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Riassunto

Riassunto del programm a

1 Programma doéad2ireve mkd tahaeco & Ipredotti affinid vuole essere un
esempio di realizzazione su scala cantonale della Strategia nazionale sulla prevenzione delle
malattie non trasmissibili (Strategia MNT) 2017-2024. Fa figura di pioniere in quanto implementa in
maniera concreta il cambiamento di paradigma voluto dalla Strategia MNT di raggruppare i
programmi di prevenzione sotto un unico cappello al fine di potenziare le attivita di prevenzione del

tabacco e di consumo eccessivodialcol,e qui ndi di accrescerne | 6ef fi
sostituisce il Programma cantonale tabagismo 2015-2019e i | Piano dobéazion-e can
2018.

1 Programma do6azi onle202¢ a statoelaberate sulla BaseCd) un2val@azione
gualitativa e quantitativa estesa dei precedenti
permesso di descrivere il consumo di alcol, tabacco e prodotti affini e definire i bisogni di
prevenzione specifici della popolazione.

La visione del programma AChHI consuma alcol, tab
consapevole e nel rispetto deglial t r i 0 s declina su 3 obiettiuvi
misure di prevenzione comportamentale e strutturale mirate e orientate su gruppi bersaglio ben
identificati.

Con lo scopo generale di garantire coerenza ed efficienza, il programma, coordinato dal Servizio di
promozi one e valutazione sanitaria dell 6Ufficio
operativa basata sul lavoro di rete e una suddivisione dei compiti in funzione delle competenze e

del l e risorse att i vmbitod duesie temdtiche Alduni progettd comeenpldnd a

sol o | 6al col o il tabacco e prodotti af fini, a l
realizzati da singoli enti, mentre alcuni prevedono la collaborazione di piu organizzazioni. Tutti i

progetti promuovono il coinvolgimentoe/o | a parteci pazione dell e col |l
e dei singoli cittadini sensibili alle tematiche. Infine sono previsti un monitoraggio annuale di tutte le

attivita e una valutazione quantitativadurant e | dul ti mo anno del programm

Il costo complessivo del programma su 4 anni € di CHF 4'266&00 (pari a CHF 1'066'625 annui).

La maggior parte dei progetti verra finanziata attraverso la quota parte del prodotto netto

del |l 6i mposta sulle bevande distillate (Fondo al c
delle dogane. In seguito alla revisione totale d e | | mara del fondo per la prevenzione del
tabagismo del 12 giugno 2020%, entrata in vigore il 1. agosto 2020, & stata inoltrata una richiesta di
finanziamento al Fondo per la prevenzione del tabagismo (FPT) corrispondente a un contributo
forfettario di circa CHF 109&00 annui calcolato sulla base della tabella alleg at a al | 6I0Dr di n
contributo richiesto vale per | 6anno 2021, potr el
ricette fiscali annuali percepite dal FPT e al numero complessivo di cantoni che richiedono un
contributo.

! sjveda: https://www.admin.ch/opc/it/official-compilation/2020/2759.pdf
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Lista delle abbreviazioni

Lista delle abbreviazioni

ASN Associazione Svizzera Non fumatori

AT Associazione svizzera per la prevenzione del tabagismo
CCLAT Convenzione quadro dell 6 OMS
DECS Di parti ment o ,dell&dultueddelfospoit o n e
DFE Di partimento delle finanze e dell 6economi a
DI Dipartimento delle istituzioni

DSP Divisione della salute pubblica del Dipartimento della sanita e della socialita
DSS Dipartimento della sanita e della socialita

EOC Ente Ospedaliero Cantonale

FPT Fondo per la prevenzione del tabagismo

G+S Gioventu e Sport

ISS Indagine sulla salute in Svizzera

LCTi Lega ticinese contro il cancro

LpTi Lega polmonare ticinese

MNT Malattie non trasmissibili

OMCT Ordine dei medici del Cantone Ticino

OMS Organizzazione mondiale della sanita

PCT Programma cantonale tabagismo

SPVS Servizio di promozione e di valutazione sanitaria

SUPSI Scuola universitaria professionale della Svizzera italiana
UACD Ufficio degli anziani e delle cure a domicilio

UFAG Ufficio del sostegno a enti e attivita per le famiglie e i giovani
UFSP Ufficio federale della sanita pubblica

UuMC Ufficio del medico cantonale

UST Ufficio federale di statistica
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1. Contesto e necessitacdh ms dqgudmsn

1.1 Considerazioni generali

Il fardello rappresentato dalle malattie non trasmissibili (MNT) in termini di impatto sulla qualita di

vita, di morbilita e di decessi prematuri continua a crescere in tutto il mondo, pesando sempre di

pit sui sistemi sanitari, sullo sviluppo economico e in generale sul benessere delle popolazioni. Di
conseguenza, anche se una grande attenzione e una parte delle risorse sono state dedicate nel

2020 all 6emergenza sanitaria dole maldtie moh trasmispildin d e mi
rimangono una delle maggi or i sfide dell 6Agenda? Rap8ndemiaer U |
attuale ha pure messo in evidenza le numerose interazioni esistenti tra malattie trasmissibili e

malattie non trasmissibili, mostrando i n particol ar el fattdialisrischi@ i a z i
|l egat. all e mal atti e non trasmissibild.i e il de
Coronavirus nei pazienti affetti da obesita, diabete, malattie cardiovascolari e respiratorie croniche,

malattie tumorali e altri problemi del sistema immunitario®>. Questa nuova malattia infettiva ha

inoltre evidenziato molto rapidamente le disuguaglianze di salute della popolazione messa a dura
prova in seguito all i mplementazione di mi sure dr

Nei paesi europei cosi come in Svizzera, il consumo di alcol, tabacco e prodotti affini rimane |l
maggiore fattore dirischioal | 6 ori gi ne di mal attie croniche e de
cinque altre regioni d e mdbsthaQaitBeyalenza pilRev@tia dirfuenatogiu r o p ¢
(28% vs. media mondiale 21%)” e la maggiore proporzione di decessi attribuibili al tabacco (16%

vs. media mondiale 12%) come pure la proporzione piu elevata di malattie e decessi prematuri
attribubpblbi hel aP0da] ci l numero totale assoluto di
Norvegia-Svizzera era stimato a 291'100, di cui ca. 220'400 relativi a malattie non trasmissibili e

pit di 53'200 in seguito ad incidenti. Da rilevare che, paragonato ad altri fattori di rischio di MNT

come il tabagismo,| 6i mpatt o negativo sulla salute del cons
precoce durante il corso della vita®.

Gl i effetti sulla salute dell dal col ee, i patrticoldrea b a ¢ ¢
rispetto alle quantita assorbite (rischi legati al consumo eccessivo di alcol) e/o rispetto allo sviluppo
di una dipendenza (molto rapida nel caso del tabacco attraverso la nicotina). Tuttavia, entrambe le
sostanze hanno in comune la nocivita sulla salute giovanile fin dalla prima infanzia, i possibili effetti
negativi indiretti sulla salute altrui e il loro statuto di fsostanza | egadl ¢ dor i gi ne do
divergenti tra economia e salute pubblica. Il consumo di alcol e tabacco quali fattori di rischio
comportamentali riveste una grande importanza nelle politiche di prevenzione delle malattie non

~

trasmissibili e delle dipendenze; non é quindi un caso che vengano citate espressamente

2LéAgenda 2030, adottata dall 6Assemblea dell e Nazioni Uni
in funzione del qgual e ogni paese firmatario orienta il p
sotto-obiettivi che definiscono i traguardi da realizzare entro il 2030 a livello globale da tutti i Paesi membri
del | 6 ONU. T @in maniera equilibrata delle tre dimensioni dello sviluppo sostenibile, ossia economica,

sociale ed ecologica.

% Information note on COVID-19 and NCDs. WHO, 23 March 2020. https://www.who.int/publications/m/item/covid-
19-and-ncds

* World Health Organization. WHO report on the global tobacco epidemic, 2015. Geneva: WHO, 2015.

Disponibile a: https://www.who.int/tobacco/global_report/2015/report/en/

® WHO. Fact sheet on alcohol consumption, alcohol-attributable harm and alcohol policy responses in European
Union Member States, Norway and Switzerland. Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, 2018. Disponibile
a: http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0009/386577/fs-alcohol-eng.pdf?ua=1
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neObidbetti vo 3 del | & Ag e nalche tiattaddla salB8DeGlel Benesskre ditui 3
a tutte le eta®.

In Svizzera, uno studio recente ha stimato che il consumo di tabacco é responsabile di ca. il 10%
del totale complessivo di anni persi a causa della malattia, per disabilita o per morte prematura
(DALY) e costa ogni anno almeno 5 miliardi di franchi alla collettivita’. Nel 2012 6@00 uomini e
3300 donne sono deceduti di morte prematura a causa del fumo. Questa cifra supera di oltre sei
volte il totale di tutti i decessi dovuti a incidenti stradali (301), consumo di droghe illegali (121),
AIDS (30) e suicidi (1037)%.

Per quanto concerne 16 a | la méggior parte delle persone consuma volentieri bevande alcoliche

in occasioni speciali e conviviali; 1 persona su 5 perd ne consuma in misura eccessiva. Si stima

che 1 decesso su 12 é riconducibile al consumo di alcol. Nel caso di incidenti stradali mortali o con
feriti gravi, 1 su 8  avssan lincaent sut2tnelle nothi def finee t t o
settimana. L 6 a b u alool geheracostipercirca4 , 2 mi |l i ardi >di franchi | 68

Nel contesto della Strategia globale Sanita 2020, la Confederazione ha pubblicato la Strategia
nazionale sulla prevenzione delle malattie non trasmissibili 2017-2024 (Strategia MNT)'° n e aptiled
2016 e la Strategia nazionale dipendenze 2017-2024' nel novembre 2015, quali quadri di
riferimento per le politiche federali e cantonali di prevenzione e promozione della salute.

Il presente programma di prevenzione s 6 i n s aella comtipuita delle misure e delle attivita

i mpl ement ate nel Cantone Ti citonaletabagisind28158018 eadeld e | F
Pi ano d odaatanal® aloml 2@15-2018 che sono stati oggetto, nel corso del 2019, di una
valutazione approfondita in collaborazione con tutti gli enti / organizzazioni associati alle attivita.

Come rilevato nella Strategia e programma quadro di prevenzione e promozione della salute del

Cantone Ticino 2017-2020, approvato nel gennaio 2017 (Nota a protocollo 12/2017), le attivita di
prevenzione e promozione della salute, svolte e/o coordinate dal Servizio di promozione e di
valutazione sanitaria (SPVS) dell dUfficio del me (
vigore nel Cantone, in particolare quelle formulate nella Legge sulla promozione della salute e |l
coordinamento sanitario (Legge sanitaria del 18 aprile 1989)'?, nella Legge sugli esercizi
alberghieri e sulla ristorazione (Lear del 1° giugno 2010)* e nel Regolamento concernente la
protezione contro il fumo™ del 24 aprile 2013.

® Si veda: https://www.eda.admin.ch/agenda2030/it/home/agenda-2030/die-17-ziele-fuer-eine-nachhaltige-

entwicklung.html
" Mattli R, et al. Die Krankheitslast des Tabakkonsums in der Schweiz: Schatzung fiir 2015 und Prognose bis
2050. Winterthur: ZAWH, 2019. https://www.suchtmonitoring.ch/docs/library/mattli_ueekp4qgt5dn.pdf

8 Ufficio federale della sanita pubblica. Fatti e cifre: tabacco. Disponibile a:
https://www.bag.admin.ch/bag/itthome/zahlen-und-statistiken/zahlen-fakten-zu-sucht/zahlen-fakten-zu-tabak.html
® Ufficio federale della sanita pubblica. Fatti e cifre: consumo di alcol in Svizzera. Disponibile a:
https://www.bag.admin.ch/bag/itthome/zahlen-und-statistiken/zahlen-fakten-zu-sucht/zahlen-fakten-zu-alkohol.html

10 sj veda: https://www.bag.admin.ch/dam/bag/it/dokumente/nat-gesundheitsstrategien/ncd-strategie/ncd-
strategie.pdf.download.pdf/strategia-mnt.pdf

1 sj veda: https://www.bag.admin.ch/dam/bag/it/dokumente/npp/strategie-sucht/strategiedokumente/stategie-
sucht.pdf.download.pdf/Strategia%20nazionale%20dipendenze.pdf

2 5j veda: https://m3.ti.ch/CAN/RLeggi/public/index.php/raccolta-leggi/legge/num/270
13 si veda: https://m3.ti.ch/CAN/RLeqgi/public/index.php/raccolta-leggi/legge/num/628
14 sj veda: https://m3.ti.ch/CAN/RLeqgi/public/index.php/raccolta-leggi/legge/num/629
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1.2 Modalita di elaborazione del Programma di prevenzione

Con | daipnp dedav Strategia sanita 2020 nel 2013, il Consiglio federale ha definito gli
obiettivi di politica sanitaria per affrontare al meglio le sfide attuali e future, sottolineando

| 6i mportanza del contributo dell a pe Apatnezdagin e

approcci che avevano dato buoni risultati nei pregressi programmi tematici di prevenzione e
promozione della salute, & stata elaborata una nuova Strategia nazionale sulla prevenzione delle
malattie non trasmissibili, raggruppando i vari programmi nazionali monotematici precedenti in una

e

strategia unica e interagendo con la Strategia nazionale dipendenze e le attivitanel | dambi t o

salute mentale.
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Figura 1: Nuovi approcci Sanita 2020 (tratto da Strategia nazionale dipendenze®®)

E da rilevare che questo cambiamento di approccio strategico necessita di alcune riflessioni in
guanto la Strategia nazionale dipendenze, fondata sulla politica dei quattro pilastri sviluppata negli
anni pebigsPondere a un&mergenza sanitaria ben specifica, comprende non solo misure di
prevenzione e di promozione della salute ma anche misure di presa a carico di persone dipendenti

Y

per lo piu da sostanze illegali. In questo contesto particolare & progressivamente emerso il

concetto di frischi @ dezdarmideh elelia mostrato | a sua ut

della cura delle persone dipendenti da sostanze illegali. Come rilevato dalla Commissione federale
per la prevenzione del tabagismo, notiamo tuttavia che, contrariamente ai risultati ottenuti con le
sostanze illegali, il concetto di riduzione dei rischi non e fondato per quanto concerne il consumo di
tabacco: @ i prodotti del tabacco sono legali, con diverse conseguenze relative alla promozione
commerciale, legale o no, dei prodotti. Per quanto concerne le droghe illegali, la riduzione dei
rischi richiama principalmente le conseguenze sociali devastanti e le malattie trasmissibili indotte
da queste droghe, e non le conseguenze sanitarie dirette del consumo di queste sostanze.
Léoampiezza del consumo di sostanze e il suo
tuttora una soglia limite corrispondente a un consumo senza rischiod®.

it

mp ¢

Fatta questa premessa e al f i ne di poter propor r ecantonale glr ogr a

prevenzione basato sul nuovo approccio strategico voluto dal Consiglio federale, si € proceduto a

15 Strategia nazionale dipendenze 2017-2024. Berna: Ufficio federale sanita pubblica, 2015

Disponibile a: https://www.bag.admin.ch/dam/bag/it/dokumente/npp/strategie-sucht/strategiedokumente/stategie-
sucht.pdf.download.pdf/Strategia

16 commission fédérale pour la prévention du tabagisme. Politique de prévention du tabagisme: défis et mesures
nécessaires. Communiqué de la CFPT du 14 novembre 2019. Disponibile a:
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/npp/tabak/stellungnahmen-medienmitteilungen-ektp/mm-ektp-
herausforderungen-tabakpraevention.pdf.download.pdf/MM_CFPT_Prevention_tabagisme.pdf
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uno studio dettagliato della struttura delle strategie MNT e dipendenze, cercando di evidenziare le
aree doéintervent o c o mioneidei ribsehideialagpromoziand di compontamentt n
favorevoli alla salute rispetto al consumo di alcol, tabacco e prodotti affini. Le quattro aree
d6i nt eritemueenappeoopriate per il programma cantonale possono essere rappresentate nel
modo seguente:

coordinamento
valutazione del
programma

misure di misure di
prevenzione prevenzione
comportamentale strutturale

Figura2: Aree doéintervento del PAC Prevenzione al col
A dicembre 2019, sulla base delle esperienze e
Sanita2020, il Consiglio federale ha presentato Sanita2030"’, che costituisce un aggiornamento e

undédevol uzi one.LalnuoSvaanist'r2adt2e0gi a prevede di non CoOf

questioni di politica sanitaria, bensi di fissare chiare priorita. Il miglioramento della salute e la
prevenzione delle malattie continuano ad essere una priorita per il prossimo decennio. La
prevenzione e la promozione della salute devono iniziare il piu presto possibile nella vita e
continuare in etd adulta: adottare comportamenti favorevoli alla salute in giovane eta, ma anche
opportune misure con il passare degli anni consente di evitare malattie in eta avanzata.

1.3 Valutazioni dei programmi precedenti

1.3.1 Valutazione del Programma di prevenzione del tabagismo del
Canton Ticino 2015 -2018

Il Programma cantonale di prevenzione del tabagismo (PCT) 2015-2018, sostenuto dal Fondo di
prevenzione del tabagi smo, con | a direzione str
Servizio di promozione e di valutazione sanitart
Svizzera Non-Fumatori, ha proposto una serie di misure di prevenzione strutturale e
comportamentale finalizzate alla denormalizzazione del consumo di tabacco e, in ultima istanza,

alla riduzione della prevalenza di fumatori nella popolazione ticinese. Al termine del Programma, i

17 si veda: https://www.bag.admin.ch/bag/itthome/strategie-und-politik/gesundheit-2030/gesundheitspolitische-
strategie-2030.html
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risultati sono stati oggetto di due wvalutazioni
effettuata dal Kompetenzzentrum f ¢r Publ i la Man a
seconda, sull a parte r el ateesemsibilzzpdione (POT1),aal Comseit, i do

®val uation et expertise en sant® pu¥®Blique (CEESAW

La valutazione del KPM sottolinea in particolare il successo nella creazione di una rete di attori

gia attivi localmente nella prevenzione del tabagismo che, condividendo le specifiche
competenze, ha permesso la realizzazione di un programma ricco di misure - sia di
prevenzione comportamentale che strutturale - declinabili in numerosi contesti differenti come

scuole, associazioni sportive, attivita di svago, spazi pubblici, ospedali. Tale rete di partner ha

favorito, inoltre, la definizione e il consolidamento di una cultura comune, creando le condizioni

per la costruzione di un approccio cantonale diversificato, innovativo, durevole e d6i mpat t o
globale.

La valutazione del CEESAN e indirizzata a una componente specifica del PCT - il PCT1 - che

aveva per obiettivo sia la produzione e la diffusione di materiale informativo che il
consolidamento di una presenza sul territorio finalizzata alla s ensi bili zzazione
pubblica sui rischi legati al consumo di tabacco. Gli obiettivi di tale valutazione erano in
particolare di comprendere meglio i processi di pilotaggio e attuazione del PCT1 e di misurare

il raggiungimento degli obiettivi del PCT1 in termini di copertura, diffusione delle conoscenze e

impatto sugli atteggiamenti legati all'uso del tabacco e alla sua prevenzione nella popolazione

ticinese.

Per quanto concerne la valutazione dei processi di pilotaggio e di attuazione del PCT1, si
rileva che il gruppo target prioritario dei giovani e stato definito in modo chiaro e consensuale,
fondato su dati epidemiologici oggettivi. Gli altri gruppi bersagli sono definiti pit in termini di
setting (luoghi di cura, club sportivi) che in termini di caratteristiche degli individui interessati
(ad esempio, status socioeconomico, livello di istruzione, ecc.).

Per quanto riguarda la valutazione dei risultati di copertura e impatto sulla popolazione
ticinese, ~ stata condotta wundédindagine su un
residente del Cantone Ticino, di eta pari o superiore ai 15 anni. Dei 3.326 residenti ticinesi
campionati casualmente e con un indirizzo valido, 1.555 (46,8%) hanno completato
integralmente il questionario. Questo tasso di partecipazione € superiore al tasso di
partecipazione ipotizzato dal sistema adottato, che non prevedeva un successivo follow-up
telefonico mirato. Questo indica probabilmente un particolare interesse nel Canton Ticino per il
tema della prevenzione del tabagismo. Le conoscenze della popolazione ticinese relative alla

nocivita del tabacco risultano eccel | ent i e | 6attitudine dell a
prevenzione del tabagismo é valutata globalmente come molto favorevole. Uno sforzo
suppl ementare in termini déinformazione sul t a
auspicato per la fascia di popolazione di 15-24 anni, per la quale si suggerisce anchel dut i | i z

di canali di comunicazione differenti come i social network e le piattaforme web.

18 Sager F, et al. Evaluation du Programme cantonal de prévention du tabagisme du canton du Tessin 2015 -
2018. Berne: KPM, 2019. Disponibile a: https://www.tpf.admin.ch/dam/tpf/fr/dokumente/kantonale-programme-
evaluationsberichte/13evalbericht-kttp-ti-15-18.pdf.download.pdf/ti-rapport-d-evaluation-pcpt-2015-2018. pdf

YLucia S, et al . £Evaluati on des aduRrogramme €antr@liTabhco r mat i on
Tessinois (PCT1). Rapport final. Lausanne: CEESAN, 2019.
Disponibile a: https://serval.unil.ch/resource/serval:BIB_05A70BBC2DF0.PO01/REF
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Nelle sue conclusioni, il CEESAN ha rilevato che la creazione del PCT ha comportato un
cambiamento di paradigma per gli attori storici e ha permesso di aumentare significativamente
la comunicazione e gli scambi tra gli attori coinvolti nella prevenzione del tabacco in Ticino.
Prima dello sviluppo del PCT, non esisteva un coordinamento formale delle attivita di
prevenzione del tabacco in Ticino. La direzione e il coordinamento sono ancora in fase di
costruzione. Il fatto che diversi studi specifici siano stati effettuati su iniziativa degli attori del
PCT é positivo.

In aggiunta alle valutazioni del KPM e del CEESAN, é stata effettuata anche una valutazione

guanttat i va degl i obiettivutidbi mpando idedi Puloga @aimma e
Svizzera (ISS 2017) relativi al Cantone Ticino. Nonostante entrambe le valutazioni abbiano
giudicato eccellente il lavoro svolto nel quadro del PCT, gli obiettivi quantitativia u s pi c at i doi

finale - in particolare rispetto alla diminuzione dei giovani fumatori - non sono stati raggiunti.

Non aver misurato una significativa riduzione nella prevalenza di fumatori in Ticino, tuttavia, non
implicaunfall i ment o del | 6i.@dme sottolinBatoodggli stavsinalutatori, infatti, tra il
2015 e il 2018, per la prima volta in Ticino, & stato possibile creare due infrastrutture coordinate:
una rete di attori che condividono strumenti e obiettivi, e un sistema di analisi dati per la definizione
a monte di target/bisogni e per la valutazione a valle degli interventi. Questa scelta e stata
determinante per la costruzione di un sistema non solo di gestione ma soprattutto di governance

che, attraversounavisi one comune e una cultura condivi sa, h ¢

Tra le misure migliorative suggerite dai valutatori, emerge la necessita di raggiungere con modalita
diverse di comunicazione due gruppi bersaglio: le persone con un livello di formazione inferiore e i
giovani tra i 15-24 anni. In entrambi i casi € necessario uno sforzo di adattamento delle modalita di
comunicazione, presidiando - professionalmente - sia i canali piu classici (es. cartelloni pubblicitari)
sia i canali pit moderni (es. social network).

1.3.2 U kts yhnmd cdk Oh mn c¢cd’ y-BOM&8d b msnm

1 Piano dbéazi one -c2818 {PAG altolp ha gplopostd una2serie Bli misure di
prevenzione comportamentale e strutturale finalizzate alla riduzione del consumo problematico di
alcol in Ticino e, in ultima istanza, del rischio di malattie non trasmissibili ad esso correlate.

Le misure comportamentali avevano quali obiettivi il miglioramento della conoscenza della
popol azione <circa gl i sulafsdluet It riduziore gdal tconsumo pairgualé 6 a |l ¢
eccessivo nei giovani e la diminuzione delle persone che dichiarano un consumo cronico, con
particolare attenzione alle persone in eta avanzata. Le misure strutturali vertevano invece sulla

Il i mi t azicoesse a thevdndedakcoliche tramite disposizioni relative alla protezione della
giovent Y%, |l a promozione del | [6egge suglcesdrcai albesgbiérireo p p 0 0
sulla ristorazione (Lear) del 1° giugno 2010 e la creazione di un consenso generale presso la
popolazione rispetto agli interventi di salute pubblica relativi alla prevenzione e alla riduzione del
danno correlato all éal col

Al termine del PAC alcol, gli interventi adottati sono stati oggetto di una valutazione qualitativa da
parte del relativo Gruppo di accompagnamento® allo scopo di stabilire le misure e i progetti da

200 gruppo di accompagnament o del-2028 ecarcaprdidafoaa Seovimi@di c ant on a

promozione e valutazione sanitaria e composto da rappresentanti di Radix S.l., Addiction Ticino, Ingrado, della
polizia cantonale e dei servizi sanitari cantonali (RG No. 1066 del 18 marzo 2015).
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integrare nel nuovo Programma prevenzione del SPVS. Il Gruppo di accompagnhamento ha
ritenuto importante mantenere anche in futuro la visione strategica e gli obiettivi del PAC 2015 -
2018 orientati alla prevenzione comportamentale e strutturale.

Y

Rispetto agli interventi implementati nel quadriennio, € stata sottolineata la necessita di
consolidare le misure che sono risultate efficaci nella protezione dei minorenniris pet t o al | 6 ac
alle bevande alcoliche e nella prevenzione del consumo puntuale eccessivo nei giovani come pure

del consumo cronico nelle persone anziane. Tra queste misure figurano i test di acquisto, la
sensibilizzazione degli esercenti sul divieto di vendita di alcol ai minori e la sensibilizzazione

rispetto ad un consumo responsabile e a basso rischio nei centri diurni per anziani.

1 Gruppo di accompagnamento ha inoltre effettuat
e allodéefficacia dell o struahemntl®. i Hirano dpbuanztiio nei
evidenziati il rafforzamento del lavoro in rete fra i vari attori territoriali, la definizione di un quadro di
riferimento comune e la realizzazione di progetti e di strategie di comunicazione condivisi. Tra i
principali limiti, & stata menzionata la mancanza di un budget e di progetti stabiliti in partenza,
come avviene invece per lo sviluppo di un programma cantonale, mentre tra i rischi esterni sono

stati riportati il disimpegno della Confederazione nella realizzazione di campagne di
sensibilizzazione, una tendenza politica nazionale sfavorevole alle attivita di prevenzione di tipo
strutturale e una banalizzazione della problematica. L6 esi st enza di condi zi oni

a livello cantonale (sensibilitd politica e legislazioni cantonali a favore della protezione della
gioventu) sia a livello federale (Strategie nazionali MNT e dipendenze 2017-2024) é stata ritenuta
inffineundi mportante oppor ulienoimente| wmersve d upeloi ccarledi mp |
interventi di prevenzione.

1.4 Analisi dei d ati

Il tabagismo e il consumo eccessivo di alcol rappresentano un fardello importante per la salute
pubblica che, in ultima istanza, esprime i suoi effetti nella sofferenza evitabile prodotta nelle
persone coinvolte.

Le campagne déinformazione degl. ul t i mi aore i h a
conoscenza degli effetti di tali sostanze, ma a una maggiore conoscenza non corrispondono
necessariamente né una maggiore consapevolezza né uno stimolo al cambiamento

comportamental e. Léaspetto pi%¥% sottovaléwtopgrioib e s
motivo che induce persone, pur adeguatamente informate, a perseverare in un comportamento a

ri schio: |l a di pendenza. Sia | a nicotina che | 6al
una dipendenza. La differenza tra le due € che mentre per | 6al col - definit

assunzione a basso rischio, riscontrabile nella gran parte dei consumatori e caratterizzata da un
consumo controllato, sporadico e con effetti tutto sommato marginali per la salute, per il tabacco
non esiste un limite inferiore a rischio minimo.

Viste le peculiarita di alcol e tabacco in termini di caratteristiche di prodotto, modalita di consumo,

tipologia di target ed effetti sulla salute, S
differenziate. Per questo, di seguito presentiamo i dati riguardanti il Ticino relativi ai comportamenti
nel consumo di al col e tabacco ricavat.i dall 61 nd

di valutazione implementati dal nostro servizio in due scuole cantonali post-obbligatorie.
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1.4.1 Tabacco

Si stima che il 70% dei fumatori regolari sia dipendente dalla nicotina e la forte dipendenza indotta
da essa espone il fumatore (attivo o passivo) a una considerevole quantita di sostanze pericolose
ad effetto noto (tabacco) o ancora ignoto (sigaretta elettronica), indipendentemente dalla quantita
assunta.

Circa un terzo della popolazione ticinese (31.9%) fuma e, mediamente, € piu alta la prevalenza di
uomini fumatori (34.7%) rispetto alle donne fumatrici (29.1%). La prevalenza di fumatori nel nostro
cantone é leggermente superiore rispetto alla media rilevata a livello nazionale (27.1%). La
dinamica nel corso della vita del comportamento tabagico € tipicamente eta-dipendente: piu
el evat o nel | a34farmig4l.id%), sidriduee a'merb Blella meta (17.1%) nella fascia dei
65 anni e oltre (Figura 3).

50.0% -

45.0% - 41.4%
40.0%
34.7% 34.2%
i 32.8%
35.0% 59 1% o 31.9%
30.0% - _
25.0% -
20.0% -| 17.1%
15.0% -
10.0% A
5.0%
0.0% - T T T T T
Uomini Donne 15-34 anni 35-49 anni 50-64 anni 65 anni e oltre Totale

Figura 3: Proporzione di fumatori in Ticino nel 2017 (fonte: ISS 2017; elaborazione: SPVS)

Considerando twutti i dati | SS disponibili, emerg:t
in Ticino é rimasta pressoché costante. Una stima intervallare della prevalenza evidenzia che, con
un livello di confidenza del 95%, dal 1997 al 2017 non vi sono variazioni statisticamente

significative (Figura 4).

50.0% -
45.0%
40.0% -
35.0% +
30.0%
25.0% -
20.0% -
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A
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Figura 4: Consumo attuale di tabacco in Ticino dal 1997 al 2017 (fonte: ISS 1997 - 2017; elaborazione:
SPVS)
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Unbéanal i si pi % fine tuttavia mostra che, a front
nella popolazione, € altrettanto vero che a partire dal 2002 i giovani fumatori (15-24 anni) fanno
segnare una marcata tendenza 9% hel 082uah48.6% pnel 201ve p a ¢

igura .
Fig 5
B15-24 anni 025-34 anni 035-44 anni

60.0%
50.0% -
40.0% 1 | B {'
30.0%
o A 43.9%

igg; 34.9% ad dos 314y 34.4%

. 0

0.0%

1997 2002 2007 2012 2017

Figura 5: Consumo attuale di tabacco in Ticino dal 1997 al 2017 per fascia di eta (fonte: ISS 1997 -
2017; elaborazione: SPVS)

Una conferma dell 6el evata preval enza adiva dd duemat or
sondaggi effettuati dal nostro servizio in due scuole cantonali post-obbligatorie. La prevalenza di

ragazzi e ragazze di eta compresa tra i 14 e i 20 anni che dichiara di fumare va dal 39.2% al

67.2%.

Parallelamente a questo andamento si nota anche una tendenza in crescita di giovani fumatori
che dichiarano di fumare da 1 a 9 sigarette al giorno (Figura 6).

D 15-34 anni B 35-49 anni m50-64 anni
@65 anni e oltre @ Totale
50.0% -
40.0% -+
30.0% - 23.6% 23.0%
20.0% - 11.%x0
10.0% 050 ai8%
. 0 7
0.0% -

1997 2002 2007 2012 2017

Figura 6: Consumo da meno di 1 a 9 sigarette al giorno in Ticino dal 1997 al 2017 (fonte: ISS 1997 -
2017; elaborazione: SPVS)

Anche il fumo passivo richiede una particolare attenzione poiché, nonostante una legislazione piu

severa, circa 1 giovane su 3 tra i 15 e i 24 anni dichiara di essere esposto al fumo passivo sul

posto di lavoro per almeno un quarto del tempo, unrisultatoqu asi doppi o rispetto
fumo passivo dichiarata nell7p classe doéet”™ succes
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Figura 7: Frequenza di persone esposte al fumo passivo sul posto di lavoro per almeno un quarto del

tempo nel periodo 2007-2017 (fonte: ISS 2007 - 2017; elaborazione: SPVS)

C i mportante notare
smettere di fumare - 10 punti percentuali tra il 1997 e il 2017 - resta pressoché costante - circa 1

persona su 4 - la percentuale di coloro che ha tentato di smettere (Figura 8).
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Figura 8: Confronto tra il desiderio di smettere di fumare e il tentativo di smettere in Ticino dal 1997
al 2017 (fonte: 1SS 1997 - 2017; elaborazione: SPVS)

Per quanto concerne il consumo di prodotti derivati dal tabacco o a esso affini, i dati mostrano un
Zz0 ancora mar
di fumatori di sigaretta elettronica con nicotina, sigaretta elettronica senza nicotina e 1QOS é
stimabile in circa il 2.2% della popolazione. In Ticino, le dimensioni campionarie ridotte impongono
cautela nella stima del dato che pare perd sovrapponibile alla prevalenza nazionale (3.1%). E
interessante osservare che la piu alta prevalenza di utilizzatori di tali prodotti & concentrata nella
fascia piu giovane della popolazione. Una conferma deriva dai sondaggi effettuati presso le due
scuole gia citate: i giovani di eta compresa tra i 14 e i 20 anni che dichiarano un uso prevalente di
e-cig/IQOS sono compresi tra il 2.5% e il 3%; a livello nazionale, la prevalenza stimata nella fascia
15-24 anni é pari al 3.5%.

ut il
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1.4.2 Alcol

I livelli di rischio per il consumo di alcol vengono classificati considerando la quantita di alcol
consumato (espressa in grammi) rispetto al tempo (espresso in giorni): Rischio assente: 0
g/giorno; Rischio debole: 020 g/giorno (Donne) oppure 040 g/giorno (Uomini); Rischio medio-alto:
> 20 g/giorno (Donne) oppure > 40 g/giorno (Uomini).

Dall 6anali si dei i vel I di ri schio per i cons
mediamente il 7.4% della popolazione & esposta a un rischio medio-alto e il 73.4% a un rischio
debole. La prevalenza di esposizione al rischio medio-alto € comparabile tra uomini e donne
(rispettivamente 7.3% e 7.5%) e la distribuzione del rischio nella popolazione e eta-dipendente ma,
al contrario rispetto al consumo di tabacco, i piu alti livelli di rischio si concentrano nelle fasce piu
anziane (14.6% dai 65 anni in poi) della popolazione (Figura 9), dove sale tuttavia

contemporaneamente anche il numero di persone astemie.

100.0% ~ -
90.0% -+ 22200 26.3%), 16.0% 17.1% 20.1%) 24.8%)| 19.3%
80.0% -
70.0% - )
60.0% - ORischio assente
50.0% 7 [g0.5% ORischio debole
J =0 o, 80.1%| 79.3%| 71.3%)| 60.5% 73.4%
gggz‘ 66.3% ERischio medio-alto
- 0 7
20.0% -
0, -
18'—802 | [ 739 7.5% _3_9%_3.8%- - [7.4%
Uomini  Donne 15-34 35-49 50-64 65annie Totale
anni anni anni oltre

Figura 9: Livelli di rischio per il consumo di alcol cronico in Ticino nel 2017 (fonte: ISS 2017,
elaborazione: SPVS)

Dall 6anali si dell a serie temporale, ri s daltotrestac h e 1
costante nella popolazione, segnando una tendenza al decremento rispetto agli anni 1997 e 2002.

Al contrario, a partire dal 2012 si nota un deciso incremento del livello di rischio debole, con un

balzo pari a circa 12-14 punti percentuali nel 2012-2017 rispetto al 2007 (Figura 10).
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oove | toaw | [ vew |  wsm] e Craw]
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Figura 10: Livelli di rischio per il consumo di alcol in Ticino dal 1997 al 2017 (fonte: ISS 1997-2017;
elaborazione: SPVS)
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E interessante notare che tale balzo percentuale & ascrivibile principalmente alle donne. Infatti,
mentre la prevalenza di rischio debole negli uomini & rimasta relativamente comparabile nel corso
del tempo, le donne sono passate dal 48.9% nel 2007 al 63.3% nel 2012 e al 66.3% nel 2017. Tale
incremento non intacca nel tempo la prevalenza del rischio medio-alto i che, in effetti, & rimasta
costante i bensi la quota di popolazione astemia (rischio assente) che risulta drasticamente ridotta
rispetto al 2007 (Figura 11).
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Figura 11: Livelli di rischio per il consumo di alcol per sesso in Ticino dal 1997 al 2017 (fonte: ISS
1997-2017; elaborazione: SPVS)

A differenza del consumo cronico di alcol, il consumo di alcol puntuale eccessivo - anche noto
come binge drinking - € un fenomeno recente e peculiare delle fasce piu giovani della popolazione.

Nel 2017, in Ticino, la prevalenza di persone che dichiara di aver bevuto negli ultimi 12 mesi 5
bicchieri o piu di bevande alcoliche in una sola occasione almeno una volta al mese € pari
all 611. 7% ed ~ concentrata sopr a24tanni 202%)n Ealel a
fenomeno mostra una crescita significativa nel 2017 con una prevalenza quasi raddoppiata rispetto

al 2012 (Figura 12).

H Totale Popolazione
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Figura 12: Prevalenza di binge drinking in Ticino dal 2007 al 2017 (fonte: ISS 2007-2017;
elaborazione: SPVS)
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La conferma di una prevalenza importante di tale fenomeno tra i giovani arriva dai sondaggi

effettuati nei due istituti di formazione post-obbligatoria. Ne risulta che i giovani di eta compresa tra

i14

e i 20 anni che dichiarano fenomeni di binge drinking almeno una volta al mese negli ultimi 12

mesi variano dal 38.5% e al 70.6%.

E interessante notare che il consumo di alcol varia in f unzi on e onm solo linétemiri di n
guantita ma anche in termini di prodotto consumato (Figura 13). Come si pud notare, la birra e il
prodotto preferito fino ai 25-34 anni. Dopo questa fascia cresce il consumo di vino che raggiunge il

Suo

massimo dai 65 anni in poi. In misura meno significativa, anche i superalcolici sembrano

consumati prevalentemente in eta giovanile.

Figu

15-24 anni

65 anni e oltre gg 25-34 anni

Birra
/N0
== Superalcolici

55-64 anni 35-44 anni

45-54 anni

ra 13: Confronto tra consumo di birra e superalcolici in Ticino negli ultimi 7 giorni nel 2017 per

fascia di eta (fonte: ISS 2017; elaborazione: SPVS)

1.5

Analisi dei bisogni

| dati citati nel capitolo precedente permettono di profilare con maggiore chiarezza il contesto entro
il quale identificare i bisogni della popolazione.

1.5.1 Tabacco

Per
be

A

quanto riguarda il consumo di tabacco, e possibile identificare almeno tre potenziali gruppi
rsaglio che chiameremo: gruppo dobéiniziazio

Gruppo doi nreiil gruppazdelle peesone che cominciano a fumare. Tale esperienza e
spesso precoce (13-14 anni) e i dati mostrano che un fumatore precoce sara con buona
probabilita un fumatore di lungo periodo. La ragione € anche di natura neurofisiologica: i
meccanismi di pruning neuronale e di mielinizzazione che riguardano le aree del cervello
coinvoltenell a presa di deci sioni e di assunzion
giungendo a compimento solo nella prima eta adulta (20-25 anni). Al di la delle varie
motivazioni per cui si comincia a fumare, € evidente che una sostanza psicoattiva che genera
una forte e rapida dipendenza come la nicotina, esercitera un effetto piu potente su una
persona neurofisiologicamente ancora vulnerabile. Riuscire a ridurre la prevalenza di fumatori
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nel gruppo doéiniziazione avr eb bateggere direttanefitdiet t o
giovani ma anche quello di spezzare il primo anello - il pit importante - nella costruzione della
catena della dipendenza da nicotina. Questa visione si estende anche ai prodotti affini del
tabacco come la sigaretta elettronica e i dispositivi a tabacco riscaldato (es. 1QOS). Negli

ul t i mi vent 6anni | 61 & cuersperso giobalthente quote dianercato es e mb r
appare evidente che il suo target principale e rappresentato dalla fascia di popolazione
giovanil e. I n questdottica, ~ pi¥% chiaro il p

attraverso un marketing aggressivo e chiaramente orientato al gruppo bersaglio, sembrano
configurarsi sempre pit come prodotti in grado di soddisfare nuovi bisogni piuttosto che come

prodott.i progettat:i esclusivamente per |l a disa:¢
ilproprio status da causa del problema a sua sol
investimenti ingenti nei prodotti affini del tabacco per presentarli come alternative attraenti, ma

esistono al meno due cr it iicdeterminare con cedezzatigradodi) | 6

pericolosita di questi dispositivi a causa della scarsitd di dati epidemiologici ad oggi
disponibili?*; 2) se anche fosse dimostrata la loro sicurezza ed efficacia in termini di

disassuefazione, non é giustificabile, né eticamente, né a livello di salute pubblica, una
strategia commerciale che induca i giovani a sviluppare una dipendenza da nicotina.

Gli interventi necessari per questo target sono quindi di duplice natura:

- un approccio comportamentale basato sul potenziamento delle competenze di salute della

persona e raggiungibile attraverso modal it
tradizionale sugli effetti del fumo ha generato competenza ma non necessariamente
consapevolezza. Modalita di comunicazione mod er ne basate sull dempal

testimonial (ex-fumatori) o sui microinfluencers (social media) sembrano pit promettenti
nel determinare un effetto di lungo periodo.

- un approccio strutturale basato su uocadenzmet o d ¢
regolare e su campioni rappresentativi. Léob
minori e, ove accertato, intervenire prima con corsi di formazione rivolti al personale di
vendita e poi, in caso di recidiva, con misure di carattere repressivo.

A Gruppo di consolidamento: i gruppo dell e persone <che
pluriennale alle spalle. E un gruppo che in termini di etd pud essere compreso tra i 25 e i 50
anni. Questo target € molto interessante perché accanto a prevalenze di comportamento
tabagico elevate dichiara anche un elevato desiderio di smettere di fumare. Sono persone che
nella gran parte dei casi stanno vivendo cambiamenti radicali nella loro vita legati alla ricerca
di una propria indipendenza, alla costruzione di un nucleo familiare, alla nascita e
all 6educazione dei figli. Agire su gquesta fas:
all éinterno di gruppi, in altre parole su dei
di un atteggiamento giudicante o censorio, sia pit efficace un approccio di tipo nudge?®.
L dbiettivo sara dunque duplice: sensibilizzare i neogenitori sugli effetti del fumo e
parallelamente avvicinare il piu possibile il fumatore alla soluzione della sua dipendenza, sia

%! La recente epidemia di gravi e in alcuni casi letali lesionip o | monar i registrati negli Sta
di e-sigarette o prodottida svapomostra | 6assol uta nec aatssciantifici iddipengentitperr di s
guanto concerne |l a sicurezza dell duso di Nuovi di spositi)

22| concetto di nudge, proposto da Richard Thaler e Cass Sunstein, si basa sul presupposto che le decisioni
individuali possono essere orientate senza per questo intaccare la liberta di scelta. Il nudge quindi non & un
approccio di natura prescrittiva ma influenza il processo decisionale agendo sulla presentazione mirata delle
opzioni disponibili.
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coordinando la rete di servizi di presa a carico, sia informando capillarmente sulla disponibilita
e accesso di tali servizi.

A Gruppo di cronicizzazione: € il gruppo delle persone che, per convinzioni personali, non
desidera in alcun modo smettere di fumare. Fumare € un comportamento estremamente
dannoso per la salute ma € al contempo legale. Le persone sono quindi libere di perseverare
nel proprio comportamento tabagico a patto perd che questa dipendenza non rechi danno ad
altre persone. L6éobiettivo pr protegdens anoe funsatorjeu e st o
questo puod essere raggiunto mediante interventi di natura strutturale come i divieti di fumo in
spazi sensibili (es. spazi pubblici di proprieta di centri commerciali 0 in automobili in presenza
di minori) e misure di policy per | 6estensione del di vieto di fu

prodotti affini del tabacco (es. sigaretta elettronica).

1.5.2 Alcol

A differenza del consumo di tabacco ove non € possibile definire una soglia di consumo innocua, il
rischio associato al consumo di alcol & dose-dipendente e in funzione di cid € dunque possibile
stabilire delle soglie differenziate.

La condizione piu rilevante da un punto di vista di salute pubblica € il rischio medio-alto e la
prevalenza in Ticino di persone esposte a un tale livello di rischio sembra aver raggiunto una
stabilizzazione negli ultimi dieci anni, con una tendenza alla riduzione rispetto agli anni 1997 e

200 2. Tuttavi a, stratificando tale I|livell o di ri
principale si concentra soprattutto nelle fasce piu anziane della popolazione (dai 65 anni in poi)

dove il consumo a rischio medio-alto & in assoluto il pit elevato. E importante rilevare che questa
classe dbéet”™ — anche soggett aci eal & aspostanadgig maggior c on s
rischio di cadute; il consumo cronico di alcol non fa che aggravare una condizione di fragilita gia di

per sé elevata. Per questa tipologia di gruppo bersaglio sono necessari interventi mirati di
potenziamento della competenze di salute e di controllo dei consumi attraverso la sensibilizzazione

e la presa di coscienza, ma allo stesso tempo € necessario agire a livello di strutture sociosanitarie
mediante la definizione/implementazione di policy dedicate al consumo responsabile (centri diurni)

e attraverso la formazione del personale.

Déaltra parte, analizzando | a serie storica degl
tipologia del consumo di al col sta cambi a netleo . Se
dogane (2018), se & vero che il consumo in Svizzera sta diminuendo &€ anche vero che tale
diminuzione é a carico soprattutto del vino ma non della birra o di altri prodotti alcolici. Le strategie

di mar keting creano dei n sionevsul mérdate di gnma ivastangamraat di con
prodotti differenziati; accanto ad aspetti culturali che inevitabilmente si modificano nel corso del

tempo, queste strategie portano alla creazione di nuovi gruppi bersaglio. Lo si pud notare, ad
esempio, nella crescita della prevalenza di un consumo a rischio debole soprattutto tra le donne,

diventate il nuovo target di prodotti tradizionalmente di preferenza maschile come la birra. In
generale, tale modalita di consumo non sembra per il momento sollevare preoccupazioni poiché

pare piu correlata a una modalitd conviviale e moderata che nel tempo non ha accresciuto le
prevalenze di rischio medio-alto. Tuttavia potrebbe tramutarsi in un fattore di allerta qualora tale
normalizzazione del consumo si estendesse anche a gruppi sensibili quali le donne incinte ed € a

guesto livello che sono necessari interventi di sensibilizzazione preventiva.

Un discorso differente devbdesser e bingetdtnking)pAnche i | C
in questo caso la motivazione pud essere ascritta a qualche forma di consumo piu ludica che
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cronica, tuttavi a, I 61 mp aitsbggettivare sociaer i npuonesseré rfoltos a | u t
piu grave. Dai dati emerge un incremento significativo tra i giovani del fenomeno del binge drinking

che in particolari setting (es. scuole professionali) sembra configurarsi pit come norma che come
eccezione. Come discusso per l a nicotina, anche
consumata in giovane eta, pud provocare effetti piu gravi che in eta adulta. Per questo sono
necessari interventi sia a livello di potenziamento delle competenze di salute - sfruttando ad
esempio la comunicazione tra pari in contesti ludici - sia attraverso interventi di natura strutturale

medi ante test doéacqui snazionede geussontle, nodcaé daréeptessiorietnei  d i
casi accertati di vendita di alcol a minori.

1.6 Sintesi dei problemi

I ri sultat.i del |l 6l ndagine sulla salute in
post-obbligatorie hanno permesso di profilare le caratteristiche di consumo di tabacco e alcol
in Ticino e di definire cosi i bisogni in funzione di gruppi bersaglio specifici.

Tabacco

La suddivisione della popolazione in tre gruppi - iniziazione, consolidamento e
cronicizzazione - permette di distinguere target con caratteristiche e bisogni differenziati. Per
i pri mo gruppo, caratterizzato dal ri schi
necessita di interventi comportamentali e strutturali. Per il secondo, caratterizzato dal
desiderio di smettere e spesso dal ruol o di mol tiplicat
sensibilizzazione e | a facilitazione dell 6¢
coincide con chi non manifesta alcun desiderio di smettere di fumare, prevalgono necessita
déintervento strutturale finalizzat:.i al |l a |
inclusi anche i prodotti affini del tabacco (sigaretta elettronica e dispositivi a tabacco
riscaldato) che, accanto a una non ancora dimostrata sicurezza ed efficacia come mezzi di
disassuefazione, rappresentano nuove modalita per innescare nei giovani la dipendenza da
nicotina.

Alcol

Negli ultimi 20 anni, il livello di rischio medio-alto per il consumo cronico di alcol in Ticino
sembra essersi stabilizzato e riguarda principalmente il consumo di vino nella popolazione
anziana. In generale, rispetto al 2007, anche a seguito di una maggiore segmentazione del
mercato, si rileva un incremento del consumo di alcol a basse quantita e a fini conviviali
(rischio debole) principalmente tra le donne. Significativo e degno di particolare attenzione e

| 6aument o nel consumo puntuale eccessivo (
al 2012, vede principalmente esposte le fasce piu giovani della popolazione. | bisogni rilevati
sono principalmente misure di potenziamento delle competenze di salute (giovani, anziani e
donne incinte), struttural: ( t e ditvendita) persgnalé s
sociosanitario) e di policy (strutture sociosanitarie).
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1.7 Best practices

Per quanto concerne i |? dutark kpasone a smette oidumard Ha QM S
i mpatto tanto pi%% forte quanto maggi or.i saranno

composita e coordinata. In particolare, accanto ai programmi di cessazione & importante adottare
strategie di moni t or aggi o del consumo, doéi nformazi

pubblicit™, promozione e sponsoring, di prot
sul tabacco. Un analogo discorso pud essere fatto anche per il consumo cronico o puntuale
eccessivo di alcol: accanto alla presa a carico, € importante intervenire sia mediante una
prevenzione comportamentale, sia attraverso una prevenzione di tipo strutturale. Come gia

one $

ezio

discusso, € fondamentalea gi r e pr ecocement éunadpenddn® inletd giovandkes c 0 ¢

sara molto piu intensa e difficile da trattare in eta adulta.

In Svizzera, la maggioranza della popolazioneconc or da con | a n e c e grssurd di
prevenzione strutturale. Ad esempio, per quanto concerne il tabacco, il 64% é favorevole al divieto
generale della pubblicita del tabacco; il 63% al divieto di sponsoring in manifestazioni culturali e
sportive; il 53% a nascondere i prodotti del
automobile in presenza di bambini**. Per | dal col , accanto a una

effetti sulla salute, in Svizzera il 72% delle persone é favorevole al limite di eta di 18 anni per
| 6acqui sto di prodott.i al col i ci eswzionibportvé®% a |

In Ticino, i segnali di una sensibilita spiccata della popolazione in questa direzione sono ancora piu
evidenti: il 99% della popolazione é favorevole al divieto di fumo nei luoghi pubblici; il 93% al
divieto di fumo nelle automobili in presenza di minori o di donne incinte; il 77% a nascondere i
prodotti del tabacco nei punti vendita e il 73% alla regolamentazione del consumo di tabacco negli
spazi pubblici aperti, quali terrazze ed entrate dei palazzi®.

Rispetto alle modalita di comunicazione, dalla letteratura scientifica emerge che le campagne di
sensibilizzazione al tabagismo rivolte alla popolazione sono un modo efficace ed economico per
ridurre la prevalenza di nuovi fumatori e per motivare a smettere di fumare. Al fine di massimizzare
l'impatto di tali campagne, la raccomandazione é quella di concentrarsi sui contenuti che generano
una risposta emotiva negativa e di trasmettere messaggi semplici e informativi che richiamino
all'azione, utilizzando diversi canali di distribuzione. In particolare, i risultati degli studi scientifici
di sponi bili s e mb r a n oe gk ioterverdi pitnetficaei siand qupllovolt: sfornire d
giovani le competenze sociali per resistere alla pressione dei coetanei.

% World Health Organization. WHO report on the global tobacco epidemic 2019. Geneva: WHO, 2019.

Disponibile a: https://www.who.int/tobacco/global_report/en/

2 Tabagismo: opinione della popolazione sulla legislazione, conoscenza della pericolosita. Scheda informativa.
Ufficio federale della sanita pubblica, agosto 2019. Disponibile a: https://www.bag.admin.ch/bag/itthome/das-
bag/publikationen/forschungsberichte/forschungsberichte-sucht/faktenblaetter-zu-forschungsberichten.html

%® Alcool: opinione della popolazione sulla legislazione, conoscenza della pericolosita. Scheda informativa. Ufficio
federale della sanita pubblica, ottobre 2019. Disponibile a: https://www.bag.admin.ch/bag/itthome/das-
bag/publikationen/forschungsberichte/forschungsberichte-sucht/faktenblaetter-zu-forschungsberichten.html
®LuciaS,etal.£val uation des activit®s déinformation et de
Tessinois (PCT1). Rapport final. Lausanne: CEESAN, 2019.

Disponibile a: https://serval.unil.ch/resource/serval:BIB_05A70BBC2DF0.P0O01/REF
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2. Effetti auspicati del programma

2.1 Visione

In considerazione del cambiamento strategico nazionale rispetto ai programmi alcol e tabacco e

dei bi sogni dell a popolazione ticinese evidenzi e
ddazione cantonal e si pr ef i lgcgnsumal di alcalgtdbaceo e pradotti 6 i mp

affini, sostenendo da wuna parte un consumo consapevole e r
parte gli interessi di salute pubblica, in particolare per quanto riguarda i gruppi di popolazione piu
vulnerabili, in particolare minorenni, donne incinte, persone affette da malattie croniche.

La visione del programma di prevenzione puo essere formulata nel modo seguente:

2.2 Ohbiettivi strategici

La riduzione del numero di persone con un consumo a rischio per la salute rappresental 6 obi et t i
cantonale generale da raggiungere sia con misure di prevenzione comportamentale orientate a

favorire la scelta di comportamenti favorevoli per la salute dalle persone interessate, sia con

misure quadro che proteggono le persone che non consumano e/o che incentivano i consumatori a
scegliere dei comportamenti favorevoli. Sono quindi stati formulati 3 obiettivi strategici considerati

prioritari e di seguito identificati i gruppi bersaglio e i i vel I déintervento
definita da Promozione Salute Svizzera, ut iil i zze
sostenuti dalla fondazione; questa scelta € stata motivata dalla volonta del SPVS di standardizzare

le strutture e i processi di tutti i programmi e progetti di prevenzione e di promozione della salute,
permettendo cosi di armonizzare progressivamente tutte le attivita svolte dal SPVS e dai suoi

partner.

6biettivo strategico 1: potenziamento delle competenze di salute \

Si parte dall 6osservazione che | a popol az:z
consumo di alcol, tabacco e prodotti affini, fatica a cambiare comportamento sia per
banalizzazione del consumo a rischio di certi gruppi di popolazione piu vulnerabili, sia per
non consapevolezza dell éefficacia di un ma
dipendenza al prodotto.

1 Misure di sensibilizzazione rispetto alle modalita di consumo, prese di rischio e

\ all 6i mpat t o cothmédrcialmaur chknepbriamegti J
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mettivo strategico 2: aiuto per smettere / controllare i consumi \

Al col e tabacco sono dell e sost an zieterfpriseicano
il buon funzionamento neuropsichico, con disturbi talvolta importanti nel caso di consumo
eccessivo di alcol e/o sviluppo di una dipendenza, spesso rapida e importante per quanto
riguarda la nicotina. Grazie ai dati della ricerca in neuroscienze e della medicina delle
dipendenze, si conoscono meglio i meccanismi neurobiologici e i fattori bio-psico-sociali

| egat.i alla dipendenza. Uscire da wuna di
vol ont " 0, ma richiede un urmptewgrnm. nBHJ tion i |
che 1 6inizio del consumo di sostanze psi

sul cervello e puo condurre a delle modifiche neuropsichiche talvolta irreversibili. Occorre
quindi cercare di prevenire il piu presto possibile la dipendenza da nicotina e alcol.

1 Incentivi, offerte variegate e accessibili a chi desidera modificare il proprio
comportamento

@ettivo strategico 3: protezione della salute \

La tutela della salute dei minorenni,par ti col ar mente vul nerabi
psicoattive con conseguenze talvolta molto importanti e possibili danni permanenti,
rappresenta uno dei compi ti prioritardi ld
consumo di alcol, tabacco e prodotti affini pud aver anche un impatto sulle persone che
non consumano questi prodotti: comportamenti inadeguati con un impatto sociale diretto jac c o
ed indiretto (alcol), esposizione di terzi a sostanze nocive per la loro salute (fumo passivo,
esposizion e fetale). EO dunque i mperativo ad
protezione della salute della popolazione generale.

9 Condizioni quadro garanti della tutela della salute dei bambini, dei giovani

\ minorenni e dei non consumatori /

2.3 Pari opportunita

Le disuguaglianze di salute sono differenze sistematiche osservate nello stato di salute di vari
gruppi di popolazione, non giustificate dal punto di vista biologico, ingiuste e, attraverso strategie

appropriate, evitabili. E6 st at o di mostrato che i determinant.
formazi one, il contesto familiar e, | a situazi
| 6emar gilnGaazpg panret,eneniza met nilcagea®s e e | d@ieetto'sulldanno
salute delle persone. Infatti il livello di competenze disal ute i nfluenzano | a sc
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comportamenti consapevoli. Infine le disuguaglianze generano dei costi sociali, economici e
sanitari ingenti sia per le persone sia per la societa.

Nel corso della vita possono verificarsi anche situazioni di vulnerabilita temporanee - in particolare
nei periodi di transizione (entrata nel mondo professionale, genitorialita, pensionamento) e/o nel
corso di eventi particolari (perdite, deprivazione di liberta, migrazione) - o durature (malattie
croniche, disabilita, disoccupazione di lunga durata, poverta). Queste vulnerabilita aumentano le
disuguaglianze di salute e il rischio di malattie.

E6 quindi i mportante garantire par. opportuni-t
salute al fine di raggiungere tutte le persone che presentano dei consumi a rischio,
indipendentemente dal | e | oro caratteristiche personald] e
| 6i mpl ementazione di mi sure di prevenzione non cr
Durant e | 6el aborazione delle misure del Rippio g r a m

bersaglio, le loro caratteristiche e valutate le potenziali vulnerabilita interne. In caso si
identificassero importanti disuguaglianze, verranno implementati progetti specifici.
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VITA

Potenzianento
delle competenzedi
salute

Aiuto per smettere
/ controllare i
consumi

Protezione della
salute

Promozione delle
attivita del

programma

Messa in rete

Coordinamento e
gestione del
programma
Monitoraggio e
valutazione

Giovani

Adulti

Anziani

Popolazione

Giovani

Adulti

Anziani
Popolazione

Giovani

Popolazione

Popolazione

cdhl o

hrtaqd

SSnNn

PROGETTO

Ever Fresh q
Cool & Clean

Formazione monitori G+S

LiberaMente - Teatro interattivo

Escape Room

Ready4Life

Monitoraggio consumo ricreativo

Progetto Peerfect Friend

Progetto Nonfumatori

Non fumare é intelligente

Sensibilizzazione neogenitori sui consumi ¢
rischio

Giornata cantonale alcol

Teatro forum Ala me eta

Consumo responsabile nei centri diurni
Conosci il tuo 84

/ FYLI 3yl 4a5ALISYRSyI
Valorizzazione materiale informativo,
catalogo dinamico

Competenze in salute in situazione di i

vulnerabilita

Fare festa con la testa

Linea stop tabacco

Consulenzin tabaccologia

Projet intercantonal de prévention alcool
Progetto Stopgether

Ospedale senza fumo

Vivere senza tabacco

Label(certificazione delle manifestazioni)
Protezione dal fumo passivo sul lavoro
Promozione spazi pubblici senza funo 1
Parchi gioco

Monitoraggio protezione della gioventu 1

Controsponsoring, sostegno ambito sportiv

e culturale

Divieto di fumo negli spazi privati sensibili 1
Tutela della salute dei minorenni e dei ron
consumatori daprodotti affini del tabacco

Misure di promozione delle attivita del
programma da parte dei partner

Messa in rete
Coordinamento gestione

Monitoraggio e valutazione
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EFFETTI DEI PROGETTI

Conoscenze, atteggiamento,
comportamento
Contesto, struttura, cultura

La popolazione, in particolare alcuni gruppi
specifici, € informata e sensibilizzata sulla
rilevanza della dipendenza alla nicotina e
della modalita di consumo di alcol
(consumatori e moltiplicatori)

Tutti i fumatori sono incoraggiati a smettere
RA FdzYI NB 02y RSA Y!
Tutti igruppi di popolazione mirati dal
marketing sono resi consapevoli delle
incitazioni al consumo

| consumatori adottano dei comportamenti
di consumo rispettosi degli altri

Le offerte di sostegneono validate,
differenziate e complementari

Le offerte sono accessibili e conosciute

L LIR2NIIF G2 NR RQ}\y’uSNJE
operativa durevole ed efficiente

L dSad
regolari

La formazione del personale di vendita &
garantita

Il label di buone pratiche per
eventi/manifestazioni € creato, promosso e
attuato

Il regolamento di divieto di vendita di
tabacco € esteso a prodotti affini

I luoghi sensibikono identificati e
beneficiano di uno specifico regolamento

Il divieto di consumo di tabacco nei luoghi
pubblici chiusi € monitorato ed € esteso ai
prodotti affini

R Q staDdpatixzatie2 A i

IMPATTO
PROGRAMMA

IMPATTO SUPERIOF

Situazione ricercata ¢ Situazione ricercata

livello cantonale

Il consumo a rischio di
alcol e tabacco sono
evitati o ridotti

Lecondizioni quadro
facilitano la scelta di
una vita senza tabacco
e il consumo di alcol a
basso rischio

strategie nazionali MN1
e Dipendenze

Riduzione

RSttt Ql dzYSy
carico di morbilita
dovuto alle malattie
non trasmissibili

Riduzione dei decessi

prematuri provocati
dalle MNT
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;2 Uhr h nimsdeme d

sur e

Gruppi bersaglio
(target, moltiplicatori)

Setting Responsabilita Progetto
operativa
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= @
S.
Poten2|amento de"e Giovani Ever Fresh a a a Adolescenti a IdéeSport a
competenzedi salute Cool & Clean & &4 |4 Responsabili club sportivi Y DECS - US 4
Formazione monitori G+S a a a Monitori / giovani sportivi a DECS - US a
Libera-Mente i Teatro interattivo a a a Allievi Sme / docenti a Radix S.I. a
Escape Room a a a Allievi Sme / docenti a LpTi e Radix S.I. a
Ready4Life a a a Apprendisti a LpTi a
Monitoraggio consumo ricreativo a a Servizi sociosanitari, polizia, a a a Radix S.I. a
magistratura
Progetto Peerfect Friend a a Studenti Scuole post obbligatorie a LpTi e Radix S.I. a
Progetto Nonfumatori a a Allievi Sme / docenti / genitori a ASN a
Non fumare ¢ intelligente a a Allievi Sme a EOC - ORB a
Adulti Sensibilizzazione neogenitori sui consumi a rischio a a a Neogenitori, famiglie a SPVS e partner a
Giornata cantonale alcol a a Popolazione generale a a Ingrado e SPVS a
Anziani Teatro forum Ala meé eta a a Anziani a a Pro Senectute a
Consumo responsabile nei centri diurni a a Responsabili e volontari a SPVS, UACD, Ingrado a
Popolazione Conosci il tuo 5 %o a a Allievi conducenti e possessori di a Radix S.I. a
licenza di condurre
Campagna fADipendenza da nicot a a Popolazione a a SPVS a
Valorizzazione materiale informativo / catalogo dinamico a a Popolazione a ASN a
Aiuto per smettere / el Competenze in salute in situazione di vulnerabilita a a a Giovani dei centri educativi a SPVS e UFAG a
controllare i consumi Fare festa con la testa a a Apprendisti a a Radix S.I. a
Adulti Linea stop tabacco a a Fumatori a LCTi a
Consulenza in tabaccologia a a Fumatori a JP Blanc a
Anziani Projet intercantonal de prévention alcool a a Professionisti sociosanitari a SPVS e Ingrado a
Popolazione Progetto Stopgether a a Fumatori 3 LpTi 3
Ospedale senza fumo a a Collaboratori ORL / pazienti fumatori a EOC-ORL a
Vivere senza tabacco a a Medici, assistenti di studio a a LpTi a
Protezione della salute Giovani Label (certificazione delle manifestazioni) a a Giovani a a Radix S.I. a
Protezione dal fumo passivo sul lavoro a a Direzioni aziende / giovani a ASN a
Promozione spazi pubblici senza fumo i Parchi gioco a a Comuni / famiglie a a ASN a
Monitoraggio protezione della gioventu a a a Gerenti e personale di vendita a a Radix S.I. a
Popolazione Contro-sponsoring, sostegno ambito sportivo e culturale a a Popolazione a a a ASN a
Divieto di fumo negli spazi privati sensibili a a Popolazione a ASN a
Tutela della salute dei minorenni e dei non-consumatori dai a a Minorenni e non-consumatori a a DSS a
prodotti affini del tabacco
Promozione delle attivita Promozione delle attivita del programma prevenzione a a a a a a a Tutti i partner a
del programma
Messa in rete partner programma SPVS
Coordinamento e Coordinamento e gestione programma prevenzione SPVS
gestione del programma
Monitoraggio e Monitoraggio e valutazione del programma prevenzione SPVS

valutazione
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Obiettivi

3.3

e misure dbéintervento

Presentazione individuale dei progetti

1

PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

EverFresh Ticino

Statutodel progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Fondazione IdéeSfpiaegione Svizzera italiana, Viale Stazione 11, 6500 Bell
Claudia Michelotti

claudia.michelotti@ideesport.ch

091826 40 70

Possibili partner e collaborazic
Le persone chiave e gli enti rileval
per il progetto sono stati identifica

Canton Ticino (Dipartimento della sanita e della socialita, Ufficio del medic
Servizio di promozione e di valutazione sanitaria), Associazione-Buizaena, N
Centro di Tabaccologia Lugano, Lega contro il cancro, Lega polmpRac#xXici
Svizzera italiana

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

4 anni
202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Giovani dalla seconda media ai 17 anni (partecipanti dei progetti MidnightS
contesto)

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢

Il progetto ha luogo durawienightSports (palestre aperte il sabato sera), qu
durante il tempo libero dei giovani. E soprattutto durante il fine settimana e
con gli amici che la probabilita che i giovani vengano in contatto con le sos

Quali motivazioni vi sono alla basé
della necessita del progetto?

sdintende reali: creanodipendenza anta.
Pertanto, sono necessarie delle misure di prevenzione che si orientino al n
giovani, che accolgano le loro esigenze e favoriscano un dialogo con loro.
Bi sogno doéinteStudi scientifici mostrano che so

sostanze che creano assuefazione e possono sviluppare una dipendenza.
raggiunge quindi quelle fasce della popolazione che risultano particolarriet
sviluppare una dipendenza da sostanze.

In questo contesto, poter intervenire precocemente con le attivita di EverFr
possibilita di informare i giovani e influenzare le loro decisioni rispetto alla

Ti po doéinterve
Descrizione del
met odol ogi a ddbi

Vengono coinvolti giovani tra i 14 e i 18 anni, soprannominati coach. Ogni
essi visitano, in teamprogetto MidnightSports Belt@lazione IdéeSport. Sul p
svolgono diverse attigitochi attraverso i quali si affronta il tema del consun:
sostanze che creano dipendenza e delle conseguenze negative che ne de
attivita di prevenzione sono state sviluppate insieme a enti esperti del settc
con il coinvolgimento deicch Ever Fresh per conse
pari, un confronto ludico su un tema serio. Questo approccio di prevenzion
gia presente setting di prevenzione comportamentalei déidoightSports e
completa larevenziandurante il tempo libero. Inoltre, i coach EverFresh son
di agire anche in altri setting come moltiplicatori e peer educator.

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
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Obiettivi di realizzazione
A quale
contribuire il progetto?)

cambiamento  dovré

Informare e sensibilizzare i giovani partecipanti sulle conseguenze dan
sostanze che creano dipendenza.
(I passaggi o di informazioni att
favoriscono | 6as s un z eggianmento pdiaicum dik
senza il consumo di sostanze e li esortano a riflettere sul proprio comp
futuro saranno quindi in grado di prendere delle decisioni piu positive g
salute.
Inoltre, grazie alle nozioni acquisite, i icBaeh-lesh sono in grado di agiré
come moltiplicatori o educatori tra pari anche in altri ambiti.

Attivita per il raggiungimen
degli obiettivi

Quali attivita sono state individual
raggiungere gli obiettivi?

Durante le serate vengono propoEeaftwvita come giochi, percorsi senso
gui z, concorsi e discussioni roi
coach. Le attivita prendono spunto da campagne esistenti e vengono &
progetto. Le attivitd vengono annualwedntate e modificate/migliorate co
supporto dei coach e i feedback dei partecipanti e da altre esperienze
in altri cantoni.

Ogni anno vengono proposte delle formazioni par ceoscho discussi e
approfonditi dei temi speciigiie nt i Il 6al col , i1 t
dati gli strumenti e le conoscenze necessari per poter lavorare e gestir:
comunicazione con i propri pari
domande a professionisti del s&wpassibile vengono organizzati degli ¢
débesperienza con al tri progett.i
| coach con piu esperienza ma troppo grandi per perseguire un discors
education, ri mangono coi nvol taitri
coach piu inesperti.

Sondaggi e valutazioni annuali del progetto in cui si verificano la prefer
comportamenti dei partecipanti.

Indicatori di valutazion
intermedi

Quali indicatori riguardanti le a
permettono di verificare

raggiungimento degli obiettivi?

Percentuale di progetti MidnightSports ticinesi in cui & presente EverFr
Ogni anno é previsto almeno un momento di valutazione delle attivita i
colldborazione con dei coach e vien
Ogni anno, ca. 15 giovani coach saranno formati. Sono pianificate ann
almeno tre formazioni per i coach.

Numer o di coach coinvol ti nel S i
Ogni anno vie svolta almeno una valutazione del progetto (sotto forma;
sondaggi e/o focus group).

Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (nu
assoluti o percentuali) permetto
verificare in che misura sono
raggiunti globiettivi al termine

progetto?

In 4 anni, tutti i progetti MidnightSports hanno ricevuto almeno una visi
EverFresh.

Per mezzo di EverFresh si sono elaborate e validate nuove attivita di g
sul tema

In 4 anni, ca. 30 coaahanno stati formati; il 40% di questi di sesso femr
Tutti i coach sono inoltre consapevoli di essere un esempio per i pari €
consumano tabacco durante il loro turno di lavoro

Il 15% dei partecipanti affermiacdaeh e le attivita sono effechanno fatto

crescere in loro la convinzione di non consumare alcol, tabacco e deri
In media, per ogni evento, partecipano 25 giovani alle attivita di EverF
Il 70% dei partecipanti che frequentano le serate EverFresh e soddisfa

rspste e dell deventuale sostegno
L680% dei partecipanti ritiene
del tema.

| giovani che frequentano EverFresh il sabato sera affermano di aver i
gualcosa swdrma delle dipendenze e sui loro rischi.
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Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei gr;
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori

A

>

Il progetto si inserisce nel contesto dei progetti MidnightSports, dove le
opportunit”™ sono un obiettivo cé
gratuita, semplice da raggiungere, in cui incontrarsi e fare del movimen
Il progetto si rivolge ai giovani dalla 2a media diibh@dipandentemente dal
genere, dallo stato sociale e dé

continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre
durevoli nel contesto o presso il g
target selezionato ?

:afutZ’; Ioseelil pe socialmentvantaggiati, che sono generalmente piu difficili da raggiung
' attivita di prevenzione.
A Ldoequit” di genere viene garanti
A Anche all dinterno dei t @aoachdibesso €
femminile maschile.
Durabilita A Il successo del prograrMignightSports garantisce un bacino di giovani
Come si prevede di garantire interessante. Buona parte dei giovani frequentano il progetto per divers

guesto modo si garantisce una buona probabilita di venire in contatto ¢
almeno una volta ogBighni.
Allo steso tempo, il continuo ricambio generazionale permette di raggiu
Spesso nuovi giovani.

Costo totale del progetto In CHF
Totale 4
202 202 203 202 anni
Costi gestionegenerai 156C 156G 1560C 1560 6060
Beni e servizi 306C 7660¢ 7066 7066¢C 300614
RU SPVS 260 60¢ 260 2060C¢C 860C
TOTALE 4786C 47060 47¢0C 4760 1889
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 960 960¢ 960 960C¢ 3600
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 326C 3260 326C 3260 12859
Altri finanziamenti 660 6 60 C 660 6 060C 2460
TOTALE 4786C 47060 47¢0C 4760 1889
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Obiettivi e misure dAinterventioi e
PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2 2021-2024
A Interventil Po | i cy I Comunicazione
Nome del progetto Cool and Clean
Statuto del progetto Esistente

Nuovo / esistente

Responsabilita del progettc
Ente e persona di riferimento

Ufficiaello sparGiada Tironi

Possibili partner e
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti
rilevanti per il progetto sono si
identificati?

Associazioni sportive, monitori G+S

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.2Qw 31.12.20R

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente
(target) o indirettamente
(moltiplicatori) il progetto?

Responsabili dei club sportivi (moltiplicatori)
Bambini e giovani (target finale)

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi ¢
raggiungere, qual & il contestc
cui soO6intende

Club sportivi

Bi sogno do&in
Quali motivazioni vi sono alla
della necessita del progetto?

I bambini e i giovani cominciano a fumare molto presto. Inoltre una grande f
consumano regolarmente tabacco. Bisogna dunque che nel quadro del tempo
ricevano dei messaggi che | i dicd

contribuisce a veicolare uno6i mmagin

Ti po dointer
Descrizione d¢
met odol ogi a d¢

Incontri di sensibilizzazione

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebt
contribuirié progetto?

I 20% dei club sportivi ticinesi partecipa al progetto e il 90% dei membri rispeti

Attivita per il raggiungiment A Designazionedimnm ppr esent ante cantonal e i
degli obiettivi A Incontri e presentazioni ai club sportivi
Quali attivita sono state
individuate per raggiungere gl
obiettivi?
Indicatori di valutazione Indicatori di output
intermedi A No. diincontri e presentazioni
Quali indicatori riguardanti le | A Materiale distribuito
attivita permettono di verificare
raggiungimento degli obiettivi: |ndicatori di outcame
A No. dei club sportivi che partecipa al progetto
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Valutazione finale del Indicatori di output

progetto A No. diincontri e presentazioni

Quali indicatori misurabili (nurr A Materiale distribuito

assoluti o percentuali) permett

di verificare in cfmésura sono : |ndicatori di outcame

f’;‘:‘%iﬁ‘g’%gm'rg“ C;?'?)t“"' al A" No. dei club sportivi che partecipa al progetto
progetto: A No. di membri che rispetta le regole

Pari opportunita Il progetto si rivolge a tutti splottivi presenti sul territorio cantonale.
Le esigenze e lo stile di vita d¢
gruppi target e del contesto
déi ntervento
considerazione?

Contesti, target e moltiplicator
sono stati scelti per promuove

|l 6equi t”™ nel | ¢
Durabilita Il progetto permettecteazione di una cultura della prevenzione nei club sp
Come si prevede digarantirel conseguente promozione di uno6i mmagi

continuita al termine de proge:
Il progetto é orientato a produl
esiti durevoli nel contesto o pr
il gruppo target selezionato ?

Costo e del progetto In CHF
202 202 203 202 Totale 4
anni
Spese di gestione gene 2060 0 0 0 206
Beni e servizi 0 0 0 0 0
RU SPVS 0 0 0 0 0
TOTALE 2006 0 0 0 20606
Finanziamento del progett¢ In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 206 0 0 0 0
Finanziamento TI 0 0 0 0 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 20606 0 0 0 2006
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Obiettivi e misure ddéintervento -
PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
3 2021-2024
Alnterventi I Policy I C
Nome del progetto Formazione monitori G + S
Statuto del progetto Esistente
Nuovo / esistente
Responsabilita del progetto Ufficiaello port, Giada Tironi
Ente e persona di riferimento
Possibili partner e collaborazior. Partner del programma
Le persone chiave e gli enti rilevan SPVSdr.ssa Raffaela Ada Colombo (in duatifzerta)
il progetto sono stati identificati?
Durata del progetto 01.01.2QpF 31.12.202
Inizio e fine del progetto
Gruppadbersaglio Monitori G + S
A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?
Contesto Associazioni sportive
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in c
séintende real iz
Bi sogno doéint e Nel |l 6 amb icansumasdpaicol ttabacam e pradbtti affini & spesso ban
Quali motivazioni visono allabase i n particol are per quanto concern
necessita del progetto? gruppo sportivo pu, incentivare |

quindi raffaazgli interventi implementati in altri contesti giovanili.

Ti po dodi nt er v e Sensibilizzazioneesdpowermente | | 6 ambi t o del |l a fo
Descrizione dell
met odol ogi a doir
Obiettivi di realizzazione A 1 monitori conoscono i rischi associati al consumo di alcol, tabacco e [
A quale cambiamento dovrebbe | A | monitori hanno conoscenze e competenze rispetto allo sviluppo neur

contribuire il progetto?

degli adolescenti e della progeasl rischio

A monitor. promuovono dell e mis
nelle loro associazioni
Attivita per il raggiungimento A I nterventi specifici nel |l 6ambi t

degli obiettivi
Quali attivita sono state individuate
raggiungere gli obiettivi?

Indicatori di valutazione interme
Quali indicatori riguardanti le attivit
permettono di verificare |l

raggiungimento degli obiettivi?

Indicatori di output

A No. dinterventi di sensibilizzazione
A No. di monitori G+S che hanno partecipato agli interventi di sensibilizz
A Materiale distribuito

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
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Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare ithe misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

Indicatori di output:
No. di interventi di sensibilizzazione

No. di monitori G+S che hanno partecipato agli interventi di sensibilizzazio
Materiale distribuito

Indicatori di outcame
No. di mo n i

tori che hanno promoss

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei gt
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scel ti pe
nella salute?

Il progetto si rivolge a tutti i monitori G+S e riguarda pertanto le principali a
discipline sportive presenti sul territorio cantonale

Durabilita
Come si prevede di garantire la

Il progetto mira alla creazione di conoscenze e competenze dei monitori G
permettono loro di fungere da moltiplicatori a livello delle societa sportive (

continuita al termine de progetto? c u| t ur a dell a prevenzi one n e ladcdea m

Il progetto € orientato a produrre ¢ prodotti derivati)

durevoli nel contesto o presso il g

target selezionato

Costo e del progetto In CHF

202 202 203 202 Totale 4 anni

Spese di gestione general 500 500 500 500 260
Beni e servizi 160 160 160 1060 460
RU SPVS 500 500 500 500 260
TOTALE 2060 260 260 2860 800

Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 160 160 160 160 460
Altri finanziamenti 160 160 160 160 460
TOTALE 2060 200 20860 2060 800
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A

PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024
Comuni

Alnterventi I Policy 1

Nome del progetto

Teatro interattivo sulle dipendenze- Libera-Mente

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Radix svizzera italianéincenza Guarnaccia

Possibili partner e collaborazic
Le persone chiave e gli enti rileval
per il progetto sono stati identifica

Lega Polmonare
Retescuole21
Direzione delle scuole e docenti di classe

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202 -2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Il progetto si rivolge aldjevi ed alle allieve di 3° e 4° media.
Il progetto coinvolge indirettamente anche gli insegnanti come moltiplicatori

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in
sdintende real.

La scuola media pettedi raggiungergiovani della fascia di eta prevista dal pr
(1315 anni)

Bi sogno doint e
Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita del progetto?

Le ragioni all a base dell a r eddffirg z
agli adolescenti degli spazi di riflessione e confronto rispetto alle motivazion
spingono verso | dassunzione di con
sentirsi parte integrante di un gruppo, il desiderio di pi@ceeed: famanere soli
cosi come i condizionamenti sociali.

Ti po dointerve
Descrizione del
met odol ogia ddi

Lééapproccio scelto fa riferimento

psicosociali individuali. Queste competenze sono considerate fattori protetti
all 6assunzione di comportamenti a

Lamet odol ogi a prevede | 6utilizzo di
attiva del gruppo target. | metodi attivi si basano sulla mobilizzazione della r
individuali e favoriscono lo sviluppo della consapevolezza rispetto aitproenitk
e una presa di posizione critica rispetto alle problematiche che vengono affr

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Gl i allievi e |l e allieve cmesisterealllbt i
pressione tra pari
Gl i allievi e dell e allieve aument

I docenti acquisiscono nuovi strumenti utili per rafforzare le competenze psi
allievi

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuat
raggiungere gli obiettivi?

A Presentazione alldinizio dell dan
A Nelle sedi interessate si propongono degli incontri ai docenti di classe d
quarte pgsresentare nello specifico i temi e gli obbiettivi dello spettacolo
materiale didattico di accompagnamento.

Gli allievi di terza e quarta media con il loro docente di classe partecipa
spettacolo teatrale interattivo. Lo spettacolo metesituszéni vicine alla
realtd degli adolescenti che hanno a che vedere con il consumediakedia
come principale forma di divertimento. Vengono messi in risalto alcuni ¢
possono facilitare o indurre i giovani ad un comportaoteoicame ad
esempio la pressione del gruppo, la difficolta ad esprimere e mantenere
opinione, | 6influenza socio ambi
vengono invitati ad esprimere la propria opinione e a consigliakgztine e
ri solvere | e problematiche propo
palco e di prendere il posto di
avendo cosi la possibilita di sperimentarsi in situazionibbenai potre
potenzialmente ritrovarsi.

Approfondi mento in classe: con |
accompagnameiit cartaceo che messo a disposizione su piattaforma
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elearning)ll materiale didattico offre ai docentisgiuetise stimoli per attivar
delle discussioni con la classe sul consumo di sostanze quali tabacco e
soprattutto per rafforzare | 6ass
gruppo.

Concorso: gli alliemalizzano orp piu prodattiultimedidiideo, spot, video
musicali, meme) sulla comunicazione assertiva e la capacita di resister
pressione di gruppo che verra presentato in occasione di una manifesta
conclusi va al | aeofliner(sgéo Radixltpfatima-tearring, s
altri canaliparanno gli stessi allievi e allieve a premiare i prodotti dal lorc

permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

vista piu efficadil | 6 event o partecipano cl &
Indicatori di valutazione Indicatori di output
intermedi NA di riunioni con i docenti di c |
Quali indicatori riguardanti le attivi N A d i docenti che con bA&e | oro cl as

N° di spettacoli di teatro interattivo
N° di allievi /classi che approfondiscono le tematiche in classe

Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

Indicatori di output

N° allievi coinvolti: almeno 800 per anno
N° docenti coinvolti: almeno 40 per anno
NA di scuol e coinvolte: al meno 8 =&
N° di docenti che hanno attuato un percorso di apptofaudien@ompeten
psicosociali con i propri allievi

N° di prodotti realizzati dagli allievi e dalle allieve

Indicatori di outcame

% di docenti che ritiene di aver acquisito maggiori strumenti per rafforzare ¢
psicosociali negli allievigatml 50%)
% di allievi che ritiene di aver aumentato la propria capacita di resistere alla
pari (almeno il 60%)
% di allievi che ritiene di aver aumentato la propria assertivita (almeno il 60¢

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei gr
target e del contedt® i n tseno
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scelti per promuoee | 06 e
nella salute

Il progetto si rivolge a tuttiighiag allieve

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre €
durevoli nel contesto o presso il g
target selezionato ?

Il progetto é orientato a produrre esiti durevoli grazie al cairdeldooenti (effet
moltiplicatore)

Costo totale del progetto In CHF
202 = 202 203 202 el
anni
Spese di - gestior 450 1H50( 100 160 56 0
generale
Beni e servizi 7 000 7 000 7 000 7 000 28D 0
RU SPVS 500 500 500 500 260
TOTALE 8500¢ 8500 850 8500 306 0
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 200 0 200 0 200 O | 200 0 806 0
Finanziamento Tl 650 0 650 0 650 0D 650 0D 260 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0
TOTALE 8 500 8 500 8 500 8 500 34060
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Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024
nterventi I

Al Pol i coprdifamedi

Nome del progetto

Lo sviluppo del senso critico sui condizionamenti sociali
attraverso un gioco interattivo: escape room

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Nuovae Progetto pilota

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Radixvizzera italiana (Vincenza Guarnaccia)
Lega Polmonare (Jocelyne Gianini)

Possibili partner e collaborazioi
Le persone chiave e gli enti rilevan
il progetto sono stati identificati?

Rete scuole 21, direzione delle scuole e docenti di classe
Dr.ssa med. Raffaella Ada Colombo, Direttrice medig& CPC

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targer
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Il progetto si rivolge agdivélkd allieve delle scuole medie
Il progetto coinvolge indirettamente anche gli insegnanti come moltiplicato

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢
sbéintende real iz

La scuola media permditraggiungere i giovani della fascia di eta prevista d
progetto (315 anni)

Bi sogno doéinte
Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

| giovani sono spinti verso il consumo di sastaezétabace@mche dai

condizionamenti sociali: pressioni del gruppo di pari, credenze normative,
mar keting. Rendere i giovani <cons
consentire loro di meglio valutare e adeguare il proprio comjgraadreqte ste

questioni e fronteggiare pi¥% effi
Tipo ddédinterve Ldbapproccio scelto fa riferimento
Descrizione del I psicosocidhdividuali. Queste competenze sono considerate fattori protettiv
met odol ogia doéiral|l 6assunzione di comportamenti a
La metodologia prevede | d6utilizzo
gruppo target e favoriscono perta

metodologia attiva e ludica favorisce nel gruppo target lo sviluppo di una n
consapevolezza rispetto ai propri comportamenti e rispetto ai condizigham

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Il progetto vuole promuovere il rafforzamento di competenze psicosociali,
potenziamento della capacitéimddia o
hanno nell dincentivare | 6uso di s
contempo lo sviluppo del senso critico.

Al termine dei 4 anni del progetto:

A & stato sviluppato un approccio metodologico validato

A gli allievi coinvolti hannlogpato un atteggiamento critico e consapevole
al marketing

A gli allievi coinvolti hanno raf

_ pari e i media esercitano sul proprio comportamento.

A i docenti coinvolti acquisiscono strumedffiopeare il senso critico degli all

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuate
raggiungere gli obiettivi?

Nel202

Organizzazione di un focus graem giovaniiesegnanti che partecipano al te
inerattivo per raccogliere i bisogni, spunti e idee per creare la nuova inizia
prevenzione con caratteristiche ludiche e innovative. Si pensa ad un gioco
Escape Room.

Sviluppo di uno strumento di prevenzione ludico e inno{&teape room) che
permetta ai giovani di confrontarsi con i rischi e le motivazioni che spingon
e all dassunzione di comportament.
un contesto ludico e attraverso una metodologiesattiyand del senso critico ¢
capacita di riconoscere i meccanismi del marketing pubblicitario a cui i gio
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quotidianamente confrontat:i Lo s
digitale. Inoltre, verra sviluppato un lmalidtico specifico utile ai docenti pe
lavoro di approfondimento con gli allievi.

Nel202
Sperimentazione, validazione e valutazione

Nel 2023202
Proposta dello strumento definitivo alle scuole medie

Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attivit
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

Materiale per creare | bapproccio
Sperimentazione dello strumento presso 100 allievi e 10 docenti
Validazione dello strumento presso 0@ dlelocenti

Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettono
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine del
progetto?

Diffusione e valutazione dello strumienioim di cambiamento delle competer
psicosociali:

A n° allievi coinvolti: almeno 1000

n°® docenti coinvolti almeno 100

numero di scuole coinvolte: almeno 10

Almeno il 70% degli allievi conoscono i meccanismi di persuasione del
pubblicitario

Almeno il 70% degli allievi ritiene lo strumento utile per ticonoseerel u
pari e i media esercitano sul proprio comportamento.

Almeno il 70% dei docenti ritiene di aver acquisito maggiori strumenti
il senso critico neglivallie
Almeno il 508ei docenti ha attivato un percorso di approfondimento cot
allievi utilizzando il materiale creato in comune

N° di campagna di contro marketing prodotte dagli allievi

> >>>>

>

>

A

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei grt
target e del cor
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori son
stati scelti per
salute?

Il progetto si rivolge a tutti gli allievi e allieve.
Sicerchera di coinvolgere diverse Sme delle varie regioni del Cantone

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre e;
durevoli nel contesto o presso il gr:
target selezionato ?

Ilprogetto & orientato a produrre esiti durevoli nel target poiché fornisce ag
strumenti necessari per rilevare ed interpretare i meccanismi di persuasior
marketing. Inoltre, la durabilita dovrebbe essere garantita anche grazie all
competenze acquisite dal personale docente coinvolto

Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 202 Vel A
anni
Costi gestione generali 126 126 220 220 6 80
Beni e servizi 206 206 106 106 6006
RU SPVS 300 300 300 3060 126
TOTALE 350 350 350 350 1400
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 166 166 1606 166 6406
Finanziamento FPT 1 0 1 0 106 O | 106 0 4 0
Finanziamento Tl P 0 P 0 D 0 % 0 36 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 350 350 356 350 1406
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PAC i Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy 1T C

Nome del progetto

Ready4life

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Lega plmonarevizzera, declinazione Ticino: Lega polmonare ticinese

Possibili partner e collaborazior
Le persone chiave e gli enti rilevan
il progetto sono stati identificati?

Istituto Svizzero di ricerca sulla salute pubblica e sulle dipendenze (ISGF)
Svizzera italiana

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2021

Gruppo bersaglio
A chi si rivolge direttamente (target
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Il progetto si rivolge agli apprendisti, agli studenti delle scuole professionali
aziende formatrici. Gli apprendisti possono partecipeiideavieatdblet,
smartphone o computer.

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢

Il programma ready4life & destinato agli apprendisti, poiché tra i giovani e i
di questo gruppo, caratterizzato da uno status socioeconomico eterogenec
sfavorito, la percentuale dei fumatori e il consumo di altre sostanze nocive

sdointende r®al i zparicolarmente elevata.

Bi sogno déinte Lb6badol escenza segnata da numero

Quali motivazioni visono allabase hanno undi nfl uenza ssucgessivd. Quest tambiamer

necessita del progetto? consentono una grande asotiali moché laasyilup
del Il 6identit”™ fisica e sociale, m

disponibilita ad assumersi rischi. Il consioob tibacco e cannabis & molto di
nella tarda adolescenza.

Il 57%lei fumatori odierni inizia a fumare prima dei 18 anni. Per motivare i ¢
mantenere uno stile di vita sano e senza fumo, la Lega polmonare ha svilu
progetto per mafzare le competenze sociali e la capacita di resistere al cons
sostanze che creano dipendenza. r
utilizzo dei media elettronici da parte dei giovani.

'l progett o «eélprogihonaziorale deka Lega polménarendyi

Ti po ddinterve
Descrizione dell
met odol ogia doéir

Sostegnmirato attraverso un coaching individualizzato durante 4 mesi

Le nuove tecnologie della comunicazione, in pasglefdaiecellulari, aprono nu
possibilita per sostenere i giovani a lungo termine nel consolidamento delle
competenze di vita (competenze personali e sociali nonché capacita di res
consumo di sostanze nocive

Un coduing personalizzatartiat epp sostiéné gli apprendisti nei loro sforzi |
vivere una vita senza dipendenze

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Lébobiettivo guell o di pappoentistiey @d
include, ad esempio, la corretta gestione dello stress, il rafforzamento delle
sociali e la capacita di resistere al consumo di sostanze che creano dipend

Entro la fine di settembréd 88fanno coinvolte 2 scuole professionali e 2 azie
ticinesi per la partecipazione al progetto pilota con la nuova coachingApp r
studenti/apprendisti

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini

43



Obiettivi e misure ddéintervento
Attivita per il raggiungiment A Tramite una coachingApp i ragazzi potranno iscriversi e scegliere 2 ter
degli obiettivi su cui vorranno riflettere : prodotti del tabacco/sigarette elettroniche, al

Quali attivita sono state individuat

competenze Gali.

raggiungere gli obiettivi? A Attraverso dei midialoghi, vi sara un esame interattivo della loro compe
A sociale o del loro comportamento di fronte allo stress potranno rafforza
resistenza al consumo di sostanza ed avere un effetto positivo sulle los
competenzsi vita
A Per | 6 an naf208,cealizzazoneidics@telizré/anno con la
collaborazione di Radix sulle dipendenze in almeno due scuole profess
aziende
A Entro il 2@%si pensa di raggiungere un aumento lineare dei partecipanti
anno.
Indicatori di valutazione interme A |l programma & integrato nelle offerte di disassuefazione nella Piattafor
Quali indicatori riguardanti le a A Numero diiscrizianipp 6 A
permettono  di  verificare | A Numero di atelier nelle scuole, aziende
raggiungimento degli obiettivi?
Valutazione finale del progetto - A | partecipanti riescono ad ottenere un miglioramento delle loro compete

Quali indicatori misurabili (nu
assoluti o percentuali) permetto
verificare in che misura sono
raggiunti gli obiettivi al termine
progetto?

comportamento, misurato attraverso un esame finale che confrontera le
pre e post progetto.

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei ¢
targete del contest
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori

Possono essere tutte | e

di mezznformatici i soggetti target

raggiunte

stati scel ti pe
salute?
Durabilita Per quel che riguardadll2ZD2 si tratta di un progetto pilota. Infatti & la prima
Come si prevede di garantre i mp|l ement azione dell duso dell 6App
continuita al termine de progetto? . c apire | 6eventuale continuit”™ del
Il progetto & orientato a produre | g e v o | uz i oonneu ndiecia zmeoznzei, dsioper at t ut t
durevoli nel contesto o presso il g del target Questo potrebbe voler
i ? . . .
e SElEAEnED 5 riconsiderarla come medium.
Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 202 Vel A
anni
Costi gestione generali 156 1506 1506 1506 6060
Beni e servizi 260 2060 2060 200 8060
RU SPVS 160 160 160 160 460
TOTALE 186¢ 1886¢ 188: 188: 726
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamentipropri = 176 176 176 176, 680
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 160 160 160 160 460
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 186 180 1860 1860 720
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi T Policy I Cc

Nome del progetto

Monitoraggio consumi ricreativi

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

RadiSvizzera italiana

Possibili partner e SPVS (DSS)
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti rileva

per il progetto sono stati identifica

Durata del progetto 202-202

Inizio e fine del progetto

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttam@ntget) o
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Professionisti, enti e servizi che si occupano della problematica dei consun
sostanze nel settore della salute, della sicurezza, della prevenzione e della
ricreativa.

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in

A partire dal Programma cantonale Alcol (RC28) RRadix Svizzera italiana
stata incaricata, in collaborazione con il SPySyidzarendocus grougnnual@er
raccogliere informazioni sul consumo di sostanze psicoattive tra adolescen

sdintende realiigduti(B0 anni ) Loesperienza positiyv
evidenziat o | a fecadgroger gli'organizzhtériicome anchi
i partecipanti.

Bi sogno do&i nt € Inoccasione delfine settimana, il consumo di sostanze psicoattive (legali e

Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita del progetto?

frequente sopraibutta i giovani e i giovani aduio(dBni). Sebbene il consumo
puntuale eccessivo di dingé drinkihgia la modalita di consumo problematic
diffusa tra i giovani, i frequentatori di feste nel fine settimana consumano, &
volta nadlvita, anche altre sostanze (piu frequentemente canapa, cocaina, ¢
ecstasy o LSD)vithge drinkilgo me anc he i | fipol i co
numerosi problemi che possono avere effetti rilevanti sulla salute (intossica:
dipendenza) e sui comportamenti: incidenti stradali, problemi relativi alla s&
aggressivita, violenza, ecc. Le prevalenze di consumo cosi come le loro co
sSono poco conosciute. Le inchieste ordinarie faticano a reclutaranjicsiang ir:
coloro che escono spesso e soprattutto coloro che consumano sostanze illé
prevenzione e la riduzione del consumo nocivo sono delle priorita di salute
poiché tali consumi sono tra i principali fattori di rischio di masattiesiioin ¢

causa frequente di lesioni. In assenza di dati diretti che coinvolgano i giova
modalita di reperimento e confronto di dati sul consumo € quella che coinvc
servizi e professionisti che si occupano direttamente di. questi temi

Ti po ddinterve
Descrizione del
met odol ogi a ddi

Il monitoraggio prevede la raccolta di dati quantitativi e qualitativi sul consu
adolescenti e giovani adulti attraverso la partecipaazfonasagroupnnuale di
enti, servizi e professi onifoeusgroup O
presentare | 6evoluzione dei probl ¢
risposte messe in atto, assumendo contemporaneamente il ruaordcbsse
raccolgono dati e di esperti, part
dei partecipanti. Il gruppo di ricerca composto da Radix Svizzera italiana e
occupa di organizzare il focus group e di elaboraregacoaggrente la sintesi d
informazioni raccolte, messo a disposizione di tutti i partecipanti.
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Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

| dati sui consumi ricreativi degli adolescenti e giovani cehdtilsoanalizzati e
condivisi.

Enti, servizi e professionisti che si occupano del consumo di sostanze psic
giovani sono coinvolti nell édanal.i

Attivita per il raggiungimento
degli oliettivi

Quali attivita sono state individuat
raggiungere gli obiettivi?

Al 1 gruppo di ricerca stabili:i
della ricerca, la data e le modalita organizzative del focus group.

AEnti, servizi e professionisti individuati dal gruppo di ricerca vengo
partecipare al focus group e contestualmente ricevono il formulario e la
standard nei quali inserire i dati in proprio possesso, facilitando cosbie
degli stessi presso il focus group.

AOrganizzazione e realizzazione del focus group annuale.

ARealizzazione del rapporto di sintesi annuale e invio ai partecipanti.

Al gruppo di ricerca analizza la tendenza dei dati dei quattro anni

sce

Indicatori dvalutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attiv
permettono di verificare |l
raggiungimento degli obiettivi?

I'l gruppo di ricerca si riunisce
partecipanti e le modalita organizzative.
Il focus group annuale é realizzato.

Il rapporto annuale € elaborato e condiviso con i partecipanti.

Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de:
progetto?

| 4 focus group (uno per anno) sono realizzati con la partecipaZitaecdtil0
servizi e professionisti per anno.

| dati quantitativi e qualitativi sono elaborati e condivisi attraverisanniadipgpo
sintesi.

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei g
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scel ti pe
nella salute?

La raccolta dei dati sul consumo di adolescenti e giovani adulti viene condc
possibilita di esclusione per eta, istruzione, estrazione sociale, sesso, orien
sessuale, migrazione, disabilita, religione. La selezione dei destintitagdraizy
e i professionisti avviene garantendo pari opportunita e senza alcuna forme
discriminazione dovuta a condizioni fondamentali della persona.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?;
Il progetto & amiato a produrre esit
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato?

Il progetto manterra la continuita attraverso la motivazione dei destinatari a
dati, creatasi alldinterno del pr
delle misure idonee di prevenzione e/o di presa a caricoolgettoediil pr
monitoraggio potra contare sul lavoro organizzativo di Radix Svizzera italia
il quadriennio.

Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 20z | 'otle4
anni
Costi gestione generali 500 500 500 500 260
Beni e servizi 3500 3580 3580 3580 1% 0
RU SPVS 160 160 160 160 460
TOTALE 5 6m® 5 6m 5 0m® 5 00 2B 0
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 5800 5 6 5 6 5 6 26 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 5 0@ 5 0 506 a0 5 0 26 0

46

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini



Obiettivi

e misure dbéintervento

38

PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Peerfect Friend

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Lega polmonare ticinedgcelyne Gianini
Radix Svizzera Italianéincenza Guarnaccia

Possibili partner e collaborazio
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progetto sono stati identificati?

Direzione, docenti di classe, assemblea degli allievi,
Idée Sport (EverFresh), ABIkS Free (campagna nazionale)
SPVS (valutazione)

Durata del progetto
Inizio e fine dalogetto

202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Giovani che frequentano le scuole superabbligatorie (et&a5 anni)

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢

(I progetto pr e anoisuredirpiewenzioree deh BCIR0HS:
che aveva come obiettivo generale la diminuzione delle prevalenze de
Ticino (non iniziare a fumare, smettere di fumare). Sono previsti degli ar

Quali motivazioni vi sono alla base
della necessita del progetto?

sdointende reali temadel consumolesbstare. Il progetto avra luogo in sdiiftemzione post
obbligatordia rcaoqgil Wrodge red tii vp2lama n
Bi sogno déintelLbébindagine sul | a7 mBsird che d& 4uSdelilazpapelazia

ticinese tra i 15 ed i 34 anni fuma (anche occasionaBh@ia)eillgiovani ne
f as ci a24duhhea dudtidiahé&nente. | dati mostrano inoltre che in qu
doéet” S i registra un f esotiato adl ena bud
prevalenza del tentativo reale (1SS I20tjtoraggi delle abitudini tabagiche
alla SCC di Bellinzona negli anni scolast20PRB12018017 evidenziano ¢
circa il 20 % deqli allievi fuma regolarmen0(ZD1B. %, 2012016: 20.2 %)
circa il 18 % fuma occasionalmente2(PIB:418.8 %, 2eA®16: 18.2 %). | d
mostrano quindi una necessita di intervento in questo gruppo dellal polpa;
si vuoleoffrire ai giovani degli spazi di riflessiomdrantoorispetto ai prc
comportament.i e alle scelte i n me
di comportamt a rischio come per eseihgicsogno di sentirsi parte integra
un gruppo, il desiderio di piacere e la paunsardireri soli cosi com
condizionamenti sociali.

Ti po doéinterve
Descrizione del
met odol ogia ddi

La metodol ogi a quella dell 6edu
siano glitessi ragazzi a confrontatiseutereon i propri coetanei sui temi |
alle dipendendzea PEEEEDUCAT I ON una strateg
scolastico volta ad attivare un processo naturale di passaggio di conosce
ed esperienze da un gruppo di giovani, Rrmpadirticolari temi legat
comportamenti a rischio, ad altri coetanei. Questa pratica va oltre il mom:
e diviene una vera e propria occasione per il singolo adolescente, per il ¢
0 per la classe scolastica, per poter diloetaneente e sviluppare un trasferi
di competenze piu efficace

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Sensibilizzaggistudenti del liceadella SCE&ui rischi legati al consumo di sos
(tabaccoalcol e altre sostanze) attraverso il coinvolgimento attivo dei g
contempo creare alléinterno dell
consumo di sostanze tranttarilvolgimemattivo del corpo docenti e offrire |
consulenze ad hoc sulle dipendenze tra pari e esperti.

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
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Attivita per il raggiungimeni A Reclutamento annuale deirpsker due sedi scolastiche
degli obiettivi A Formaione dei pesulle dipendenze e in particolare sul tabacco e altre
Quali attivita sono state individua con moduli comuni
raggiungere gli obiettivi? A Organizzazione di interventi nellenglissiue sedi scolastiche
A Creaziondi uno spazio di consulenza sulle dipendenze ad hoc
A Coinvolgi mento diastiml meno unédalt
A Creaziondi una campagdavide@eersui social in collaborazione con es
(Cl SA, ecc.) per contrastare il
Indicatori di valutazion A Per il primo anno formaziesecongiunta di aimeno 15 allievi
intermedi A Durante il primo anno costituzione di un gruppo di peer misto Liceo/S
Quali indicatori riguardanti le a Bellinzona che si riconosce nel progetto Peerfect Friend.
permettono  di verificare i A Durantd primo anno sperimentazione di uno sportello di consulenza s
raggiungimento degli obiettivi? dipendenze presente nella sede scolastica dopo gli interventi dei pee
presenza di un/a professionista.
A Realizzazione di video sui social network
Valutazione finale del progetto: A Almeno 60 allievhharicevuto la formazione peédna aderito al progetto
Quali indicatori misurabili (n. A Almeno 8Bitervemnelle classi
assoluti o percentuali) permettor A Almeno il 25% degli allievi dichiara di essere entrato in contatto con i
verificare in che misura sono . A Almeno 1600 allievi raggiunti dagli interventi dei peer
raggiunti gli obiettivi al termine 4 Almeno 20 docenti coinvolti nel progetto
RicHRIbg A Creazione da parte dei peer di almeno 4 video (1/annahediaocial
A A meno | 0680% ritiene utile | a f.:
i propri pari;

>

Ameno il 70% dei giovani raggiunti dagli interventi dei peer si ritiene
maggiormente consapevole dei rischi rispetto ai propri comportament

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei ¢
target e del co
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori

stati scelti pe

salute?

Soncstati presi in considerazione tutti gli aspetti in quanto € aperto a tutti/s
Si promuovera il progetto in altre sedi del Cantone.

Durabilita

Come si prevede di garantire
continuita al termine de progetto?
Il progetto & orientato a produrre
durevoli nel contesto o presso il g
target selezionato?

Indicativamente 4 anni. In base ai risultati della valutazione si determiner:
interromperlo prima o continuarlo.

Il progetto prevede una stretta collaborazione con la dieezioidededn il
corpo docenttia campagna di reclutamento dei peer e il rinnovamento del |
informativo, delle formazioni e dello spdrtelidipendenzeengono effettuati
annualment8.i auspica uno6i mpl emeni atei or
scuole postbbligatorie).

Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 20z | rowled
anni
Costi gestione genere 360 360 360 360 1446
Beni e servizi 206 206 206 206 806
RU SPVS 260 260 260 260 860
TOTALE . 5808 586! 588 586: 2326
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 426 426 426 4206 168000
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 166 166 166 166 646
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 58000 58000 58000 58000 232000
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini

9 2021-2024
Alnterventi T Policy I C
Nome del progetto Progetto Nonfumatori
Statuto del progetto Esistente
Nuovo ésistente
Responsabilita del progettc ASN Alberto Polli, presidente e coordinatore dei progetti
Ente e persona di riferimento
Via Sonvico 11, 6952 Canobbio, 091 940 44 45/ 079 240 01 01
asnf@swissonline.ch
www.nonfumatori.ch
Possibili partner e Scuole medie del cantone
collaborazioni
Le persone chiave e gli enti
rilevanti per il progetto sono st
identificati?
Durata del progetto 01.01.20> 31.12.202
Inizio e fine del progetto
Gruppo bersaglio AllievBEME
A chi si rivolge direttamente | Docenti SME
(target) o indirettamente Genitori
(moltiplicatori) il progetto?
Contesto Léintervento nelle scuole medie per

La scelta del contesto e
giustificata rispetto agli esiti ct

a sperimentare il consumo dizerdparaa c c
prevenzione del tabagismo (AT) promuove il Prefigtiatbioche fornisce material

sointendo ott ¢ijpformativo e coinvolge le classiin un concorso destinato ad alunne e alunni dz
scolastico. Le cl assi mlaponfumaretakneno peal
durata del concorso. Ogni forma di fumo o altro consumo di tabacco e prodotti
sigarette elettroniche, narghil , s
Bi sogno dodéiniLa fascia dobéet”™ dei ragazzi che fre

Quali motivazioni vi sono alla
della necessita del progetto?

tasso di giovani che iniziano a fumare o quantomeno a provare la sigaretta. Ris
importante disincentivare i ragazzi a cominciare a fumare e fpegriceaomdiviso d
tutta la classe, rafforzandendevolmente la motivazione.

Ti po dointer
Descrizione d¢
met odol ogi a d

Sensibilizzazione tramiéssa disposizione di materiale di sensibilizzazione e inf
destintd a genitori, docenti e alunni e organizzazione di un concorso che preve
del l e cl assi che partecipano | 6i mpe

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebt
contribuire il progetto?

I gruppi bersaglio e, in particolare, i ragazzi che frequentano le scuole medie cc
aspetti legati al tabagismo e alle sue conseguenze sulla salute

Nelle classi che hanno partecipato al concorso nessun allievo ha iniziato a fum
successi / nessun allievo fumatore ha ricominciato a fumare

Attivita per il
raggiungimento degli
obiettivi

Quali attivita sono state
individuate per raggiungere gl
obiettivi?

Segnalazione a tutte le scuole medie del cantone del concorso e dei matet
disposizione
Promozione del concorso attravers

Supporto alle classi che hanno bisogno di maggiori informazioni
Organizzazione della fase finale del concorso: controllo, estrazione e prem
Scambio con associazioni che partedippn@a mp | ement azi on

S5 S S S
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Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le
attivita permettono di verificar
raggiungimento degli obiettivi’

Indicatori di output

A Na di classi che manifestano interesse

A Na di classi partecipanti che aderiatpragetto

A No. di allievi sensibilizzati

A Materiale distribuito per gli allievi, i docenti e i genitori

Valutazione finale del
progetto

Quali indicatori misurabili (nun
assoluti o percentuali) permet
diverificare in che misura son
stati raggiunti gli obiettivi al
termine del progetto?

Indicatori di output

A No.di classi che partecipano al progetto
A No. totale di allievi sensibilizzati

A Materiale totale distribuito

Ipdicatori di outcame

A No. di docenti€ conoscono e utilizzano la documentazione messa a dispos
discutere in classe il tema del tabagismo.

A No. diinterventi di sostegno ai docenti nel caso in cui si & dovuto il concors

A Tipi doéintervento adottat:i

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vitad
gruppi target e del contesto
déi ntervento ¢
considerazione?
Contesti, target e moltiplicator
sono stati scelti per promuove
| 6equi t”™ nel | ¢

Ilconcorso e apeddautti gli studentsduola meadi

Durabilita

Come si prevede di garantire
continuita al termine de proge
Il progetto é orientato a produ
esiti durevoli nel contesto o pr
il gruppo target selezionato ?

I pr oget t odovrgbbeontmosserigprossimilahmiattavia,la
continuazione dipende dalla decisione di finanziamento del Fondo di3ireffetizic
si auspica che siano di lunga durata, promuovendo una cultura del non fumo n
partecipano e promuovendo la pi@vengzarticolarmente importante nei giovani.

Costo del progetto In CHF
202 202 203 202 Totale 4
anni
Costi di gestione genera 200 200 200 200 800
Beni e servizi** 1068 168 168 168 7062
RU SPVS 0 0 0 0 0
TOTALE 260 260 2060 200 8060
Finanziamento del progettc In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 200 2060 260 260 800
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 200 200 2060 2060 8060
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021 -2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Non fumare € intelligente

Statuto del progetto
Nuovo / Esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Fondazione Svizzera di Cardiologia e Societa Svizzera di Cardiologia
Prof. Dr med. Giovanni Pedrazzini, PD Dr med. Marcello Di Valentino, Dr i
Capoferri, Dr.ssa med. Julija Bianda

Possibili partner e collaborazio
Le persone chiave e gli enti rilevar:
il progetto sono stati identificati?

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.20¢fino al 31.12.202

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progett®

Studenti del IlI° e IV° anno delle scuole medie del Canton Ticino

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢

La struttura ospedaliera € un luogo dicurae quasfoe r i sce al |
particol armente significativo e ¢
dal |l 6abituale contesto scolastico

Quali motivazioni vi sono alla base€
necessita del progetto?

sointende reali: peculiare che, stimolando una difieeecéione della realta, potrebbe favorire
maggiore concentrazione e una piu efficace e duratura assimilazione dei c
nel corso della giornata.

Bi sogno do&i nt eillfumo disigaretta rappresenta il principale fattore di rischio per le malattie

polmonari, vascolari e tumorali ed & un fattore di rischio modificabile e, per
completamente eliminabile.

La probabilita di sviluppare un comportamenteeteefintare regolarmente de
adulti = pi% elevata se si inizia
fumatori, infatti, comincia gia da adolescenti. Sappiamo che la maggior pat
€ curiosa e manifesta il desiderio wiifeme esperienzesicome iniziare a
consumare il tabacco. Il cervello dei giovani reagisce iusemsédrie alla
nicotina rispetto a quello degli adulti; cio rende i ragazzi piu vulnerabili allo
una dipendenza, anche se si trigtdism debole consumo. Smettere di fuma
volta iniziato, diventa pertanto molto difficile.

Da studi recenti sembrerebbe, pero, emergere un dato confortante: la mag
giovani, in Svizzera, non presenta il vizio del fumo.

Nel 2014 il 7,786i giovani svizzeri tra gli 11 e i 15 anni fumava. Nel 1994,
dipiued arrivavano al 18,1%.

In Svizzera il gruppo di giovani quindicenni che fuma quotidianamente rapj
minoranza pari al 7%. La maggior parte di essi norcBuperaigarette al giorn
La pubblicita legata al tabacco, in maniera strategica, cerca il proprio targe
in particolare, sulla psicologia degli adolescenti e dei giovani adulti. Essa &

débavventura e di divertimento. Da
affrontare lI'argomento con i giovani ragazzi il pit presto possibile, ovvero g
prima sigaretta.
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Tipopddi nt ervento
Descrizione del
met odol ogi a ddi

Il progetto si rivolge ai giovani ragazzi che frequentano la scuola media di
trai 13 e i 14 anni. Gli alunni delle scuole medie, accompagnati da un loro
vengonaccolti direttamente in ospedale per assistere alla lezione. La lezior
rivolta, preferibilmente, ad una classe di terza o quarta media.

Il programma ddfaione suddiviso in tre parti:

- Workshop interattivo sul tema tabacco e fumo

- Video commergati un esame medico

- Colloquio con un paziente ammalatosi a causa del fumo

Alla fine della lezione, la cui durata € di circa due ore e mezza, pausa com
vengono consegnati dei questionari che i ragazzi compilano in classe con
li ha acaopagnati.

Tal i guestionari mi rano ad anali z
in maniera anonima, il comportamento dei ragazzi nei confronti del fumo.

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

I progetto ANon fumare ~ intelli
dei giovani studenti sul danno ca
f umar e ( lepaitravergoiuma fodreilh diversafdal solito che preveda
i ragazzi a venire nei luoghi dove si curano i pazienti ammalatisi a causa d
hanno |l a possibilit”™ di vivere in
sii ammal ato per colpa del fumo e

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuaté
raggiungere gli obiettivi?

Per raggiungere tali obiettivi saranno necessarie tante lezioni, come descri
il messaggio al maggior numero possibile di studenti del IlI° e IV® anno di <
Il materiale didattico & gia messo a disposizione. Saranno coionéatigues
valutazione pp®st intervento e a distanza di 6 mesi dal giorno della lezione
valutare | 6efficacia dell éinterve

Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attivi
permettono di verificare |l
raggiungiento degli obiettivi?

- Il numero di allievi coinvolti annualmente

- numero di ore doi

- Il numero di professionisti/pazienti coinvolti

- Laquantitai materiale distribuito

-1l giudizio del grugebl 6angetven
tre parti (workshop, video, colloquio). Visti i risultati ottenuti da altri inte
guesta natura, la percentuale di giudizi positivi non dovra essere inferig

- La variazione del lrispeto al mbasco-g@ozte €
intervento

ntervento er

Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettono
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine del
progetto?

Pre e posintervato e a follow up (6 mesi), si valuteranno:
- Le conoscenze acquisite dal gruppo target: effetti del tabacco in termin

dipendenza
- Lédattitudine del gruppo target
- La durabilit”™ dell dintervento: n

tempo (analisi a follow up)
- | comportamenti: cambiamento/mantenimento dello status di fumatore/
(analisi a follawp)

Pari opportunita

Le esigenze e filesdi vita dei grupg
target e del co
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori so

Tutti gli alunni di scuola media della lll° e IV° anno.

Il progetto é orientato a produrre €
durevoli nel contesto o presso il gr.
target selezionato ?

stati scel ti pe

salute

Durabilita Léobiettivo dell dintervento nea
Come siprevede digarantirela inecessarie per comprendere | a noc
continuita al termine de progetto? gl i ef fetti del fumo sono pi¥% tan

rispetto agli ambienti normalmente frequentati e la testimoniaezehdi ipanson
sperimentato in prima persona la possibile sofferenza conseguente al com
tabagico, dovrebbe stimolare nel gruppo target una riflessione piu profond
favorendo una consapevolezza durevole nel tempo.
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Obiettivi e misure ddéintervento B
Costo totale del progdet In CHF
202 202 203 202 thr‘]"‘r']? 4
Costi gestione generali 360 360 360 360 126
Beni e servizi 160 160 160 160 460
RU SPVS 165 160 160 160 4065
TOTALE 5065 5860 560 5860 2006
Finanziamento dptogetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 4 600 4 600 4 600 4 600 166
Finanziamento Tl 16 5 16 0 ¢ 160 16 0 ¢ 206
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 565 5860 560 5860 2006
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Sensibilizzazione neogenitori sui consumi a rischio

Statuto del progetto Nuovo
Nuovo / esistent
Responsabilita dprogetto SPVS

Ente e persona di riferimento

Possibili partner e GinecologSer vi zi di ginecologia e oste
collaborazioni Levatrici

Le persone chiave e gli enti rileva; InfermiermaterngediatricheServizi di cure a domicilio

per il progetto sono stati identifica

Durata del progetto 202-202

Inizio e fine del progetto

Gruppo bersaglio Donne incinte e futuri padri

A chi si rivolge direttamente (targé

indirettamente (moltiplicatori) il

progetto?

Contesto Studi di ginecologia, ospedali e consultori

Tenendo conto degli obiettivi da

raggiungere, qual € il contesto in

sbéintende real.i

Bi sogno do&i nt € Diventare gemit i richiede non solo | 6acqu

Quali motivazioni vi sono alla bas;
della necessita del progetto?

accudimento ed educazione del bambino ma anche di competenze inerent
comportamenti che possono mettere a rischio la salute dei figli, oltreché la
f umo e | OaaZe peoidolose io gravidanza pdiché possono comprorn
anche gravemente, lo sviluppo naturale del feto. Spesso la responsabilita ¢
comportamenti e attribuita esclusivamente alla futura madre. Tuttavia, anck
hanno un ruolo riletesim questa fase, sia direttamente (es. fumo passivo), sié
indirettamente (es. non contribuire con il proprio comportamento alla normé
del |l assunzione di alcol e tabacc

Ti po dodinterve
Descrizione del
metodologhd i nt er ven

Divulgazione di conoscenze inerente il consumo di alcol e tabacco dei neo
durante la gravidanza e il periodo della prima infanzia.

Obiettivi di realizzazione

Sensibilizzazione e acquisizione di competenze dei neogenitori sulla pericc

A quale cambiamento dovrebbe i d el | 6assunzione di al col e tabacc
contribuire il progetto?
Attivita per il raggiungimento | A Costituzione di un gruppo di lavoro composto da professionisti a strettc
degli obiettivi i futuri genitori (ginecologi, levatrici, infermierepmditmnhe)
Quali attivita sono state indteighes: A  Ricerca di best pratices in merito
raggiungere gli obiettivi? A Elaborazione di una styiate

A Sviluppo di materiale informativo

A Validazione del materiale su piccoli gruppi target

A Diffusione del materiale presso i luoghi di contatto tra professionisti e n

studi, consulitori

(es. ospedal i,
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Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attiv:
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

Costituzione del gruppo di lavoro
Rapporto di sintesi delle best practices
Definizione di una strategialivisa
Produzione del materiale

Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numeri

Diffusione capillarerdateriale informativo sul territorio ticinese
Valutazione del coinvolgimento dei professionisti nella sensibilizzazione

assoluti o percentuali) permettonc Va | ut azi one del |l 6i mpatto della se
verificare in che misura sono stati

raggiunti gli obiettivi al termine de

progetto?

Pari opportunita Léintervento sar”™ implementato ne

Le esigenze e lo stile di vita dei g
targetede cont esto
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so:
stati scelti pe
nella salute?

neogenitori cosi da garantire il raggiungimento piu esaustivo possibile del t
linguaggio e le modalita di comunicazione saranno progettate in modo da f
accesso equo alldédinformazione.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine del progetto’;
Il progetto é orientato a produrre ¢
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato?

L6intervent o plipregetaziane ewuna seguentenimplesnanta
negli anni successivi. La distribuzione attraverso strutture note e capillarme
sul territorio cantonal e, | 6acces
favorire la sensilziéizione dei neogenitori oltreché la possibilita di utilizzare il
in contesti differenziati e per periodi anche successivi alla durata del proge

Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 20z | lotalet
anni
Costi gestiomgnerali 0 0 0 0 0
Beni e servizi 0 560 1506 560 2506
RU SPVS 0 560 560 560 156
TOTALE 0 1060 200 100 40606
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamentd 0 1006 2060 106 400
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 0 100 200 100 4006
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Giornata cantonale alcol

Ente e persona di riferimento

Statuto del progetto Esistente
Nuovo / esistente
Responsabilita del progetto Ingrado

Possibili partner e collaborazio
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progettsono stati identificati?

Mass media cantonali
Organizzazioni e associazioni regionali / cantonali

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202 -2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

La giornata si rivolge alla popolazione ticinese; ogni anno sara declinata r
gruppo target specifico:

A giovanradulti

A donne incintaneogenitori

A anziani

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual e il contestoi
sdintende real.

La giornata alcol prevede interventi comunicativi tramite i principali mass r.
aggiunta saranno organizzati eventi sul territorio in collaborazione con gli
istituzionali e comunitari.

Bisognod i nt er ven
Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

La valutazione del P 2018 lta evddéraiata o n e
| 6i mportanza di continuare a prop
consumo problematits alcol nelle sue varie forme (puntuale eccessivo, cror
adeguato), volta, in particolare, ad aumentare la consapevolezza nella po
ticinese e nei gruppi a rischio r

Ti po ddinterve
Descriziomt e |l | appr oc
met odol ogi a ddbi

Sensibilizzazione tramite mass media e eventi sul territorio

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Al termine del programma, la popolazione e i gruppidamgeto le tipologie di
consumo problematico di alcol e sono in grado di valutare se hanno un co
a rischio

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuate
raggiungere gli obiettivi?

>

Organizzazionepdimeriggi / serate informative in setting specifici in fun
pubblico target definito annualmente in collaborazione con gli attori de
Partecipazione a trasmissioni radiofoniche / televisive

Articoli / interviste su riviste e quotidiani

Diffusione di messaggi tramite internet e social media

T 3> >

Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attivi
permettono di verificare il
raggiungimento degli obfttivi

Indicatori di output
A Numero di eventi organizzagrsitorio / anno
A Numero di interventi tramite massmedia / anno
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Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numer
assoluti o percentuali) permetton
verificare in che misura sono stat
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

Indicatori di outcome:

Pubblico potenziale raggiunto tramite i massmedia (radio, television
Visualizzazioni siti internet Ingrado e SPVS

Visualizzazioni post su pagina Facebook del SPVS

Numero di personbe partecipano agli esntierritorio

o B

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei g
target e del <co
sono presi in considerazione?
Contesttarget e moltiplicatori son
stati scel ti pe
nella salute?

Le giornate cantonali si rivolgo
massmedia (radio, televisione, giornali, siti internet e social media) e int
specifici sul territorio che saranno realizzati nelle varie regioni del Cantc
conto delle esigenze dei gruppi target.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto & orientato a produrre
durevoli nel contesto o presso |l
gruppo target seleziohato

1 pr osegui miene tleba gidreatalcahtonalg a@colisarazvalut
termine del programma.

Costo e del progetto In CHF
2024 202 203 202 Totale
4 anni
Spese di gestione genere 0 0 0 0 0
Beni e servizi 4060 460 460 460 1660
RU SPVS 160 160 160 160 460
TOTALE 560 560 560 5060 2006
- Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 200 200 2060 2060 800
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 3060 3060 300 360 1268
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 560 560 560 560 206
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Obiettivi e misure dAinterventoi e
PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
13 2021-2024
Alnterventi T Policy I C
Nome del progetto Teatro Forum Ala me eta
Statuto deprogetto Esistente

Nuovo / esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Pro Senectute Ticino e Moesano

Possibili partner e collaborazior
Le persone chiave e gli enti rilevan
il progetto sono stati identificati?

UACD

ATTE
Generazione Piu
Comuni

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.2QpF 31.12.202

Gruppo bersaglio
A chi si rivolge direttamente (target
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Persone anziane

Contesto A Centri diurni per anziani

Tenendo conto degliettivi da A Comuni

raggiungere, qual € il contesto in c

sdintende reali z

Bi sogno doéinte |l recenti dati | S& unZoniumo mrableniatco dhalcol

Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

persone anziane (cronico e/o non adeguato). Il pensionamento puo inoltre
un periodo critico in cui aumenta il rischio di passaggio da un consumo a b
ad un consumo cronico eccessivo, sppssoma ni era non cor
scivolosao) . Durante | 6et”™ avanza

conseguentemente, il rischio di abuso, soprattutto in relazione al consumo

Ti po ddint er ve: Teatroforum

Descrizione dell

met odol ogia doéir

Obiettivi di realizzazione A Le persone anziane che partecipano alle rappresentazioni teatrali sonc

A quale cambiamento dovrebbe dei rischi legati al consumo eccessivo /gqanadeo di al c ol

contribuire il progetto? A Le persone anziane conoscono raccomandazioni sul consumo a bassc
alcol e sanno dove rivolgersi in caso di bisogno

Attivita per il raggiungimento - A Contatti con i centri diurni, comuni e altre associazioni che si dedicano

degli obiettivi ~ per |l 6organizzazione delle rapp
Quali attivita sono state individuate A Realizzazione delle rappresentazioni teatrali
raggiungere gli obiettivi? A Distribupne di materiale informativo
Indicatori di valutazione interme Indicatori di output
Quali indicatori riguardanti le attivit A Numero di rappresentazioni teatrali / anno
permettono di verificare il A Materialimformativo distribuito
raggiungimento degli obiettivi?
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Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettono
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine del
progetto?

Indicatori di output:
A Numero totatk rappresentazioni teatrali

A Materiale distribuito

Indicatori di outcome:
A Numero di persone anziane sensibilizzate

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei grt
target e del cor
presi in considerazione?

Contesttarget e moltiplicatori sono
stati scel ti per
salute?

Il teatro forum €& offerto gratuitamente a tutta la cittadinanza anziana. Si ¢
garantire unbéequit”™ territor iedrhnste
coinvolgimento dei centri diurni.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre e
durevoli nel contesto o presso il gr
target selezionato ?

La collaborazione can Benectute Ticino e Moesano permette di fare co
teatro forum ai comuni e ad altre associazioni / organizzazioni che si
persone anziane e invecchiamento attivo. Il progetto potrebbe inoltre esse
catalogo delle offedtg centri diurni ricreativi e socioassistenziali.

Costo e del progetto In CHF
202 202 203 202 Totale 4
anni
Spese di gestione genera 160 160 160 160 4060
Beni e servizi 8060 8060 860 860 326
RU SPVS 500 500 500 500 260
TOTALE 965 965 905 9065 386
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 965 965 9065 965 386
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 965 9065 9065 9865 3806
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Obiettivi e misure ddéintervento B B
PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
1 4 2021-2024
Alnterventi I Policy TCo
Nome del progetto Consumo responsabile nei centri diurni
Statuto del progetto Esistente
Nuovo / esistente
Responsabilita del progetto SPVS
Ente e persona di riferimento UACD
Ingrado

Possibili partner e collaboraziol
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progetto sono stati identificati?

Piattaforma dei coordinatori dei Centri dipresadn carico seagsistenziali
Pro Senectute Ticino e Moesano

AssociaziorEcinesderza Eta

Generazione Piu

Durata del progetto 202 - 202

Inizio e fine del progetto

Gruppo bersaglio Moltiplicatori

A chi si rivolge direttamente (targe: A Coordinatori / coordinatrici dei centri diurni socioassistenziali

indirettamengmoltiplicatori) il
progetto?

A Coordinatori / coordinatrici dei centri diurni ricreativi
A Volontari dei centri diurni (socioassistenziali e ricreativi)

Target
A Anziani @&amiliari

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢
sbéintende reali:

A Centri diurni socioassistenziali e ricreativi

Bi sogno doéinte
Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

Nei centri diurni si & constatato un consumo di alcol non adeguato o in tal
eccessivo, come pure ad una certa banalizzazione del fenomeno. Inoltre,
succedere che il persondleeatdri si trovi confrontato con persone anziane ¢
consumo cronico eccessivo che risultano sovente difficili da gestire

Ti po ddinterve
Descrizione dell
met odol ogia doéir

Incontri di formazione e sensibilizzazione con i responsabili dei centri diur
personale (professionisti e volontari)

Obiettivi di realizzazione A | responsabili e i collaboratori dei centrsaltipassistenziali e dei centri d
A quale cambiamento dovrebbe ricreativi conoscono i rischi per la salute associati al consumo problen
contribuire il progetto? e le quantita corrispondenti ad un consumo a basso rischio.

A I responsabili e i collaboratori dei centri diurni sociedissidedmzntri
ricreativi dispongono di adeguate competenze per gestire i casi piu pr
(consumo cronico eccessivo, dipendenza da alcol)

A | centri diurni ricreativi adottano dei regolamenti volti a garantire il mar
un consumo a basisahio di alcol e integrano nei loro programmi delle
sensibilizzazione per le persone anziane e i loro familiari

Attivita per il raggiungimento - A Concezionerealizzazione di momenti formativi per il personale dei cer:
degli obiettivi sulla gestione delle persone anziane che hanno un consumo eccessi
Quali attivita sono state individuate A Produzione di materiale informativo e altro materiale per motivare le p

raggiungere gli obiettivi?

anziane a mantenere un conaulrasso rischio di alcol
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Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attiv
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

Indicatori di output

A Istituzione di un gruppo di lavoro comprendente i coordinatori dei ¢
ricreativi
No di incontri formativi per i coordinatori e i volontari sulla gestione
problematici

No di incontri informativi sul consumo problematico di alcol
Quanti di materiale informativo sul consumo di alcol distribuito nei

> >

Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numer
assoluti o percentuali) permetton
verificare in che misura sono stat
raggiunti gli obiettivi al terdehe
progetto?

Ipdicatori di outcame

A No di centri diurni ricreativi che hanno adottato un regolamento rigt
vendita e il consumo di alcol

A No di centri e di persone formate (coordinatori, personale impiegat
volontari) per gestiresica pr obl ematici all éi

A No di centri diurni che hanno inserito nei loro programmi di attivita ¢

di sensibilizzazione sul consumo problematico di alcol rivolti alle pe
anziane e ai loro familiari

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei g
target e del co
sono presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori sc
stati scel ti pe
nella salute?

| centri diurni si rivolgono a tutta la pop@aziane, offrendo momenti ricre
e di socializzazione gratuiti 0 a costo contenuto. | centri diurni sociosan
garantiscono il trasporto gratuito alle persone anziane con capacita fun
La distribuzione regionale dei centri soeiozisdigt dei centri ricreativi
garantisce inoltre pari opportunita in termini territoriali .

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto & orientato a produrre
durevoli nel contesto o presso |l
gruppdaarget selezionato ?

Il raggiungimento degli obiettivi permettera di implementare durevolmel
diurni delle misure di policy volte a prevenire/ gestire il consumo proble
alcol

Costo e del progetto In CHF
202 202 2038 202 Totale
4 anni
Spese di gestione gener 0 0 0 0 0
Beni e servizi 360 3060 3060 360 126
RU SPVS 160 160 160 160 460
TOTALE 4060 4060 4380 4380 160
- Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 160 160 160 160 4060
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 360 360 300 360 126
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 460 460 460 4060 1656
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Obiettivi e misure dodéintervento B - B B B B B
PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
15 2021-2024
Alnterventi I Policy 1TCo
Nome del progetto Conosci il tuo 0.5 a
Statuto del progetto Nuovo

Nuovo / esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Radix svizzera italiana, Sanzio Nesa

Possibilipartner e collaborazio
Le persone chiave e gli enti rileva
per il progetto sono stati identifica:

SPVS (DSS), Servizio della Circolazione (Dl)

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolgirettamente (target)
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Allieve/i conducenti e possessori di una licenza di condurre.

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢
sbéintende real.i

N e Icd diel2018, Radix Svizzera italiana ha realizzato un sondaggio sulla
e consapevolezza dei limiti di consumo di alcol in relazione alla guida (fmit
cosa significa in bicchieri standard e rispetto al proprio consumo). La scars
consapevolezza dei propri consumi in relazione ai limiti previsti puo portare
circolazione e conseguentemente a problemi per la propria e altrui sahite. ¢
non sono ancora inclusi nella formazione presso le scuole guida e non rico
campagne comunicative nei confronti dei possessori della licenza di condu
guida dei veicoli a motore sono quindi il luogo dove poter aumentardeazeon
dei limiti, delle conseguenze del consumo di alcol per la guida e per la salu
risulta importante elaborare una strategia comunicative nei confronti di pos
licenza di condurre.

Bi sogno dodint e
Quali motivazioni vi sono alla bas:
della necessita del progetto?

La scarsa conoscenza del limite di tasso alcolemico nel sangue per la conc
veicol. (0, 5 a) e I 6incapacit”™ d

una bevaradalcolica & possibile bere per non violare tale limite) possono au
rischi alla guida e relativi al consumo generale di alcol (sottostimando le co
negative). Il sondaggio di Radix Svizzera italiana ha visto la partecipazione
autombiliste/i, suddivise/i equamente tra maschi e femmine e distribuite/i pé
sul territorio cantonale. 1l sondaggio ha fatto emergere una differenza tra le

hanno una licenza di condurr e nimpiu
(O 23). Vi consapevolezza dei I
|l'icenza, e nel 56,5% del target O

meno di 23 anni non sa spesso tradurre il limite alcolemsompeleale (a quan
bicchieri corrisponde O, 5 a), vi
conosce meno il limite alcolemico nel sangue e piu i limiti del consumo real
bicchieri corrisponde di@onsapevokeiza deilirdit
previsti, del consumo di alcol e
scuole guida e attraverso campagne comunicative ad hoc puo ridurre i risc
salute e i problemi di circolazione stradale.

Ti po ddinterve
Descrizione del
met odol ogi a ddi

Il progetto intende coinvolgere e sensibilizzare i principali attori che si occu
rivolgono ad allievi conducenti e possessori di una licenza di condurre (scu
Sezionlel | a circol azione). I'l gruppo
partire dai dati raccolti attraverso il sondaggiosd| Relthixcampagna di
comunicazione verso i conduttor.i
formazione di scuola guida. Seguiranno interventi formativi e informativi pre
guida, la realizzazione della campagna comunicativa concordata e la sua g
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Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il prog®

I tema del |l a

ticinesi.

C 0nos cen zzonediestuolpguidap

| conduttori di veicoli hanno una maggiore consapevolezza dei limiti alcoler:
sangue e della loro traduzione nei consumi reali (bicchierapbraipuioge
condizioni personali).

Attivita per il raggiungimento i A Costituzione di un gruppo di lavoro con il Servizio della circolazione e
degli obiettivi A Elaborazione del rapporto del sondaggio realizzato da Radix Svizzera;
Quali attivita sono state individuat A  Elaborazione condivisa di una strategia per sviluppare moduli formativ
raggiungere gli obiettivi? e materiali rivolti alle/agli allievi di scuola guida
A Elaborazione condivisa di una canghagmaunicazione rivolta ai diversi t:
di et”™ emersi dal sondaggio (al
licenza di condurre)
A I moduli formativi e informativi, dopo una prima sperimentazione, veng
presso le scuole guida
A La campagna comunicativa viene promossa
Indicatori di valutazione A Il gruppo di lavoro & costituito e si riunisce annualmente.
intermedi A Il rapporto debndaggio & elaborato.
Quali indicatori riguardanti le attivi A | materiali formativi e informativi sono sperimentati.
permettono di verificare il A La campagna di comunicazione & elaborata e realizzata.
raggiungimento degli obiettivi? A || sondaggio viene ripetuto su un target simile al precedente.

Valutazione finale del progetto
Quali indicatanisurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

I moduli formativi e informativi sono validati e utilizzati nelle scuole guida.
L680% dei r i s padndichee nlimiti alcaleémics nel sahgue el Ci
e la traduzione di tali limiti nel consumo reale (quantita di bevanda alcolica

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei gt
target e del <co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scel ti pe
nella salute?

I moduli formativi e informativi saranno rivolteasl aliievi senza discriminazior:
campagna comunicativa terra in considerazione le specificita dei target em
sondaggio.

Il sondaggio riguardera maschi e femmine in modo paritario, senza esclusi
condizioni fondamentali della persona

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre ¢
durevoli nel contesto o presso il g
target selezionato?

Il coinvolgimento diretto delle scuole guida e dei servizi peyanattéra ld
continuita dei moduli formativi e informativi sul tema.

Radix Svizzera italiana garantira un lavoro di promozione del tema presso
principali (scuole guida, servizi cantonali e comunali).

I materiali informativi e di comunicazione sono realizzati per essere durevo

Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 o0z | Totled
anni
Costi gestione generali 130 1% 0 7 0 7 0 40 0
Beni e servizi 410 416 0 36 0 300 143 0
RU SPVS 160 160 160 160 4060
TOTALE 5% 0 5% 0 38 0 36 0 186 0
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 5% 0 5% 0 3% 0 30 186 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 55 0 5% 0 38 0 38 0 18® 0
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

I I ntervAk@Qdmudi Podiiacrye I

Nome del progetto

Ca mp a g bipendenza da nicotinao

Statuto del progetto Nuovo
Nuovo / esistente
Responsabilita del progetto | SPVS

Ente e persona di riferimento

Possibili partner e
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti rileva
per il progetto sono stati identifica

Agenzia giomunicazione
USIi Maddalena Fiordelli
Servizio delll
Media

6informazione e dell a

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-202

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
oindirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Popolazione

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in
sbéintende real.i

Canali di comunicazione diversificati (cartellonistica stradale, sacidlpeedia, €
raggiungere il gruppo bersaglio nel modo piu capillare ed efficace.

Bi sogno dodi nt e
Quali motivazioni vi sono alla bas;
della necessita del progetto?

In Ticino circa 1 persona su 3 si dichiara fumatore. Tale valore assume un s
pat i col are quando viene integrato c
prevalenza é rimasta pressoché costante; negli ultimi dieci anni, la prevalen
classi pit giovani della popolazic8é éii), segue una tendenza crescente. L
ragoni alla base di tale dinamica sono essenzialmente due: 1. smettere di fu
oggettivamente difficile perché la nicotina € la causa principale della dipend
raggiunge il pubblico bersaglidio gi
marketing sofisticate, dedicate e capillari. Le competenze della popolazione
effetti del tabacco sulla salute d
prodotto un risultato. Tuttavia, poche sono le campagne che sensibilizzano
dipendenza indotta dalla nicotina e su quanto essa possa essere rilevante, i
sui giovani che iniziano a fumare. Inoltre, aver concentrato la maggior parte
nell 6informare sull e mal at ttabaccoch@au s
permesso ai nuovi dispositivi (sigaretta elettronica e a tabacco riscaldato) di
rappresentati come prodotti Apul it
una soluzione al problema del tabagismo anziché per cilmehei oadotti che
generano dipendenza da nicotina.

Ti po ddinterve
Descrizione del
met odol ogi a ddbi

Léintervento prevede, mediante | a
definizione di una campagnaeabilizzi la popolazione ticinese sulla dipende
nicotina indotta dal tabacco e dai prodotti a esso affini (sigaretta elettronica
tabacco riscaldato). Per raggiungere il maggior numero di strati possibile de
bersaglio, lamwgagna sara declinata su piu canali, dai piu tradizionali (es.
cartellonistica stradale) a quelli pit moderni (es. social media).

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Gli impatti di breve periodosofca c qui si zi one di nuo\
sensibilizzazione e il cambiamento di attitudine in relazione alla dipendenza
Gliimpatti finalidimédongo peri odo sono: preve
tabagico in eta adolescenzstienelare la decisione di smettere di fumare tra i
tabagisti.
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Attivita per il raggiungimento : A Analisi dei bisogni e dei gruppi bersaglio per la definizionsahaser per
degli obiettivi A Analisi di eventuali gruppi target indiretti

Quali attivita sono state A Selezione di wunodagenzia pubblici
individuate per raggiungere gli i A Definizione dei messaggi, della metodologia e dei canali di comunicazio
obiettivi?

Indicatori di valutazione A Le user personas sono definite

intermedi A Ldébagenzia pubblicitaria sel ezi
Quali indicatori riguardanti le attiv: A | messaggi e la modalita di comunicazione sono definite

permettono derificare il A La campagna €& programmata

raggiungimento degli obiettivi? {1 A | g campagna & implementata

Valutazione finale defogetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

La campagna di comunicazione sulla dipendenza, a seconda del gruppo be
implerantata con messaggi differenziati e su diversi canali (es. cartellonisticé
media, ecc.) a seconda delle caratteristiche delle user personas selezionate
La visibilita dei messaggi € estesa a tutto il territorio cantonale.

Pari opportunita
Le esigenze e lo stile di vita dei
gruppi target e del contesto

Léintervento gl obal mente orient a
generare iniquita. Inoltre, i canali di comunicazione utilizzati terranno conto
studi effettuati sul territorio cantonale che hanno evidenzigipi comeiggli

dointervento so ggjstruzione differente presentino
considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori so:

stati scel ti pe

nella salute?

Durabilita Léobiettivo guell o di sensibiliz

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre ¢
durevoli nel contesto cgwel
gruppo target selezionato?

nicotina. Mentre gli effetti del tabacco sulla salute richiedono tempi lunghi pi
l ungo, | i nnesco dtenpinwltogiu napmdn Suscitare ajue
tipo di consapevolezza, soprattutto tra i giovani, dovrebbe ridurre il numero
ragazze che inizia a fumare propri

dipendenza di lunga durata, amglificanl 6 e f f-langd termirseu | me d
Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 202 Totale
4 anni
Costi gestione generali 265 265 205 ¢ 2065 1060
Beni e servizi 20060 20060 1560 1560 7060
RU SPVS 1060 765 560¢ 560 27065
TOTALE 3285 3060 22065 2205t 10750
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 3265 3060i 22065 22065 1076
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 32065 3060 22065 22065 107500

66

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini



Obiettivi

e misure dbéintervento

17

PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

I I nter vACotmu nli chazliionye 1

Nome del progetto

Attivita di informazione e di sensibilizzazione e catalogo del
materiale

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

ASN, Alberto Polli, presidente e coordinatore dei progetti

Via Sonvico 11, 6952 Canobbio, 091 940 44 45/ 079 240 01 01
asnf@swissonline.ch
www.nonfumatori.ch

Possibili partner e
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti rileve
per il progetto sono stati identifice

Partner del Programma prevenzione

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.20RF 31.12.202

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targ
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Popolazione in generale
Gruppi targspecifici in funzione delle tematiche identificate

Contesto
La scelta del contesto é giustifica

Nel solco della |Iinea comunicatiyv
sensibilizzarepapolazione e gruppi target specifici come indicato nelle

Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita del progetto?

rispetto agli e raccomandazioni espresse nel rapporto di valutazione sul PCT elaborato ¢
ottenere?
Bi sogno do&i nt ¢llcontinuorilancioaellt e mati ca =~ i mportante p

riprenda piede anche attraverso strategie di marketing che rimangono agg
sottili e che promuovono tra le altre cose nuove forme di consumo (ad es.
elettroniche...).

Lamessa a disposizione della popolazione di informazioni e materiale autc

una priorit”™ per controbilanciare
Spesso i destinatar:i non sanno ne
agliat or i sul territorio un unico |

reperire il materiale esistente che permetterebbe di supportare la comunic
sensibilizzazione, evitando di produrre nuovo materiale.

Ti po dointervi
Descrizbe del | dappt
met odol ogia ddi

Messa a disposizionerdi spazio virtuale ove catalogare in modo efficace il
e le risorse esistenti di sensibilizzazione e informazione in ambito di lotta a
di una consriza per i cittii.

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Un catalogo virtuale é a disposizione gratuitamente del pubblico e degli att
territorio che intendono promuovere delle attivita di prevenzione sul consu
e prodotti affini

Le persone che intendono smettere di fumare ricevono una consulenza su
disassuefazione e sui servizi di tabaccologia presenti sul territorio.

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individua
per raggiungegé obiettivi?

A Creazione e promozione di uno s
(www.nonfumatori.ch) ove raccogliere le risorse e i materiali e favorirn
da parte delle persone / enti interessati (catalogo dinamico)
Divulgazioneritizie e informazioni attraverso il sito web e le newslette
all danno) dell 6ASN
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Obiettiwvi e misure dbéintervento

Collaborazione con altri servizi ed enti cantonali e nazionali
Coinvolgimento dei media attraverso comunicati stampa

Raccolta della rassegna stampa

Promozione @tcasione della giornata mondiale senza tabacco
Presenza (ca. 5 presenze annue) in fiere pubbliche (non sportive o cu
ad esempio ExpoVerbano, ExpoTicino, ...) con stand e materiale infor
sensibilizzazione

Sportello di consulenzeoenpzione della rete di servizi e professionisti e
sensibilizzazione su metodi e tecniche esistenti

P

>

Indicatori di valutazione Indicatori di tput

intermedi A No. di enti coinvolti nella fase di raccolta e diffusione del materiale
Quali indicatori riguardanti le attiv. A No. di materiale informativo e risorse raccolte e catalogate
permettono di verificare il A No. di materiali informativi e di sensibilizzazioni richiesti e distribuiti
raggiungimento degli obiettivi? A No. di newsletter / altri modalitd comunicative in cui si promuove il cat

Valutazione finale del progett¢ Indicatori di output:
Quali indicatori misurabili (numer Na materiali informativi e di sensibilizzazioni distribuiti
assoluti o percentuali) permetton No. accessi al sito web e lettura delle newsletter

> >

verificare in che misura sono stat No. di articoli di giornale nei
raggiunti gli obiettiviermine del cantonale
progetto?

Indicatori di outcame

A Realizzazione del catalogo virtuale sul sito internet ASN

A No. di consulenze e tipologie di richieste
Pari opportunita Il progetto si rivolge, direttamente e indirettatuttatie, fasce della popolazione
Le esigenze e lo stiledivitadeig L6 us o di di fferenti canal i per | a
target e del c o diversamente abili, in particolare il sito web e le newsletter sono in linea cc
presiin considerazione? g yj da W3C riguardoeadbiiiaccessi bil it
Contesti, target e moltiplicatori sc
stati scel ti pe
nella salute?
Durabilita La creazione di un catalogo dinamico costantemente &rggiitenatternet
Come si prevede di garantirela i gar antir” alla popolazione e agl:.

continuita a}l termine del progetto informazioni sul tema del tabagismo, sulle conseguenze per la salute del t
Il progetto e orientato a produrre . prodotti affini e sulle misure di prevenzione compoeastettiaiale attuate con

durevoli nel contesto o presso il e gylle condizioni quadro (leggi e regolamenti).
gruppo target selezionato ?

Costo del progetto In CHF
202 202 203 202 WEIENSE,
annl
Costi di gestione 160 160 160 160 640
generali*
Beni e servizi** 1446 1446 144606 1446 5790
RU SPVS 160 160 160 160 460
TOTALE 1626 16256 16256 16256 6486
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti proj 0 0 0 0 0
Finanziamento FP 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 1626 1626 1626 1626 6486
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 1620 16250 16250 16250 6486
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Competenze in salute in situazioni di vulnerabilita

Statuto del progetto Nuove Pilota
Nuovo / esistente
Responsabilita del progetto | SPVS

Ente e persona di riferimento

Ufficio del sostegno a enti e attivita per le famiglie e i giovani UFaG

Possibilipartner e Professionisti nei settori dell da
collaborazioni Educatori

Le persone chiave e gli enti rileva Ingrado

per il progetto sono stati identifice

Durata del progetto 202-202

Inizio e fine del progetto

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targ:
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Giovani ospitati in Centri educativi per minorenni (CEM) o0 in struttu
Educatori impiegati presso i CEM o strutture analoghe.

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qual € il contesto in
sbéintende real.i

Centri educativi per minorenni (CEM) e strutture analoghe.

Bi sogno do&int e
Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita dedgetto?

La prevenzione e la promozione della salute sono orientate a tutta la popo
Tuttavia, momenti di difficolta nella vita di un ragazzo o di una ragazza, cu
nell éall ontanamento dal p nvunprabilitae ¢
rappresentare uno svantaggio nel/l

nei Centri educativi per minorenni o in strutture analoghe sono una realta €
che condivide al meno un aungat® e regolare,
dal nucleo familiare. Léobiettiwvo
temporanea e sicura, € anche quello di creare le condizioni affinché i raga:
vivere una vita normale. Tuttavia, la condizione mietipetémdo, il vissuto
personale e la distanza dai moltiplicatori tradizionalmente bersaglio degli ir
promozione della salute (es. f ami
ragazzi e delle ragazze alle conoscenze inrealgesituazioni di diseguaglianz
rispetto agli altri pari e ridurre la capacita di attingere alle proprie risorse p€
sociali per riuscire ad esprimere il proprio potenziale.

Ti po ddinterve
Descrizione del
met odol omgd a dobi

Léintervento si configura come wun
in salute attraverso il coinvolgimento in attivita di varia natura di giovani os
Date le modalita di organizzazione della vita nei centn,doragp@ducatori pu
diventare molto importante. E per questo che il progetto punta al coinvolgir
degli educatori che, mettendosi a loro volta in gioco insieme ai ragazzi e al
potrebbero sti mol ar eenrepnm ispiraré reei glovara
anche | dacquisizione di comportam
maggior controllo rispetto ai consumi a rischio.
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Obiettivi

e

mi sur e

déintervento

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Léobiettivo guell o di avvicinar
contesti che possono, per varie ragioni, aumentare la vulnerabilita del grug
rendere piu difficoltosa la trasmissione delle competenze in salute.

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi
Quali attivita sono state individua

Costituzione di un gruppo di lavoro multidisciplinare per definire i bisogn
degli educatori nei CEM

Definizione diugat r at e gi che

déintervento

a
0i

raggiungere gli obiettivi? e i tempi per | mpl ementazione d
Implementaziodee | | 6i nt er vent o
Valutazione di output e outcome

Indicatori di valutazion; Costituzione di un gruppo di lavoro

intermedi Esistenza di una strategia operat

Quali indicatori riguardanti le attiv
permettono di verificare |l
raggiungimento degli obiettivi?

Livello di gradimento e di utilita percepita da parte deirgioltani ¢
Livello di gradimento e di utilita percepita da parte degli educatori coinvolti

Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettiviermine del
progetto?

Numero di giovani coinvolti nel progetto pilota

Numero di educatori coinvolti nel progetto pilota

Numero di attivita proposte nei CEM

Valutazione delle nuove competenze in salute acquisite dai giovani coinvo
Valutazione delleoma competenze in salute acquisite dai collaboratori coinv

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei g
target e del <co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scelti per promuoVetee q u
nella salute?

Léintervento orientato ai giova
situazioni di vita contingenti e/o contesti specifici diventino causa di una ini
distribuzione delle competenze in salute ndbersagm.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto & orientato a produrre ¢
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato?

Léobiettivo non s o | onnayatieolmh anche di
sviluppare un gruppo di lavoro e una rete di competenze che conferisca al
continuita temporale oltreché una capillarita territoriale.

Costo totale del progetto In CHF
202 | 202 208 202 o@ed
Costgestione genere 0 0 0 0 0
Beni e servizi 165 5060 560 560 166
RU SPVS 1065 165 1065 1065 660
TOTALE 360 665 665 665 220
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 360 6 65 6065 6 065 226
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 360 665 6065 605 220
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2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Far Festa con la testa

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Nuovo

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Radix Svizzera italiana (Vincenza Guarnaccia)

Possibili partner e collaboraziol
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progetto sono stati identificati?

Lega Polmonare TicirieBérezione e docenti CPT Mendrisio
1Q center Lugano

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Apprendisti e apprendiste di €28 aBni

Contesto
Tenendo conto degli obiettivi da

Il progetto si rivolge agli apprendisti e pertanto la scuola professionale ¢ il
permette di raggiungere il gruppo bersaghto sono le scuole professionali e

raggiunger e, quU:¢ aziende formatrici
realizzareprogetto?
Bi sogno do&i nt e ldatisulconsumo dialcol mostrano che il 24% dei giovanitrai15eil19 a

Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

tra i 20 e i 24 anni consumano in maniera eccessiva (almeno una volta alle
manifestangmertanto un comportamento a rischio rispetto al consumo di alc
L'ubriacatura puntuale almeno una volta a settimana si rileva soprattutto tr
maschi. Alla luce di questi dati, si & ritenuto opportuno sviluppare un proge
prevenzione dei rischi connessi al consumo di alcol rivolto ai giovani appre
prevede diverse misure e attieitdronto tra pari, eventi di sensibilizzazione e
formativi

Tipo ddinterve
Descrizione dell
metodologh6 i nt er vent

La metodologiar evi st a guell a della pec¢
formazione degli apprendisti e degli adulti di riferimento (docenti, dat
formatori di apprendisti, ecc.).

Si prevde di organizzare raernbdibscuole professionali, degént gestit da
giovaniapprendisti adeguatamente foematita sensibilizzare tramite posta
informative e animaziopiopri pasgui rischi connessi al consumo di alcol

sostanzeGli eventipaché si svabgpo nella sede scolasticanvolgannctutte le
componenti scolastiche (allievi e dolcmttipsi preved la realizzazionesia in
scuole professionali che nelle aziende fordiatmciduli formativi rivolti

apprendisti e apprendiste

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Alla fine dei 4 amgjiistitutscolasticcoinvoltiannosviluppato una politica comu
condivisa subesumo di sostanze, in particolare alcol e tabacco:

A | giovani coinvolti acquisiscono maggior consapevolezza rispetto ai ris
al proprio consumo

A | giovani coinvolti hanno una maggior conoscenza degli effetti che il pr
consumotmul | 6or gani s mo

A 1 giovani coinvolti manifestano
consumo di alcol

A | datori di lavoro degli apprendisti hanno a disposizione materiale infor
specifico rispetto al consumo di alcol nei giovani svildppatobnellt o

A 1 docenti hanno ricevuto una formazione specifica
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Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuate
raggiungere gli obiettivi?

p%

Creazione e realizzazione moduli formazione pe(datcentissa a
disposizione di materiale in modi@éinag)

Creazione e realizzazione moduli formativi per gli apprendisti
Creazione e realizzazione moduli formativi per formator{chatiemessa
disposizione di materiale in modisé#enany
Formazione specifica
peer education

Organizzazione di un evento di sensibilizzazione per le altre classi del
scolastica coinvolta gestito dalla classe precedentemente formdeateor
|l 6ani mazione dell e singole post
confrontarsi tra pari sui rischi connessi al consumo e al contempo di a
consapevolezza rispetto al proprio modo di consumare.

Produzione e distribuzioameaderiale informativo agli allievi, ai docenti e &
di lavoro e formatori degli apprendisti

> >

di 4/ 5 i

>

nec

p>N

Indicatori di valutazione

Ipdicatori dutput

intermedi A Formazione della classe di apprendisti

Quali indicatori riguardanti le attivit A Sviluppo di materiali informativi creati con i giovani per discutere con i
permettono di verificare |l durante | devento

raggiungimento degli obiettivi? A Real i zzazione dell devento gest.i
Valutazione finale del progetto = Indicatori di output

Qualindicatori misurabili (numeri : A No. di apprendisti formati all d
assoluti o percentuali) permettono. A No. di apprendisti coinnodtil | 6 evento all éanno
verificare in Che misura sono stati A NO d| dato” d| Iavoro COlnvoltl

raggiunti gli obiettivi al termine del. 4 N di docenti e formatori coinvolti

progetto?

Indicatori di outcame

A Al meno | 680% degl i apprendi st

A Almend i70% degli apprendisti coinvolti ha aunaectasapevolezza rispet
ai rischi correlati al proprio consumo di alcol

A Almend 70 % degli apprendisti coinvolti ha acquisito maggiori conosce
agl i effetti che il propri o con

A Almeno il 50% degli apprendisti coraiti f est a | 6i nt e
controllo sul consumo di alcol

A Almeno il 50% dei datori di lavoro ritiene utile il materiale sviluppato de

apprendisti

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei grt
target e del contedt@ i nt er v
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori sor:
stati scelti pei
salute?

Il progetto si rivolge a tutti gli appreReitiinto si cerchera di coinvolgere ¢
scuole professionali del @ené aziende formatrici.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto € orientato a produrre e
durevoli nel contesto o presso il gr
target selezionato ?

Si prevede di promuovere il progetto darduttda del Programma di prevenzi
In base ai risultati della valutazione si determinera se interromperlo prima
Il progetto prevede una stretta collaborazione con la direzione della scuola
docenti (azione sui moltipligat

Si auspica undéi mplementazione in
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- Costo totale del progetto In CHF :
202 202 203 202 th:r']? 4
Costi di gestione generali 146 146 1406 146 560
Beni e servizi 680 680 686 680 27458
RU SPVS 500 500 500 500 260
TOTALE 830 8360 8350 8360 33250
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 830 830 830 830 3326
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 836¢ 836! 830: 836! 33286
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Linea stop tabacco

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Lega ticinesmntro il cancimrappresentanza della Lega svizzera contro il can
Su mandato del FPT

Possibili

collaborazioni
Le persone chiave e gli enti rilev.
per il progetto sono stati identific

partner €

Partner del programma di prevenzione

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.20x 28.0202

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttaméntget) c
indirettamente  (moltiplicatori)
progetto?

Persone fumatrici

Contesto
La scelta del contesto é giustific:

Consulenza telefonica

Quali motivazioni vi sono alla
della necessita del progetto?

rispetto agl:. €
ottenere?
Bi sogno d&i nt  Secondo gliultimidati ISS del 2017, II3T4iletla popolazioris (e pit anni) fum

Tra le personbefumano quotidianamente, #584idera smettere di fumare. L
maggior pateon cerca per, | 6aiuto di prc
le possibilita di riuscire a smettere di fumare aumentano sensibilmente se le
ricorrono a metodi wvalidati.i dal | che
fornisca consulenza e aiuto nello smettere di fumare & una delle misure racc
dalle direttive del US Public Health Service, considerate le piu esaustive a li
internazionale. La Svizzera dispone di una linea telefonica nazionadefolali260€
informazioni e consulenza in otto lingue. Le persone fumatrici hanno inoltre
essere seguiti guando smettono di fumare.

Ti po doéinterv
Descrizione del
met odol ogi a ddbi

Sostegno alla disassuefaziangite consulenza telefonica

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Le persone che ricorrono alla linea stop tabacco:
- Sono consapevoli del fatto che fumare comporta una doppia dipend
psicologicaahe bisogna superarle entrambe per riuscire a smettere
- Conoscono i metodi per smettere di fumare e li hanno provati
- Sono piu motivati a smettere di fumare
- Seguono le indicazioni fornite dai consulenti
- Sono consapevoli dei rischi di una ricaduta

Attivita per il raggiungiment
degli obiettivi

Quali attivita sono state individue
per raggiungere gli obiettivi?

>

Promozione della linea stop tabacco alla popolazione attraverso vari cat
comunicazione e in collaborazione con altri partner
Promozione della linea stop tabacco rivolta ai professionisti della salute

>
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Obiettivi e misure ddéintervento
Indicatori di valutazion: Indicatori di output:
intermedi A No. di consulenenite alle persone residenti in Ticino

Quali indicatori riguardanti le atti:
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

A Interventi per promuovere la linea stop tabacco nella popolazione ticines

No. di professionisti della saiute:

Valutazione finale del progett
Quali indicatanisurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettor
verificare in che misura sono sta
raggiunti gli obiettivi al termine d:
progetto?

Indicatori di output

A No. di consulenzzalfornite alle persone residenti in Ticino

A Interventi per promuol@limea stop tabacco nella popolazione ticinese

A No. di professionisti della salute contattati e informati sulla linea stop tak

Indicatori di outcame
A No. di persone fumatrici residenti in Ticino che si é rivolta alla linea stop
A No. di persorfiematrici che ha intrapreso un percorso di disassuefazione

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei
gruppi target e del contesto
déintervento s
considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori s
stati scel ti p e
nella salute?

La linea stop tabacco fornisce informazioni e consulenza in otto lingue.

Durabilita

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto
Il progetté orientato a produrre e
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato ?

Il progetto fornisce conoscenze e competenze durevoli alle persone fumatric
gestione della disassuefazione dal tabacco.

Finanziamento del progetto

INnCHF
202 202 203 2024 Totale 4
anni
Flne}n2|amento FP_T 515 0 0 0 0 5116
per il progetto nazional
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
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Alnterventi I Policy I C

Nomedel progetto

Consulenzain tabaccologia

Statuto del progetto
Nuovo / Esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Dr.med. JacquPsilippe Blanc

Possibili partner e collaborazic
Le persone chiave e glirdewanti
per il progetto sono stati identifica:

Lega polmonare ticinese
Strutture sanitarie e/o sociosanitarie presenti sul territorio

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2024

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttam@atget) o
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Fumatori che desiderano intraprendere un percorsgethzizasal tabacco.

Contesto
La scelta del contesto € giustificat

Le consehzevengonoattualmente elargite presso alcune strutture san
territorio e presso le sedi della Lega polmonare ticinese. | fumatori che ha

Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita gebgetto?

rispetto agli eidelle consulenze negli scorsi ann
ottenere? piti dipendentiche necessitano di pill tentativi per smettere di fumare. Da n

che il ricovero in ospedale & un momento cruciale per tentare di smettere ¢
Bi sogno doéinteladi sponibilit”™ a smettere di fuma

modificare il proprio comportamento tabagico. Secondo fonti ISS 2017, in
dei fumatori desidera smettere di fumare e il 28.8% ha tentataldfiemaattepe
almeno 14 giorni nel corso degli
prescrizione farmacologica sono due fattori che influenzano positivamenté
di smettere di fumare.

Ti po dointerve
Descrizioime del
met odol ogia ddi

Consulenze individuali svolte da personale medico/paramedico fo
disassuéazione al tabacco. Le consulenze sono offerte presso alcune strut:
e/o sociosanitarie sul territorio e presso le sedi gmlanbegee ticinese.

Obiettivi di realizzazione A | pazienti aumentale loro competenze subsglisfazione al tabacco.
A quale cambiamento dovrebbe ;| A | pazienti fanno almeno un tentativo di smettere di fumare.
contribuire il progetto? A | paziengmettono di fumare per almeno 6 mesi.
Attivita per il raggiungimento | A Real i zzazi one di una prima cons
degli obiettivi consulenzedidecor soo. | pazienti veng
Quali attivita sono state individuat sostegno e ricevono un accompagnamento personalizzato basato su ¢
raggiungere gli obiettivi? motivazionale, strategie di ges
farmacologica per ridilrdesiderio di fumare.
A Formazione in tabaccologia per personale medico/paramedico attivo p
servizi di consulenza.
Indicatori di valutazione A Numero di Aprime visiteo effett
intermedi A Numero di fAdecorsio effettuati/
Quali indicatori riguardanti le attiv
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?
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Valutazione finale del progetto
(indicatori di outcome)

Quali indicatori misurabili (numeri as
o percentuali) permettono di verificar
che misura sono stati raggiunti gli ob
al termine del progetto?

A Valutazione qualitativa delgbuya
un questionario di valutazione

A Numero di persone che hanno fatto almeno un tentativo di smettere

A Numero di giorni senza fumare prima di una ricaduta

A Durata della ricaduta (in giorni)

A Numero di persone che restano non fumatori perragsend mesi e 6
mesi

A Numero di pazienti che non si presentano pitl alle consulenze (cons
ricaduta)

A Numero di partecipanti alla formazione

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei grup
target e del cont
abitudini) sono presi in considerazior:
Contesti, target e moltiplicatori sono
scel ti per pr omuc
(eta, istruzione, estrazione soaakn,s
orientamento sessuale, migrazione,
disabilita, religione, ecc.)?

Le consulenze sono offerte su tutto il territorio ticinese e si rivolgor
persone. NB: l a cartella inforn
permettera di lugare le caratteristiche delle persone che si presen
consulenze (sesso, beneficiario di prestazioni sociali, ecc.).
Leconsulenze da parte del madico per lo piu prese a cariaol | 6 a s
malattia di base cosi come quelle per pagenti.

Durabilita

Come si prevede di garantire la conti
al termine de progetto?

Il progetto € orientato a produrre esit
durevoli nel contesto o presso il grup

Il progetto € nella sua grande maggioranfinaaatatoni quanto € il med
consulente a fatturare le sue prestazioni alle casse malati.

Il finanziamento del personale paramedico €& attualmente pagato
polmonare ticineke6 obi etti vo in futuro

. personaleforat o al | 6 i n taeitariae/o sbaosani@rias t r u
target selezion&o
Costo totale del progetto In CHF
202 | 202 203 20z | 'oaled
anni

Costi di gestione gene 560 560 560 560 2006
Beni e servizi 260 260 260 260 860
RU SPVS 260 260 260 260 860
TOTALE 9060 9060 9060 9060 360

Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 760 760 760 760 286
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 260 260 2000 260 860
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 9060 9060 960 960 360
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Alnterventi I Policy 1T C

Nome del progetto

Projet intercantonal de prévention alcool

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Responsabilita generale
Commission Prévention Promotion Santé des Canton Latins (CPRSRYSR
partecipa inol@eGruppo di lavoro PIA composto da rappresentanti della CP
GREA

Responsabilita operativa a livello cantonale
SPVS e Ingrado

Possibili partner e collaborazic
Le persone chiave e gli enti rileva
per il progetto sono stati identifica

Ufficio degli anziani e delle cure a domicilio

Servizi di assistenza e cura a domicilio

Pro Senectute Ticino e Moesano, ATTE, Generazione Piu
Enti dbébappoggi o

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

2027 202 (per la realizzazione a livello cantonale)

Gruppo bersaglio

Livello operativo cantanale

A chi si rivolge direttamente (targe A  Professionisti sociosanitari
indirettamente (moltiplicator) il = A Personale aiuto domiciliare (aiuto domestico)
progetto? A Familiari e volontari che si occupano di persone anziane
A Persone anziane
A Persone che stanno raggiungendo
Contesto A Servizili assistenza e cura a domicilio
Tenendo conto degli obiettivida = A Centri diurni per anziani
raggiungere, qual e il contestoin ¢ A Comuni
sb6intende real.i
Bi sogno do6i nt e ldatiISS 2017 mostrano che circa il 10 % delle persone anziane nei canto

Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita del progetto?

consumo di alcol a rischio (medio/elevato). Vi & inoltre una parte significati
che ha un consumo non adeguato, in quanto assume quotidianamenteadei
letteratura scientifica ha inoltre evidenziato che il passaggio al pensioname
essere per taluni un fattore di rischio per il passaggio consapevole, ma spe
inconsapevole, da un consumo moderato e a basso rischio ad un consumc
bevande alcoliche.

Inoltre, i professionisti sociosanitari che sono in contatto con le persone an
diurni, servizi di assistenza e cura a domicilio) non dispongono di adeguate
e competenze per trattare il tema del consumadaalsohagestire i casi
problematici

Ti po ddinterve
Descrizione del
met odol ogi a ddi

Livello cantonale
A Incontri di sensibilizzazione e formazione per i professionisti del settore
sociosanitario (adattamento del ®otmatb i | i t o nel | 6am
A Sensibilizzazione delle persone anziane tramite distribuzione di materi
i nformativo (materiale SPVS e r

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Obiettivi generali PIA

Valorizzare quanto gia esiste in materia di prevenzione alcol

Costruire condizioni quadro per la collaborazione nel settore della prev
Articolare le strategie natidhNT e Dipendenze secondo i bisogni dei ca

>
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Obiettivi di realizzazione PIA

A | professionisti del settore sociosanitario che si occupano di persone in
dispongono di maggiori strumenti per affrontare il tema del consumo di
conosono i rischi associati ad un consumo problematico di alcol e sonc
attivare le risorse locali quando si riscontra questa problematica

Le persone anziane con un consumo problematico di alcol e/o i partent
pil vicine sosensibilizzate in merito ai rischi per la salute e conoscono
di sostegno presenti nella loro regione

Possibili collaborazioni con gli organizzatori di corsi di preparazione al
pensionamento sono state valutate. Se ritenute pertinentaZenollahgon
concretizzate allo scopo di trattare il tema del consumo problematico d
nel |l 6ambito di guesti corsi

Il consumo di alcol & tematizzato nelle istituzioni; quelle che desideran
approfondire la problematica di strumenti adeguati

| proéssionisti di terreno integrano nei loro interventi di prevenzione il te
consumo di alcol nell 6et”™ avanze

Obiettivi a livello cantanale

La priorita sara inizialmente posta sul perseguimento dei primi due obiettivi
sulla formazione gedfessionisti e sulla sensibilizzazione delle persone anzie
loro familiari / dei volontari. Successivamente, sara valutata la possibilita di
intervent.i di sensibilizzazione n

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuat
raggiungere gli obiettivi?

Livello CPPiScantoni latini

A Partecipazione agli incontri del gruppo di lavoro intercantonale PIA

A Produzione di documenti di riferiatensm dei cantoni latini (moduli di
formazione dei professionisti, materiale di sensibilizzazione e informaz
anziani, familiari e volontari)

Ijivello operativo Cantone Ticino

A Traduzione e adattamento dei documenti PIA in funzione deChistogni d
Ticino
A Organizzazione di corsi di formazione per gruppi specifici: personale s

aiuto domestico, familiari, volontari

Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attiv
permettono di verificare il
raggiunginméo degli obiettivi?

Indicatori di output

A Numero di professionisti sociosanitari che hanno partecipato alle forme

A Numero di persone sensibilizzate che operano nei servizi di appoggio i
con gli anziani a domicilio

A Numero di perscameziane, familiari sensibilizzati

A Materiale informativo distribuito

Valutazione finale del progetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stati
raggiunti gli obiettivi al termine de
progetto?

Indicatori di outcame

A Numero di professionisti sociosce
anziani a domicilio che dispongono di conoscenze sul tema del consun
problematico di alcol e sui servizi presenti sul territorio che possono es
Numero di pense anziane / familiari che conoscono le quantita di alcol &
per la salute e i servizi territoriali a cui rivolgersi in caso di bisogno

A

A

Pari opportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei gr
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so
stati scel ti pe
nella salute?

Il progetto si rivolge ai professionisti sociosamitaii/ d 6 appoggi o
persone anziane al loro domicilio. Questi professionisti hanno la possibilita
una parte rilevante di persone an
interventi di sensibilizzazione
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Durabilita La formazione dei professionisti sociosanitari e del persomale deglid 6 a
Come;iprevede.digarantirela permette | dacquisizione di compet
continuita al termine de progetto? delle risorse territoriali (servizi di gestione e presa in carico di persone cor
Il progetto & orientato a produrre problematico di alcol).
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato ?
Costo del progetto In CHF
204 202 203 202 Totale 4
anni
Spese di gestiogenerali 0 0 0 0 0
Beni e servizi 365 365 365 365 146
RU SPVS 360 360 360 360 126
TOTALE 605 6065 6065 6065 266_
- Finanziamento del progetto In CHF 5
Finanziamenti propri 200 2060 200 2060 860
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento Tl 4065 4065 4865 465 186
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 665 6065 605 6065 260!
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Nome del progetto

Stopgether (Mesesenzafumo)

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Nuovo

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Promotion SarNaélais, AT Schweiz, Leghe polmonari cantonali ( tra cui Leg
polmonare ticinese)

Possibili partner e collaboraziol
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progetto sono stati identificati?

SPVS (valutazione), Radizzera italiana, ASN, Hospital Quit Support, Lega
cancro (linea stop tabacco)

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

Annuale

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Tutti i fumatori che vorrebbero smettere di fumare. Il primo anno la catego
sar”™ fAi fumatori adultio. Negl i a
popolazione vulnerabile, ecc.)

Contesto
Tenendo conto degliettivi da
raggiungere, qual € il contesto in ¢

I'l progetto si inserisce nel 20@&dndw
| 6obiettivo generale ~— | a di miiniziare
a fumare, smettere di fumare). Il progetto si propone di creare un nuovo st

sointende realiipasato sulle fAbest practiceso (pr
smettere di fumare su gr afedeechesanmol
avuto dei risultati

Bi sogno do&i nt e Nel2017in Svizzera fumava il 27,1 per cento della popolazione di eta sup

Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

anni, con un quota del 31 per centatnaigii e del 23,3 per cento tra le donne
Nella fascia di eta2banni i fumatori erano il 31,7 per cento.

I n Svizzera il consumo di tabacco
per cento di tutti i decessi.

Le malattie narasmissibili che hanno come concausa il consumo di tabacce
conducono a un ricorso alle prestazioni mediche superiore alla media, a u

vita |Iimitata o addirittura all di
costi nel set®delle assicurazioni sociali.

I'l consumo di tabacco grava sull 6
miliar di di franchi all é6anno, di
assenze dal | a v o raggio debtabagismal $2,8% deuflinta

svizzeri hanno affermato la loro intenzione di smettere di fumare, cio rappr
della meta dei fumatori. In modo piu specifico, il 32.7% dei fumatori hanno
loro intenzione di smettere primadesps i mi 6 me s i Do a
smettere in 30 giorni € quasi pari a due volte in meno. Questo dimostra la
un tempo di preparazione per valutare un percorso di disassuefazione.

Ti po doéinterve
Descrizione dell
mebdol ogia doéint

Sito internet specifico in tre lingue dove i partecipanti troveranno tutte le in
sulla disassuefazione al fumo. | criteri del programma si basa@(Suakaigs
Treatment Scal€3ontent), lista riconosciutenez@nalmente che precisa i crite
i contenuti dei programmi di promozione alla disassuefazione al tabacco, <
Internet.

Il processo di disassuefazione fara parte di un processo basato sul modell
del cambiamento di Proch&sDi Clemente nonché su altri modelli tra cui un

ddazione pianificata. Gli al¢tri m
- La teoria sociale dell 6apprideordi
del leficadiat o
- LOASE Model ,diddbed/ges, mbdello Hi apiegaeione
comportamentale
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Sui criteri della STS
partecipanti e
unoac c e s smoméantb édtin‘ogni luogopatiraverso il sito internet ed
media gratuiti.

Inoltre si useranno anche i contenuti dei programmi di disassuefazione gia
Svizzera (linea stapacco, ecc.)

La teoria della prevenzione alla ricaduta di Gordon, Marlatt, Witkewitz
prevention),

La teoria di PRIME de West, modello sintetico della motivazione e del
applicazione nella compreadielle dipendenze

La teoria generale della dipendenza di Loonis.

undattenzione
proprio fAentou

terr”
dal

S i

Obiettivi di realizzazione A Favorire ed incitare la disassuefazione al tabacco presso i fumatori, ne
A guale cambiamento dovrebbe momento, raggiungendo 13'000 persone a livello nazionale
contribuire il progetto? A Accompagnare almeno 585 fumatori in Ticino durante 30 giorni
A Promuovere il programma Stopgether durante settembre/ottobre/nove
dicembre 2019 nelle offerte dei partner, in particolar modo nella piatta
svizzera delle offerte di disassuefazione e in questo modo contribuire
di una cultuedla disassuefazione a lungo termine.
A Monitorare e valutare il mezzo
replicarlo di anno in anno.
A Entro il 2@si pensa di raggiungere un aumento lineare dei partecipant
anno.
Attivita per il rggiungimento A Saranno organizzati degli eventi mediatici e sul terreno nelle diverse re
degli obiettivi l' inguistiche durante una fase d
Quali attivita sono state individuate A Ogni cantone pos un partner locale regionale per diffondere le inform
raggiungere gli obiettivi? A Saranno create delle linee guida di applicazione del programma a live
per assicurarne la diffusione in maniera regionale
A Unbdagenzia di C omuni c a Zaidiffusiene suiamec
e | 6identit”™ grafica
Indicatori di valutazione A Numero accessi al sito
intermedi A Numero di persone iscritte ai tre grgiopiali
Quali indicatori riguardanti le attivit A Numero like (post e pagina) al social media utilizzato (per il primo ann
permettono di verificare il A Numero medio giorni/persona di astinenza dichiarata
raggiungimento degli obiettivi? A Numero persone che ha completato il percorso di disassuefazione
A Numero richieste consulenza dal sito ealaned@
Valutazione finale del progetto. A Durante il primo anno, a livello Svizzergpl8'008 one so6i scr
Quali indicatori misurabili (numeri per smettere di fumare
assoluti o percentuali) permettono: A Considerando che il Ticino, rappresenta lo 4.5% della popolazione Svi
verificare in che misura sono stati presume che il numero doéiscritt
raggiunti gli obiettivi al termine del 4 859, degl i iscritti c oardste dopodafase di
progetto? .
preparazione
A 1150% dei candidati che hanno confermato il loro interesse, hanno sm
fumare dopo un mese
A Creazione e formazione di unoé ®q
coaching motivazionale (15 coach sa@dutati re seguiranno i partecipant
durante la fase di preparazione, di arresto e di consolidamento)
A La cerchia sociale dei fumatori sono sensibilizzati e sanno come soste
fumatore
A Il programma & integrato nelle offerte di disassuefazioniefoetim Bidrzer
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Pari opportunita Possonoessereaggi unti tutte | e persone
Le esigenze e lo stile di vita dei ¢ di mezzi informatici i soggetti target
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori
stati scel ti pe
salute?
Durabilita Si tratta di un progetto pilota che potrebbe essere ulteriormente sviluppatc
Come si prevede di garantire posti saranno raggiunti al termine di un periodaddit@rawai. Il progetto mett
continuita al termine del progetto?  disposizione del gruppo bersaglio una serie di strumenti e risorse professi
Il progetto & orientato a produre 4 mostrata per favorire e svilupp
?;reé°;;%6|.g§2:§§°°presso”g | evoluzione desomeatiutdi ocpmuniga
9 “ ’ del target Questo potrebbe voler
riconsiderarli come medium.
Costo totale del progetto In CHF
202 202 203 20z @ ol
4 anni
Spese diestione generali 206 206 - - 400
Beni e servizi 156 156 - - 3006
RU SVPS 200 200 - - 460
TOTALE 376i 3706 - - 748
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 356 350 - - 7060
Finanziamento FPT 0 - -
Finanziamento TI 260 260 - - 460
Altri finanziamenti 0 0 - - 0
TOTALE 3786C 37080 - - 740
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cazi

I I ntAProdearctyi I Comuni

Nome del progetto

ORL: verso un ospedale senza fumo

Statuto del progetto
Nuovo / Esistente

Nuovo

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Ospedale Regionale di Lugano (@RtaJelmoni, Direttore ORL

Possibili partner e
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti rileva
per il progetto sono stati identifice

Enti e Istituzioni presenti sul territorio

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

Gruppadbersaglio

A chi si rivolge direttamente (targ:
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

202-202
Il progetth ORL: v er so un siowlgeeadpaziert tabagistizlege
iniziano un percorso di disassuef g

la loro dimissione, ai pazienti ambulatoriali, ai Collaboratori ORL, cosi cc
popolazione che per varivmoti entra i n contatto
coinvolti tutti gli operatori sanitari, che devono essere adeguatamente
accompagnare i pazienti tabagisti nel loro percorso.

Contesto

Tenendo conto degli obiettivi da
raggiungere, qéail contesto in cui
sdintende real.

I coinvolgimento dell 6ORL nel pr a
FTGS (Forum Tabakpravention und Behandlung der Tabakabh&
Gesundheitsinstitutionen Scheimternazionale corGIITH (Global Network:
Tobacco Free Healthcare Senvices), p o otteranterto dalla Cedtificazione B
FTGS/GNTH nel febbraio 2019. Le Certificazioni FTi@&ikBNi@Ho gli ospeda
eccellenza a livello mondialé h 6 ambi t o del |l a | ot t &
obiettivi:

A riduzione dei danni della salute provocati dal fumo di tabacco;

A riduzione del consumo di tabacco tra il personale ed i pazienti;

A offerta di consulenza e di trattamenti di provase efficaeis e nt e a |
A ristrutturazione ambientale coerente;

Aregolamento per una politica ¢se

proposto
generale.

d a |-rorn@ixt&ziopee del fumn Bellagpapelazione

Bisognod i nt er ven
Quali motivazioni vi sono alla bas
della necessita del progetto?

Dal 2019 il progetto naziddaspital Quit Support (HQ&}ato avanti in Ticino da
med. JP.Blaec dal |l a Lega Pol monare Tici
come me mbr o FTGS, deve poter con
aderendo agli standard di qualita richiesti dalla FTGS/GNTH stessa.

Il fumo e uno dei fattori principaibokruiscono al peggioramento delle patol
causano un ricovero ospedakerstato infatti accertato a livello internazion
| 6ambito ospedaliero | per un f
sollecitazione di smettere dirkiper i seguenti motivi:

1. la patologia per la quale il paziente € stato ricoverato guarira piu rapidan
2. itrattamenti effettuati risulteranno piu efficaci;

3. le possibilith di complicazioni ospedaliere saranno ridotte;

4. la degenza sara piu breve;

5,1 6ospedal e — il l uogo ideale per

Si rende pertanto necessario offrire un adeguato accompagnamento del pz
il ricovero e per almeno un mese dopo la dimissione, come indicato dal
internazionali. Inoltre, bisagsaurare che il tempo che intercorre tra la dimis
paziente tabagista e la prima visita ambulatoriale sia il minimo possibile, po
questo e il periodo dove vi € la massima percentuale dPee@dtes. aiutare
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pazienti ad fabntare la malattia cronica del tabagismo, € necessario svilu
competenze sia teoriche che relazionali nel personale curante.

Inoltre, affinéhl tutto sia coerente, deve essere rispettata la ristrutturazien
strutturale gia effetiusgécondo le indicazioni FTGS/GNTH.

Ti po ddinterveé
Descrizione del
met odol ogi a dodi

Secondo gli standard FTGS/GNTH, si & utilizzato un duplice approcc
strutturale, che deve andare di pari passo mantenendo undi coessaggi e

azioni. La metodologia che si continuera ad utilizzare sara basata now\sdit
che verranno effettuati a scadenze regolari per continuare a verificare la
degli standard, ma anche sul principio di collabaterzicofessionale e sullo sca
di competenze fipeer to peero util:@

Per soddisfare gli otto standard richiesti dalla FTGS/GNTH, dobbiamo cont
sulla motivazione dei pazienti, sul coinvolgimento e sulfee fdein@ziranti e st
coll aborazione di tutto | 60ORL.

In particolare gli otto standard sono i seguenti:

organizzazione e impegno (10 indicatori)

comunicazione (3 indicatori)

formazione e training (4 indicatori)

identificazione, Diagnosi e Aiuto pesla@s one del | 6uso
indicatori)

ambiente libero da tabacco (7 indicatori)

salute sul posto di lavoro (5 indicatori)

impegno verso la comunita (4 indicatori)

monitoraggio e valutazione (5 indicatori)

PwnNpE

© NGO

Obiettivi di realizzazione
A gqualeambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Il progettdi ORL : ver so un \wdepcentiradrea ppreame ay
principio di HQS mantenendo | 6osp
medi che al | lgprogettoecoinvalge doa $olo 6pazkehti tabagisti de
anche i pazienti ambulatoriali, i Collaboratori ORL, cosi come tutta la popol

vari moti vi e n t Ik cambiamenta raggdioee tche auestoopno
propone e quell d i dare il via ad un camb
senza fumoo come il l uogo dove i

proprio perché affetti da una malattia cronica, dove i pazienti non fumé
salvaguaedt i dal fumo passivo, dove i

vengano considerati nell éambito di
un percorso di disassuefazione e di educazione terapeutica e dove |si
indicazioni per una politica ¢sen

propost o da l-rlorin@ix&ziones del fumn rellagpapelazione gen

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono statbviduate pe
raggiungere gli obiettivi?

La maggior parte delle seguenti attivita sono state implementate con la re
periodo Apilotao di guesto progett
- guida, monitoraggio e comunicazione costanti con tutti doiCotahaiéite cor
gli stakeholders interni ed esterni;
- presenza dei Consulenti LPTI sui reparti (colloquio motivazionale breve
- disponibilita di trattamenti nicotinici sostitutivi sui reparti;
- formazione dei Referenti di Tabaccologia sui reparti;

- risttai t ur azi one coerente con | o st a

- aumento della disponibilit”™ del!l
di attesa;

- divieto di vendita del tabacco e
dd | 6ORL (all 60l L questo obiettiyv

Le seguenti attivita richiedono ancora un supporto per la loro realizzazione:
- Formazione continua e aggiornamento dei Curanti;
- Creazione di materiale divulgatoronatival | 6 i nt er no del
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Indicatori di valutazione
intermedi

Quali indicatori riguardanti le attiv:
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

Gliindicatori di valutazione sono gli stessi standard FTGS/GNTH per gli ospé
fumo.

Valutazione finale del progettc
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettonc
verificare in che misura sono stat
raggiunti gli obietal termine del
progetto?

Oltre agli standard FTGS/GNTH, si andranno a misurare i seguenti indicator

- numero delle consultazioni di tabaccologia nei reparti;

- numero di pazienti degenti che proseguono coengl dotlouatoriale;

- numero di paziectie completano il percorso di disassuefazione con alme
di followp;

- numero dei pazienti che dopo 4 anni hanno smesso di fumare;

- numero di personale curante formato;

- numero di formazioni elargite;

- numero di Referenti di Tabaccologia presepdirgwirdegenza.

Pariopportunita

Le esigenze e lo stile di vita dei g
target e del co
presi in considerazione?
Contesti, target e moltiplicatori so

Formandoi Curamtp par t enent i a tutte | e di
modo che tutti i pazienti tabagi st
aiuto in un percorso di di sass emdd
un ospedale pubblico, tutti i paz

disponibilitd possono usufruire di questo programma.

f‘]et”aasghjte?scelt' I:’eQuesto progett o, proprio perch® s
' tuttoilterritoi o, va ad interessare | d6inte
Durabilita Al termine del quadriemrpoincipi che sono alla base di questo progetto dc

Come si prevede di garantire la
continuita al termine de progetto?
Il progetto é orientato a produrre
durevoli nel contesto o presso il
gruppo target selezionato ?

essere stati assimilati ed essere gia diventati uno standard di processo. Le
di per sé, sono degli incentivi a garantire degli standard elevati poiché, ave
triennalealla loro scadenza potrebbero non essere rinnovate. Lo strumentc
garantire una sostenibilita duratura é proprio la formazione continua dei Cur
Si auspica che i principi che guidano questo progetto producano un cambig
culurale nella gestione e nella missione degli ospedali.

Costo totale del progetto In CHF
202 | 202 203 20z | Tomled
anni
Costi gestione generali 1256 1256 126 126 486
Beni e servizi 260 260 260 260 8060
RU SPVS 160 160 160 160 4060
TOTALE 1506 1506 156 156 600
Finanziamento del progetto In CHF
Finanziamenti propri 12000 126 0 126 O ¢ 126 0 4% 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
Finanziamento TI 300 300 3B 0 30 16 0
Altri finanziamenti 0 0 0 0 0
TOTALE 1506 1506 156 156 600
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024
Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Vivere senza tabacco - formazione dei professionisti

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Esistente

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Lega polmonare Ticino

Possibili partner e collaborazio
Le persone chiave e gli enti rilevar
il progetto sono stati identificati?

FMH- Divisione di salute pubblica
Dr JacqueBhilippe Blanc
SPVS progetto Girasole

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2021

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targe
indirettamengmoltiplicatori) il
progetto?

Medici del territorio, in particolare medici di base
Assistenti di studio
Eventuali altre professioni sanitarie

Contesto
La scelta del contesto € giustificate
rispetto agl:. e

Studi di medicidai nell 6ambito del

progetto Girasole)

famigli a

Bi sogno doéinte
Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

Gli studi di medicina di famiglia sono una realta preziosa, appiiazatsué c
territorio cantonale. Queste caratteristiche rendono il medico di famiglia e
collaboratori un punto di contatto primario con pazienti fumatori e, al conte
potenziale risorsa per i nnzomedealr e
comportamento tabagico. Al fine d
del tabacco (nicotina) per i fumatori, &€ necessario disporre di pqufessionist
specificamente medici di famiglia e loro collaboratrici/ceftabattalta tecnica
del colloguio motivazionale e a strumenti di coaching destinati ai loro paz
desiderosi di smettere il consumo di tabacco e/o prodotti affini

Ti po ddinterve
Descrizione dell
met odol ogia ddi

Corsi diormazione continua (moduli gia esistenti e validati)

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini

Obiettivi di realizzazione A Migliorare le competenze professionali di medici di famiglia e loro
A quale cambiamento dovrebbe coll aboratrici / c onicheedbdsassutfazione dan e
contribuire il progetto? dipendenza da nicotina
A Ampliare | d6offerta di sostegno
contenenti nicotina
A Aumentare il numero di persone che accedono a percorsi di disassuef
nicotina
Attivita per itaggiungimento A Il mplementazione di cor si finald.

degli obiettivi
Quali attivita sono state individuate

raggiungere gli obiettivi?

coaching e del colloquio motivazionale per la disassuefazioaeeda nicot
destinati ai professionisti del settore sanitario
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Indicatori di valutazione A Numero corsi/anno effettuati

intermedi A Numero professionisti/amivolti

Quali indicatori riguardanti le attivit A Grado di soddisfazione e di percezione di utilita espresso dai professi
permettono di verificare il nei corsi

raggiungimento degli obiettivi?

Valutazione finale del progetto: A Numero corsi effettuati nei 4 anni

Quali indicatori misurabili (numeri - A Numero professionisti coinvolti nei 4 anni

assoluti o percentuali) permettono. A Numero totale di studi medici che mettono a disposizione attivita di co

verificare in che misura sono stati implementano colloqui motivazionali finalizzati alla disassuefazione de
raggunti gli obiettivi al termine del

B A Numero pazienti che hanno aderito ad attivita di coaching e colloquio
proge finalizzati alla disassuefazione da nicotina
Pari opportunita I medici di famiglia sono interlocutori priviiggiaisanitarie di riferimento per

Le esigenze e lo diil@ita dei gruppi popolazione ticinese; sara importante promuovere la formazione in manie
target e del c ol territorio per offrire un accesso a una presa in carico specifica a chi deside

(valori, abitudini) sono presi in consumare tabacco e prodotti affini
considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori sor

stati scel ti pe

salute?

Durabilita Il fatto che la FMH riprenda il coordinamento del progetto \faleaeserzzhe |
Come si prevede digarantirela ‘i nserisca in un progetto generale
continuita al termine de progetto? . Pr omozi one sal ute svizzera, mostr

Il progetto & orientato a produrre & formazione continua dei medici in questo ambito
durevoli nel contesto o presso il gr

target selezionato

Costo totale degdrogetto In CHF
202 202 203 20z 1ol
anni

Costi di gestione generali 560 560 560 560 206

Beni e servizi 160 160 160 160 460

RU SPVS 0 0 0 0 0

TOTALE 6060 6060 6060 6060 2406
Finanziamento del progetto INCHF :
. Finanziamenti propri 560 560 560 5060 200
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0

Finanziamento TI 0 0 0 0 0

Altri finanziamenti 160 160 160 160 460

TOTALE 600 600 600 6060 248
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Label (certificazione delle manifestazioni)

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Nuovo

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

Radix svizzera italiana, Sanzio Nesa

Possibili partner e collaborazior
Le persone chiave e gli enti rilevan
il progetto sono stati identificati?

Delegati comunali/regionali
Organizzatorirdanifestazioni

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

202-2021

Gruppo bersaglio
A chi si rivolge direttamente (target
indirettamente (moltiplicatori) il pro

Il progetto si rivolge ai giovani {88 Hbini (target) e si rivolgpaiticolare ac
organizzatori di eventi e alle autorita comunali (moltiplicatori).

Contesto
La scelta del contesto & giustificata
ri spetto agl:. es
ottenere?

Come dimostrano alcuni progetti svolti in altri Cantoni, lo svilamed pruk
manifestazioni che mettono in atto misure di pd#éaigieventu e di prevenz
pud contribuire a ridurre i riSaliconsumo eccessivo di aclel conseguenze
esso associafimtossicazioni, incidenti stradali, comportamenti violenti, ecc.).
Il consumo puntuale eccessivo di alcol si concentra soprattutto durante il
(venerd3® e sabato) e ri guar d2danninl 768
delle persone intervistate ha bevuto almeno una volta al meseegsardidi atc
all di nt er no ll echitestona giustificate tdala mecessita. di poter
attivamente sulla scelta degli organizzatori di mettere in campo attivita di p
gioventu e di promozione della salute.

Bi sogrementd 6i nt
Quali motivazioni vi sono alla base
necessita del progetto?

Anche se | mi nor i di 18 anni non
ragazzi e il 13.7% delle ragazze di eta compred® taarni3licono di aver be
almend bevande alcoliche nella stessa occasigeedfinkirgvy v er o |ird
undunica occasione di 5 bibite sta
Sebbene la prevalenza di consumo puntuale eccessivo di alcol sia rizlliarg
(5.8%) inferiore rispetto alla Svizzera romanda (11.4%) e alla Svizzera tede
concentri soprattutto durante il fine settimana (venerdi e sabato) e riguardi i
fascia doe t-24amigdiimge drnldrigunat realtd evidbnte nei contes
divertimento notturno dove il 76% delle persone intervistate ha bevuto alme
mese quantita eccessive di alcol
Anche se le misure di prevenzione messe in atto hanno contribuito a ridurre
alol, occorre diversificare le strategie per raggiungere i gruppi piu a risch
strutturali e comportamentali volte a ridurre il consumo eccessivo e i ri
correlato. Come dimostrano alcuni progetti svolti in afril€Cantiipipdi un labe
per le manifestazioni che mettono in atto misure di protezione della ¢
prevenzione, puo ciwire a ridurre i rischi relaticomumo eccessivo di &
(intossicazioni, incidenti stradelportamenti violenti, ecc.).

L 6 aziomeuconcreta di misure di prevenzione dipende dalla buona v
organizzatori e | 6introduzione di
|l 6otteni mento del | e necessarie a
manifetmzioni. Lo sviluppo di un label per le manifestazioni perieftariditze
|l 6introduzione di mi sure di preve
per favorire lo sviluppo della qualitd degli eventi proposti, riducendoiaisuir
legatt al consumo eccessivo di alal promuovere in maniera piu efficace t
isciroppoodarprevisto nella Le

Ti po ddinterve
Descrizione dell
met odol ogi a doéir

Il progetto si basa su un approccio comunitarioncloa le competenze psicos
i ndividual: e collettive. L a me t
partecipazione attiva dei moltiplicatori e dei partner per favorire la miglior
target.

27 Addiction Valais: www.labelfiesta.ch,

Fondati on

http://www.smartevent.info/fr; ZEPRA: Check Point Jugendschutz www.zepra.info/checkpoint.html
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Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

Obiettivi di outcame

A E6 creato un Label per | e mani
(associazioni, comuni, ecc.) e promosso sul territorio cantonale
Gli organizzatori di manifestazeventi si impegnano ad adottare il label

In Ticino, la maggior parte delle manifestazioni / eventi di una certa rile
adottato il Label

fe

™

Attivita per il raggiungimento
degli obiettivi

Quali attivita sono state individuate
raggiungerdi @biettivi?

Incontri periodici gelppo di lavoforganizzatori di manifestazioni e autorita
comunalgervizi di prevenzioraener istitupial) per accompagnare le diver
fasi del progetto

Sulla base dei progetti cantonali gia implementati, elaborazioneldityre c
la certificazione delle manifestazioni in collabmyagiboryanizzatori elelel
autoritd comunali

Elaborazione di un opuscolo sulle condizioni per leooertifiaznanifestazic
e strumenti per lo sviluppo di un concetto di prevenzione specifico per le
tipologe di manifestazioni

Sviluppo di s taoomumeardriermatione & dorsulemzn z
destinati agli organizzatori di mazides{@ortale internet, pagina facebook,
accouhinstagrang) ai giovani (quali destinatari finali del progetto)
Promozione del label, implementazione delle proposte di consulenza, in
formative

>

Indicatori di valutazione interme
Quali indicatori riguardanti le attivit
permettono di verificare il
raggiungimento degli obiettivi?

Indicatori di output

A Il documento conteteeil concetto, i moduli formativi e i materiali € svilupps

A La lista delle manifestazioni ritstonitsamente rappresentative sul territorio
redatta.

A Sperimentazione del modulo formativo rivolto ai servizi comunali.

Valutazione finale dalogetto
Quali indicatori misurabili (numeri
assoluti o percentuali) permettono
verificare in che misurasiati
raggiunti gli obiettiviermine del
progetto?

Indicatori di output

A No. di associazioni / comuni contattati e informati sul Label per le manife
le associazioni e i comuni ticinesi

Indicatori di outcame

A No. di associazioodmuni che si sono attivati per ottenere il Label per le |
manifestazioni: almeno la meta delle associazioni e dei comuni ticinesi

A No. di manifestazioni che hanno adottato il Label: aimeno la meta di que
organizzate in Ticino

Pari opportunita

Le sigenze e lo stile di vita dei gru
target e del coaté o d 6 somot
presi in considerazione?

Contesti, target e moltiplicatori son

Il progetto si rivolge a tutte e tutti le/i giovani, egseércomoltiplicatori. Il prog
rispetta le differenze nei contesti, target e moltiplicaton t e n d e g
territoriale in termini di promozione e implementazione del Label

scel ti peeguitgpnella mu
salut@
Durabilita Il Label e realizzato per essere durevole e continuativo nel tempo grazie allé

Come si prevede di garantire la
continuita al termide progetto?

Il progetto é orientato a produrre e
durevoli nel contesto o presso il gr
target selezionato ?

al supporto di Ra8ixe del gruppo di accompagnamento che lo gestisce.
Il progetto e orientato a produrre esiti durevoli grazie alla partecipazione at
degli attori principali e alla qualita delle manifestazioni che aderiscono al pro

Costo totale del pgetto In CHF
201 202 203 20z o4
anni
Costi dyestione generali 146 0 ¢ 146 0 146 0 146 0 56 0
. Beni e servizi .~ 10808 10606 8OO0  8GBOO 36D O
- RUSPVS 160 160 160 160 400
: . TOTALE 11806 11600 95900 95000 1 421 0 ¢
Finanziamento del progetto In CHF
: Finanziamenti propri 0 0 0 0 0
Finanziamento FPT 0 0 0 0 0
.~ Finanziamento T 11806 11808 990 ¢ 9% 0 42D 0
. Altri finanziamenti 0. 0 0 0 0.
TOTALE © 11808 11800 9%H0( 9H0t 42B0¢
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PAC 1 Programma prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini
2021-2024

Alnterventi I Policy I C

Nome del progetto

Protezione dal fumo passivo sul luogo di lavoro

Statuto del progetto
Nuovo / esistente

Nuovo

Responsabilita del progetto
Ente e persona di riferimento

ASN, Alberto Polli, presidente e coordinatore dei progetti

Via Sonvico 11, 6952 Canobbio, 091 940 44 45/ 079 240 01 01
asnf@swissonline.ch

www.nonfumatori.ch

Possibili partner e
collaborazioni

Le persone chiave e gli enti rileva
per il progetto sono stati identifice

Camera di Commercio del Cantone Ticino
Amministrazioni di grandi Gruppi (IKEA,MIGO$),

Durata del progetto
Inizio e fine del progetto

01.01.2QRF 31.12.202

Gruppo bersaglio

A chi si rivolge direttamente (targ:
indirettamente (moltiplicatori) il
progetto?

Lavoratori e direzione delle aziende sul territorio ticinese
Focus particolare sulla fascia di eta dei giovani tra i 15 e 24 anni

Contesto
La scelta del contesto & giustifica

Luoghi di lavoro

rispetto agl:. e

ottenere?

Bi sogno doint €l risultat.i dell 6l ndagine sull a Sc¢
Quali motivazioni vi sono alla bas fumo passivo sui luoghi di lavoro non sia ancora risolto. In particolare rigua
della necessitl progetto? all 6esposizione al fumo parts deltempo:ls

tendenza globale rispetto al 1997 mostra una certa stagnazione (dal 14,8%
9,9% nel 2012 e poi 12,6% nel 2017) nella popolazione in generale -PA@miné
| 6esposi zione ri mane c¢ oQuestdati ssmendscosd
aspettative di trend in diminuzione (nel 2012 la percentuale era del 9,9%) e
come il problema sia ancora presente, soprattutto per i giovani lavoratori.

E6 necessario innanzi t urdaggio spegifico peifpc
poi mettere in atto azioni di intervento mirate.

Ti po dointerve
Descrizione del
met odol ogia ddi

Sondaggio di un campione di lavoratori rappresentativo

Inchiesta rispetto a specifiche regolameataeotaili

Proposta di soluzioni (anche in collaborazione con gli altri partner) in base
emersi.

Prevenzione alcol, tabacco e prodotti affini

Obiettivi di realizzazione
A quale cambiamento dovrebbe
contribuire il progetto?

La Direzione della Camera di Commercio del CantonenEibitiazatesulla
problematica del fumo passivo sul posto di lavoro

Le amministrazioni dei principali gruppi commerciali sono sensibilizzate sul
problematica del fumo passivo sul posto di lavoro e hanno adottato delle m
proteggere i dipendenti

I lavoratori fumatori adottano comportamenti rispettosi dei non fumatori sul
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