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Costituzione dell’0OIP coi suol OBIETTIVI STRATEGICI

Per i Dipartimenti Realizzare un CONFRONTO

fomn esistevano : tra le differenti esperienze geografiche
 rilevazioni

epidemiologiche e le diverse appartenenze professionali
sistematiche naz. del mondo della prevenzione italiana...

* standard nazion. ...per arrivare a IPOTESI CONDIVISE

di risorse,

organizzazione, di standar_d dlp_artlment.al_l ‘dl risorse,
attivita, risultato organizzazione, attivita, risultato

(’D IP ELEMENTI DI ORIGINALITA DELL’OIP

* costruzione partecipata dagli operatori
* indicatori quantitativi mai rilevati prima

Onsenaioro (aliane |8 rilevazioni qualitative (soggettivita)

Prevenzione




Realizzare un CONFRONTO ... OBIETTIVI

OPERATIVI
1)1

Approntare un sistema
di rilevazione con la
rassegna piu completa
possibile di
INDICATORI

Effettuare le
RILEVAZIONI piu

acomplete possibile

(ossia nei Dipartimenti
di tutte le Regioni)




Realizzare un CONFRONTO ...

OBIETTIVI

OPERATIVI

Approntare un sistema
di rilevazione con la
rassegna piu completa

0IP

possibile di -
INDICATORI

Effettuare le
RILEVAZIONI piu o

.presupposti di fatto di un

SISTEMA NAZIONALE
di EPIDEMIOLOGIA

(ossia nei Dipartimenti
di tutte le Regioni)

acomplete possibile




1

Approntare un sistema
di rilevazione con la
rassegna piu completa
possibile di
INDICATORI

OBIETTIVI
OPERATIVI
1)1

Cosa vuol dire
completa ?
Con quali
INDICATORI ?




MODELLO BIO-PSICO-SOCIALE DI SALUTE

Dati epidemiologici -
ossia conoscenze su:

ONU 1946




non solo

Dati epidemiologici -
ossia conoscenze su:

dati «a 360°»

MODELLO BIO-PSICO-SOCIALE DI SALUTE

Completo stato di benessere
fisico - - invalidita, malattie, morti

psichico - - domande (e non solo bisogni)
- salute positiva («feel good»)

Sogget-
- sfato psicologico e relazionale

sociale - - disuguaglianze di salute
- capitale sociale

assenza di malattia ->-£d.r. vari ed eterogenei

(ma anche det. positivi)
presenti nell’ ambiente

ONU 1946




OMS 1972

Ambiente:
insieme dei fattori
e delle influenze esterne
- fisiche, chimiche, biologiche,
culturali, sociali, politiche,
istituzionali, economiche, ecc. -
che hanno effetti

positivi e negativi
sulla salute
( CONTESTO complessivo

e non soltanto stondo naturale

- aria, acqua e suolo - o0 scenario territoriale
della esistenza umana )




INDICATORI OIP 2011-19

Osservatorio Italiano
Prevenzione

Organizz.

Risorse

Attivita

INDICATORI OGGETTIVI VALUTAZIONI SOGGETTIVE
(GRIGLIA) (OPERATORI)
ril | ind ril | ind
DIMENSIONAMENTO 5 | 10 |ORGANIZZAZIONE 14 | 14
- |ASSETTI ORGANIZZATIVI 23 | 29 |COMUNICAZIONE 4 | 4
PERSONALE 9 | 40 |IMPATTO DELLE ATTIVITADIPREVENZ. | 8 | 8
STRUTTURE EDILIZIE 1 | 5 |IMPATTO DELLE LEGGI 6| 6
VEICOLI 2 | 5 [VALUTAZIONI COMPLESSIVE 4 | 4
FINANZIAMENTI 819 totale| 36 | 36
INFORMATIZZAZIONE 2 | 3 70% delle rilevazioni si/no o scelta multipla
A VALUTAZIONI SOGGETTIVE
ATTIVITA DI EPIDEMIOLOGIA ASL 919
ATTIVITA DI PREVENZIONE ASL PERCEZIONE STATO DI SALUTE 11| 4
) 4 | 4
(541 in 40 aree)
ATTIVITA DI CONTRASTO DELLE 60 | 60 CAPITALE SOCIALE 1| 2
DISUGUAGLIANZE (6 attiv. x 5 popolaz.)
ATTIVITA VACCINALI 6 | 9 |[PERCEZIONE FATTORI DI RISCHIO 2 | 8
ATTIVITA INNOVATIVE 23 | 23 |PERCEZIONE FATTORI DI SALUTE 11 3
ATTIVITAPER | L.E.A. 11 | 11 |PERCEZIONE ATTIVITA DI PREVENZ. 6 | 19
totale|163|217| COMPORTAMENTI PER LA PREVENZ. 3| 3
66 % delle rilevazioni si/no o scelta multipla totale| 14 | 42
100 % delle rilevazioni si/no o scelta multipla




INDICATORI OIP 2011-19

Organizz.

Risorse

Attivita

INDICATORI OGGETTIVI VALUTAZIONI SOGGETTIVE
(GRIGLIA) (OPERATORI)
ril | ind
DIMENSIONAMENTO ORGANIZZAZIONE 14 | 14
- |ASSETTI ORGANIZZATIVI 23 | 29 |COMUNICAZIONE 4 | 4
PERSONALE 9 | 40 |IMPATTO DELLE ATTIVITADIPREVENZ. | 8 | 8
STRUTTURE EDILIZIE 1 | 5 |IMPATTO DELLE LEGGI 6| 6
VEICOLI 2 | 5 [VALUTAZIONI COMPLESSIVE 4 | 4
FINANZIAMENTI 819 totale| 36 | 36
INFORMATIZZAZIONE 2 | 3 70% delle rilevazioni si/no o scelta multipla
A VALUTAZIONI SOGGETTIVE
ATTIVITA DI EPIDEMIOLOGIA ASL 919
ATTIVITA DI PREVENZIONE ASL PERCEZIONE STATO DI SALUTE 11| 4
) 4 | 4
(541 in 40 aree)
ATTIVITA DI CONTRASTO DELLE 60 | 60 CAPITALE SOCIALE 1| 2
DISUGUAGLIANZE (6 attiv. x 5 popolaz.)
ATTIVITA VACCINALI 6 | 9 |[PERCEZIONE FATTORI DI RISCHIO 2 | 8
ATTIVITA INNOVATIVE 23 | 23 |PERCEZIONE FATTORI DI SALUTE 11 3
ATTIVITAPER | L.E.A. 11 | 11 |PERCEZIONE ATTIVITA DI PREVENZ. 6 | 19
totale|163|217| COMPORTAMENTI PER LA PREVENZ. 3| 3
66 % delle rilevazioni si/no o scelta multipla totale| 14 | 42
100 % delle rilevazioni si/no o scelta multipla

Osservatorio Italiano
Prevenzione




INDICATORI OIP 2011-19 O1IP
INDICATORI OGGETTIVI VALUTAZIONI SOGGETTIVE e
(GRIGLIA) (OPERATORI) Prevenzione
ril | ind
Organizz. DIMENSIONAMENTO ORGANIZZAZIONE 14 | 14
- |ASSETTI ORGANIZZATIVI 23 | 29 |COMUNICAZIONE 4 | 4
- IPERSONALE 9 | 40 |IMPATTO DELLE ATTIVITADIPREVENZ. | 8 | 8
STRUTTURE EDILIZIE 1 | 5 [IMPATTO DELLE LEGGI 6| 6
Risorse VEICOLI 2 | 5 |VALUTAZIONI COMPLESSIVE 4 | 4
FINANZIAMENTI 819 nfalal 36 | 36
_ |INFORMATIZZAZIONE 2 | 3| 70% delle rilevazioni si/no o scelta multipla]
_ A VALU LI R2:OoNTCCCCET TSI v
ATTIVITA DI EPIDEMIOLOGIA ASL 919 (UTENTI E POPOLAZIONE GENERALE)
ATTIVITA DI PREVENZIONE ASL PERCEZIONE STATO DI SALUTE 11 4
) 4 | 4
(541 in 40 aree)
Attivita ATTIVITA DI CONTRASTO DELLE 60 | 60 CAPITALE SOCIALE 1 2
DISUGUAGLIANZE (6 attiv. x 5 popolaz.)
ATTIVITA VACCINALI 6 | 9 |PERCEZIONE FATTORI DI RISCHIO 2| 8
ATTIVITA INNOVATIVE 23 | 23 |PERCEZIONE FATTORI DI SALUTE 1 3
L |ATTIVITA PER | L.E.A. 11 | 11 |PERCEZIONE ATTIVITA DI PREVENZ. 6 | 19
ofalal 1631217 COMPORTAMENTI PER LA PREVENZ. 3| 3
otalel 14] 42
ST




*Programmazione/controllo
*Ricerca e sviluppo (standard, ecc.)

*Politica sanitaria quidata dalle rilevazioni

SINDEC
SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di
EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO

Osservatorio Italiano
Prevenzione

di salute
«automatismi» (un certo livello = un certo
intervento)

EPIDEMIOLOGIA
DEI SERVIZI

Indicatori di capitale , _ , _ — , —
I Indicatori Indicatori oggettivi di assetti organizzativi
— : Y / JI= Indicatori oggettivi di risorse
Ind._dllldlsugytag_llanze oggettividi | o tivita (di personale, di strutture, di strumentazione, finanziarie)
sociali e sanitarie isaqi
g:es:fslgelre COMUNICAZIONE Indicatori oggettivi di necessita degli interventi
Indicatori di auto- <« o IN SANITA Indicatori oggettivi di attivita/utilizzazione dei servizi
percezione di salute el
4 \ 4 |Indicatori oggettivi di qualita organizzativa degli interventi

Indicatori di stili di vita e Indicatori Attivita || Attivita di Indicatori di gradimento degli interventi
atteggiamenti versola € < di ascolto | “ |interlocuziong| [Indicatori da parte dei cittadini
salute e la prevenzione di salute _ — _ —

: — (qualitativi) foggetivildr— _>{Ind|cator| di atteggiamenti e stili di vita
Indicatori di attesee | ¢ | E dei cittadini verso SSN e prevenzione
domande di salute

SOCIOLOGIA risorse di
SANITARIA consenso _>{Indicazioni libere di punti di forza, di

debolezza, criticita (cittadini e operatori)
SORVEGLIANZA : __ _
EPIDEMIOLOGICA Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di «clima» organizzativo dei servizi

A
m
r
L] L] " " 1] m L] L] L) L] L] L] [ .
Indicatori di rischio Indicatori di contesto ambientale — Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
E— _ : L di accessibilita/eticita degli interventi
Indicatori di salute/malattia=>Indicatori di efficacia degli interventi - ——— —
= 3 Indicatori loggettivi
m

—>Atlante delle fonti == Altri indicatori e standard di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori




Indicatori di capitale
sociale

Ind. di disuguaglianze
sociali e sanitarie

Indicatori di auto-
percezione di salute

4

Indicatori di stili di vita e
atteggiamenti verso la
salute e la prevenzione

Indicatori di attese e
domande di salute

SORVEGLIANZA
EPIDEMIOLOGICA

Indicatori di rischio

0

SINDEC
SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di
EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO

4
I

oI1r

Osservatorio Italiano

RISORSE

Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale

Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia

=>Indicatori di efficacia degli interventi

—>Atlante delle fonti

31N1VS LS 13y

—3Altri indicatori e standard

ienonc EPIDEMIOLOGIA
DEI SERVIZI
Indicatori Indicatori qllyettivi di assetti organizzat
soggettivi/ Indicatori qlgettivi di risorse
oggettivi di & (di persondlh, di strutture, di strumentaz¥jne, finanziarie)
g:as:fslgelre COMUNICAZIONE Indicatori qllgettivi di necessita degli infliventi
sociale IN SANITA Indicatori diettivi di attivita/utilizzaziorfll dei servizi
4 \ 4 Indicatori qlgettivi di qualita oro A degli interventi

Indicatori Attivita || Attivita di Indicatori di gradimerjl} degli interventi
soggettivi || di ascolto | “ |interlocuzione| [ndicatori da parte dei cittadini
Pz s soggettivi Indicatori di atteggianilinti e stili di vita
iRaliat) e 9{dei cittadini vers%gSS e prevenzione

SOCIOLOGIA risorse di

SANITARIA consenso ti di forza, di

_>{Indicazioni libere di p

debolezza, criticita (cifhdini e operatori)

Indicatori soggettivi (cittadini e operate
di «clima» organizzativo dei servizi

oggettivi

Indicatori soggettivi (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori soggettiviloggettivi

!

di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori




SINDEC
SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di
EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO

Osservatorio Italiano
Prevenzione

ORGANIZZAZIONE

EPIDEMIOLOGIA
DEI SERVIZI

Indicatori di capitale

ol Indicatori Indicatori oggettivi di assetti organizzativi

— . - / Indicatori oggettivi di risorse
Ind._dlldlsugyag_hanze oggettivi di P (di personale, di strutture, di strumentazione, finanziarie)
sociali e sanitarie disagio / ——— —— r— ;

b COMUNICAZIONE Indicatori oggettivi di necessita degli interventi

Indicatori di auto- enessere IN SANITA catori G AT (e i servizi

_ : € sociale 23V SFAINIS /A Indicatori oggettivi di attivita/utilizzazione dei servizi
per.cezmne di salute V v Indicatori oggettivi di qualita organizzativa degli interventi
Indicatori di stili di vita e Indicatori Attivita || Attivita di Indicatori di gradimento degli interventi
atteggiamenti verso la < | < di ascolto | “ |interlocuzione| [Indicatori da parte dei cittadini
salute e la prevenzione sl Indicatori di atteggiamenti e stili di vita
Indicatori d_i attese e < heelot Pfoggettivi di— 9{dei cittadini verso SSN e prevenzione
domande di salute

SOCIOLOGIA risorse di
SANITARIA consenso _>{Indicazioni libere di punti di forza, di

debolezza, criticita (cittadini e operatori)
SORVEGLIANZA : __ _
EPIDEMIOLOGICA Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale
Indicatori di rischio Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia=>Indicatori di efficacia degli interventi

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di «clima» organizzativo dei servizi

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori loggettivi
—>Atlante delle fonti == Altri indicatori e standard di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori

31N1VS LS 13y

!




SINDEC
SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di
EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO

Indicatori di capitale
sociale

Ind. di disuguaglianze
sociali e sanitarie

Indicatori di auto-
percezione di salute

4

Indicatori di stili di vita e
atteggiamenti verso la
salute e la prevenzione

4

Indicatori di attese e
domande di salute

0

SORVEGLIANZA
EPIDEMIOLOGICA

Indicatori di rischio

Osservatorio Italiano

Indicatori
soggettivi /
oggettivi di
disagio /
benessere
sociale

Indicatori
soggettivi
di salute
(qualitativi)

OIP

Prevenzione

EPIDEMIOLOGIA

DEI SERVIZI

COMUNICAZIONE

IN SANITA

\ 4

Attivita
di ascolto

Attivita di
interlocuzione

SOCIOLOGIA
SANITARIA

Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale

Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia

=>Indicatori di efficacia degli interventi

—>Atlante delle fonti >

31N1VS LS 13y

!

Altri indicatori e standard

ATTIVITA

Indicatori oggettivi di assetti organizzativi

Indicatori oggettivi di risorse
(di personale, di strutture, di strumentazione, fina

Indicatori
soggettivi

—>/0ggettivi di

risorse di
consenso

_>{Indicatori di gradimento degli interventi

da parte dei cittadini

_>{Indicatori di atteggiamenti e stili di vita
dei cittadini verso SSN e prevenzione

_){Indicazioni libere di punti di forza, di
debolezza, criticita (cittadini e operatori)

Indicatori soggettivi (cittadini e operatori) /oggettivi
di «clima» organizzativo dei servizi

Indicatori soggettivi (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori soggettiviloggettivi
di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori




SISTEMA NAZION/ -E

DIPARTIN
EPIDEMIOLOGI

Indicatori di capitale
sociale

Ind. di disuguaglianze
sociali e sanitarie

Indicatori di auto-
percezione di salute

4

Indicatori di stili di vita e
atteggiamenti verso la
salute e la prevenzione

4

Indicatori di attese e
domande di salute

0

SORVEGLIANZA
EPIDEMIOLOGICA

Indicatori di rischio

ben.sociale )
7 e 74 _

. ben.psichico

Indicatori
soggettivi /
oggettivi di
disagio /
benessere
sociale

Indicatori
soggettivi
di salute
(qualitativi)

Q U
Osservatorio Italiano
Prevenzione

RISULTATI

ben.fisico

COMUNICAZI(C
IN SANITA
\ 4

Attivita
di ascolto

>

Atfilita di
interl®tuzione

SOCIOLOGIA
SANITARIA

Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale

Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia

=>Indicatori di efficacia degli interventi

—>Atlante delle fonti >

31N1VS LS 13y

Altri indicatori e standard

!

I INEMIOLOGIA
DI SERVIZI

organizzativi

Indicatori oggettivi di assetti organizzativi

Indicatori oggettivi di risorse
(di personale, di strutture, di strumentazione, finanzi

Indicatori oggettivi di necessita degli interventi

Indicatori oggettivi di attivita/utilizzazione dei servizj

Indicatori oggettivi di qualita organizzativa degli interventi

Indicatori
soggettivi

—>/0ggettivi di

risorse di
consenso

_>{Indicatori di gradimento degli interventi
da parte dei cittadini

_>{Indicatori di atteggiamenti e stili di vita
dei cittadini verso SSN e prevenzione

_>{Indicazioni libere di punti di forza, di
debolezza, criticita (cittadini e operatori

Indicatori soggettivi (cittadini e operatori) /oggettivi
di «clima» organizzativo dei servizi

Indicatori soggettivi (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori soggettiviloggettivi
di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori




SINDEC
SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di
EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO

Osservatorio Italiano
Prevenzione

EPIDEMIOLOGIA
DEI SERVIZI

Indicatori di capitale

ol Indicatori Indicatori oggettivi di assetti organizzativi
— . - / Indicatori oggettivi di risorse
Ind._dlldlsugyag_hanze oggettivi di P (di personale, di strutture, di strumentazione, finanziarie)
sociali e sanitarie disagio / ——— —— r— ;
b COMUNICAZIONE Indicatori oggettivi di necessita degli interventi
Indicatori di auto- enessere IN SANITA . . — . —

_ : € sociale 23V SFAINIS /A Indicatori oggettivi di attivita/utilizzazione dei servizi
per.cezmne di salute V v Indicatori oggettivi di qualita organizzativa degli interventi
Indicatori di stili di vita e Indicatori Attivita || Attivita di Indicatori di gradimento degli interventi
atteggiamenti verso la < | < di ascolto | “ |interlocuzione| [Indicatori da parte dei cittadini
salute e la prevenzione sl Indicatori di atteggiamenti e stili di vita
Indicatori d_i attese e < heelot Pfoggettivi di— 9{dei cittadini verso SSN e prevenzione
domande di salute

SOCIOLOGIA risorse di
SANITARIA consenso _>{Indicazioni libere di punti di forza, di

debolezza, criticita (cittadini e operatori)
SORVEGLIANZA : __ _
EPIDEMIOLOGICA Indicatori di contesto demografico

Indicatori di contesto economico-sociale
Indicatori di rischio Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia=>Indicatori di efficacia degli interventi

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di «clima» organizzativo dei servizi

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori loggettivi
—>Atlante delle fonti == Altri indicatori e standard di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori

31N1VS LS 13y

!




SINDEC

SISTEMA NAZIONALE
DIPARTIMENTALE di

OIP

Rilevazioni soggettiveloggettive
di atteggiamenti, attivita ecc. in
occasione di contingenze varie

MODULI
AGGIUNTIVI

EPIDEMIOLOGIA di CONTESTO Bt Ml B3 2o o o oy T (criticita epidemiologiche,
DEI SERVIZI innovazioni organizzative, ecc.)
Indicatori di capitale : - : - — . —— .
ol Indicatori Indicatori oggettivi di assetti organizzativi
— : a / Indicatori oggettivi di risorse
Isnodcl'gll' ‘:"::gf‘tgg_!a"ze oggettividi | (di personale, di strutture, di strumentazione, finanziarie)
jali itari isaqi
g:as:fslgelre COMUNICAZIONE Indicatori oggettivi di necessita degli interventi
Indicatori di auto- €« sociale IN SANITA Indicatori oggettivi di attivita/utilizzazione dei servizi
percezione di salute V v Indicatori oggettivi di qualita organizzativa degli interventi
Indicatori di stili di vita e Indicatori Attivita | S| Attivita di Indicatori di gradimento degli interventi
atteggiamenti versola € | < di ascolto | “ |interlocuzione| [Indicatori da parte dei cittadini
salute e la prevenzione di salute ndi i . o stil i vi
picora seee || (st s oo
domande di salute SOCIOLOGIA risorse di
SANITARIA consenso _){Indicazioni libere di punti di forza, di
O R e TTaaT debolezza, criticita (cittadini e operatori)
EPIDEMIOLOGICA Indicatori di contesto demografico Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi

Indicatori di contesto economico-sociale

Indicatori di rischio

Indicatori di contesto ambientale

Indicatori di salute/malattia

Indicatori di efficacia degli interventi

31N1VS LS 13y

!

—>Atlante delle fonti >

Altri indicatori e standard

di «clima» organizzativo dei servizi

Indicatori (cittadini e operatori) /oggettivi
di accessibilitaleticita degli interventi

Indicatori loggettivi
di bisogni di formazione e aggiornamento degli operatori




{oI1r

Osservatorio Italiano|
Prevenzione

2023

prospettive




OIP

(gruppo
operativo

servizi-
universita-
istituzioni)

Osservatorio Italiano
Prevenzione

2023

prospettive

PRECISARE LA
GRIGLIA SINDEC

Approntare un sistema
di rilevazione con la
rassegna piu completa
possibile di
INDICATORI




oIP PRECISARE LA
GRIGLIA SINDEC

(gruppo

operativo Integrazione con

serviii- altri indicatori da

universita- altre fonti

istituzAioni)

|

do1r

Osservatorio [taliano -
Prevenzione Approntare un sistema

2023 di rilevazione con la
rassegna piu completa
prospettive

possibile di
INDICATORI




INTEGRAZIONI al SINDEC - FONTI DI DATI

studio

RIFERIMENTI EPIDEMIOLOGICI ISTITUZIONALI

* indicatori LEA di interesse preventivo (31)

o1

Osserva torio Italiano|
Prevenzione

* indicatori del Programma Nazionale Esiti (PNE) Agenas (42)

REGISTRI DI PATOLOGIA

« principali registri di patologia attivi in Italia (42 censiti dall’OIP)

RILEVAZIONI EPIDEMIOLOGICHE AD HOC

« principali rilevazioni epidemiologiche ad hoc effettuate in Italia
(85 censite dall’OIP)

FLUSSI ASL

« principali flussi di dati in uscita dalle ASL (obblighi informativi)
(15 censiti dall’OIP)

FONTI INTERNE ASL
* (33 censite dall’OIP in media per le RSS Asl)




INTEGRAZIONI al SINDEC - FONTI DI DATI

studio

FONTI ESTERNE ISTITUZIONALI

‘o1P

Osserva torio Italiano|
Prevenzione

 |STAT (187 indicatori)
 ARPA * [ISPRA  ENEA

(52 categorie) protez. e ricer. amb. energia e svil. sostenibile
 [NAIL « [NPS « CNEL

infortuni sul lavoro previd. sociale economia e lavoro
« COESIONE « [INEA  GSE

SOCIALE.Net economia agraria gestore servizi energetici
* Min. Interni * Min. Pub. Istruzione |+ Min. Giustizia
* |spet. agricolturareg. | Provincia « Comuni

ACI
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