 2016 si & lavorato per definire gli
indirizzi tecnici e costruire la rete di riferimento. L'azione regionale si € quindi orientata ad
incrementare i livelli di copertura della popolazione target dei tre programmi di screening,
sostenere il processo per I'ampliamento delle classi di eta di screening colon retto e mammella
(DDG n. 3711 del 04/04/2017), attivare il programma di screening della cervice uterina su
tutto il territorio regionale in coerenza con la DGR n.7013 del 31/07/2017. Particolarmente
importante é stata la definizione dei laboratori di riferimento regionali per lo screening della
cervice uterina per l'implementazione del HPV DNA test.

Al fine di supportare il processo di implementazione degli obiettivi e sostenere il processo di
miglioramento continuo dei programmi, anche in riferimento all'ingaggio di fasce di
popolazione con fragilitd, si procedera con il coinvolgimento e l'attivazione di tutti i Centri
screening ATS nel percorso di cui al DDS 1935/2016 “Determinazioni in merito al
miglioramento dei programmi di screening oncologici mediante I'attivazione di percorsi di
«Audit Partecipato» che utilizzano il modello «<PRECEDE - PROCEED>».

Lo stato di avanzamento del Piano per il 2017 (secondo anno di vigenza) attraverso il
monitoraggio degli indicatori sentinella verra effettuato da Regione Lombardia entro il 31
marzo 2018 ed inviato al MS per la valutazione complessiva 2017.

Orientamento generale/strategico (trasversale ai programmi) della
rimodulazione

I principi ispiratori delle strategie regionali citati espressamente nel Piano Regionale della
Prevenzione sono I'equita, I'integrazione delle politiche e la partecipazione.

Nel Piano un forte accento & dato all'intersettorialita che possa tradursi in atti, accordi,
protocolli a supporto dell’integrazione e della trasversalita degli interventi proposti.

La Regione si & impegnata anche a produrre alcuni strumenti di comunicazione (video,
pubblicazioni scientifiche e divulgative) per condividere esperienze concrete di partecipazione
realizzate nell’ambito dei progetti del Piano regionale della prevenzione.

Azioni trasversali a supporto dei programmi del Piano della Prevenzione sono state la
formazione, il sistema informativo della prevenzione e le sorveglianze a supporto dei
programmi di sanita pubblica.

Non da ultimo quale elemento di innovazione va considerato quanto previsto all’art. 9 della L.r.
n.23/2015 relativamente alla presa in carico del paziente cronico e fragile. Il sistema
sociosanitario lombardo ha costruito nel tempo una rete di offerta articolata e differenziata,
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tuttavia, a fronte della complessita della domanda di salute di una popolazione con livelli di
fragilita e cronicita sempre maggiori, il sistema si &€ dimostrato non completamente adeguato a
superare la frammentazione dei processi erogativi che lo caratterizzano. Pertanto, si é
provveduto all’attivazione di modalita organizzative di presa in carico della persona cronica e
fragile, in grado di integrare le risposte ai bisogni, garantendo I'attivazione di piani di cura e
costruzioni di reti che integrino prestazioni sanitarie, sociosanitarie e sociali.

L’'orientamento generale/strategico, trasversale ai programmi del PRP, nella proroga al 2019 e
nelle parziali rimodulazione dell’attivita 2018, e stato fondamentalmente confermato in termini
di estensione territoriale, di destinatari, quantitativi e/o qualitativi, delle azioni e relativi
indicatori standard, questi ultimi modificati in alcuni casi a fronte dell’applicazione della legge
regionale n. 25/2015 (Evoluzione del sistema sociosanitario lombardo), che ha introdotto un
cambiamento delle competenze e della territorialita.
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P.1 PROGRAMMA: “"RETI PER LA PROMOZIONE DELLA SALUTE NEGLI AMBIENTI DILAVORO"

RIMODULAZIONE 2019

Razionale
Si confermano gli obiettivi del Programma 1. “Aziende che Promuovono Salute — Rete WHP
Lombardia” previsti nel PRP 2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della I.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefinisce:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata in
DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 (ex ASL) a 8 (ATS
- Agenzie Tutela Salute);

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali" per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di rischio
comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni € stato previsto I'avvio
dell'applicazione degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014
“Equity audit nei Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 1. “Aziende che Promuovono Salute — Rete
WHP Lombardia” un’azione specifica relativa alla funzione di Accountability perseguita a
livello regionale attraverso la raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai
programmi realizzati mediante I'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e
Banca Dati Pro.Sa.

Progetti

e P1.1 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment) e l'adozione di comportamenti sani nella popolazione
giovanile/adulta.

¢ P1.2 Promuovere l'adozione da parte delle imprese di percorsi di Responsabilita
Sociale

¢ P1.3 Ridurre il numero di fumatori. Estendere la tutela dal fumo passivo
¢ P1.4 Ridurre il consumo di alcol a rischio

¢ P1.5 Aumentare il consumo di frutta e verdura e ridurre il consumo di sale e
contrastare la carenza iodica

¢ P1.6 Aumentare l'attivita fisica delle persone

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17).

Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018.
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% Regione
Bollettino Ufficiale -11- Lombardia

Serie Ordinaria n. 31 - Giovedi 02 agosto 2018

P.2 Programma: “SCUOLE CHE PROMUOVONO SALUTE — RETE SPS/SHE LOMBARDIA"

RIMODULAZIONE 2019

Razionale
Si confermano gli obiettivi del Programma 2. “Scuole che promuovono salute — Rete SPS
Lombardia” previsti nel PRP 2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefinisce:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata
in DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG
Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 (ex ASL) a 8
(ATS - Agenzie Tutela Salute);

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali” per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di
rischio comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni € stato previsto I'avvio
dell'applicazione degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014
“Equity audit nei Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 2. “Scuole che promuovono salute — Rete
SPS Lombardia” un’azione specifica relativa alla funzione di Accountability perseguita a
livello regionale attraverso la raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai
programmi realizzati mediante l'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e
Banca Dati Pro.Sa.

Progetti

¢ P2.1 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment) e l'adozione di comportamenti sani nella popolazione
giovanile/adulta

e P2.2 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment) e l'adozione di comportamenti sani nella popolazione
giovanile/adulta

e P2.3 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment) e l'adozione di comportamenti sani nella popolazione
giovanile/adulta

¢ P2.4 Aumentare l'attivita fisica delle persone

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)
Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018
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Bollettino Ufficiale -13- Lombardia

Serie Ordinaria n. 31 - Giovedi 02 agosto 2018

P.3 PROGRAMMA: "PROMOZIONE DELLA SALUTE DEL BAMBINO E DELLA MAMMA NEL
PERCORSO NASCITA”

RIMODULAZIONE 2019

Razionale
Si confermano gli obiettivi del Programma 3. "Promozione della salute del bambino e della
mamma nel percorso nascita” previsti nel PRP 2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della I.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefinisce:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata
in DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ASL a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute e da 29 Aziende Ospedaliere a 27 Aziende Socio Sanitarie
Territoriali (ASST)

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali" per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di rischio
comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni € stato previsto I'avvio
dell'applicazione degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014
“Equity audit nei Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 3. "Promozione della salute del bambino e della
mamma nel percorso nascita” un’azione specifica relativa alla funzione di Accountability
perseguita a livello regionale attraverso la raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi
relativi ai programmi realizzati mediante I'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali
e Banca Dati Pro.Sa.

Progetti

e P3.1 Incrementare la pratica dell’allattamento materno esclusivo fino al sesto
mese (180 giorni di vita)

e P3.2 Mettere a sistema su scala regionale un programma di promozione
dell’allattamento al seno coerente al modello raccomandato da WHO UNICEF

e P3.3 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione nei bambini sino al
terzo anno attraverso la promozione di "competenze per la salute” nei genitori

e P3.4 Mettere a sistema su scala regionale il flusso screening neonatale

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)

Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018
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Serie Ordinaria n. 31 - Giovedi 02 agosto 2018

P.4 PROGRAMMA: “PROMOZIONE STILI DI VITA FAVOREVOLI ALLA SALUTE NELLE
COMUNITA"

RIMODULAZIONE 2019

Razionale
Si confermano gli obiettivi del Programma 4. “Promozione di stili di vita favorevoli alla
salute nelle comunita” previsti nel PRP 2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della I.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefinisce:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata
in DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ASL a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute e da 29 Aziende Ospedaliere a 27 Aziende Socio Sanitarie
Territoriali (ASST)

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali" per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di rischio
comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni & stato previsto I'avvio dell'applicazione
degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014 “Equity audit nei
Piani Regionali della Prevenzione in ltalia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 4. “Promozione di stili di vita favorevoli alla
salute nelle comunita” un’azione specifica relativa alla funzione di Accountability perseguita a
livello regionale attraverso la raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai
programmi realizzati mediante I'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e Banca
Dati Pro.Sa.

Progetti

e P4.1 Sviluppare sinergia con i Comuni e le Associazioni al fine di incrementare
I'offerta di azioni, basate su evidenze di efficacia e equity oriented, che
favoriscono uno stile di vita attivo su target specifici

e P4.2 Sviluppare un percorso intersettoriale finalizzato ad incrementare I'offerta
di alimentazione salutare nel pasto fuori casa (bar, ristoranti, ecc.) e la diffusione
di “baby pit stop” in aree commerciali

e PA4.3 Sostenere strategie intersettoriali innovative ed equity oriented in tema di
“invecchiamento attivo e in buona salute”, anche mediante partecipazione a
progetti di ricerca/azione dedicati con riferimento a politiche urbanistiche, di
inclusione, ecc.

¢ P4.4 Promuovere competenze negli operatori del Sistema Sanitario, Socio-
Sanitario e Sociale

e P4.5 Promuovere e sostenere alleanze pubblico-private per lo sviluppo di azioni
orientate al miglioramento della salute della comunita
Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)
Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018
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P.5 PROGRAMMA: “"SCREENING ONCOLOGICI"

RIMODULAZIONE 2019

Razionale
Si confermano gli obiettivi del Programma 5. “Screening oncologici” previsti nel PRP
2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della I.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefinisce:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata
in DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG
Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ASL a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute e da 29 Aziende Ospedaliere a 27 Aziende Socio Sanitarie
Territoriali (ASST)

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali” per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di
rischio comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni & stato previsto [|'avvio
dell'applicazione degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014
“Equity audit nei Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 5. “Screening oncologici” un’azione specifica
relativa alla funzione di Accountability perseguita a livello regionale attraverso la raccolta e
pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai programmi realizzati mediante I'utilizzo dei
Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e Banca Dati Pro.Sa.

Progetti

¢ P5.1 Garantire una corretta gestione delle anagrafiche dei residenti attraverso
le banche dati anagrafiche regionali e la disponibilita di volumi di prestazioni
erogabili per gli screening

¢ P5.2 Sostenere l'adesione agli screening attraverso la sensibilizzazione dei
pazienti e la razionalizzazione dell’offerta sanitaria

e P5.3 Aggiornare le Linee guida regionali per lo screening della cervice uterina
¢ P5.4 Messa a sistema dello screening della cervice uterina con HPV-DNA test

e P5.5 Definire indirizzi regionali in relazione a al tumore al seno eredo familiare,
e relativa adozione su tutto il territorio

¢ P5.6 Miglioramento qualitativo e reingegnerizzazione dei percorsi di screening
mammografico

¢ P5.7 Miglioramento qualitativo dei percorsi di screening colon rettale

Anno 2019

Si mantiene per il 2019 la rimodulazione prevista per il 2018, e si confermano gli obiettivi
previsti nel PRP 2014-18, integrando le azioni per quanto riguarda gli aspetti di
accountability .
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P.6 PROGRAMMA: “"PREVENZIONE DELLA CRONICITA

RIMODULAZIONE 2019
Razionale

Si confermano gli obiettivi del Programma 6. “Prevenzione della cronicita” previsti nel PRP
2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefiniscono:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata in
DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ex ASL a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute;

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali" per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di rischio
comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni & stato previsto l'avvio dell'applicazione
degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014 “Equity audit nei
Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 6. “Prevenzione della cronicita” un’azione
specifica relativa alla funzione di Accountability perseguita a livello regionale attraverso la
raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai programmi realizzati mediante
I'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e Banca Dati Pro.Sa.

Progetti

¢ P6.1 Definire modello di diagnosi precoce di condizioni di rischio aumentato per
MCNT (target 45-60) e relativa attivazione nell’ambito del “Piano d’azione
triennale per la presa in carico della cronicita e della fragilita in Regione
Lombardia 2015-18"

¢ P6.2 Aumentare l'offerta di approccio comportamentale (counselling) alle
persone con fattori di rischio per MCNT nell’ambito delle attivita di sistema per
la presa in cura delle persone con malattie croniche in stadio iniziale, non
complicate

e P6.3 Sviluppare programmi per promuovere e diffondere la pratica dell'esercizio
fisico, anche attraverso la prescrizione, nelle persone con patologie croniche,
ultra 64enni, gruppi target specifici (pazienti psichiatrici, ecc.)

¢ P6.4 Aumentare la conoscenza e la consapevolezza dei rischi e delle misure di
prevenzione degli incidenti domestici attuabili nella popolazione a rischio e nei
care giver

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)
Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018
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P.7 PROGRAMMA: “RETE REGIONALE PER LA PREVENZIONE DELLE DIPENDENZE”
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si confermano gli obiettivi del Programma 7. “Rete regionale per la prevenzione delle
dipendenze” previsti nel PRP 2014-18.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefiniscono:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata in
DG Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute);

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ex AS) a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute;

3) la denominazione dei documenti citati a riferimento, precedentemente indicati in
"Piani Locali di prevenzione dipendenze" che ora sono indicati come "PIL - Piani
Integrati Locali" per la promozione della salute e la prevenzione dei fattori di rischio
comportamentali.

Nella programmazione operativa dei progetti/azioni & stato previsto l'avvio dell'applicazione
degli strumenti di lettura/analisi dei bisogni esito del Progetto CCM 2014 “Equity audit nei
Piani Regionali della Prevenzione in Italia”.

Si inserisce per tutti i Progetti del Programma 7. “Rete regionale per la prevenzione delle
dipendenze” un’azione specifica relativa alla funzione di Accountability perseguita a livello
regionale attraverso la raccolta e pubblicazione di dati quali-quantitativi relativi ai
programmi realizzati mediante I'utilizzo dei Sistemi di sorveglianza. Survey regionali e Banca
Dati Pro.Sa.

Progetti

e P7.1 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment), la percezione del rischio e I'adozione di comportamenti
sani nella popolazione giovanile/adulta in relazione all’area dipendenze

e P7.2 Promuovere il potenziamento dei fattori di protezione (life
skills/empowerment) e |'adozione di comportamenti sani nella popolazione
giovanile/adulta

e P7.3 Ridurre il numero di fumatori. Estendere la tutela dal fumo passivo

e P7.4 Ridurre il consumo di alcol a rischio

e P7.5 Identificare tempestivamente i soggetti con problemi emozionali e/o
comportamentali e di disagio sociale

e P7.6 Aumentare la percezione del rischio e 'empowerment degli individui

e P7.7 Aumentare i soggetti con comportamenti corretti alla guida

¢ P7.8 Aumentare la conoscenza e la consapevolezza dei rischi e delle misure di
prevenzione attuabili nella popolazione generale a rischio, nei genitori e nei
caregiver

e P7.9 Migliorare la conoscenza del fenomeno e delle azioni di prevenzione da
parte degli operatori sanitari, MMG e PLS
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e P7.10 Promuovere/favorire I'adozione da parte delle imprese di buone prassi e
percorsi di Responsabilita sociale

e P7.11 Promuovere/favorire programmi di miglioramento del benessere
organizzativo nelle aziende

e P7.12 Sviluppare percorsi e strumenti interdisciplinari per la valutazione
preventiva degli impatti

e P7.13 Ridurre i rischi di trasmissione da malattie infettive croniche o di lunga
durata (HIV)

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)

Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018
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P.8 PROGRAMMA: “"PREVENZIONE, SORVEGLIANZA E CONTROLLO MALATTIE INFETTIVE"”
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si confermano gli obiettivi del Programma P.8 “Prevenzione, sorveglianza e controllo malattie
infettive” previsti nel PRP 2014-18 di cui alla DCR X/1497 del 11.4.2017.

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della I.r. 23/15
(riorganizzazione del SSR), si ridefiniscono:

1) il riferimento alla Direzione Generale competente a livello regionale, ora individuata in DG
Welfare (in cui sono confluite le competenze ex DG Famiglia e ex DG Salute)

2) il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ex ASL a 8 ATS -
Agenzie Tutela Salute e da 29 ex AO a 27 ASST (Azienda Socio Sanitaria Territoriale)

3) trasferimento di talune competenze; si citano quali esempi piu significativi:
- attivita vaccinale: la governance del processo rimane in capo ad ATS mentre erogazione
viene trasferita in ASST
- attivita ambulatori MTS e viaggiatori internazionali sono erogate da ASST

Progetti

¢ P 8.1 Mantenere e rafforzare la sorveglianza epidemiologica anche attraverso
I'integrazione con dati di laboratorio

¢ P8.2 Ridurre i rischi di trasmissione da malattie infettive attraverso il
sostegno e diffusione di pratiche di basate su prove di efficacia

¢ P8.3 Mantenere o aumentare le coperture vaccinali

¢ P8.4 Migliorare la preparedness, la gestione e la comunicazione inerenti le
emergenze infettive (progetto non piu attivo in quanto le attivita previste sono state
concluse nel 2017)

¢ P8.5 Promuovere azioni di miglioramento per le infezioni correlate
all’assistenza e antibiotico resistenza

Anno 2019
Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-18 (DCR X/1497 del 11.04.17)

Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018




%S6 %56 %S56< %S56< %56< %56<

EXLITYN

610C 810C £10T 910¢ STO0C vT0T duljeseg

eipiequo auoibay

(dNd T ®l19ge1 IpaA) YV'dd @ 1uolbay ajfep elaul iybojidals Ins ayejodfed (uenge Q0T Jad) wifeurddea ainyadod

2ju04

%48/v

eojewajew ejnw.iod

(g) nuapisal neu InoNuU aeI0]

aJojeuiwouaq

(v) @saw z [e 039|dwod 0[212 UOI 13BUIDIBA JeuU IAoNU (N

aJojesawnN

I}eU 1AONU 19U gIH ‘g 911ed3 ‘a1|a1Wol|od ‘ed1d uUe a[eulddeA ainyado)

auolziuyaq

1jeuddeA 24n342dod 9 d4ejudWINe 0 dJduUdjuep

oo1y109ds 0AILRIqO

1°€'8d/T°€'8V

ewwedsboid /auoizy

IAILLIANI FILLVIVIN OTTOH.LNOD 3 VZNVITOIAYOS ‘IANOIZNIATYd - 8 ewuwesbo.d

TTVNIDOVA J4NLYIMOD 31 FHINILNVIW ojoL

%06 %06 %062 %062 %063 %06< aJ0lep
6102 810T £10T 910T ST0Z $T0Z auleseg eipJequio auo1bay

ANIVIN

?juo4

00T X 17e214130U BI|0SO. Of|IqJ0W Ip ISED /01103e100R| IPp 0IJUSWELISIJE 0}OAS 01elS @ I[enb | Jad 11edyi3ou Bljosol ojjigiow Ip 1sed

eojewajew ejnw.aoy

1B21II0U B1j0SO0. Of[IqIoW 1P ISeD

aJojeuiwouaq

0110321008| Ip 01USWELIB00R 0}[OAS 03elS @ Irenb | Jad 13eolyI0U ©1j0S04 OjjIqloW Ip 1SeD)

aJojesawiny

11e01130U IpJequIO| ISeD | 1IN} Ip auoizezzidilouab @ o1101eIOqe| 1P IS0
'] Jad 10160j01q 1uoidwed 19p e}j0doel B| ainuesel eljosod e|ep 8 ofjigJow [9p suolzeuiwl|d,| Jad SjeuoizeN oueld [8p OMHAWE,||ISN

auoiziuyaa

oli03jeI0qe] IpP 13BP UOD duoizel63jul,] 0SiaARIE BYdue edibojolwapida ezuel|6IAI0S B 31eZI0)jel D DIDUdjURK

ooypads OAIIBIqO

1'8d/€-¢’'1'8'Y ewuwelbold /auoizy
JAILLIANI FILLVIVIA OTTO¥.LNOD 3 VZNVITOIAYOS ‘ANOIZNIATYUC - 8 ewuwedsboid
onjoLvioavi ojoML

1d OLNIWV.LYIOOV OLTOAS OLVLS 3 ITVND I ¥3d ILVOI4ILON IVIOSOY OTIISHONW Id ISVD Id ANOIZHOdOoud

6T0C @ 8T0C eboJoad/suoizejnpowiny - v113INILNIS IHOLVIIANI

8102 0ISOBD Z0 IPSACID - € 'U PUOUIPIO SlISS

8|oIoYN oullsjjog

|0N|

DIPIOQqWOT
auolbay

%



% Regione
Bollettino Ufficiale -27 - Lombardia

Serie Ordinaria n. 31 - Giovedi 02 agosto 2018

P.9 PROGRAMMA: “TUTELA DELLA SALUTE E SICUREZZA DEL LAVORATORE”
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si confermano gli obiettivi del Programma P.9 “Tutela della salute e sicurezza del lavoratore”
previsti nel PRP 2014- 2018 (ex DCR X/1497 del 11.04.17).

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15
(Evoluzione del sistema sociosanitario lombardo) si ridefiniscono gli ambiti territoriali di
riferimento che passano da 15 ex ASL a 8 ATS- Agenzia di Tutela della Salute.

Per meglio cogliere I'evoluzione dell'intervento regionali funzionale al raggiungimento
dell'obiettivo del programma P9.4 LA FORMAZIONE ALLA SALUTE E SICUREZZA si e
rimodulato I'indicatore di programma 9.4.1

Progetti
e P9.1 Sviluppo del Sistema Informativo della Prevenzione

e P9.2 Riduzione degli infortuni e delle malattie professionali. Si ricalcolano gli
specifici indicatori di programma 9.2.2, 9.2.4 e 9.2.5 ipotizzando un'azione di
riduzione costante, che prosegue anche per il 2019).

La rimodulazione degli indicatori di programma 9.2.2 assume i seguenti valori per
I'anno 2019:

o Riduzione tassi infortuni: la riduzione pari al 25% del valore baseline 2012
equivale ad un tasso del 2,33 al 2018; un ulteriore riduzione del 5% sul valore
baseline equivale ad un tasso di incidenza 2019 pari a 2,18.

o Riduzione infortuni agricoltura: il valore baseline 2012 & di 938, con riduzione
del 25%, nel 2018 il valore atteso € 704 infortuni ed € 657 proiettato al 2019.

o Riduzione tassi in edilizia: il valore baseline 2012 e 5,88, il valore atteso e 4,41
nel 2018, ed € 4,04 nel 2019.

o Tasso di decessi per incidente stradale in occasione di lavoro: nel 2019 valore
atteso - 24% su baseline 2012.

o Tasso di infortuni gravi per incidente stradale in occasione di lavoro: nel 2019
valore atteso - 12% su baseline 2012.

¢ P9.3 Il sostegno alle imprese

¢ P9.4 La formazione alla salute e sicurezza

L’attenzione del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali e di INAIL, DC
Prevenzione all'ipotesi di rivisitazione del vigente impianto normativo per la
formazione dei lavoratori - che punta alla valorizzazione dell’apprendimento per
competenza, spostando I'avvio del percorso formativo SSL nella scuola — rappresenta
un processo che richiede risorse ulteriori e tempi di realizzazione medio-lunghi.

Lo sviluppo di competenze in materia di salute e sicurezza sul lavoro (SSL) nei
curricula scolastici & oggetto di interventi che si innestano nei percorsi di realizzazione
dell’alternanza scuola-lavoro per gli studenti delle classi Il degli istituti di secondo
grado, condotti dalle ATS in collaborazione con INAIL Provinciale e con gli Ambiti
territoriali dell’Ufficio Scolastico Regionale, in coerenza con il Protocollo approvato con
DGR 5192 del 23.5.2016.

In questo contesto, continuano ad essere valorizzate le azioni coordinate ATS, INAIL,
USR a sostegno dell’applicazione del Protocollo per il soddisfacimento dell’obiettivo del
PNP/PRP, il cui indicatore specifico di attivita viene conseguentemente rimodulato. Nel
2018 — coerentemente con quanto descritto nel Razionale — si ritiene opportuno
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rimodulare I'obiettivo specifico regionale agendo sull’indicatore di programma al fine di
meglio cogliere [I'evoluzione dell'intervento regionale per il raggiungimento
dell’obiettivo. Si € abbandonata la proporzione di istituti scolastici che hanno aderito
alla progettazione regionale specifica a favore della rilevazione/valorizzazione degli
Accordi che i singoli territori sottoscriveranno con UST e Associazioni datoriali al fine di
facilitare la realizzazione di progetti di alternanza scuola-lavoro secondo le indicazioni
regionali, di cui alla DGR 5192 del 23.5.2016.

Fonte = ATS della Lombardia ed USR Lombardia

Valore atteso 2018 = 1 accordo per ATS (8 Accordi ATS)

Anno 2019

Si conferma la rimodulazione 2018 dell'obiettivo presente nel PRP 2014 - 2018 (ex DCR
X/1497 del 11.04.17).
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P.10 PROGRAMMA: “"INTEGRAZIONE SALUTE E AMBIENTE"”
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Nel quadro degli obiettivi e delle azioni volte ad incrementare la capacita di lettura e di
intervento sistemico sul territorio delle Amministrazioni e degli Enti locali, alle ATS & chiesto di
operare ai fini dell’integrazione delle informazioni ambientali con quelle per la tutela della
salute dei cittadini.

Per la tutela del cittadino, I'adozione a livello centrale degli esiti del progetto CCM Tools for
Health Impact Assessmentt (TAHIA) — Strumenti per la Valutazione di Impatto sulla salute
Pubblica (VIS) nelle procedure di valutazione ambientale di piani, progetti e programmi, € uno
degli obiettivi della Task Force istituita dal MS con decreto del Direttore Generale Prevenzione
34154 del 09/11/2017. Intanto, in ambito regionale proseguono i rapporti di coordinamento e
collaborazione con I'area Ambiente al fine di perfezionare la qualita dei contributi sanitari resi
nell’lambito dei procedimenti valutativi ed autorizzativi di livello regionale e provinciale anche
tramite verifica, oltre che dei requisiti di protezione della salute umana ex art. 184 bis DLgs
152/2006, anche dei criteri di registrazione ed esenzione dalla registrazione delle sostanze
recuperate secondo i Regolamenti REACH/CLP in caso di impianti di gestione rifiuti.

Nella programmazione di attivita intra e inter-istituzionali per la tematica ambiente e salute

la DG Welfare/UO Prevenzione raccogliera, entro il 28 febbraio di ogni anno, da parte delle
ATS, anche mediante il coinvolgimento dei rispettivi osservatori epidemiologici:

- ex-ante: l'evidenza di accordi inter-istituzionali (ARPA, 1ZS, Registri Patologia ecc..) per la
progettazione, la pianificazione e la realizzazione di studi di background/stato di
salute/indagini epidemiologiche a livello locale e sovralocale;

- a consuntivo: la presentazione degli studi realizzati, in continuita con quanto richiesto da
questa DG, nell’lambito del progetto “EpiAmbNET”, finanziato dal Centro nazionale per la
Prevenzione ed il controllo delle malattie (CCM) del Ministero della Salute
(http://www.ccmnetwork.it/progetto.jsp?id=node/1905&amp;idP=740), teso a rafforzare
il contributo della epidemiologia sul tema Ambiente e Salute secondo le linee indicate dal
Piano Nazionale della Prevenzione 2014-2018.

Sul tema Radon opportuna una rimodulazione che tenga conto dell'errata previsione e della
contestuale discussione a livello regionale del RET (Regolamento Edilizio Tipo), che
inevitabilmente costituira elemento di discontinuita tra il 2018 e il 2019.

Progetti

¢ P10.1 Definizione di strumenti efficaci per la stima degli impatti sulla salute
all’interno delle procedure di VIA e di VAS. Per il 2018, a seguito dell'intervenuta legge
di riforma del sistema sociosanitario (l.r. 23/2015), che ha riorganizzato le 15 ASL in 8 ATS
Agenzie di Tutela della Salute, il valore regionale atteso (report ASL previsti 15 all'anno)
deve essere riparametrato (report ATS previsti 8 all'anno). Gli indicatori 10.1.1.(MOC
8.1.1.) e 10.1.2 (MOC 8.1.2.) sono oggetto di rendicontazione da parte delle 8 ATS
(Obiettivi dei DD.GG.) e a livello regionale il report € dato dai verbali di plenaria
Commissione VIA regionale annuali. Per l'indicatore di programma 10.1.3 (MOC 8.3.1) il
valore regionale atteso al 2018 é stato gia raggiunto con DGR 4792/2016 di revisione e
totale sostituzione della precedente DGR 1266/2014. Si mantiene per il 2019 la
rimodulazione degli indicatori prevista per il 2018.

e P10.2 Governo delle problematiche sanitarie attribuibili a inquinamenti
ambientali. Nella programmazione di attivita intra e inter-istituzionali per la tematica
ambiente e salute la DG Welfare/UO Prevenzione raccogliera annualmente dalle ATS, anche
mediante il coinvolgimento dei rispettivi osservatori epidemiologici I'evidenza di accordi
inter-istituzionali (ARPA, 1ZS, Registri Patologia ecc..) per la progettazione, la pianificazione
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e la realizzazione di studi di background/stato di salute/indagini epidemiologiche a livello
locale e sovralocale.

e P10.3 Conoscenza del rapporto inquinanti ambientali/salute anche attraverso lo
sviluppo del Sistema Informativo della Prevenzione. Nella programmazione di attivita
intra e inter-istituzionali per la tematica ambiente e salute la DG Welfare/UO Prevenzione
raccogliera annualmente dalle ATS, anche mediante il coinvolgimento dei rispettivi
osservatori epidemiologici, gli esiti degli studi realizzati, anche al fine dell'implementazione
del database di cui al progetto “EpiAmbNET”, finanziato dal Centro nazionale per la
Prevenzione ed il controllo delle malattie (CCM) del Ministero della Salute
(http://www.ccmnetwork.it/progetto.jsp?id=node/1905&amp;idP=740), teso a rafforzare il
contributo della epidemiologia sul tema Ambiente e Salute secondo le linee indicate dal
Piano Nazionale della Prevenzione 2014-2018.

¢ P10.4 Formazione in materia di salute e ambiente. La Task Force Salute Ambiente,
istituita presso il MS con decreto 34154 del 09 novembre 2017 - sottogruppo Formazione e
Ricerca, per perseguire |'azione centrale 1.4. del PNP definira i contenuti del Curriculum
formativo dell'operatore impegnato sulle tematiche ambientali e sanitarie. Regione
Lombardia, che partecipa al sottogruppo, dara evidenza del conseguimento dello standard
prefissato in esito ai suoi lavori. In tale contesto si rappresenta la difficolta di raggiungere
I'obiettivo le cui linee di indirizzo saranno fornite solo in prossimita della conclusione del
PNP. Nel frattempo il Piano formazione annuale regionale prevede la realizzazione di eventi
formativi, che consentira di rendicontare I'attivita formativa rivolta agli operatori ATS. La
rendicontazione riferita a MMG e PLS sconta l'assenza di linee di indirizzo specifiche,
pertanto I'obiettivo € prioritariamente riferito ai soli operatori ATS coinvolti in tema Salute
Ambiente. Resta che si interverra, per il tramite degli operatori di cui sopra, sulla
programmazione della formazione dei MMG e PLS (Dipartimenti di Cure Primarie della ATS)
affinché questa contempli tematiche di salute ambiente.

¢ P10.5 promozione, sensibilizzazione e comunicazione alla popolazione. Per il 2018,
in tema Radon (10.5.2 indicatore sentinella), il valore & rimodulato in ragione di valori
osservati al 2016 gia superiori al valore inizialmente atteso al 2018. Intendendo la vecchia
previsione come valore incrementale, appare piu opportuno pertanto un valore al 2018 pari
al 18%. Relativamente al recepimento delle linee guida nazionali in tema di comunicazione
si attende I'esito dello specifico gdl in seno alla Task Force Salute Ambiente di cui al decreto
34154 del 09 novembre 2017. Per il 2019 Si intendono prorogati gli indicatori dello
specifico obiettivo regionale in tema di promozione e corretto uso dei cellulari in eta
pediatrica e corretta esposizione agli UV. Per il Radon il valore atteso al 2019 (20%) e
pianificato in ragione di un valore atteso al 2018 del 18% in modo da tenere in
considerazione le difficoltad/criticitd applicative dovute ad eventuale messa a regime di
nuovo regolamento edilizio unico regionale cui i comuni dovranno adeguarsi.

Anno 2019

Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018.
Si mantiene per il 2019, ove operata, la rimodulazione degli indicatori prevista per il 2018.
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P.11 PROGRAMMA: “"PIANO DEI CONTROLLI SULLE SOSTANZE CHIMICHE"
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si confermano gli obiettivi del Programma 11 “Piano dei controlli sulle sostanze chimiche”
previsti nel PRP 2014- 2018 (ex DCR X/1497 del 11.04.17). Alla luce dei cambiamenti
organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15 (Evoluzione del sistema
sociosanitario lombardo) si ridefiniscono gli ambiti territoriali di riferimento che passano da 15
ex ASL a 8 ATS- Agenzia di Tutela della Salute.

Per la tutela del cittadino, indicatore di programma 11.1.2, la consegna del Report sugli
incidenti domestici di origine chimica, elaborato a partire dai dati raccolti dai CAV della
Lombardia, avverra a conclusione dei lavori del Tavolo istituito presso il Ministero della Salute.
Resta comunque disponibile la proposta lombarda trasmessa nel 2016.

Progetti

e P11.1 Attuazione di attivita di controllo. Il valore atteso dell'indicatore di programma
11.1.2 viene slittato al 2019 a conclusione dei lavori del Tavolo istituito presso il Ministero
della Salute allo scopo di perfezionare i flussi informativi dei CAV e, conseguentemente,
descrivere il contenuto del Report - consuntivo di attivita.

e P11.2 Sviluppo del Sistema Informativo della Prevenzione. Il sistema di indicatori
che monitora la rilevazione delle situazioni di non conformita REACH/CLP su
sostanze/miscele chimiche contenute in fitosanitari, cosmetici, biocidi, detergenti e altro e
parte integrante del Sistema informativo della Prevenzione Impres@, attualmente in corso
di evoluzione verso Impres@ BI.

e P11.3 Formare gli operatori ATS/ASST/ARPA sui temi della sicurezza chimica con
il fine di informare e assistere imprese e loro Responsabili dei servizi di
Prevenzione e Protezione (RSPP) e ambientali interessati all’'uso e alla gestione
delle sostanze chimiche. Si segnala la presenza di un refuso nell'indicazione del valore
atteso 2018 e si conferma la realizzazione di un corso di formazione per formatori in linea
con le indicazioni nazionali.

Anno 2019

Si mantiene per il 2019 la modulazione prevista per il 2018 e si confermano gli obiettivi
presenti nel PRP 2014 - 2018 (ex DCR X/1497 del 11.04.17).
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P.12 PROGRAMMA: “"PREVENZIONE E CONTROLLO RISCHIO AMIANTO”
RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si conferma I'obiettivo previsto nel PRP 2014- 2018 (ex DCR X/1497 del 11.04.17).

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della l.r. 23/15
(Evoluzione del sistema sociosanitario lombardo) si ridefiniscono gli ambiti territoriali di
riferimento che passano da 15 ex ASL a 8 ATS- Agenzia di Tutela della Salute e, per lo
specifico obiettivo regionale, si & provveduto ad aggiornare/riallineare le banche dati
regionali. Allo stesso modo & mutata l'organizzazione territoriale delle Aziende Ospedaliere,
oggi Aziende Socio Sanitarie Territoriali (ASST) di cui il Centro Operativo Regionale (COR) fa
parte

Progetti

e P12.1 Monitoraggio degli ex-esposti ad amianto. Il valore atteso viene posticipato al
2019 in ragione della recente approvazione (seduta del 22/02/2018) in CSR dell"Intesa,
ai sensi degli articoli 2, comma 1, lettera a), e 3, del decreto legislativo 28 agosto 1997,
n. 281, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano,
sull’adozione del protocollo di sorveglianza sanitaria dei lavoratori ex esposti all’lamianto™.
Il suo recepimento con atto regionale nel corrente anno 2018 rendera disponibili i dati
sugli ex-esposti dall'lnail al Sistema delle Regioni- nel caso specifico al COR Lombardia-
in questo modo consentendo nel 2019 la produzione del report di monitoraggio sullo stato
di salute dei predetti.

¢ P.12.2 Sviluppo del sistema informativo della Prevenzione. |l valore atteso viene
posticipato al 2019 in ragione della recente approvazione (seduta del 22/02/2018) in CSR
dell™Intesa, ai sensi degli articoli 2, comma 1, lettera a), e 3, del decreto legislativo 28
agosto 1997, n. 281, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e di
Bolzano, sull’adozione del protocollo di sorveglianza sanitaria dei lavoratori ex esposti
all’lamianto”. Il suo recepimento con atto regionale nel corrente anno 2018 rendera
disponibili i dati sugli ex-esposti dall'INAIL al Sistema delle Regioni nel caso specifico al
COR Lombardia- attraverso la progettazione e realizzazione di specifici gestionali nel
Sistema informativo regionale della Prevenzione.

Anno 2019

Si mantiene per il 2019 la modulazione prevista per il 2018 e si confermano gli obiettivi
presenti nel PRP 2014 - 2018 (ex DCR X/1497 del 11.04.17).




ojuaweulolbbe
s[eluswileds (¥T0Z 03 166e)

olpn3s auolIsnjduo
auoizeolddy tpm 1snipueo

01pNIS OIAAY
®NOSYd

EXLITYN

£10T 910C STO0CT ¥T0T duljeseg

eipiequwio auolbay

®NOSY3d

2ju04

eojewajew ejnw.iod

aJo0jeuiwouaq
aJojes2WNN

*9AIINQIIIUOD BLI01S 8)|9p 01IRJISS ‘Ileuoissajold a1103s ajj1ap auoizisinboe,| 1ad SdN| U0d eAnedldde auoizeiadood ‘ijeuoizeN LIsIBay

19U OJUBLILIBSUL *"|"d B\l B 11Bp OIAUI ‘ISeD 19p auoize[euBbas a||ap eolrewoine auoizaol 1ela11odwod eprequio] 8184 e1a1ul,||ap nsiuoissajold
uaql @ neaud ‘iggnd ‘uenues 1op ayted ep td'w Ip @ounuap 9|9p a luoizejeubas 8jldp aul-uo auoizisinboe,] "ojuejwe pe [sodsa auoiziuyaq

X8 pa nsodse mabbos | Jad ‘ed160j01z3 suoizel4 BSSeg € a I[eSnuUISOSeN lown] | ‘|wol|910Sa|A 113s16ay | Jad ‘@®NOSYHId eate auoizuanaid
©||ap 9leuolBfal OAEWIOJUI BLWISISIS [9P OUI3UL (e ‘[[NpOoW/eleuoizun) 9AONU ouezzifeal IS YOO [9p eAnetado ezuaidlys,| 3199saldde Jad

QUOIZUdAIIG B||2P OAljRW.IO0jUl _WR)SIS [9p oddn|iIns

o0o199ds 0AIIRIq0

¢crd/tecty

ewwedlbold /auoizy

OLNVIWVY OIHOSTY OTIOY¥.LNOD 3 INOIZNIAIUd - TT

ewwelbold

ITVNOILS3D ITNAOW INOIZVZZITVIY

ojoML

6T0Z/3/8T0Z 860101d/SUOIZEINPOWIY ~ V11INILNIS JYOLVOIANI

8102 0ISOBD Z0 IPSACID - € 'U PUOUIPIO SlISS

S|oIoYN oulls|iog

|0M”|

pIpIOqWOoT



% Regione
Bollettino Ufficiale -37- Lombardia

Serie Ordinaria n. 31 - Giovedi 02 agosto 2018

P.13 PROGRAMMA: “"SICUREZZA ALIMENTARE PER LA TUTELA DEL CONSUMATORE E SANITA
PUBBLICA VETERINARIA"”

RIMODULAZIONE 2019

Razionale

Si confermano gli obiettivi previsti nel PRP 2014-2018 (DCR X/1497 del 11/04/2017).

Alla luce dei cambiamenti organizzativi intercorsi a seguito dell'attuazione della LR 23/15, é
stato ridefinito il numero degli ambiti territoriali di riferimento, che passano da 15 ex ASL a 8
ATS - Agenzie di Tutela della Salute.

Programmi

¢ P13.1 Adottare piani di controllo integrati per la gestione del rischio biologico,
fisico e chimico (ambientale e tecnologico) nelle matrici alimentari e negli
alimenti per animali, nell’ottica dell'integrazione tra sanita pubblica, ambiente e
agricoltura.

e |l Piano 2016 - 2018 e stato concluso con la programmazione 2018 dei controlli congiunti /
coordinati con le altre Autorita competenti per la sicurezza alimentare, che verranno attuati
nel 2018. Vista l'esperienza positiva e l'obiettivo di coordinamento con le altre AACC, nel
2019 verra predisposto il Piano quadriennale 2019 - 2022 dei controlli congiunti / coordinati
con le altre Autorita competenti per la sicurezza alimentare.

e P13.2 Ridurre il fenomeno dell’antibiotico resistenza tramite la corretta gestione
del farmaco.

e P13.3 Sviluppare protocolli di collaborazione tra ospedali/laboratori di
diagnostica/ sorveglianza umana e laboratori deputati alla
diagnostica/sorveglianza nel settore alimentare e veterinario infettive, con
particolare riferimento alle Malattie Trasmesse da Alimenti. Revisione, con la
collaborazione delle ATS, della DGR n. X/3190 del 26/02/2015 relativa a sorveglianza,
prevenzione, profilassi e controllo delle malattie.

e P13.4 Completare i sistemi anagrafici. Mantenimento e verifica della funzionalita in
relazione agli adeguamenti effettuati.

¢ P13.5 Gestire le emergenze veterinarie e relative alla sicurezza alimentare
epidemiche e non e gli eventi straordinari.

e P13.6 Prevenire le malattie infettive e diffusive di interesse veterinario
trasmissibili tramite vettori animali.

e P13.7 Assicurare un’appropriata capacita di laboratorio della rete dei laboratori
pubblici. Verifica della capacita analitica dei Laboratori di Prevenzione ed aggiornamento
della DGR che ne ha organizzato la Rete.

¢ P13.8 Prevenire il randagismo, comprese misure che incentivino le iscrizioni in
anagrafe degli animali da affezione, ed i relativi controlli, sui canili e rifugi.

¢ P13.9 Aumentare l'offerta di alimenti idonei a soggetti allergici e intolleranti, ivi
inclusi le persone celiache. Per il 2019 Inserimento nel Piano regionale dei controlli dei
SIAN per la sicurezza alimentare dell'indicazione dell'inserimento nei Piani formativi annuali
di attivita informative per gli operatori del settore alimentare relativamente a intolleranze e
allergie alimentari.

¢ P13.10 Ridurre i disordini da carenza iodica. In assenza di un format fornito da
Ministero della Salute/ISS per la raccolta dei dati, gli stessi sono stati fino al 2017 raccolti
in modo non standardizzato dalle ATS. Nel 2018 viene inserita nel Piano regionale dei
controlli dei SIAN per la sicurezza alimentare l'indicazione di una raccolta standardizzata,
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secondo un format regionale, dei dati sulla presenza di sale iodato nei punti vendita e nella
ristorazione collettiva. A seguito dell'indicazione data nel 2018, nel 2019 la UO Prevenzione
raccogliera i dati dalle ATS e li terra a disposizione di Ministero della Salute/ISS.

e P13.11 Formare adeguatamente in merito alle tecniche e all'organizzazione del
controllo ufficiale. Si intende completare la formazione avviata utilizzando il corso FAD in
preparazione da parte di ISS/Ministero della Salute, al momento non ancora disponibile,
secondo il primo percorso previsto dall'’Accordo Stato Regioni 02 febbraio 2013.

¢ P13.12 Realizzare gli audit previsti dall'articolo 4, paragrafo 6, del regolamento
CE 882/2004. Nel 2019 verra predisposto il Piano quadriennale 2019 - 2022 degli Audit
ex art. 4 par. 6 reg CE 882/2004.

2019
Si confermano per il 2019 gli obiettivi previsti per il 2018.

Si mantiene per il 2019, ove operata, la rimodulazione degli indicatori prevista per il 2018.
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