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LINEE STRATEGICHE DEL PROGRAMMA 4

Rendere disponibili agli operatori sanitari informazioni e indicatori che
descrivono i problemi/bisogni di salute della popolazione locale.

Migliorare competenze e abilita comunicative-relazionali degli operatori
sanitari, dei MMG e dei PLS, per interventi brevi di counselling (sui temi
iIndividuati come prioritari dal PRP) sfruttando le opportunita di contatto con
pazienti, familiari e caregivers e promuovere empowerment negli assistiti,
pazienti e familiari.

Promuovere integrazione e collaborazione tra Strutture e Servizi, territoriali e/o
ospedalieri, per implementare azioni validate, all'interno di specifici percorsi
preventivi e/o diagnostico-terapeutici, rispetto a comportamenti e stili di vita

(contrasto di quelli a rischio e promozione di quelli protettivi).



60%

50%

40% -

30%

20% -

10% -

0% -

COMPORTAMENTI E STILI DI VITA 18 — 69 ANNI
(DATI PASSI 2013-2016)

Fumatori

Consumo alcola |
rischio
m PIEMONTE mASLAL

aluve IHTuL voelus uic

m Valore Atteso 2018 (dichiarato PRP)

1HIOUI IV 111V UJUILI1ITO

Livy



CONSIGLI DEGLI OPERATORI SANITARI SU STILI DI VITA
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2. Migliorare competenze e abilita comunicative-
relazionali degli operatori sanitari, dei MMG e del
PLS, per interventi brevi di counselling (sui temi
Individuati come prioritari dal PRP) sfruttando le
opportunita di contatto con pazienti, familiari e
caregivers e promuovere empowerment negli

assistiti, pazienti e familiari.



Azioni del Programma 4 che prevedono la formazione degli
operatori sanitari sugli interventi comunicativi brevi
(competenze e abilita di base del counselling)

 Azione 4.1.1 Promozione dell’ALLATTAMENTO AL SENO
 Azione 4.2.1 Riduzione/cessazione del TABAGISMO

* Azione 4.2.3 Identificazione precoce del consumo a
rischio/dannoso di ALCOL

 Azione 4.3.5 Prevenzione INCIDENTI DOMESTICI

* Azione 4.1.8 Interventi per una CORRETTA NUTRIZIONE In
soggetti a rischio

* Azione 4.1.3 Inserimento della tematica del’ESERCIZIO FISICO a
Scopo terapeutico per pazienti con patologie croniche e per
operatori del relativi servizi



Migliorare Competenze e Abilita’ Comunicative/Relazionali
negli operatori sanitari e strategico per :

* Promuovere nelle persone decisioni e cambiamenti
consapevoli rispetto agli Stili di Vita

 Sviluppare nel paziente capacita di auto-gestione delle
Malattie Croniche (empowerment del paziente)
 Favorire I'adesione ai PDTA (compliance del paziente)

« Migliorare gli interventi degli operatori sanitari :
I'efficienza (ottimizzare il poco tempo) e I'efficacia
(migliorare i risultati)




FORMAZIONE DI BASE SUI TEMI DELLA COMUNICAZIONE
Settore FORMAZIONE PROFESSIONALE ASL AL 2014_2019 ﬁ

Distretto CASALE Sattore FORMAZIONE |
5SS Promozione della Salute PROFESSIONALE
e Medicina di Iniziativa
Evento Formative Residenziale Distretto CASALE
. . . COORDINAMENTO
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counselling breve e stili di vita ——
Edizioni 2018
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Comunicazione e Counselling (1°livello)

L’Ascolto come competenza sanitaria (2° livello) 31 54 55 37 45 47 269
624



Caratteristiche di una Formazione Specifica
per gli interventi brevi sugli STILI di VITA

e |ndividuazione dei Destinatari :

a) operatori che riconoscono il tema/stile di vita come rilevante per gli obiettivi
di salute del proprio paziente/utente : ad es. Ostetriche (fumo/alcol),
Infermieri di Cardiologia e Pneumologia, Medici e Infermieri di Famiglia, ecc. ;

b) operatori che intercettano pazienti/utenti in situazioni “opportunistiche” per
un intervento breve sugli stili di vita : ad es. operatori del Servizio
Trasfusionale con i donatori, Infermieri ADI con pazienti e caregivers, ecc.

e Obiettivi/contenuti della formazione:

a) Non solo informazioni ma abilita comunicative di base (Chiedere — Ascoltare —
Informare senza essere “prescrittivi”)

b) Presentazione di strumenti di supporto da utilizzare durante I'intervento breve :
O Test di autovalutazione (Fagherstrom, Audit-C,...)

L Pieghevoli contenenti Informazioni pratiche (ad es. come misurare le
Unita Alcoliche) e indicazioni precise sui Servizi Specialistici dell’ASL
(Centro Antifumo, Servizi Nutrizionali, ecc.)




3. Promuovere integrazione e collaborazione tra
Strutture/Servizi, territoriali e/o ospedalieri, e Risorse
della Comunita locale per implementare azioni
validate, all’interno di specifici percorsi preventivi e/o
diagnostico-terapeutici, rispetto a comportamenti e
stili di vita (contrasto di quelli a rischio e promozione

di quelli protettivi).



Medici di Medicina Generale e Interventi Brevi sugli Stili di Vita

PROGETTO FUMO Inserito negli accordo aziendali , con i Medici di Medicina
Generale, dal 2014 al 2016, e ora nel PDTA per la BPCO, con l'obiettivo di :

1. Promuovere la cessazione dal fumo di tabacco, in una parte degli assistiti fumatori,
utilizzando un apposito strumento come guida per I'intervento

2. Favorire I'integrazione e la sinergia tra i MMG e i Servizi specialistici per il
trattamento del tabagismo

Interventi brevi FUMO 2014 2015 2016

MMG coinvolti 206 (62%) 215 (65%) 165 (49%)
Fumatori coinvolti 2400 2500 1900
N stimato di chi ha smesso a 12 mesi 12 75 57

PROGETTO ALCOL Inserito nell’accordo aziendale del 2017 e 2018 al fine di
identificare precocemente il consumatore a rischio,

fornire informazioni e Interventi brevi ALCOL 2017 2018

promuovere consapevolezza VMG coinvolt . .
sulle proprie abitudini al bere G coinvolt L2 (o) | L) (B
Pazienti coinvolti 2184 2148




Promozione della salute e dell’attivita fisica
Opportunita per gli operatori sanitari di orientare i pazienti verso
Gruppi di Cammino valorizzando le risorse locali
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E di attivita fisica ch . . | . .
e T o e A sogpetti adulti ed anziani, di ambo i sessi,

affetti da patologie croniche scheletriche
(@rtrosi, dolori ricorrenti, riduzione della
| corsi sono diretti da istruttori qualificat ed capacita di muoversi da malattie

adeguatamente formati, Laureatiin Scienze  PTEEresse], patologie metaboliche
Motorie (diabete), esiti stabilizzati dellictus e la

malattia di Parkinson

prevede unaseriedi esercizi non sanitari
svolti in gruppo, sotto forma di corsi.

Programma di Attivita Fisica Adattata Sifrequentano due voltela settimana

attuato in collaborazione E' utile anche a coloro che intendono

prevenire gueste patologie e contrastare la
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Proposta fatta dai Fisiatri ai pazienti degli ambulatori territoriali
del Dipartimento Strutturale Riabilitazione-Fragilita Continuita
Assistenziale di Casale M.to e Novi Ligure,

affetti da patologie muscolo-scheletriche e non piu bisognosi di
trattamenti fisioterapici,

di sperimentare 1 mese di corso (gratuito) di AFA,

attraverso un intervento di counselling breve mirato ad informare e
sensibilizzare sui benefici dell’AFA.

Il progetto, avviato nella primavera del 2018, attraverso apposita
convenzione con UISP, durera fino ad ottobre 2020.

Alla fine del 1°semestre 2019 28 pazienti hanno aderito alla proposta e
frequentato il corso di AFA.
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Dove si svolgono le attivita;

A CHI RIVOLGERSI PER B

LATTIVITA' FISICA ADATTATA Palestra JUDO CLUB NOVI
Via Ferrando Aurelio 24/a

Lunedi/Giovedi ore 153001820 corso AFA
LunedifGiovedi ore 16.30/17.20 Ginnastica dolce
Palestra Scuola Primaria "PASCOLI" C.so ltalia, 56
L'Attivita Fisica Adattata viene effettuata in vari Lunedi/Giovedi ore 17.50/18.50 corso AFA
punti della Provincia di Alessandria. Per contatti ; cell. 339.3863812
NOVI LIGURE
Palestra “FORZA & VIRTU™ = Via Carducci, 8
Lunedi/Giovedi ore 15.45/16 45 corso AFA

UISP Tel. 0131 253265 Per contatti : cell. 347.0130628

Scelga il punto pil comodo per Lei nell’elenco
descritto all'interno, oppure, telefoni a:

E-mail: alessandriaasti@uisp.it Palestra “CENTRO DANZA DI ROBERTA
Sito web: www.uisp.it/alessandriaasti

BORELLO" Corso Piave, 2 (int. Circolo ILVA)
LunediMercoledi ore 09.1510.15% corso AFA
Per contatti : cell. 329.9697457

CASALE MONFERRATD

Palestra OSPEDALE SANTO SPIRITO V.le Giolitti, 2
MartediVenerdi ore 17.00/18.00 - 18.00/19.00

corso AFA

Per contatti : cell. 339.3863812

ALESSANDRIA

Circolo SOMS - quartiere Cristo - C.s0 Acqui, 156
Martedi'Gioved 9. 30/10.30 corso AFA

re tti @ cell. .386381
Per accedere al corsi @ necessarig presentare

Cedificato Medico di idoneita alla pratica spodiva non
agonistica







SITUAZIONE COMPLESSIVA STILI DI VITA 18 — 69 ANNI (DATI PASSI 2013-2016)

PIEMONTE ASL AL Valore Atteso 2018
(dichiarato PRP)

FUMATORI 24,2% 25,6 % 24,5 %

Consiglio di smettere fumo 50,5% 52,9% 66,1%
CONSUMO DI ALCOL A RISCHIO 19,1% 17,9% 16,2%
Consiglio di ridurre consumo alcol 6,8% 6,0% 13,0%
PERSONE ATTIVE FISICAMENTE 31,3% 36,8% 42,4%
Consigliata AF a pazienti CRONICI 40,5% 42,5% 53,8%
PERSONE “Consigliate” di ridurre PESO 48,9% 51,4% 71,7%
IPERTESI “Consigliati” di ridurre SALE 79,7% 87,6% 89,2%
Consumano 3 porzioni di Frutta-Verdura / die 53,9% 51,8% 55,0%
PERCEZIONE RISCHIO INCIDENTI DOMESTICI 4,9% 8,9% 5,5%

PERSONE Informate su rischi incidenti dom. 13,9% 8,1% 18,9%



