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(…) sistemi formati da 
un grandissimo numero 
di elementi interagenti 
tramite regole definite e 
soggetti a determinati 
vincoli (…)
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Rembrandt 1632

MODELLO BIOMEDICO
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Le persone sono più o meno sane e più o meno malate.

Salute come un continuum che attraversa anche esperienze di 

malattie. 

In qualsiasi punto del continuum una persona si trovi, dovrebbe 

poter disporre sempre  di risorse e opportunità per spostarsi 

verso il polo della salute.

Cambiare la domanda :

da   «Quali sono le cause della malattia, e come si possono prevenire?» 

a    «Quali sono le fonti della salute, 

come si crea, e come può essere rinforzata?»

SALUTOGENESI
(Aaron Antonovsky)

Liliana Coppola 2018 



«La PROMOZIONE DELLA SALUTE è il processo che consente 

alle persone e alle comunità di esercitare un maggiore  

controllo (empowerment) sulla propria salute  e di 

migliorarla.» 

Per raggiungere uno stato di completo benessere fisico, mentale e sociale, un individuo o un 
gruppo deve essere capace di identificare e realizzare le proprie aspirazioni, di soddisfare i propri 
bisogni, di cambiare l’ambiente circostante o di farvi fronte. La salute è quindi vista come una 
risorsa per la vita quotidiana, non è l’obiettivo del vivere. La salute è un concetto positivo che 
valorizza le risorse personali e sociali, come pure le capacità fisiche. Quindi la promozione della 
salute non è una responsabilità esclusiva del settore sanitario, ma va al di là degli stili di vita e 
punta al benessere. 

Liliana Coppola 2018 WHO, Carta di Ottawa - 1986

I prerequisiti per la salute 
Le condizioni e le risorse fondamentali per la salute sono la pace, l’abitazione, l’istruzione, il cibo, 
un reddito, un ecosistema stabile, le risorse sostenibili, la giustizia sociale e l'equità. Il 
miglioramento dei livelli di salute deve essere saldamente basato su questi prerequisiti 
fondamentali. 



Liliana Coppola 2018 WHO, Carta di Ottawa - 1986

Sostenere la causa della salute (Advocate )
Una buona salute è una risorsa significativa per lo sviluppo sociale, economico e personale 
ed è una dimensione importante della qualità della vita. Fattori politici, economici, sociali, 
culturali, ambientali, comportamentali e biologici possono favorire la salute, ma possono 
anche danneggiarla. (…)

Mettere in grado (Enable) 
La promozione della salute focalizza l'attenzione sul raggiungimento dell’equità in tema di 
salute. Per mettere in grado tutte le persone di raggiungere appieno il loro potenziale di salute, 
l’azione della promozione della salute punta a ridurre le differenze nello stato di salute attuale e 
ad assicurare pari opportunità e risorse. Tutto ciò comprende solide basi su un ambiente 
favorevole, sulla disponibilità di informazioni, su abilità personali e su opportunità che 
consentano di fare scelte sane. (…)

Mediare (Mediate)
I prerequisiti e le aspettative per la salute non possono essere garantiti solo dal settore sanitario. 
Quel che più conta è che la promozione della salute richiede un’azione coordinata da parte di 
tutti i soggetti coinvolti: i governi, il settore sanitario e gli altri settori sociali ed economici, le 
organizzazioni non governative e di volontariato, le autorità locali, l’industria ed i mezzi di 
comunicazione di massa. Le persone di ogni ceto sociale sono coinvolte come individui, famiglie e 
comunità. Per la ricerca della salute, i gruppi professionali e sociali ed il personale sanitario 
hanno l'importante responsabilità di mediare tra i diversi interessi presenti nella società. (…)



Strumenti d’azione della promozione della salute

 Costruire una politica pubblica per la salute 
 Creare ambienti favorevoli 
 Dare forza all’azione della comunità 
 Sviluppare le abilità personali
 Riorientare i servizi sanitari

Liliana Coppola 2018 WHO, Carta di Ottawa - 1986

http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0004/129532/Ottawa_Charter.pdf
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STRUTTURA DEL PNP 2014 – 2018 (9)

Macro obiettivi (MO)

MO1
Ridurre il carico prevenibile ed evitabile di morbosità, mortalità e disabilità delle malattie 
non trasmissibili

MO2 Prevenire le conseguenze dei disturbi neurosensoriali

MO3 Promuovere il benessere mentale nei bambini, adolescenti e giovani

MO4 Prevenire le dipendenze da sostanze

MO5 Prevenire gli incidenti stradali e ridurre la gravità dei loro esiti

MO6 Prevenire gli incidenti domestici

MO7 Prevenire gli infortuni e le malattie professionali

MO8 Ridurre le esposizioni ambientali potenzialmente dannose per la salute

MO9 Ridurre la frequenza di infezioni/malattie infettive prioritarie

MO10
Attuare il Piano Nazionale Integrato dei Controlli per la prevenzione in sicurezza alimentare 
e sanità pubblica veterinaria

(…stili di vita e ambienti favorevoli alla salute) 
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INTERSETTORIALITÀ
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SOSTENIBILITA’

EFFICACIA

INTERSETTORIALITA’

EQUITA’

MULTISCIPLINARIETA’

ACCOUNTABILITY
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“L'azione intersettoriale a favore della salute viene considerata 

fondamentale (…)

Uno degli obiettivi principali dell'azione intersettoriale consiste nel 

suscitare una maggiore consapevolezza delle conseguenze che le 

decisioni politiche e le prassi organizzative adottate in settori 

diversi hanno sulla salute e, da qui, intraprendere il cammino verso 

una sana politica pubblica e una operatività altrettanto sana (…)”   

Fonte: «Glossario della Promozione della Salute», World Health Organization, 1998

INTERSETTORIALITA’
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OBIETTIVI SINERGICI PER UN PERCORSO INTEGRATO
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cortesia P. Lemma 2015 
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“Il raggiungimento di cambiamenti nei fattori e nelle condizioni di 

rischio, che porterà ad un guadagno di salute per le popolazioni, 

richiede l’implementazione di azioni di promozione della salute negli 

anni e nei decenni. 

Pertanto è necessario porre attenzione nella progettazione di azioni 

che abbiano le potenzialità per una diffusione ed 

un’istituzionalizzazione continua, dopo essere state valutate e 

ritenute efficaci. 

Una politica di promozione della salute, che sia trasversale a una serie 

di settori della società, e la modificazione dell’ambiente fisico nel 

quale si vive, hanno un valore particolare grazie alla loro potenziale 

sostenibilità” 

Fonte: «Aggiornamento del Glossario della Promozione della Salute: nuovi termini», 

World Health Organization, 2006

SOSTENIBILITA’

Liliana Coppola 2018 



EQUITA’

UGUAGLIANZA EQUITA’ 

Cortesia Giulia Silvestrini e Morena Stroscia (Milano maggio2017) Liliana Coppola 2018 



EQUITA’

-

+

Elaborazioni su dati dello Studio Longitudinale Torinese – Servizio Sovrazonale di Epidemiologia ASL TO3

Infarto miocardico acuto 

a Torino, 2009

Rivascolarizzazione 

coronarica a Torino, 2009

Cortesia Giulia Silvestrini, Morena Stroscia, Geppo Costa  (Milano maggio2017) Liliana Coppola 2018 



Orientarsi all’ Equità | Come fare?

•Solitamente ci si rivolge ad una piccola parte della popolazione 

•Spesso nessun impatto sullo stato di salute della popolazione generale

Facile realizzazione (target definito e strategie univoche)

Fanno presa sui “decisori” (alto appeal)

Migliorare la salute dei più vulnerabili (targeted)

• APPROCCIO PIU’ COMUNE

Cortesia Giulia Silvestrini e Morena Stroscia (Milano maggio2017) Liliana Coppola 2018 



Cortesia “Giulia Silvestrini – e Morena Stroscia, Milano   2 maggio2017”

• La comunità viene considerata contemporaneamente oggetto e 
soggetto della trasformazione oppure luogo in cui si producono 
risorse/capitali/opportunità che vengono mobilizzate (supporto 
coesione inclusione partecipazione relazioni e partnership)

• Es budgeting partecipato, collaborazioni tra enti, empowerment 
di comunità…

Agire sui determinanti di salute: focus su comunità

spesso rivolte esclusivamente a 
comunità svantaggiate
Richiedono partecipazione e 
collaborazione intersettoriale nel 
tempo
Necessario che sia la comunità a 
identificare le proprie priorità

•maggiore aderenza ai reali 
bisogni della comunità e 
rafforzamento delle capacità 
di organizzazione

Orientarsi all’ Equità | Come fare?

Cortesia Giulia Silvestrini e Morena Stroscia (Milano maggio2017) Liliana Coppola 2018 



LIVELLO MACRO: interventi strutturali

life-course approach: interventi che si basano sull’assunto 
che le disuguaglianze sono risultato di interazione tra 
individui, le loro scelte, la loro abilità di agire e le strutture sociali 
in cui si trovano inseriti. 

•Politiche a lungo termine che costruiscono il capitale 
umano/sociale

e 

•Politiche a breve termine per supportare gli individui nelle fasi di 
maggiore “vulnerabilita” nel corso della vita (infanzia, maternità, 
vecchiaia…)

Richiesto un approccio intersettoriale e 
multidisciplinare

Orientarsi all’ Equità | Come fare?

Cortesia Giulia Silvestrini e Morena Stroscia (Milano maggio2017) Liliana Coppola 2018 



TRAIETTORIE – life course

epoca prenatale età prescolare età scolare formazione lavoro pensionamento

Modificato da Marmot M. Fair society, healthy lives. The Marmot review. UCL  2010.

costruzione famiglia

Accumulo di effetti positivi

e negativi per la salute e il benessere

Stadi del life course
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una Città Sana (…) deve essere, prima d’ogni altra cosa, una città 
per tutti i cittadini, inclusiva, pronta al sostegno, sensibile e capace 
di rispondere alle diverse necessità e aspettative e in grado di 
offrire servizi per tutti e attuare politiche di inclusione sociale, 
cittadinanza attiva e alfabetizzazione della salute; una Città Sana 
offre e costruisce ambienti fisici che contribuiscono alla salute, allo 
svago e al benessere, alla sicurezza, all’interazione sociale, alla 
mobilità facile, al senso di orgoglio e appartenenza culturale. 

WHO - Healthy cities Promoting health and equity – evidence for local policy and practice. 2014;

http://www.euro.who.int/en/health-topics/environment-and-health/urban-health

Liliana Coppola 2018 
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1. Programmi rivolti all’intera comunità scolastica

2. Politiche e sistemi di trasporto che favoriscono gli spostamenti a piedi, l’uso 

della bicicletta e il trasporto pubblico

3. Regolamenti urbanistici e infrastrutture che promuovono opportunità eque e 

sicure di svolgere attività fisica ricreativa, di camminare, di andare in bicicletta 

nel tempo libero o come modalità di spostamento, per tutte le fasce di età.

4. Programmi di promozione di stili di vita per la prevenzione delle malattie 

croniche integrati nei sistemi di cure primarie

5. Comunicazione e mass media: interventi di popolazione per aumentare la 

consapevolezza e modificare le norme sociali riguardo all’attività fisica.

6. Programmi di comunità che coinvolgono diversi settori e ambiti e che 

promuovono la partecipazione attiva della comunità e ne valorizzano le risorse.

7. Lo sport e i programmi che promuovono lo “Sport Per Tutti” e incoraggiano la 

partecipazione lungo l’intero arco della vita.

Fonte: Global Advocacy for Physical Activity (GAPA) the Advocacy Council of the International Society for Physical Activity and 

Health (ISPAH). NCD Prevention: Investments that Work for Physical Activity. February 2011. 

www.globalpa.org.uk/investmentsthatwork

Traduzione italiana on line www.promozionesalute.regione.lombardia.it

I 7 migliori investimenti (evidence based) per aumentare il livello di 

attività fisica nella popolazione

Liliana Coppola 2018 





complessità 

Liliana Coppola - DG WelfareLiliana Coppola 2018 



complessità 

Liliana Coppola - DG WelfareLiliana Coppola 2018 



complessità 

Liliana Coppola - DG WelfareLiliana Coppola 2018 

http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.prconsulting.it%2Fblog%2Fle-10-%25E2%2580%259Cparole-chiave%25E2%2580%259D-del-manager-di-rete&ei=xH2JVffdKoT-UJLLgrAO&bvm=bv.96339352,d.d24&psig=AFQjCNEK72un97dpo7MGQqCENnsnCt3lUg&ust=1435160350657425



