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Incontro tra
narrazioni ed
evidenze per
una sanita da
trasformare

Milano, 28 ottobre 2011
Palazzo delle Stelline

Corso Magenta, 61

Dalle ore 10.00 alle ore 17.30
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N, World Health
¢ Organization

Dichiarazione di Alma Ata (1978)

Carta di Ottawa per la Promozione

della Salute (1986)

Declaradon of Alma-Ara

Ipternativnal Cenference on Primary Healtk Care, Alma-Ata, USSE, 6-12 September

1978
Il.l.e Intermzhioral Conderence sn Provcany Health Care. mectng m Mo Ada this teeelfh dayr Meovey®
f Septernber m the vear Mineteer indred and seventv-zsizkt, exprezzing the need for mzent year 2

3u:tL:-r1 by all goveriments, all health :nd developrosst workers, and the world comummity to
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¥ %Y organization Dichiarazione di Jakarta

g

Jakarta Declaration on Leading Health Promotion into the 21st Century
The Fourth International Conference on Health Promotion: New Players for a New Era -
Leading Health Promotion into the 21st Century, meeting in Jakarta from 21 to 25 July 1997

The Fourth International Conference on Health Promotion: Mew Players for a Mew Era - Leading Health Promotion into the 21st Century,
meeting in Jakarta from 21 to 25 July 1997, has come at a critical moment in the dewelopment of international strategies for health. It iz
almost 20 years since the World Health Orgamizations Member States made an ambitious commitment to a global strategy for Health for AT
and the principles of primary health care through the Declaration of Alma-Ata. Itis 11 years since the First Intermational Conference on
Health Promotion was held in Ottawa, Canada. That Conference resulted in proclamation of the Ottawa Charter for Health Profootion,
which has been a source of guidance and inspiration for health promotion since that time. Subsequent international conferences and
meetings have further clarified the relevance and meaning of key strategies in health promotion, including healthy public policy (Adelaide,
Australia, 1988}, and supportive enwironments for health (Sundswall, Sweden, 1991). The Fourth International Conference on Health
Promotion 1z the first to be held in a developing country, and the first to inwolve the private sector in supporting health promotion.

It has provided an opportunity to reflect on what has been learned about effective health promotion, 10 re-examine the determinants of
health, and to identify the directions and strategies that roust be adopted to address the challenges of promoting health in the 21st century.
The participants in the Jakarta Conference hereby present this Declaration on action for health promotion into the nest century.

Critama Charter for Health Promotion

First International Conference on Health Promotion

Orrawa, &1 November 1556 - WHO/HPRHEF 25,1

'111& rt't I.'I.L‘EI." au-:-u;l(mfem.u: on Healﬂ.'l P'I-:n:-:rln:-u. me-=1_=' L O awa TlL_ _.;t cay .:-1

dER) World Health ~. . : : (1997*%

=
i

Introduction

Scope

Purpoze

The Bangkok Charter for Health Promotion

in a Globalized World

Carta di Bangkok (2005)

The Banghkok Charter identifies actrons, commoitneents and pledzes required to
address the determinants of health im a globalized weorld through health
PUCINGIIoN.

The Banghkok Charter affimns that policies and parmerships to smoposver
cormumities, and to improve health and health equality, should be at the centra
of global and national development.

The Banghok Charter complemsnts and bulds upon the values, prneiples and
action strategies of health promotion established by the Omawa Charrer for
Health Promotion and the recommeandations of the subsequent global health
promotion ¢ onforancas wineh have baon confirmad by Member States through
tha Wezld Haalth Assembly.
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Deliberazione, ai sensi dellarticolo 9, comma 2, lettera g), del decreto Begislativo 28 agosto

ot et ot L favorisce e supporta la

8

. pianificazione, la gestione e la valutazione

VISTO P"articolo 9, comma 2. lettera g del decreto legislativo 27 agosto 1957 n.281, che prevede

::J; Jﬁ aﬁ::nfcn:m Unificala esprima gli indirizzi per Pattiviia dell’ Agenzia per | servizi sanitari d I Str at e g I e ’ rl C e r C h e e p e rC O r S I f O rm at I VI

VISTI gli indinezi espressi de questa Conferenza per IMattivita dell” Agenzia per i servizi sanitari

regionali nella seduta del 16 dicembre 1990 (Rep. atti n. 190/CL); fl n al I Z Z atl al I ! d e g | I

VISTI gli indirizzi espressi da questa Conferenza per I"attivita dell’ Apenzia per | scrvizi sanitari
regionali nella seduta del 19 gingno 2003 (Rep, & n. 662 I

CONSIDERATA I"opportunisd di procedere all apgiomamento dei predeni indirizzi, in relazione
alle nuove esigenze che 5 sono manifestate e alle medifiche intervenute nel qusidro normativo;

. . . .
VISTA la proposta per I'aggiomamenio ¢ I'integrazione degli indirizzi della citata Agenzia
trasmessa dal Minigtero della salute con nota i data 20 luglio 2007; al I I I I I I n IS ra O rl I

VISTE l¢ note in data 14 settembre 200 ¢ in data 17 settembre 2007, con le quali, rispettivamente,
la Regione Toscana, Coordinatrice interregionale in sanitdi e PANCL hanne trasmesso un

a =, N\
documento concermente tichieste & modifica dell'anzidetta proposta; d e | I e C O m u n Ita

VISTA la definitiva stesura della proposta di deliberazione, trasmessa dal Ministero della salute,
con nota del 17 settembre 2007, che recepisce l¢ osservazioni formulate dalle Regioni e Province
autorame ¢ dall’ ANCI,

ACQUISITO in corso di seduta I'assenso del Governo, delle Regioni e Province autcnome di d e | p e rS O n al e d i p e n d e n te d e g I i

Trento ¢ Bolzamo, dei Comuni, delle Provinee e delle Comunita mentane;

S S o R EE.LL. coinvolto nelle attivita di
Integrazione socio sanitaria

1 servizl sanitari regionali il supporto tecnico-operative alle politiche di governo condivise tra Stato

In linea con gl :
In tema di

sviluppo di competenze
Deliberazione Conferenza Unificata del 20-09-2007 Rep. Atto n.73/CU
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IL GRUPPO DI LAVORO INTERREGIONALE

\ PERMANENTE SULL'EMPOWERMENT

| confronto W

S A
intferregionale 1 g&
Lge®

permanente volto allo
sviluppo
dell'’empowerment del

OBIETTIVI 2007-2010
1.Definire modelli e strumenti di monitoraggio delle esperienze
nazionali di empowerment
2.Individuare e diffondere esperienze significative

3.Attivare una rete volta a favorire la realizzazione di iniziative a
livello regionale
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La pedagogia In Praise of Paradox:
degli oppressi

American Journal of Communmity Psvohology, Vol 9, No. |, 1981

LD PRESE

A Social Policy of Empowerment Over Prevention'?

Julian Rappaport®
Unrverasty af Niimoa af Urbana-Champaign

|

Pedagogia
degli oppressi
P. Freire, 1972

v T '1|';11_'& ; -
Healh Fducal CHAFTER 2

Empowerment Theory

Psyehological, Organizational
and Commurity Levels aof Aralysis

Mane A, ZIMMERMAN

THE LANCET

T Lwos, valme

2 N, Bgen - W4T, 1 Emcmiber IR The NEW ENGLAND JOURNAL of MEDICINE
EFFECT OF INFORMATION CAMPAIGN BY THE MASS MEDIA ON LIVING HEALTHIER AND LONGER:
HYSTERECTOMY RATES

WHAT WORKS, WHAT DOESN'T

o, bpgrorigs Priely @

By Carl E. Bartecchi and Robert W, Schrier. 224 pp. Puebls,
- pnma.l"j' C0, MFTP Publications, 2008, Available for download,

free of charge, at www healthiedonge dife.org.

e e~ atal J

Effectiveness of strategies for informing,
educating, and involving patients

et el
oo oot TREE
._|" a;‘fml'-‘*r' Wi

Angela Coulter and Jo Eling
B 2007:338:24-27 7
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L’empowerment € un processo dell'azione
U sociale attraverso il quale le
. persone le organizzazioni e le com.unit.a
mticimad esperienze acquisiscono competenza sulle proprie vite al
significative fine di cambiare il proprio
v ambiente sociale e politico
per migliorare I'equita e la qualita di vita
N. Wallerstein (2006)
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L'empowerment e un processo dell’azione
sociale attraverso il quale le
persone , le organizzazioni e le comunita
acquisiscono competenza sulle proprie vite
al fine di cambiare il proprio
ambiente sociale e politico
per migliorare I'equita e la qualita di vita
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Wallerstein N. (2006), What is the evidence on effectiveness of empowerment to improve health?, Copenhagen, WHO Regional
Office for Europe (Health Evidence Network report; http://www.euro.who.int/Document/E88086.pdf, Dec. 2007)
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LIVELLI DI ANALISI

| NDIVIDUALE

ORGANIZZATIVO

COMUNITA

CONTROLLO

Il controllo puo essere inteso come il
controllo percepito o le credenze relative
alla capacita di influenzare le decisioni ch
riguardano la propria vita

Implica strutture e procedure di natura
orizzontale che permettono ai membri d
essere coinvolti nelle decisioni e di
condividere le responsabilita e ne
incoraggia la partecipazione in tutti gli
aspetti organizzativi

Una comunit@mpowering fornisce ai residenti

opportunita per esercitare il controllo, per svilape e
mettere in gioco competenze, partecipare alleittiy
della comunita e fare politica

CONSAPEVOLEZZA
CRITICA

E la capacita di comprendere il proprio
ambiente sociale e politico, che include la;
capacita di comprendere quali sono gli
agenti causali (quelli con potere autorevol
le loro risorse e i loro rapporti con il
problema in questione, nonché i fattori ch
ne influenzano le decisioni. Consapevolez
critica significa anche sapere quando entr
in conflitto e quando evitarlo e sapere
identificare e coltivare le risorse necessar
al raggiungimento degli obiettivi

Si indirizza alla mobilitazione delle
risorse all'interno dell’organizzazione e
produce, per esempio, forme volontarie
coordinamento, di gestione e di utilizzo
degli spazi

Accesso alle risorse per tutti i residenti, come
agevolazioni per attivita ricreative (parchi, cardpi
gioco), servizi di protezione (polizia, vigili diloco),
cura della salute fisica e mentale (servizi mediici
emergenza) e servizi generali (mezzi di
comunicazione, sanita). Le comunitapowering
devono disporre anche di risorse mediatiche
accessibili ai residenti come stazioni radio e
televisive, pagine editoriali aperte a diverse
prospettive. Una presentazione equilibrata delle
notizie puo favorire la discussione critica fraidesti,
aumentare la possibilita che nella risoluzione dei
problemi sia rappresentata una varieta di opirgoni
favorire quindi la tolleranza verso la diversita

PARTECIPAZIONE

——4Z2mzZ20T00

Comprende l'azione collettiva, il
coinvolgimento in organizzazioni di
volontariato o di reciproco aiuto o sforzi
individuali per influenzare il contesto socig
politico

Fa riferimento alla creazione di spazi in
cui i membri lavorino insieme per
prendere decisioni e proporre obiettivi p
I'organizzazione. Questi spazi dovrebbg
fornire ai soci dell’organizzazione
I'opportunita per sviluppare e mettere in
pratica le loro capacita e competenze

Comprende un sistema di governo aperto che pref
in seria considerazione i problemi dei cittadinina
forma di leadership che cerca consiglio e aiuto fra
membri della comunita. Questo implica la presenz
ambienti atti al coinvolgimento dei cittadini irtigita
come prevenzione del crimine nella loro zona,
commissioni di pianificazione e salvaguardia della
salute

Griglia elaborata in base a quanto pubblicato in:
Zimmerman M. (1999), Empowerment e partecipazione della comunita, Animazione Sociale, n°2, anno XXIX, Febbraio: 10 — 24.

\MITAR| REGIOMALI
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AGENZIA NAZIONALE PER
| SERVIZI SANITARI REGIONALI

modalita di accesso documenti istituzionali | siti italiani l'agenzia dalla A alla Z

l'agenzia rasseqna stampa

struttura dicono di noi archivio manitor siti esteri
normativa genad\ch atti

concorsigare/avisi volumi ‘

relazioni sindacali Ricerca parsonalizzata

Database delle esperienze di empowerment

Il database delle esperienze di empowerment contiene le iniziative realizzate nelle Regioni italiane,
relative alla partecipazione ed al coinvolgimento dei cittadini, in forma individuale, organizzativa e di
comunita alla pianificazione, gestione e valutazione dei servizi sanitari

E un progetto promosso ed attuato mm'ﬂwgmm

dall'Agenzia nazionale per i senizi

sanitari regionali e dal Gruppo di lavoro mﬂ:lmmmjm

interregionale sull'empowerment, .
costituitosi presso I'Agenas nel 2007, Condividers valori
S 2 iR e strumentt
nell'ambito dei nuovi indirizzi di aftivita -
stabiliti dalla Conferenza Unificata Stato-  promuovere azioni W -‘{14 ?

Regioni del 20 settembre 2007
\, ey REGIONI
La raccolta delle iniziative, awiata nel apenasx/
secondo semesire 2008, E realizata -
utilizzando una scheda di rilevazione ad
hoc, costruita dagli esperti regionali sulla
base delle indicazioni della letteratura, di
elementi teorici condivisi e dell'analisi Bperianze

Trasferire saperi ificative
criica delle esperienze maturate nel ’;\_/Wﬂ
territorio nazionale.

1} E uno strumenta permanente nel guale vengono pubblicate tutte le esperienze significative
E.C.M che le Regioni segnalano all’Agenzia nazionale per i servizi sanitari regionali, attraverso 'apposita
scheda (Scheda rilevazione empowerment).

ACCESSO AL SISTEMA
Tale iniziativa E finalizzata a promuovere |a diffusione delle conoscenze, la valorizzazione ed
trasferimento delle esperienze, secondo il circolo virtuoso delle “Buone pratiche per 'empowerment”
Tutte le schede raccolte ed i rispettivi allegati sono consultabili ai link riportati sotto e seno organizate
in iniziative di empowerment individuale, organizzativo e di comunit3, in coerenza con il modello teorico
ADED A 7IANIE diriferimento. >
Fine: & € Internet H00% -

http://www.agenas.it/database _empowerment.htm
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Trento, aprile-settembre |
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Rilevare
esperienze

Luciane Pontalti
Feasz: Pliree
Antonio Romzno

Muris Rawer

Loretta Tobia

Michele Vulla
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| Udine, 23 settembre_J

Padova, 23 settembrﬂ

Perugia, 29 giugngJ

Bologna, 21 maggio
Bologna, 26 maggio
Bologna, 15e23 giugno
settembre-novembre

AA.SS.LL. Abruzzo
febbraio-aprile

Termoli,
19 settembre

Firenze, 16 giugno_J

Viterbo, 29 maggio
Latina, 23 giugno

Piu di 800 professionisti coinvolti
in 15 eventi formativi regional

Momentum

Patient Safety:
Sustaining th

The International Society for Quality in Health Care

wusing e-health, bealth v
education, research an

IS

28" International Confe

Hong Kong Convention and Exhibition Centre

" Supplements al numers 25 2010 di Maitor
Trimestrale dellAgerzia nazionale per | servizi snitari regional

| QUADERNI DI

=3 Elementi di analisi e osservazione del sistema salute

<

IL SISTEMA SANITARIO
E LEMPOWERMENT

26™ International Conferance
Traw brvtermnabtiosngd Sociaty for Quabity in Hesith Care

The Burlington Hotel, Dublin
11th = 1dth Octobar D0
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Trasferire saperi esperienze

Trasferimento interregionale di

esperienze di empowerment
organizzativo

AGENZIA NAZIOMALE PER
| SERVIZ| SANITAR| REGIONALI

agenas,

W' Aportale della
PROVINCIA ALTONOMA
DITRENTO

SCHEDA DI RILEVAZIONE I

Agenzia Mazionale peri Servizi Sanitar Regional

La scheda & composta da dus sezioni-
- nella sezione A sono richiesti | dati “anagrafici® {titole dell'esperienza, regione, azienda,
unité di produzione, citta, ecc.);
- nella sezione B le informazioni relative all'iniziativa (problematica, obietiivi, destinatar,
percorso operativo, ece.)
Per ciascuno dei campi della sezione B, sono state formulate delle domande volte a facilitame la
compilazione; potranno, cosi, essere raccolte e diffuse tutte le informazioni rilevanti delle iniziative
segnalate.

Scheda di rilevazione;: SEZIONE A

U.F.E (UTENTI FAMILIARI ESPERTI)

=i UFE oggi sono tutti quegli utenti & quei familiari che per storia
personale hanno acquisitc un sapere esperienziale che li mette in
condizione di fornire in modo strutturato e continuative delle
prastazioni riconosciute in diverse aree di attivita del Servizio di
salute mentale di Trento.

TITOLO DELLIMNIZIATIVA

Provincia autonoma di Trento

Azienda Provinciale per i servizi sanitari di Trento
Servizio di Salute Mentale

Unita di produzions Unita Operativa n. 2 di Psichiatriz di Trento
Citta Trento

REGIONE

AZIENDA

Ricerca Avtofinanziata
Condividere e diffondere la

PROSPETTIVR ETICA

nelle organizzazioni sranitarie

AZIEADE COMYOITE
AS.L Bl
ASL NO

A.0.U. Maggiore della Caritd di Novara

ASLVC
ASLVCO

Direzioni delle Aziende Sanitarie della Regione Puglia
Azienda Sanitaria Provinciale di Enna

verro wa lModello di Aaalisi e Mirerazioae della Celtera Etica Azieadale

MNell'ambito delle attivita dell'’Agenzia nazionale per i servizi sanitar regionali volte a promuovere 'empowerment dei
cittadini e degli operatori, 'Agenas e la ASL Biella hanno promosso il trasferimento dell'esperienza “Carta Etica Aziendale”
- realizzata dalle Aziende sanitarie dell'Area Piemonte Mord Orientale - in due diverse Regioni italiane.
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generatore ”

Nicoli M.A. “La metodologia della ricerca”, Convegno Nazionale Empowerment del
cittadino in sanita, 28 settembre 2009, Sala Auditorium, Roma
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‘La responsabilita verso l'altro
non ha tanto la funzione di determinare,
guanto gquella di rendere possibile ”

Jonas H. (1990), Il principio responsabilita: Un'etica per la civilta tecnologica, curato

wa P.P. Portinaro, Einaudi, Torino. /




