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INTRODUZIONE

Il presente documento & frutto di un percorso di programmazione interdipartimentale e multi professionale in
continuita con la pianificazione strategica nelllambito della Prevenzione e della Promozione della Salute nella
popolazione del territorio di competenza dell’ASP di Palermo secondo la logica del Piano Aziendale di Prevenzione
2016 e dei successivi indirizzi multilivello di seguito richiamati:
- D.A. n. 1027 del 12 novembre 2020 “Recepimento Piano Nazionale della prevenzione 2020-2025” con il quale la
Regione Sicilia ha recepito il Piano Nazionale della Prevenzione (PNP) 2020 - 2025;
- D.A. 18 maggio 2021 “Approvazione Piano regionale transitorio prevenzione 2021” (Supplemento Ordinario n. 3
GURS n. 25 dell’11.06.2021) con il quale I’Assessorato Regionale della Salute ha individuato gli interventi prioritari e le
azioni del Piano Aziendale della Prevenzione 2021 articolati in Programmi Predefiniti del PNP 2020 - 2025 e in Progetti
Regionali del Piano Regionale di Prevenzione 2021;
- Delibera n. 20 del 12 gennaio 2022 “Recepimento D. A. 18 maggio 2021. "Approvazione Piano Regionale transitorio
prevenzione 2021" Individuazione del Referente Piano Aziendale per la Prevenzione 2021, dei Referenti aziendali dei
Programmi Predefiniti, dei Referenti Aziendali dei Progetti Regionali e delle Strutture competenti.” con la quale la
Direzione strategica aziendale ha recepito il D.A. 18.05.2021;
- D.A. n. 1438 del 23 dicembre 2021 di “Approvazione del Piano regionale della prevenzione 2020-2025”, pubblicato il
14 gennaio 2022 nel S.0. n. 2 della GURS n. 2, con il quale é stato approvato il Piano Regionale della Prevenzione (PRP)
2020-2025;
- Decreti Assessoriali nn.416 e 417, entrambi dell’1/06/2022, con cui sono state assegnate le risorse finanziarie per la
realizzazione delle azioni relative alla Linea Progettuale 4 “Piano Nazionale Prevenzione e supporto al P.R.P.” dei
Progetti Obiettivo di P.S.N. , rispettivamente, per le annualita 2020 - pari a € 1.053.530,75 - e 2021 - pari a €
1.527.377,00.
Inoltre, con Delibera del Direttore Generale N.191 del 17/02/2022 si & proceduto a:
- recepire il D.A. n. 1438 del 23 dicembre 2021 di “Approvazione del Piano regionale della prevenzione 2020-2025"
sopracitato;
- individuare nella U.O.C. Sviluppo Gestionale dei Progetti Sanitari e nell’Ufficio Speciale, istituito presso la stessa UOC,
le strutture in grado di supportare le articolazioni aziendali responsabili della realizzazione dei progetti necessari al
raggiungimento degli obiettivi previsti dal P.R.P. 2020-2025 e ribaltati nel Piano Aziendale di Prevenzione;
- individuare la rete dei Referenti Aziendali dei Programmi Predefiniti e Referenti Aziendali dei Programmi Liberi;
- nominare la Dott.ssa Concetta Noto, Direttore U.O.C. Sviluppo Gestionale dei Progetti Sanitari, quale Coordinatore
del Piano Aziendale della Prevenzione (PAP);
- si & dato mandato alla Coordinatore del P.A.P. di rispondere alla carenza di specifiche risorse professionali da
dedicare all’ambito della prevenzione primaria e alla promozione della salute dando mandato alla stessa U.O.C.
Sviluppo Gestionale dei Progetti Sanitari di individuare, anche attivando specifiche procedure di reclutamento a
tempo determinato, professionalita in grado di supportare la rete territoriale e il Coordinatore del PAP nella
pianificazione, progettazione e nel supporto metodologico e formativo per gli interventi di Prevenzione e Promozione
della Salute della popolazione.
A supporto di tale ambito di Programmazione e Progettazione, con nota prot.n.954/CSS del 02/05/2022, a firma della
Coordinatrice del PAP, del Direttore UOC Coordinamento Staff Strategico, del Direttore Sanitario e del Direttore
Generale é stato individuato un Gruppo di Lavoro, coordinato dal Dott. Carlo R. Gambino, che ha contribuito al
raccordo metodologico ed operativo con i Referenti aziendali di cui alla citata Deliberazione N.191 del 17/02/2022.
Tale lavoro di coordinamento e raccordo inter-dipartimentale, multi professionale e multidisciplinare ha prodotto il
presente “Piano Aziendale di Prevenzione 2022-2025" (P.A.P. 2022-2025) che, oltre ad individuare le azioni di
prevenzione e promozione della salute ed i soggetti e le strutture aziendali coinvolte nella loro realizzazione, definisce
le azioni e le attivita da svolgere con risorse istituzionali/aziendali e quelle da realizzare con I'utilizzo dei fondi
assegnati con i sopracitati Decreti Assessoriali nn.416 e 417, entrambi dell’1/06/2022, relativi ai finanziamenti dei
Progetti Obiettivo di P.S.N. — Linea 4 Prevenzione - per le annualita 2020 e 2021. In tal senso, di seguito alla co-
programmazione interdipartimentale effettuata da questa Azienda, il presente Piano individua e destina i
finanziamenti di cui ai Decreti citati per la realizzazione delle relative azioni/attivita riportate nel P.A.P. 2022-2025 e,
nello specifico, ribadite nell’Allegato C parte integrante del Piano.
Sara compito dei referenti aziendali e dei responsabili delle strutture coinvolte di sviluppare la progettazione esecutiva
relativa alle azioni a cui sono destinate le sopracitate risorse di PSN 2020-2021 al fine di realizzare gli interventi di
prevenzione programmati.

Inoltre, nell’ottica della messa a sistema delle risorse disponibili per I'attuazione del Piano é stata effettuata una
ricognizione dei Progetti di P.S.N. — varie annualita — gia in esecuzione e che hanno alimentato e alimentano per
I’'annualita in corso (2022) le azioni del P.A.P. tali progetti sono riportati nell’”’Allegato A” parte integrante del presente



Piano. Invece nell’ nell’Allegato B sono elencati i Progetti Obiettivo di P.S.N. 2019 e i relativi piani finanziari, di seguito
elencati, che verranno approvati unitamente al presente Piano:

TITOLO AZIONE DENOMINAZIONE AZIONE B.P. Budget Euro
. o . Programma di miglioramento
Promoglone Terrlto'r/.a/e degli 4.4 screening oncologici (P.O. di P.S.N. | 00422 136.121,00
Screening Oncologici
2019)
Fare rete per fare Salute 112.242,00
Programma Regionale di Promozione
Avere Cura di chi Cura — Arte della Salute e lotta al tabagismo
. . . ! 50.000,00
e cambiamento sociale 4.3 abuso di alcol, sedentarieta. (P.O. di 00421
P.S.N. 2019) 110.000,00
Info@generasalute Tot.
272.242,00

Internauti Interistituzionali:
Una nuova alleanza per un
consapevole e intelligente
utilizzo di smartphone e
device

(In continuita con il Progetto
“Stop-phone...”)

Programma regionale prevenzione 00423| 136.121,00
4.5 delle dipendenze da e senza sostanza
Prevenire gli incidenti stradali e
4.6 ridurre la gravita dei loro esiti

(PP.OO. di P.S.N. 2019)

00424 68060,50
Tot.
204,181,50

PROFILO DI SALUTE DEL TERRITORIO DELL’ASP DI PALERMO
PREMESSA

La pandemia da Covid 19 ha determinato la necessita di avviare un percorso di innovazione, tecnologica e
organizzativa, finalizzato a rifunzionalizzare la rete di offerta sanitaria, anche attraverso una maggiore valorizzazione
del territorio e utilizzando in modo strategico, efficiente e innovativo le risorse destinate all’ambito Sanitario e Socio-
sanitario dal PNRR.

L' Assistenza Sanitaria Provinciale, chiaramente, rappresenta la porta d'accesso al Servizio Sanitario ed € la struttura
istituzionalmente deputata alla promozione della prossimita delle cure, allo sviluppo delle attivita di prevenzione e
promozione della salute e della medicina d’iniziativa e predittiva. In tale contesto si propone un modello di rete inter-
dipartimentale, inter-settoriale e multidisciplinare capace di supportare e presidiare la realizzazione del Piano di
Prevenzione Aziendale legato agli Obiettivi di P.N.P., di P.R.P. e ad esigenze aziendali e territoriali secondo differenti
livelli di complessita e reali possibilita di attuazione.

Non possiamo non tenere in considerazione la spinta della Pianificazione scaturita dal PNRR in cui il Distretto
costituisce il luogo privilegiato di gestione e di coordinamento funzionale ed organizzativo della rete dei servizi
sociosanitari a valenza sanitaria e sanitari territoriali, nell’ottica di assicurare una risposta coordinata e continua ai
bisogni della popolazione, I'uniformita dei livelli di assistenza e la pluralita dell’offerta. Al fine di svolgere tali funzioni
la conoscenza dei bisogni di salute della popolazione di riferimento risulta centrale e rientra pertanto tra le attivita del
Distretto. Anche il Profilo di Salute di questo PAP viene definito a partire dai dati che rientrano nel vasto patrimonio
informativo a disposizione dell’ASP di Palermo, i quali possono essere aggregati ed elaborati al fine di definire una
lettura complessa dei bisogni di salute della popolazione nel territorio di riferimento. In aggiunta, considerata la
necessita di impostare un approccio olistico volto ad assicurare la centralita del cittadino/utente (con riferimento alla
dimensione sanitaria, psicologica, sociale, relazionale, etc.), il raggiungimento degli obiettivi definiti dovra basarsi sulla
stratificazione della popolazione e delle condizioni demografiche dei territori quale strumento di analisi dei bisogni,
finalizzata alla programmazione e alla presa in carico della popolazione. In accordo a questo approccio, soprattutto
nell’ambito della Prevenzione, la Promozione della Salute riguarda l'intera popolazione (Prevenzione Universale) con
una declinazione differente riguardo a particolari target a rischio (Prevenzione Selettiva e Indicata).

Pertanto, dopo alcuni dati di confronto con il contesto regionale, partendo dalla lettura di quelli aziendali disponibili
relativamente al periodo 2019-2020 verranno analizzati in dieci paragrafi (uno per ogni distretto dell’ASP) i profili
distrettuali del territorio secondo il seguente schema:



e una prima parte introduttiva, nella quale verranno illustrate le caratteristiche relative al territorio e alla
popolazione residente di ogni singolo distretto;

e un’analisi della domanda e dell’offerta sociale del distretto, che si basa sulle informazioni riportate nell’ultimo
Piano di Zona disponibile di ogni distretto. Si segnala che non tutti i distretti hanno reso disponibile il loro
ultimo Piano di Zona, mentre di alcuni sono disponibili solo informazioni di sintesi;

e un’analisi dei codici esenzione, evidenziando quelli relativi alle patologie con la maggiore incidenza sulla
popolazione;

e una panoramica dei servizi presenti sul territorio del distretto, in base alle informazioni rilevate dal flusso
CRIL;

e un’analisi delle prestazioni di assistenza domiciliare, evidenziando le caratteristiche delle prestazioni erogate
(condizioni dei pazienti, tipo di prestazione, personale coinvolto, ecc.);

e focus su ognuno dei Comuni del distretto in cui e prevista la realizzazione di una Casa della Comunita (spoke o
hub) e/o di un Ospedale di Comunita, in base alla normativa vigente. In questa parte verranno riportate le
caratteristiche del territorio e della popolazione residente del Comune, nonché i risultati dell’analisi di
domanda e offerta relativi al singolo Comune, evidenziando I'eventuale mobilita dei residenti per usufruire
delle prestazioni afferenti alle varie branche.

Il presente Profilo di Salute € uno strumento propedeutico alla successiva progettazione esecutiva degli
interventi che i vari Referenti e Responsabili delle Azioni di P.A.P. 2022-2025, in raccordo con i Direttori delle
Strutture aziendali competenti, svilupperanno per le annualita 2023-2025.

ASP DI PALERMO E CONFRONTO CON DATI REGIONALI
PROFILO DEMOGRAFICO

La popolazione regionale residente al 1 Gennaio 2021 risulta di 4.840.876 unita, di cui 2.353.823 uomini (48,6%) e
2.487.053 donne (51,4%). La Sicilia, con una estensione territoriale di 25.832 km?, risulta essere la regione pil vasta
del Paese.
L'insediamento della popolazione é di tipo accentrato specie nei capoluoghi, con maggiore densita di popolazione
lungo le aree costiere a causa delle correnti migratorie dalle aree montuose e collinari dell'interno verso i centri pil
grandi.
Nei tre principali comuni della Sicilia (Palermo, Catania e Messina) si concentra quasi un quarto dell’intera popolazione
regionale (1.160.564 abitanti pari al 24% del totale).
La Regione é costituita da nove province che configurano le attuali Aziende Sanitarie Provinciali (ASP) per un totale di
391 comuni. La provincia piu grande e Palermo che con 1.214.291 abitanti rappresenta un quarto della popolazione
totale dell’isola (tabella 1).

Tabella 1. Popolazione residente in Sicilia e superficie territoriale (al 1° gennaio 2021).

; - - . densita

Prowvincia di Mumero popolazione superficie . X

. ; . - abitanti

residenza comuni residente in Kmq

per Kimg
Agrigento 43 419.847 3.053 138
Caltanissetta 22 252.803 2138 118
Catania 58 1.066.765 3.574 299
Enna 20 158.183 2575 61
Messina 108 G509 223 3. 266 187
Falermo 82 1.214.291 5.009 242
Ragusa 12 314950 1.624 194
Siracusa 21 386.451 2124 182
Trapani 25 418.363 2470 169
REGIONE SICILLIA 391 4. 840876 25.832 187

Elaborazione DASOE su base dati ISTAT

| principali indicatori demografici provinciali e regionali, confrontati con quelli nazionali per I'anno 2021, sono riportati
nella tabella seguente:



Tabella 2.
Indicatori strutturali della popolazione residente per regione, provincia e ripartizioni italiane.

(Elaborazione DASOE su base dati ISTAT)

Tasso di
Indice di Eta natalita
vecchiaia media (per1.000

% % % Indice di Indice di
popolazione popolazione popolazione dipendenza dipendenza
0-14 anni 15-64 anni 65 anni e pill  strutturale anziani

abitanti)
Sicilia
2004 16,6 65,9 17,5 51,7 26,8 104,8 39,6 10,3
2005 16,4 65,9 17,7 51,7 27,3 107,8 39,8 10,1
2006 16,2 65,8 18,0 51,9 27,5 1111 401 10,0
2007 15,9 65,9 18,2 51,7 27,6 114,0 40,4 9,8
2008 15,7 66,1 18,2 51,3 27,6 116,6 40,6 9,9
2009 15,5 66,2 18,3 51,0 27,8 118,5 40,8 9,8
2010 15,3 66,3 18,4 50,9 28,0 120,2 41,0 9,5
2011 15,2 66,3 18,5 50,8 28,6 122,2 4,3 a,4
2012 14,9 66,2 18,9 51,1 29,3 127,0 M7 9,3
2013 14,8 65,9 19,3 51,7 20,8 131,0 41,9 8.8
2014 14,6 65,8 19,6 52,0 30,3 134,2 421 8,8
2015 14,5 65,6 19,9 52,3 30,8 137,6 424 8,5
2016 14,3 65,5 20,2 52,6 30,8 141,3 42,6 8,2
2017 14,1 65,3 20,6 53,0 31,5 145,8 43,0 8,2
2018 14,0 65,2 20,8 53,4 32,0 149,3 43,2 81
2019 13,8 65,0 21,2 53,8 32,6 153,7 43,5 8,1
2020 13,6 64,8 21,6 54,4 33,4 159,0 44,4 7,9
2021 13,4 64,5 22,1 55,0 34,2 164,3 44,6 7.7
Province - 2021
Agrigento 12,8 64,3 22,9 55,5 35,6 178,3 451 7,2
Caltanissetta 13,1 64,9 22,0 54,1 33,9 167,4 44,6 71
Catania 14,3 65,1 20,6 53,5 M7 144,9 437 8.4
Enna 12,1 63,9 24,0 56,4 37,5 1981 45,9 6,4
Messina 12,1 63,8 24,1 56,8 37,7 198,6 46,3 6,8
Palermo 14,0 64,4 21,6 55,3 33,5 153,5 44,2 8,2
Ragusa 14,0 65,3 20,7 53,1 3,7 148,2 43,8 8,2
Siracusa 13,2 64,6 22,2 54,7 34,4 169,2 44,9 7.5
Trapani 12,5 63,9 23,6 56,5 36,9 188,1 455 7,3
Ripartizioni - 2021
Nord-ovest 12,7 63,0 24,3 58,7 38,5 191,1 46,4 6,6
Nord-est 12,8 63,3 23,9 58,0 37,7 186,1 46,3 6,8
Centro 12,5 63,4 24,1 57,8 38,1 193,4 46,6 6,4
Mezzogiorno 13,0 64,9 22,1 54,2 34,1 169,9 44,9 7,2
Italia 12,8 63,8 234 56,8 36,8 183,3 45,9 6,8

Nella tabella successiva vengono presentati i principali indicatori statistici di mortalita generale per le nove ASP della
Sicilia.



(Elaborazione DASOE su base dati ISTAT)

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Nume.ro Tasso Tasso - . Nume.ro Tasso Tasso . -
SANITARIA medio . |grezzo x standardizzato| SMR .le.“e lel.te medio . |grezzo x|standardizzato | SMR .le.“e lel.te
annuale.dl 100.000 | x 100.000 inferiore | superiore annuale.dl 100.000 « 100,000 inferiore | superiore
decessi decessi

ASP Agrigento 2.295 1086,0 593.8 98,2 96,9 99,5 2.319 10341 388.9 96,6 95,3 97,9
ASP Caltanissetta 1.417 1085,8 6426 106,71  104,9 108,6 1.426 1026,2 4225 1043  102,5 106,1
ASP Catania 5122 956.5 607.8 101,2 1003 102,1 5317 9452 409.2 1014 100,5 102,3
ASP Enna 958 11521 6048 99,8 97.7 102,0 982 1103 .4 4049 99.2 971 101,3
ASP Messina 3423 1118.,2 596.5 99 97.9 1001 3.754 1140,2 398.3 98,0 96,9 99,0
ASP Palermo 5.981 977.3 599.8 99.6 98.7 100.4 6.410 9804 408.6 1002 994 101.1
ASP Ragusa 1.525 9722 577 96,5 94,9 98,1 1.576 979.5 397.8 99.3 97,7 101,0
ASP Siracusa 2.061 10432 6283 104,6 1031 106,1 2.051 1005,6 4283 1056  104,0 107,1
ASP Trapani 2.263 1070,8 583.8 96,5 95,2 97,9 2.381 1075,7 390.6 96,7 954 98,0
SICILIA 25.046 10246 602,2 26.277 10144 405.2

In Sicilia la mortalita per tutte le cause fa registrare una media annua di 51.323 decessi (48,8% tra gli uomini e 51,2%
tra le donne).

| rapporti standardizzati di mortalita (SMR) illustrati nella tabella mostrano lievi eccessi statisticamente significativi in
entrambi i sessi nelle province di Caltanissetta, Catania e Siracusa.

L’analisi condotta su base distrettuale evidenzia alcuni eccessi al di sopra dell’atteso regionale in entrambi i sessi nei
distretti sanitari di Caltanissetta, Gela, Adrano, Catania metropolitana, Paterno, Agira, Palermo metropolitana, Lentini,
Noto e Siracusa.

Tra i soli uomini si segnalano SMR pil elevati nei distretti di Mussomeli e San Cataldo; mentre tra le donne nei distretti
di Giarre, Palagonia e Vittoria.

Mortalita per tutte le cause: distribuzione spaziale degli SMR per distretto di residenza 2012-2020
UOMINI DONNE

Mortalita per malattie del sistema circolatorio nelle ASP della Sicilia*

La mortalita per malattie circolatorie risulta in eccesso rispetto al resto del Paese in entrambi i sessi con una media
annua di 20.101 decessi (44,4% tra gli uomini e 55,6% tra le donne).

| rapporti standardizzati di mortalita (SMR) illustrati nella tabella mostrano eccessi statisticamente significativi in
entrambi i sessi nella province di Agrigento, Caltanissetta, Messina e Ragusa.
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Mortalita per malattie del sistema circolatorio nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

ATINOA SANTARIA FOVINGALL

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Numa.ra Tasso Tasso Sz o Numa.ro Tasso Tasso 2 g 2 5
SANITARIA i . |grezzo x standardizzato| SMR |, le.“'e lel.te ek . |grezzo x |standardizzato | SMR .le.“e Llrm.le
annuale .dl 100.000 | x 100.000 inferiore | superiore annuale.cll 100.000 x 100.000 inferiore | superiore
decessi decessi
ASP Agrigento 889 4207 2108 1054 1031 107,17 1.099 4901 165,6 07,0 1049 109,1
ASP Caltanissetta 557 4268 2388 M7 1145 1210 694 4993 178.4 1201 1174 1231
ASP Catania 1.768 3284 198.4 98.4 96.9 100.0 2.200 386.6 1435 98,4 971 99,8
ASP Enna 329 3953 183,5 94,4 91,0 97,9 41 4731 1498 99,0 959 102,2
ASP Messina 1.300 4247 n 104,71 1028 106,6 1.763 535.6 165,2 106,2  104,6 1079
ASP Palermo 1.997 326.4 190.5 93,9 92,5 95,2 2418 369.8 133.8 89,2 88,0 90,4
ASP Ragusa 595 379 2075 1051 102,3 1080 758 LYAR 1625 12,5 1098 115,2
ASP Siracusa 675 ECRR: 196,9 97,5 95,0 9,9 804 33 144.4 %9 96.6 101.2
ASP Trapani 818 3871 198,3 91,5 952 99,7 1.025 4632 1410 96,8 94,8 98,8
SICILIA 8.919 364.9 201.8 11.182 4317 147.0

Mortalita per disturbi circolatori dell’encefalo nelle ASP della Sicilia*

L’eccesso di mortalita per malattie circolatorie € sostenuto in particolare dalle malattie cerebrovascolari. | disturbi
circolatori dell’encefalo fanno registrare, per entrambi i sessi, un numero relativamente alto di decessi nell’intera
popolazione siciliana.
Nel periodo in osservazione il numero medio annuale di decessi registrati € pari a 6.104 di cui il 40,1% negli uomini e il
59,9% nelle donne.
| rapporti standardizzati di mortalita (SMR) mostrano eccessi statisticamente significativi in entrambi i generi nelle
province di Caltanissetta, Catania, Enna, Siracusa e Trapani; mentre tra le sole donne si osservano SMR superiori
all’atteso regionale nella provincia di Ragusa.

Mortalita per disturbi circolatori dell’encefalo nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
it Nume.ro Tasso Tasso i et Nums:bro Tasso Tasso i fa
RO anrll:::ll: di il ek e Irll-fl::ilti?e suLp;zlit:re anr:::II: di greezocx samdudizen) (SMR il:-f:‘:iz‘:e suLpllra“rlit:ra
. 100.000 % 100.000 B 100.000 x 100.000
decessi decessi

ASP Agrigento 227 1075 51.8 97.3 931 1016 344 183.2 479 102.2 98.7 105.9
ASP Caltanissetta 168 1285 68.9 128,9 1224 135,5 245 176.6 61,7 129.9 124,6 1355
ASP Catania 526 98.3 57,2 107,9 104,9 111,0 786 138.2 50,2 107,7 105,2 110,3
ASP Enna 116 1397 63.6 120,3 11341 1278 170 190.7 574 122,0 116,0 128,3
ASP Messina 34 1091 52,3 97.6 94,1 1011 525 169.4 451 96,6 938 99,4
ASP Palermo 459 75,0 426 78,8 76,4 81,2 670 102,5 A 15,7 73,8 i
ASP Ragusa 163 1037 55,0 1044 991 109.9 233 1448 496 105,8 1013 110,4
ASP Siracusa 207 1048 57.3 109,6 104,6 114,6 303 148.5 529 1141 1099 118,5
ASP Trapani 249 17,7 57,2 107,5 1031 112,0 379 1711 51,0 109,3 105,6 113,0
SICILIA 2449 100,2 53,3 3.655 1411 472

*Elaborazione DASOE su base dati ReNCaM 2012-2020.

Mortalita per diabete nelle ASP della Sicilia*

Il diabete rappresenta il 90% del totale delle patologie delle ghiandole endocrine ed & responsabile, rispettivamente
per gli uomini e per le donne, del 45,1% e del 54,9% del numero totale medio dei decessi osservati per questa causa di

morte (2.681).

| rapporti standardizzati di mortalita evidenziano eccessi statisticamente significativi in entrambi i sessi nelle province
di Agrigento, Catania, Enna e Siracusa.

Mortalita per diabete nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Numero Numero
SANITARIA medio | 10530 Taada Limite | Limite | medio | 2% Fasa Limite | Limite
.| grezzo x [standardizzato] SMR |, = - .| grezzo x |standardizzato| SMR |, % i
annuale }il 100,000 x 100.000 inferiore | superiore {annuale }il 100.000 x 100.000 inferiore |superiore
decessi decessi
ASP Agrigento 129 60.9 .1 113.5 107.0 120,2 177 78.8 26,7 130.8 124,5 137.4
ASP Caltanissetta 29 222 12,9 45,1 39,8 51,0 a7 26,9 10,4 48,7 43,7 54,2
ASP Catania 265 496 299 109,2 104,8 1136 312 54.8 219 105,5 101,6 109.4
ASP Enna 94 1128 553 2011 187.7 2151 118 1321 43,9 2107 198,2 223.8
ASP Messina 163 53.4 271 97.5 92.6 102.6 204 62.1 201 95,1 90.8 99.6
ASP Palermo 236 38.6 228 1.8 78.4 85,4 273 418 16.3 76,5 73,5 79,6
ASP Ragusa 45 28.8 16,3 59,3 53,7 65,4 56 349 13,0 63.2 57,8 69,0
ASP Siracusa 133 B67.5 3838 1404 132,6 148.6 155 759 300 142.2 1349 149.9
ASP Trapani 114 53.T 2T 99.8 837 106.1 139 62.9 1.5 100.7 952 106.4
SICILIA 1.209 49,5 276 1472 56.8 21.0
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Mortalita per broncopneumopatia cronica ostruttiva (BPCO) nelle ASP della Sicilia*

La mortalita per malattie respiratorie risulta in eccesso a livello regionale. In particolare per BPCO si registrano
mediamente 1.625 decessi all’anno, con un marcato interessamento del genere maschile localizzato prevalentemente
nella parte centrale dell’isola.

| rapporti standardizzati di mortalita evidenziano valori significativamente in eccesso in entrambi i sessi rispetto al
riferimento regionale nelle province di Caltanissetta, Enna, Palermo e in quella di Siracusa.

Tra gli uomini si segnalano eccessi nelle province di Agrigento e Trapani.

Mortalita per BPCO nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Numero Numero
i Tasso Tasso 3 3 i Tasso Tasso 3 3 i
R anr:lf:Ifdi grezzo x |standardizzato) - SMR ili_fl::iltt)?e suL[;:.:lifre anTlf:II:di grezzo x |standardizzato| SMR ili_fl::iltt)?e suL[;:.:lit:re
S —— 100.000 % 100.000 - 100.000 x 100.000

ASP Agrigento 110 51.8 247 110,5 103,7 117,6 52 233 i 97.1 88.6 106,3
ASP Caltanissetta 73 60,5 A 1431 132,7 154,0 34 246 9,0 1123 1001 125,6
ASP Catania 187 349 20,0 90,5 86,2 95,0 112 19,7 7.6 951 89,3 101,2
ASP Enna 49 58,8 259 119,3 108.4 131,0 27 29.8 10.0 19,2  104,6 1354
ASP Messina 93 30.3 14.1 64,0 59,7 68,5 54 16.4 53 62,6 51,2 68,4
ASP Palermo 266 434 239 107,8 103,5 112,2 172 26,3 9.8 1210 1150 127,2
ASP Ragusa 50 3.8 16.8 75,6 68,8 82,9 23 144 5.2 65,6 51,0 75,1
ASP Siracusa 96 48,5 26.8 119,4 111,6 1276 57 28,2 10,5 133,6 122,3 145,6
ASP Trapani 109 51,8 243 11,3 104,5 118,5 85 247 8.1 99.0 90,4 1081
SICILIA 1.038 42,5 21 587 227 8.1

Elaborazione DASOE su base dati ReNCaM 2012-2020.

Mortalita per tumori maligni nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia
| rapporti standardizzati di mortalita evidenziano eccessi di mortalita statisticamente significativi in entrambi i sessi
nelle province di Catania e Siracusa. Tra le sole donne si registrano lievi eccessi nella provincia di Palermo.

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Numero Faida Taiis Numero azEs Fay
SANITARIA medio it Limite | Limite medio i Limite | Limite
annuale di SpEnm o enherso, G inferiore | superiore |annuale di e o ko) BN inferiore [superiore
.| 100.000 x 100.000 .| 100.000 x 100.000
decessi decessi

ASP Agrigento 653 308,7 181,9 97,5 95.0 100,0 460 2053 1052 931 90,3 96,0
ASP Caltanissetta 393 3009 186.6 101.3 98.0 1047 285 2049 1097 97.8 941 101.7
ASP Catania 1.524 2845 188.5 102,0 100,3 103,7 1173 2063 116,2 103,5 101,6 105,5
ASP Enna 263 3159 179.2 96.2 92.4 100.2 196 2206 109.4 96.9 92,5 101.6
ASP Messina 1.018 3326 186.1 101.6 99.5 103.7 752 2284 11,8 98.0 5T 100.4
ASP Palermo 1077 2903 187.1 100.7 99.1 102,2 1.396 2136 173 103.4 101,6 105,2
ASP Ragusa 413 2630 167.7 90,4 87,5 93,3 303 188.2 102.5 911 87,7 94,5
ASP Siracusa 640 3240 200.2 108,9 106,1 11,7 451 2210 1209 106,5 103,3 109,9
ASP Trapani 638 3019 172,8 93,5 91,1 96,0 479 2164 109,3 95,7 92,8 98,6
SICILIA 37 2993 1853 5.496 2122 1132

A livello distrettuale si osservano valori piu alti dell’atteso regionale in entrambi i sessi nei distretti sanitari di Catania
metropolitana, Messina metropolitana, Palermo metropolitana e Siracusa.

Tra i soli uomini si osservano eccessi piu alti nei distretti sanitari di Augusta e Noto; mentre tra le donne nel distretto
sanitario di Lentini.

Diagnosi precoce

Mortalita per tumore della mammella nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

In Sicilia le neoplasie della mammella determinano una quota rilevante di decessi nelle donne siciliane (991 in media
ogni anno) e, a fronte di una minore incidenza, rappresentano la prima causa di morte nelle donne in alcune classi
d’eta.

| rapporti standardizzati di mortalita evidenziano valori statisticamente significativi nella sola provincia di Catania,
confermati anche dall’analisi su base distrettuale dove si osservano degli eccessi nel distretto di Catania metropolitana

e in quello di Ragusa.
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Mortalita per tumore della mammella 2012-2020
AZIENDA Numero
i Tasso Tasso g s iz
SHleER anT::II: di| erex Sty St A irll_fl::ilit)l:e suL;:}Ii?re
decessi 100.000 |  x 100.000
ASP Agrigento 89 39,6 21 1004 935 1076
ASP Caltanissetta 49 35.2 20,5 93.3 84.3 102.4
ASP Catania 23 40,6 244 12,0 1073 17,0
ASP Enna 3 39.8 1.2 97.9 87.5 109.3
ASP Messina 131 97 2.7 95.0 89.6 100,6
ASP Palermo 230 352 20,8 94,1 90,0 98,2
ASP Ragusa 57 3548 20,8 95.2 87.2 103.8
ASP Siracusa 75 367 25 978 50.5 105,5
ASP Trapani 95 42,8 24.0 1058 988 131
SICILIA 991 38.3 22

my

Mortalita per tumore dell’utero nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

Anche i tassi di mortalita per tumore maligno dell’utero, seppure in decremento, rimangono leggermente piu elevati

che nel resto del Paese (nel 2018 il tasso standardizzato di mortalita per tumore maligno dell’'utero

Sicilia, mentre in Italia & pari allo 0,81 /10.000 abitanti).

In Sicilia il numero medio annuale di decessi & pari a 281. | rapporti standardizzati di mortalita
significativamente superiori all’atteso regionale nelle province di Messina e di Siracusa. Dall’analisi su base distrettuale

si osservano degli eccessi di mortalita nei distretti di San Cataldo e Messina metropolitana.

Mortalita per tumore dell'utero 2012-2020
AZIENDA Numero
° Tasso Tasso T v
medio - Limite | Limite
SANITARIA annuale di| 9/672° X MRMSRERCINY [ inferiore |superiore
2 x 100,000
decessi
ASP Agrigento 25 11.0 5.8 98.1 85,6 111.9
ASP Caltanissetta 16 114 6,3 106,7 89,9 1257
ASP Catania 57 10.0 6,1 97.9 89,7 106.8
ASP Enna 1 12.0 6.8 103.7 84.0 126.7
ASP Messina 44 13,2 71 112,0 101,2 1236
ASP Palermo 89 9.1 54 85,5 78,4 93,0
ASP Ragusa 18 115 6.8 108.5 92,6 126.3
ASP Siracusa 25 12,5 72 116,8 102,2 133,0
ASP Trapani 26 1.7 6.4 1023 896 1163
SICILIA 281 10.8 6.2

Distribuzione spaziale degli SMR per distretto di residenza

Elaborazione DASOE su base dati ReNCaM 2012-2020.

e pari all'0,83 in

mostrano valori

Mortalita per tumore del colon-retto nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia

I tumori maligni del colon-retto sono responsabili di una quota relativamente alta di decessi per tumori nella
popolazione siciliana, soprattutto in alcune classi d’eta.
Nel periodo analizzato si osserva un numero medio annuale di decessi pari a 1.629, di cui il 54,1% negli uomini e il
45,9% nelle donne.

Uomini 2012-2020 Donne 2012-2020
AZIENDA Numero Numero
Tasso Tasso " g : Tasso Tasso e oo
SANITARIA anl::::;) di| 9rezze x m RN Eane) S irll_flt:'iI::e sul;;?rli:re anl:::lfdi i o iI'I;fI{!n:;:)?E suL[;trar:li:Jere
dresil 100.000 % 100.000 dornaal 100.000 x 100.000

ASP Agrigento 91 431 244 1123 1047 120,2 65 288 136 95,6 879 103.6
ASP Caltanissetta 50 385 230 1074 97,7 17,7 44 34 15,4 110,8 100,1 1223
ASP Catania 187 349 225 1041 99,2 109,2 166 292 14,7 108,7 103,2 1143
ASP Enna M 414 229 103.9 92,6 116.1 27 30,2 13,2 96,7 84,9 109.7
ASP Messina 126 412 23.0 104,0 981 110.3 100 30,4 131 94,8 887 1012
ASP Palermo 198 324 203 93,3 89,0 97,7 182 218 13.7 99,5 947 1044
ASP Ragusa 52 329 201 93.7 854 1026 40 251 12,2 89,5 80,6 99,2
ASP Siracusa 68 M3 210 96,0 88.5 103.9 5 28,5 13,9 1023 93.7 1114
ASP Trapani 76 36.0 19.9 92,3 85,5 99,5 65 294 13.2 94.6 87.1 102.6
SICILIA 882 36.1 21,7 747 28.8 13.8

Elaborazione DASOE su base dati ReNCaM 2012-2020.

| rapporti standardizzati di mortalita mostrano eccessi statisticamente significativi tra il genere maschile nella
provincia di Agrigento, mentre tra il genere femminile eccessi significativi si registrano nella provincia di Caltanissetta
e in quella di Catania.
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L’analisi eseguita su base distrettuale evidenzia in entrambi i sessi eccessi significativamente piu elevati rispetto

all’atteso regionale nel distretto sanitario di Catania metropolitana. Tra i soli uomini si osservano eccessi piu alti nei

distretti sanitari di Agrigento, Ribera, Mussomeli e Messina; mentre tra le sole donne nei distretti di Gela e Lentini.
Distribuzione spaziale degli SMR per distretto di residenza 2012-2020
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Elaborazione DASOE su base dati ReNCaM 2012-2020.

Tutte queste condizioni sono suscettibili di efficaci interventi di prevenzione secondaria per cui sono in corso, gia da

alcuni anni, programmi organici in tutto il paese.
| dati del sistema di sorveglianza Passi, relativi al quadriennio 2017-2020, mostrano che il ricorso alla diagnosi precoce

e inferiore a quanto rilevato nelle altre aree del Paese.

Ricorso alla Diagnosi Precoce nelle Aziende Sanitarie territoriali della Sicilia. 2017-2020

ASP1 ASP2 ASP3 ASP4 ASP5 ASP6 ASPT ASP & ASPY9

Ricorso alla Diagnosi Precoce A L CT EN ME PA RG SR qp |Sicilia
Screening neoplasia del collo dell’'utero (donne 25-64 anni) 5% T79% 72% 68% 61% T76% T4% T3%  55% 69%
Screening neoplasia della mammella (donne 50-69 anni) M%h TT% 65% H0% H% T8% 81% 1% 5% 66%
Screening tumore del colon-retto (50-69 anni) 30% 4% 23% A% 2%  42%  45%  38%  3T% 33%
screening ricerca di sangue occulto nelle feci 2% 4% 1% 1% 15% 38% 38% 30% 35% 2%%
screening colonscopia M% 10% 1% 6% 10% 1% 16% 15% 5% 11%

Fonte: Indagine PASSI Sicilia 2017-2020
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piu tardivi. Va tenuto in considerazione che piu I'eta si abbassa pilt aumentano le comorbidita con i disturbi depressivi,
il disturbo ossessivo compulsivo e i disturbi d’ansia. Le necessita di ordine clinico ruotano attorno ai seguenti poli:

1) la valutazione dell'impatto della restrizione alimentare e delle condotte eliminatorie sulla salute fisica, con la
necessita di una valutazione delle condizioni fisiche secondo le linee guida nazionali e internazionali di decisione per il
rischio (parametri emodinamici e metabolici, BMI etc,) in rete con i reparti di NPIA e con le medicine ospedaliere;

2) la disregolazione emotiva e il rischio suicidario.

Dipendenze Patologiche

Nell’ambito della dipendenze patologiche si rileva che i servizi dedicati ai percorsi di cura per la prevenzione, cura e
riabilitazione delle persone con problematiche di dipendenza e le loro famiglie (n. 9 ambulatori SERD e n. 1
ambulatorio dedicato al gioco d’azzardo patologico), hanno preso in carico complessivamente nell’anno 2021 n. 5.282
utenti cosi suddivisi:

- nella citta di Palermo n. 3710 utenti

- nella provincia di Palermo n. 1572 utenti

Gli utenti presi in carico nel 2021 hanno usufruito di un percorso ambulatoriale che ha compreso il trattamento
medico-farmacologico e psicologico, attivita di monitoraggio e trattamenti socioriabilitativi. Circa il 3% ha beneficiato
di un trattamento residenziale presso comunita terapeutiche convenzionate con il SSN. Complessivamente sono stati
trattati dai servizi per le dipendenze n. 729 nuovi utenti assoluti, pari al 14% del totale. Nel corso dell’anno 2021 sono
stati inoltre assistiti per consulenze individuali e familiari n. 692 utenti. |l dato complessivo sulla ripartizione per
genere rileva che per '84% gli utenti sono di genere maschile e che per il restante 16% sono di genere femminile. La
suddivisione in fasce d’eta vede nell’anno 2021 il 4% di over 65, circa I'11% appartenente alla fascia 55/64 anni, il 25%
nella fascia 45/54 anni, il 26% nella fascia 35/44 anni. Il 29% sono giovani adulti nella fascia 20/34 anni, mentre il 5%
degli utenti sono compresi nella fascia di eta uguale/inferiore ai 19 anni. Si conferma pertanto una popolazione
abbastanza giovane nell’area delle dipendenze patologiche che, comprendendo la fascia di eta compresa tra 0 e 44
anni raggiunge la soglia del 60% degli utenti complessivi. Per quanto riguarda la distribuzione per uso di sostanze
primarie, si rileva che la sostanza ancora maggiormente utilizzata e I'eroina (38% del totale) assunta per via
endovenosa ma anche fumata, segue I'alcol (28%), la cocaina/crack (18%) e i cannabinoidi (9%). Le problematiche
relative al gioco d’azzardo patologico (GAP) interessano circa il 7% del totale degli assistiti. Si rileva che nell’anno 2021
oltre il 40% degli assistiti ha presentato una diagnosi di disturbo psichico associato al consumo di sostanze psicoattive
e /o gioco d’azzardo patologico.

Anche nell’ambito delle dipendenze patologiche la pandemia da SARS-CoV-2 ha avuto un impatto sui trattamenti, che
ha determinato nell’anno 2021 un aumento del 18% degli utenti totali. Gli utenti nuovi in assoluto hanno visto
nell’anno 2021 un incremento del 2%. Focus ALCOL Nell’anno 2021 sono stati trattati per problematiche inerenti il
disturbo da uso di alcol, complessivamente n. 1190 utenti (di cui n. 174 nuovi in assoluto). La distribuzione per genere
vede il genere maschile in netta maggioranza (84%). Per quanto riguarda la distribuzione in fasce d’eta, per la maggior
parte gli assistiti sono appartenenti alle fasce 40-49 anni (31,8%) e 50-59 anni (30,6%). Seguono le fasce d’eta 30-39
anni (17,6%), gli over 60 (14,3%), la fascia di eta 20-29 anni (5,5%) e i minori di 19 anni (0,2%). Quest’ultimo dato
conferma che i pilu giovani non percependo il consumo alcolico come problematico per lo sviluppo, non afferiscono ai
servizi per le dipendenze. Si rileva che la bevanda alcolica maggiormente utilizzata e stata la birra (40,3%), seguono i
vini (26,4%), i superalcolici (10%) e aperitivi, amari e digestivi (4,8%). Vengono indicate altre bevande alcoliche diverse
da quelle indicate dalla rilevazione ministeriale nella misura del 18,5%). Un dato allarmante riguarda I'uso di sostane e
farmaci, che interessa gli assistiti da disturbo di uso di alcol nella misura del 42% del totale.

Rispetto all’anno 2020, caratterizzato dall’isolamento dovuto alla pandemia da SARS-CoV-2, si rileva nell’anno 2021 un
aumento degli assistiti pari al 6%. Rispetto alla tipologia di trattamento, nell’anno 2021 si rileva che il 27% degli utenti
e stato sottoposto a trattamenti medico-farmacologici in regime ambulatoriale, il 24,2% al “counseling” rivolto
all'utente o alla famiglia, il 1,4% & stato inserito in gruppi di auto/mutuo aiuto, il 20,8% ha beneficiato di un
trattamento socio-riabilitativo, il 2,6% dei quali in comunita residenziale, il 18,8% ha svolto trattamenti
psicoterapeutici. Il 5,2% & stato ricoverato in reparti/strutture ospedaliere (2,4% in istituti pubblici, 2,8% in case di
cura private convenzionate).

Gioco d’Azzardo Patologico (GAP)

Nell’anno 2021 si rileva che sono stati trattati n. 369 assistiti (di cui n. 99 nuovi in assoluto) con dipendenza da GAP, un
terzo dei quali e stato trattato attraverso il servizio dedicato alle problematiche GAP. La suddivisione in fasce d’eta
vede nell’anno 2021 il 10% di over 65, circa il 15% appartenente alla fascia 55/64 anni, il 23% nella fascia 45/54 anni, il
23% nella fascia 35/44 anni. Il 29% sono giovani adulti nella fascia 20/34 anni, mentre poco meno dell’ 1% degli utenti
sono compresi nella fascia di eta uguale/inferiore ai 19 anni. Rispetto all’anno 2020 si registra un incremento degli
utenti complessivi di circa il 20%. Il dato complessivo sulla ripartizione per genere dell’anno 2021 rileva che il genere
femminile & presente nella misura di 8,1%. Per quanto riguarda I'attivita di prevenzione, grazie al Progetto “Una
scommessa su di noi” afferente all’lUOC Dipendenze Patologiche dell’lASP di Palermo, e stata condotta un’indagine
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esplorativa nelle scuole dei Distretti Sanitari che allo stato attuale ha coinvolto 1526 studenti con eta dagli 11 ai 18
anni, acquisendo i primi dati in assoluto inerenti questa popolazione target nel territorio e delineando una prima
mappatura della prevalenza del gioco d’azzardo patologico negli adolescenti di Palermo e provincia. Implicito
nell’intervento il miglioramento della conoscenza da parte dei ragazzi del fenomeno, nonché la condivisione con loro
di possibili strategie di supporto, al fine di contrastarne la diffusione. Da questa prima disamina, I'attivita del gioco
d’azzardo patologico risulta essere diffusa tra gli studenti del territorio di Palermo e provincia. Appare pertanto
necessario mantenere un monitoraggio costante su questa popolazione target. Per tale motivo la raccolta dati
inerente il progetto “Una scommessa su di Noi” nella sua interezza proseguira anche nell’anno 2023.

Infine, si sottolinea come la rilevazione della sostanza d'abuso primaria & condizione necessaria per I'elaborazione dei
flussi informativi per le dipendenze sopra riportati, ma gli assistiti presentano problematiche di poliabuso (uso
contemporaneo di due o pil sostanze psicoattive con modalita che possono o meno configurare una situazione di
dipendenza), in cui accanto alluso di alcol e di droghe (soprattuto cocaina) sono presenti dipendenze
comportamentali quali il gioco d’azzardo patologico e/o I'internet addiction. Tale fenomeno é stimato intorno al 70%
del totale degli assistiti.

* Dati anno 2021 Fonti: Piattaforma informatica attualmente in dotazione nei servizi dell’area salute mentale adulti e dipendenze
patologiche e dai flussi extra SIND per I’alcolismo e il gioco d’azzardo patologico.

Dati Ricerca-Azione Progetto Stop-phone: per un corretto, consapevole e intelligente utilizzo dei telefonini e device

Si premette che nel 2016 il Referente progettuale, nell’ambito di attivita di programmazione connesse alla
Prevenzione e alla Promozione della Salute aziendali presidiate dall’lUOEPSA, ha coordinato un tavolo tecnico
regionale per la stesura delle Linee di Indirizzo relative all’argomento in oggetto ed avviato, contestualmente, i primi
interventi pilota nelle scuole secondarie di primo grado. Successivamente, sono stati definiti due Progetti, Obiettivo di
PSN, tra loro coordinati e complementari. Nello specifico, con la Delibera N.047 del 31/08/2017 & stato approvato il
Progetto pilota (P.O. di PSN 2014) “Stop-phone: per un corretto, consapevole ed intelligente uso del telefonino
cellulare”. Le attivita progettuali sono state realizzate con il supporto operativo di team multidisciplinari messi a
disposizione dell’Associazione Vivi Sano Onlus, partner individuato con procedura di co-progettazione e capofila di una
rete inter-istituzionale che vede coinvolti, tra gli altri, anche I'Ufficio Scolastico Regionale ambito territoriale di
Palermo. Per gli aspetti legati al rilevamento dei comportamenti a rischio nella popolazione interessata, si &
collaborato con la Scuola di Specializzazione del Dipartimento di Promozione della Salute, Materno-Infantile, Medicina
Interna e Specialistica di Eccellenza, Giuseppe D’Alessandro, dell’Universita di Palermo (quest’ultima formalmente
attivata in forza di un’apposita convenzione, giusta Delibera N.0283 dell’8/03/2019 nell’ambito di un Progetto
Obiettivo di PSN 2016). Con i partner progettuali si € provveduto alla programmazione delle attivita, la definizione
degli strumenti operativi per gli interventi di prevenzione, promozione della salute e di rilevazione dei comportamenti
a rischio. Il vero e proprio calcio di inizio del Progetto & stato dato il 2 febbraio 2019 durante un partecipato evento
formativo, tenutosi presso I'Ordine dei medici regionale di Palermo, che ha visto coinvolti 220 professionisti sanitari e
vari stakeholders interessati alla tematica.

L’awvio delle attivita progettuali in collaborazione con Vivi Sano Onlus sono avvenute in data 06/12/2018 e si sono
concluse il 28/05/2021. Di seguito si riporta tabella riassuntiva degli interventi di prevenzione primaria e di
promozione della salute realizzati con le equipe multidisciplinari nel setting scolastico:

Istituti scolastici coinvolti N. alunni formati N. docenti formati

I.C. Buonarroti 375 60

I.C. Guglielmo Il 184 25
I.C. Abba Alighieri 677 141

I.C. Montalcini 376 36
Profeta (Ustica) 38 23

I.C. Manzoni - Impastato 160 9
S.M.S. Leonardo Da Vinci 258 15
I.C. Armaforte 327 48

I.C. Rita Atria 200 14
S.M.S. Orlando 693 35

I.C. Scelsa 276 15

I.C. Marconi 389 19

D.D. De Gasperi 0 37

I.C. Veneziano 411 30

I.C. Uditore 140 4
S.M.S. Gramsci 982 40
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A. Ugo 160 22
Franchetti 22 0
Conv. Naz. Falcone 240 0
Pestalozzi - Cavour 168 95
Saladino 48 22
Borsellino 150 11
Lombardo Radice 144 84
Riso 124 25
Di Vittorio 126 35
Tot. Scuole: 25 Tot. Alunni: 6668 Tot. Docenti: 845

Dati dei comportamenti a rischio rilevati nei 6 sotto-targhet progettuali*

Ragazzi scuole secondarie di primo grado

Sono stati intervistati 1620 ragazzi, il 97% (1511) di questi dichiara di possedere uno smartphone personale ed il 67%
(1067) riferisce di aver ricevuto il primo telefono trai 9 ed 11 anni mentre il 24% (392) tra i 6 e gli 8 anni.

L'87% (1357) dei ragazzi utilizza i social network, il 42% (474) ha contatti con persone che non ha mai visto o
conosciuto di persona, di questi 79 riferiscono di interfacciarsi con ragazzi piu grandi rispetto alla propria eta (liceali
e/o universitari), 62 riferiscono di non conoscere I'eta del proprio interlocutore mentre 19 si relazionano con adulti.

Il 15% (240) ragazzi riferisce di essere stato vittima di fenomeni di cyberbullismo invece il 31% (496) di aver avuto
acceso a contenuti violenti e/o destinati ad un pubblico adulto.

Dai dati racconti si evidenzia un severo abuso dell’utilizzo dei dispostivi mobili nell’7% (116) dei ragazzi, nel 55% (849)
moderato e nel 37% (579) lieve.

Infine, il 4% (61) dei ragazzi risultano fortemente dipendenti da smartphone, il 34% (514) moderatamente dipendente
mentre il 62% (937) lievemente dipendente.

Genitori bambini 6-11 anni

Sono stati intervistati 700 genitori di bambini di eta compresa tra 6 ed 11 anni.

L'83% (580) dei bambini possiede uno smartphone personale, 679 (97%) bambini hanno accesso ad uno smartphone
connesso ad internet.

I 55% (385) di questi passa in compagnia di uno smartphone o tablet un periodo compreso trale 2 e le 3 ore al giorno,
il 18% (125) un tempo variabile trale 4 e le 6 ore, ed il 3% (23) passa piu di 6 ore al giorno davanti ad uno smartphone.
Inoltre, il 32% (223) dei genitori ritiene che il proprio figlio sia piu sedentario da quando ha iniziato ad utilizzare lo
smartphone.

Lo score di abuso-dipendenza calcolato tramite i genitori sui bambini mostra una dipendenza moderata-severa nei
confronti di dispositivi mobili nel 25% (172) dei bambini, lieve nel 70% (488).

L'89% (617) dei genitori sono risultati lievemente dipendenti mentre il 3% (25) é risultato dipendente di grado
moderato-severo.

Genitori bambini 3-5 anni

Sono stati intervistati 75 genitori di bambini tra eta compresa tra 3 e 5 anni.

L'84% (63) dei genitori dichiara che il proprio figlio ha accesso ad uno smartphone o tablet e I'81% (61) afferma che il
bambino € in grado di utilizzare da solo questi dispositivi, inoltre, il 21% (16) ha uno smartphone/tablet dedicato.

L'8% (5) dei genitori riferisce che il proprio bambino passa pil di 3 ore al giorno in compagnia di uno smartphone, il
23% (17) un tempo compreso tra 1 e 3 ore mentre il 68% (50) un tempo inferiore ad un’ora.

I 47% (35) dei genitori utilizza lo smartphone per far mangiare il figlio.

| risultati dello score di abuso-dipendenza mostrano che il 24% (18) dei bambini sono presentano una dipendenza di
grado moderato-severo, il 73% (54) lievemente dipendenti; per quanto riguarda i genitori invece 5 hanno mostrato
una dipendenza di grado moderato-severo mentre 78 di grado lieve.

Docenti

739 docenti con un’eta media di 49,3 anni. Nello specifico il campione e composto da 405 docenti delle scuole
secondarie di primo grado, 250 docenti della scuola primaria ed 84 della scuola dell’infanzia.

Il 74% (546) del campione insegna da piu di 10 anni; il 92% (679) dei docenti dichiara di portare il proprio smartphone
in classe ma il 55% (386) dichiara di non utilizzarlo durante le ore di lezione.

Il 72% (525) dei docenti sono d’accordo o completamente d’accordo all’utilizzo dello smartphone in classe per scopi
didattici, di contro il 90% (634) ritiene che I'utilizzo a casa possa influire sulle capacita di apprendimento dei bambini.
Ai docenti di scuole primarie e secondarie di primo grado sono state poste domande specifiche riguardo all’aver
notato un peggioramento dell’utilizzo della lingua italiana dovuto al nuovo tipo di linguaggio che si utilizza nella
scrittura dei messaggi 1'83% (521) risponde si, inoltre 1'87% (562) si mostra preoccupato rispetto alla potenziale
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pericolosita inerente ai contenuti presenti su internet e I'89% (573) esprime preoccupazione rispetto a possibili
fenomeni di cyberbullismo.

Lo score di abuso-dipendenza e stato calcolato per 734 docenti; il 92% (678) di essi risulta lievemente dipendente da
dispositivi mobili, il 4% (31) moderatamente dipendenti, 1 gravemente dipendente ed infine il 3% (24) non sono
risultati dipendenti.

Genitori bambini 0-2 anni

Il campione comprende 182 genitori con eta media di 35 anni.

E stato chiesto alle mamme se durante I'allattamento utilizzassero lo smartphone in modalita aereo ed il 96% (169) ha
risposto no. Il 17% (30) dei genitori riferisce che sono i piccoli stessi a richiedere di utilizzare lo smartphone o il tablet,
nel 19% (34) dei casi lo richiedono solo a volte, mentre nel 60% (105) dei casi non lo richiedono.

| dati raccolti mostrano come il 10% (18) dei bambini ha iniziato ad utilizzare questi dispostivi tra 0 e 12 mesi, un altro
10% (18) tra i 13 ed i 18 mesi mentre il 14% (26) dopo i 18 mesi. Nel 38% (69) dei casi i bambini utilizzano
smartphone/tablet per meno di un’ora al giorno il 6% (11) invece per un periodo di tempo compreso tra 1 e 3 ore.

Il 22% (39) dei genitori riferisce di servirsi di dispositivi come smartphone o tablet per far mangiare il proprio figlio e
questo avviene nel 33% (13) dei casi a casa, nel 18% (7) dei casi fuori casa come, ad esempio, al ristorante ed infine nel
49% (19) dei casi in entrambe le situazioni.

La maggior parte dei genitori (78%) riferisce inoltre di non aver mai parlato dell’utilizzo dello smartphone con il
proprio pediatra.

| dati riguardanti lo score di abuso-dipendenza calcolato sui bambini mostrano come gia il 3% (5) bambini presenti una
dipendenza di grado moderato-severo, mentre il 49% (84) una dipendenza lieve; per quanto riguarda i genitori invece,
I’8% (14) risulta avere una dipendenza di grado moderato mentre il 91% (166) di grado lieve.

Donne in gravidanza

Sono state intervistate 237 donne in gravidanza che dichiarano di utilizzare lo smartphone per un periodo di tempo
compreso tra 1 e 3 ore al giorno nel 57% (134) dei casi, 34% (80) per un periodo che supera le 3 ore al giorno; inoltre, i
dati mostrano come il 64% (150) delle future mamme utilizzano lo smartphone prima di addormentarsi.

| dati raccolti mostrano come il 18% (31) delle mamme ha I'abitudine di posizionare il telefono sull’addome, il 39% (68)
riferisce di farlo qualche volta e nella maggior parte dei casi (78%) il contatto tra addome e smartphone non viene
mediato da nessun dispositivo come ad esempio un cuscino.

Nel 98% dei casi le intervistate dichiarano di non aver modificato l'utilizzo dello smartphone dopo l'inizio della
gravidanza, il 28% (67) cerca di prestare attenzione all’utilizzo mentre solo il 9% (21) ne ha limitato I'uso.

11 90% delle future mamme ha un grado lieve di dipendenza da dispositivi mobili, mentre il 9% presente un moderato
livello di dipendenza.

*Dati elaborati in collaborazione con il PROMISE-UniPa

Il Setting Scolastico: RETE “Scuola Promuove Salute” Modello SHE nella citta Metropolitana di Palermo

Il Piano Regionale della Prevenzione (PRP) 2014-2019 al Macro Obiettivo 1( Ridurre il carico prevenibile ed evitabile di
morbosita, mortalita e disabilita delle malattie non trasmissibili) dava indicazione di realizzare interventi presso le
Scuole Primarie, per potenziare i fattori di protezione e adottare comportamenti e stili di vita sani; e al Macro
Obiettivo 4 (Prevenire le dipendenze da sostanze e comportamentali) di attuare strategie integrate ASP/Scuola, per
valorizzare/promuovere le capacita personali dei giovani (life skills) in termini di autostima, autoefficacia e resilienza e
aumentare la percezione del rischio e I'empowerment degli individui.

In riferimento a queste indicazioni del PRP, a partire dall’anno scolastico 2019-2020 ogni anno e stata realizzata la
formazione sulla metodologia delle life skills, rivolta a docenti della Scuola dell’Infanzia e Primaria e ad operatori
dell’Asp con il Progetto Obiettivo di PSN Life Skills e Resilienza: strategie efficaci per promuovere salute a scuola, del
Distretto 34 prima e del Distretto 42 dell’Asp Palermo successivamente, e rivolta ai docenti della Scuola Superiore di
primo e secondo grado e ad operatori dell’Asp con il Progetto Obiettivo di PSN Life Skills e Resilienza per prevenire le
dipendenze patologiche, della UOC Dipendenze Patologiche dell’Asp Palermo.

Il percorso formativo & diviso in cinque moduli, a cadenza mensile, che approfondiscono due life skills per modulo,
ognuno dei quali prevede un webinar teorico, di due ore e mezza, di introduzione teorica alle due life skills e un
laboratorio di 12 ore esperienziale sulla metodologia. Obiettivo comune dei due Progetti & potenziare le life skills dei
partecipanti, con lo scopo di favorirne il benessere e di fornire strumenti per I'applicazione della metodologia
orientata alla promozione del benessere globale della classe e di ogni alunno/a all’interno del sistema scolastico.
Il termine Life Skills viene introdotto dall’ Organizzazione Mondiale della Sanita e fa riferimento ad una gamma di
abilita cognitive, emotive e relazionali di base, che consentono alle persone di operare con competenza sia sul piano
individuale che su quello sociale, affrontando efficacemente le richieste e le sfide della vita quotidiana.
Le life skills possono essere potenziate e sono importanti perché prerequisiti essenziali per sostenere la crescita in
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salute di ogni essere umano, oltre a rappresentare i principali strumenti di cui I'individuo puo disporre per raggiungere
una condizione di autorealizzazione e pieno benessere.

Ad oggi sono stati formati, per alcuni di loro la formazione € in corso, 362 docenti dell'Infanzia e Primaria e 456 della
Scuola Secondaria di primo e secondo grado.

In Europa la metodologia delle life skills viene raccomandata dalla Rete SHE (Schools for Health in Europe) e in Italia
dal documento interministeriale (MIUR e Salute) Indirizzi di policy integrate per la Scuola che promuove Salute che
individua nella scuola un “ambiente favorevole alla salute», utilizzando metodologie partecipative attraverso azioni di
natura educativo/formativa, quali le life skills.”

Con il Progetto Obiettivo di PSN La Rete She Progetto a sostegno della realizzazione della RETE “Scuola Promuove
Salute” Modello SHE nella citta Metropolitana di Palermo la UOC Dipendenze Patologiche Asp Palermo ha realizzato,
in convenzione con il Dipartimento di Scienze Psicologiche, Pedagogiche, dell’Esercizio Fisico e della Formazione , un
percorso formativo rivolto ai Dirigenti Scolastici sul modello Scuola Promuove Salute che ha dato esito alla costituzione
della Rete Igea - Scuole che promuovono Salute. Alla Rete aderiscono venticinque Istituti Scolastici di Palermo e
Provincia, suddivisi in tre Direzioni Didattiche, dodici Istituti Comprensivi, una Scuola Media, nove Scuole Superiori di
secondo grado; con Scuola Capofila I’ Istituto Comprensivo Rapisardi-Garibaldi e una Cabina di Regia costituita da
quattro Dirigenti Scolastici, due operatori della UOC Dipendenze Patologiche e una docente del Dipartimento di
Scienze Psicologiche, Pedagogiche, dell’Esercizio Fisico e della Formazione dell’Universita di Palermo.

Negli Istituti Scolastici che aderiscono alla Rete Igea sono stati realizzati i Profili di Salute ed, in riferimento ai bisogni
da essi emersi, sono in corso attivita di coprogettazione tra la singola Scuola e la UOC Dipendenze Patologiche, che ha
coinvolto i Servizi dell’Asp in relazione alla tematica. Inoltre sono in fase di realizzazione attivita di informazione sul
modello Scuola che promuove Salute rivolte alle Scuole della Rete Igea, affinché sia conosciuto da tutta la comunita
scolastica, agli operatori Asp ,che a vario titolo lavorano nelle Scuole, e ai Dirigenti Scolastici e ai docenti delle Scuole
che hanno espresso la volonta di far parte della Rete.

In collaborazione con il Dasoe dell’Assessorato Salute, all'interno delle attivita del Master Prospect 2, € in fase di
realizzazione uno studio campionario sulle prime classi della Scuola Primaria (campione di 832 alunne e alunni), a cui
seguiranno azioni di potenziamento della didattica.

Lo studio nasce dall’osservazione dell'impatto che la pandemia ha sulla salute mentale e sull’apprendimento,
I'attenzione e il linguaggio, sui disturbi della condotta e della regolazione emotiva delle bambine e dei bambini. Il
rischio di consolidamento dei disturbi dell’apprendimento in pochi anni rende urgente la necessita di stimare le
difficolta di apprendimento e di un intervento immediato per riattivare le potenzialita delle bambine e dei bambini,
promuovendo cosi la loro la salute mentale.

Quanto sin qui descritto si inserisce a pieno titolo nel nuovo Piano Regionale della Prevenzione 2020-2025, nel
Protocollo d’Intesa Assessorato Regionale Sanita — USR Indirizzi di "Policy integrate per la Scuola che Promuove
Salute" e nel PAP 2022-2025 dell’Asp di Palermo al Programma Predefinito 01 Scuole che promuovono Salute.
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PROFILO DI SALUTE DEI DISTRETTI SANITARI
DISTRETTO 33 - CEFALU

Il distretto di Cefall presenta una popolazione di 43.569 abitanti (circa il 4% della provincia), con una percentuale di
popolazione anziana del 26,2% ed una popolazione under 18 del 13,9%. In generale, I'’eta media & di 47 anni, dove il
Comune “piu giovane” & quello di Lascari (eta media di 45 anni) e quello “pil anziano” € il Comune di Gratteri (eta
media di 51 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 6.574 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 11.758 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 12.897 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 513 km’ e una densitd di popolazione di 85 ab./km’.
Complessivamente nel distretto vi sono 10 Comuni e quello di Cefalu & quello con piu residenti.

di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni km*2 ab./km”"2
Campofelice di Roccella 7.511 1.599 1.115 14,51 517,79
Castelbuono 8.256 2.220 1.087 60,79 135,82
Cefalu 13.877 3.764 1.884 66,24 209,49
Collesano 3.772 1.070 571 108,16 34,87
Gratteri 887 284 115 38,17 23,24
Isnello 1.368 441 143 51,00 26,83
Lascari 3.656 813 587 10,33 354,04
Pollina 2.827 745 373 49,93 56,62
San Mauro Castelverde 1.415 473 182 114,37 12,37
Totale 43.569 11.409 6.057 513,48 84,85

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’'ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Cefalu, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del distretto e le
strutture e i servizi offerti per soddisfare tale domanda, suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA POVERTA

Nel periodo 2017-2019 si segnala un numero di istanze per gli aiuti economici SIA (Sostegno all’Inclusione Attiva) e REI
(Reddito di Inclusione) pari a 984, mentre le richieste per il reddito di cittadinanza sono state, nel 2020, 1.253. In
particolare, emerge, in proporzione alla popolazione residente, una maggiore richiesta di aiuti economici nel Comune
di Campofelice di Roccella. Nel 2020 non ci sono richieste di sostegno abitativo, mentre c’é 1 sola persona senza fissa
dimora. Al 31/12/2020 risultavano 12.716 tra disoccupati e inoccupati, equivalente al 29% della popolazione residente
nel distretto.

Tra i servizi territoriali offerti nel distretto rientrano il progetto di inclusione sociale del Piano di Zona 2010/2012, che
nel 2020 ha coinvolto 59 soggetti, e le attivita previste dal Piano Operativo Nazionale Inclusione.

AREA ANZIANI

Nel 2020 si segnalano 81 richieste di ricovero presso strutture residenziali (Casa di Riposo, RSA, Comunita alloggio,
ecc.), 10 semi-residenziali e 120 richieste interventi a carattere domiciliare.

Nel territorio del distretto sono presenti 14 strutture residenziali per anziani (6 case di riposo e 7 Comunita alloggio) e
1 struttura semi-residenziale. Tra i servizi offerti dal distretto per soddisfare le esigenze della popolazione anziana
rientrano I’ADI (Assistenza Domiciliare Integrata) e interventi finanziati con il P.A.C. (Piano di Azione e Coesione)
Anziani che consistono nell’erogazione di servizi di assistenza domiciliare socioassistenziale.
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AREA DIPENDENZE

Nel 2018 si segnalano 140 utenti in carico ai SERT (Servizi per le Tossicodipendenze), di cui 120 maschi e 20 femmine.
Di questi soggetti, il 60% presenta dipendenza da sostanze stupefacenti, il 22% da alcool e il 6% da gioco d’azzardo.
Nel distretto non sono presenti strutture terapeutiche per soggetti affetti da dipendenze. Tra i servizi offerti dal
distretto si rileva il SERT di Cefalu.

AREA DISABILI

Nel 2020 si segnalano 19 richieste di ricovero presso strutture residenziali, 28 richieste di interventi a carattere
domiciliare. Il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto e di 122.

Sul territorio del Distretto insistono 3 Comunita Alloggio, 1 centro diurno per disabili psichici, 1 centro riabilitativo e 1
Comunita Terapeutica Assistita.

AREA IMMIGRATI

Nel 2019 si segnalano 1.103 stranieri nel distretto, di cui 431 maschi e 672 femmine, con un’incidenza sulla
popolazione del 2,4%. | Comuni che presentano I'incidenza piu elevata sono Cefalu e Collesano (circa il 3%). Il 14,4%
della popolazione straniera & composta da minori.

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2020 i minori a carico dei servizi sociali sono 76, mentre il numero di casi di abbandono delle scuole dell’obbligo &
di 17 (8 a Castelbuono e 9 a Cefalu). Inoltre, si segnalano 9 casi di violenza sui minori (8 a Castelbuono e 1 a Cefalu).
Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, si segnalano 3 Comunita alloggio per minori, 2 a Castelbuono e
1 a Cefall. Tra i servizi previsti per i soggetti minori rientrano quelli erogati dal Consultorio Familiare ASP, ubicato a
Castelbuono.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Cefalu, finalizzate
al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 8 azioni, per un importo totale di
638.496 €.

‘ Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Presa in carico delle persone con Disturbo dello

Minori-Famiglia . . . .
& Spettro Autistico nella fascia d’eta 0-18 anni, con

Disabili Progetto “IN & AUT” ) S e . 107.282,47 €
. interventi individualizzati di tipo ambulatoriale
Poverta ). . . o ..
allinterno di contesti sanitari pubblici.
Realizzazione di uno Spazio Neutro, luogo privilegiato
per favorire gli incontri tra il minore e i suoi genitori
N - . . la famiglia d’origine, Servizio di Mediazi
Minori-Famiglia Progetto Reti Famiglia e/o la famiglia d'origine, e un Servizio di Mediazione 95.733,84 €

Familiare, percorso per la riorganizzazione delle
relazioni familiari in vista o in seguito alla separazione
o al divorzio.

Realizzazione di un servizio di assistenza domiciliare
Progetto SED MINORI educativa per i disabili minori che risponda ai bisogni  101.116,80 €
del nucleo familiare in situazione di fragilita.

Minori-Famiglia
Disabili

Servizio di Assistenza Domiciliare per disabili, di eta
non inferiore ai 18 anni, reso da figure professionali,
Disabili Progetto Disabili Adulti attraverso |'erogazione di prestazioni quali: aiuto per  153.739,05 €
il governo e l'igiene dell’alloggio, aiuto per l'igiene e
la cura della persona, disbrigo pratiche.

Progetto rivolto a cittadini indigenti, ai quali verra
proposta un’attivita di borsa lavoro/tirocinio. Ai

Poverta - N R . R .
Dipendenze Progetto Pollicino beneficiari verra erogata un’indennita netta mensile 52.493,19 €
P di € 400,00, per lo svolgimento di 12 ore di lavoro
settimanale.
Potenziamento delle unita di personale
.. . amministrativo al fine di supportare il distretto nella
Servizio  sociale . . e e .
Assistenza tecnica fase di definizione delle procedure di affidamento dei 11.193,45 €

professionale . o . . .
servizi, nell’avvio degli stessi, nella gestione e nella

rendicontazione sui portali appositi.
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Servizio

professionale

Stanziamento di fondi per premiare l'operato del
personale  impegnato nella definizione e
nell’attuazione del Piano di Zona, in proporzione alle
ore da essi dedicate alla realizzazione del Piano e alla
qualita del lavoro svolto.

Incentivo  personale
Gruppo Ristretto

sociale 12.951,73 €

Servizio

Promozione nelle famiglie di una maggiore

Sociale . . . .
conoscenza dei servizi del territorio, in particolare a

Servizio
Distrettuale

sociale 103.985,85 €

professionale

quelle ove vi & la presenza di disabili.

ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 20.840 CE, in prevalenza,

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

ipertensione con danno d’organo, [Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni % tot. Distr. % cum
diabete mellito e affezioni del sistema Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 4.840 23,2% 23,2%
circolatorio, i quali rappresentano circa il | Diabste Mellito 2.777 133%|  365%
50% del totale dei CE. Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 2.581 12,4% 48,9%
. A L. . Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 2.271 10,9% 59,8%
RISpettO alla popoIaZ|one, lincidenza degll Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1.414 6,8% 66,6%
assistiti con codice esenzione aumenta in | goggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 1.319 63%| 729%
relazione alla fascia d’eta e si rileva che Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 987 47%| 77,7%
circa 1 abitante over 65 su 2 ha 1 codice Asma 633 3,0%| 80,7%
esenzione per patologia. Rispetto alla
Provincia, si rileva una maggiore incidenza | _Alro (58 classi) 4.018 19,3% M.
degli assistiti over 44. Non si rilevano [|Tofale Distretto 20.840 100%
differenze in termini di genere. % sul Tot Regione 4,8%
Articolando i codici esenzione in base alla |Totale Provincia 434.354

tipologia, emerge che:

3.232 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
11.371 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 5.990 femmine e 5.381 maschi. Poco
meno della meta di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici

esenzione per le 3 principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano

1.319 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
643 maschi e 676 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica

276 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 149 femmine e 127 maschi e 30 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici pil ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “anemie ereditarie”. 8 assistiti

66 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 27 femmine e 39

[ )

HVnnII);
[ )

rispettivamente 2.777, 49 e 43 assistiti;
L]

maligna;
)

hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;
[ )

maschi;
[ ]

tra gli altri, vi sono 4 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 7 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 22 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 22 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.
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| SERVIZI DEL TERRITORIO E LA PROIEZIONE CON IL PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa della Comunita hub, presso il
Comune di Cefalu, e di due case della Comunita spoke, una presso il Comune di Collesano ed una presso il Comune di

Pollina.

Pollina

H]
a ©

HINC

San Mauro
Castelverde

Castelbuono
Collesano

?m%

Isnello

H

N .
] Servizio
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:

e Comune di Cefalu:

(@]

O

Poliambulatorio Cefalu: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, nefrologia, odontoiatria,
radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

Fondazione Istituto G. Giglio: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a laboratorio di analisi,
nefrologia, odontoiatria, medicina fisica e riabilitazione e radiologia;

Studio Oculistico Dr. G. Lo Bianco Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alle branche a visita;

Servizio Di Immunoematologia A.S.P. Palermo: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e
laboratorio analisi;

Centro Siciliano Nefrologia E Dialisi Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca nefrologia;

Idim Centro Tac: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
radiologia;

Studio Cardiologico Dr. Cosimo Miceli & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche a visita.

e Comune di Campofelice di Roccella:

O

Mendola G. Millonzi A. Cac Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi.

e Comune di Castelbuono:
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o Poliambulatorio Castelbuono: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina fisica e
riabilitazione;
o S.P.E.M. Di Fiasconaro C. Snc.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi;
o Centro Analisi Cliniche Madonie S.C.A.R.L.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca laboratorio analisi.
Comune di Collesano:
o Poliambulatorio Collesano: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita.
Comune di Isnello:
o Poliambulatorio Isnello: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita.
Comune di Gratteri:
o Poliambulatorio Gratteri: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita.
Comune di Pollina:
o Puccio F. E Cinquegrani E. Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi.
Comune di San Mauro Castelverde:
o Daino Dr.Ssa Domenica: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca

laboratorio analisi.
. OO QO

St. Oculistico Dr. G. Lo Bianco Sas
= |dim Centro Tac
= Studio Cardiologico Dr. Cosimo Miceli & C. Sas
= Fondazione Istituto G. Giglio Cefalu’
= Poliambulatorio
= Servizio Di Ilmunoematologia A.S.P. Palermo
= Centro Sic. Nefr. E Dial. Srl

Campofelice di Roccella
= Mendola G. Millonzi A. Cac Snc.

—Pollina
5 __ = Puccio F. E Cinquegrani E. Snc.

Collesano

= Poliambulatorio

San Mauro Castelverde
= Daino Dr.Ssa Domenica

Castelbuono @ @ 9

= S.P.E.M. Di Fiasconaro C. Snc.
= Centro Analisi Cliniche Madonie S.C.A.R.L.
= Poliambulatorio

Isnello @ Branche a visita @ Radiologia 9 Laboratorio Medicina nucleare
= Poliambulatorio
@Med. Fisica e riab.ne Nefrologia Odontoiatria

Gratteri
= Poliambulatorio

N.assistiti
ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE
Ulcerazione cronica della cute 150
Anemia aplastica e altre sindromi da insufficienza midollare 60| La seguente analisi e stata ricavata dall’elaborazione dei dati
Frattura del collo del femore 60| di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 53| Nel distretto di Cefalu nell’anno in esame sono stati presi in
Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 50| carico 591 assistiti, che corrispondono a circa il 1,4% della
Sintomi relativi all’apparato urinario 28 popolazione residente
Disordini dei liquidi, degli elettroliti e dell'equilibrio acido-base 23 Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla
Altre e non specificate anemie 22 . . .o .. L .
presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali
Altro (44 diagnosi) 145 . . “ . .
1 problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della

cute”, seguito da “anemia aplastica e altre sindromi di

insufficienza midollare” e “frattura del collo del femore”. Complessivamente si rilevano 52 diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 80 anni e per il 60% sono donne. Analizzando i principali bisogni
riscontrati si rileva che:

il 65% degli assistiti € parzialmente autonomo ed il 34% non & autonomo;
solo 1 assistiti su 10 presentano assenza, totale o parziale di supporto sociale;
circa 1 assistito su 3 non si sposta, mentre 2 su 3 hanno bisogno di assistenza;
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® circa 1 assistiti su 20 hanno disturbi cognitivi e 1 su 100 presenta disturbi comportamentali.
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Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

DISTRETTO 34 - CARINI

ATHNOA SANTARIA POVINCALE

Il distretto di Carini presenta una popolazione di 85.197 abitanti (circa il 7% della provincia), con una percentuale di
popolazione anziana del 18,6% ed una popolazione under 18 del 20%. In generale, I'eta media & di 41 anni, dove il

\

\

Comune “pil giovane” e quello di Carini (eta media di 40 anni) e quello “piu anziano” & il Comune di Cinisi (eta media

di 43 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala

che:

® 11.115 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;

® 23.146 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 21.959 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon

retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 165 km’ e una densita di popolazione di 517 ab./km’.
Complessivamente nel distretto vi sono 6 Comuni e quello di Carini € quello con piu residenti.
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di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti

anni anni (km*~2) (ab./km*2)
Capaci 11.283 2.236 2.196 6,12 1.843,51
Carini 38.405 6.645 8.189 76,59 501,41
Cinisi 11.827 2.362 2.227 33,16 356,65
Isola delle Femmine 7.026 1.277 1.296 3,57 1.970,11
Terrasini 12.483 2.590 2.366 19,85 628,98
Torretta 4173 754 835 25,54 163,38
Totale 85.197 15.864 17.109 164,83 516,88

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Carini, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del distretto, le
strutture e i servizi offerti suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA POVERTA

Nel 2018 si segnalano 257 richieste di assistenza economica e nessuna richiesta per sostegno abitativo. In aggiunta, si
segnala che nello stesso anno si rilevano 24.335 persone in stato di disoccupazione, corrispondente al 28% della
popolazione residente.

Tra i servizi erogati nel distretto, nel 2018, si segnalano il Piano Operativo Nazionale inclusione, il quale ha coinvolto
1.898 soggetti, gli aiuti economici di sostegno al reddito REI, percepiti da 2.425 soggetti, e le borse lavoro, alle quali
hanno avuto accesso 40 soggetti.

AREA ANZIANI

Nel 2017 si segnalano 8 richieste di ricovero presso strutture, 90 richieste presso strutture semi-residenziali, e 900
richieste indennita di accompagnamento invalidi over 65 anni.

Nel territorio del distretto sono presenti 1 struttura residenziale per anziani (Comunita alloggio) e 3 strutture semi-
residenziali (Centri diurni). Tra i servizi offerti dal distretto per soddisfare le esigenze della popolazione anziana
rientrano gli interventi finanziati con i fondi PAC Anziani e i servizi sociali domiciliari previsti dal progetto “Home Care
Premium”, messo in atto dall’'INPS.

AREA DIPENDENZE

Nella relazione sociale non sono disponibili informazioni relativi alla domanda sociale riferita all’area esaminata.
Con riferimento all’offerta, non risultano strutture nel territorio del distretto e non vengono erogati servizi dedicati.

AREA DISABILI

Nel 2017 si segnalano 20 richieste di ricovero presso strutture residenziali, 75 richieste di servizi semi-residenziali e
120 richieste di interventi a carattere domiciliare. Nell’anno di riferimento, il numero di alunni disabili iscritti nelle
scuole del distretto e di 220 mentre i soggetti con disagio psichico seguiti dai servizi territoriali sono 1.600.

Nel territorio del Distretto sono presenti 5 strutture residenziali (Comunita Alloggio) e 3 semi-residenziali (Centri diurni
e socioriabilitativi). Tra i servizi attivi rientrano i servizi sociali domiciliari previsti dal progetto “Home Care Premium”,
il trasporto per portatori di handicap (diretto o con rimborso carburante) e I'assistenza igienico personale e alla
Comunicazione nelle scuole di tutti i Comuni.

AREA IMMIGRATI

Nel 2017 si segnalano 1.312 stranieri nel distretto, con un’incidenza sulla popolazione del 1,5%.

Nel distretto & presente una struttura residenziale per migranti, un Centro di Accoglienza Straordinaria presso il
Comune di Torretta. Tra i servizi erogati nel distretto, si segnala uno SPRAR (Sistemi di protezione per richiedenti asilo
e rifugiati).

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2012 i minori a carico dei servizi sociali erano 520, mentre i casi di violenza sui minori erano 31. Nell’anno
considerato, il tasso di frequenza alle scuole dell’obbligo € pari al 90% mentre alla scuola materna & pari al 59%.
Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, nel 2012 erano presenti 3 Comunita alloggio e 2 strutture semi-
residenziali. Tra i servizi e i progetti, per soggetti minori, attivi nel distretto nell’anno di riferimento rientrano:
- sostegno scolastico a favore di minori;
- front office per depotenziamento problematiche minorili nelle scuole;
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- ludoteca presso IPAB Casa del Fanciullo per l'integrazione diversamente abili e normodotati;

- servizi per le famiglie e i minori ex 285 (spazio neutro, educative domiciliare, affido familiare, mediazione
familiare);

- progetti di servizio sociale e inserimenti in Comunita alloggio con provvedimento dell'autorita giudiziaria
minorile.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Carini, finalizzate
al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 7 azioni, per un importo totale di
742.500 €.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Minori-Famiglia Spazio neutro N.D. 114.000 €

Azione volta a promuovere l'inclusione e la
socializzazione dei gruppi di minori a rischio di
devianza ed esclusione. Sono previste attivita di
Minori-Famiglia La strada verso casa messa in rete di associazioni o enti socioeducativi 198.931,08 €
e sportivi (gia presenti nel territorio) e
coinvolgimento dei minori nelle attivita
educative, ricreative, culturali e sportive.

Supporto educativo che mira a promuovere

Servizio di  assistenza . . . . . L
I'inclusione sociale degli alunni portatori di

Disabili all’autonomia e alla . . . R . 114.000 €
. handicap, ai quali verra assegnato un assistente
Comunicazione , . L
all’autonomia e alla Comunicazione.
Servizio rivolto ad anziani totalmente o
parzialmente non autosufficienti o adulti con
patologie equiparabili a quelle geriatriche,
consistente nell’erogazione di prestazioni quali
Anziani Assistenza domiciliare per cura ed igiene della persona e dell’abitazione, 121.071 48 €
Disabili anziani consegna e somministrazione dei pasti a B

domicilio, accompagnamento all'esterno e
piccole medicazioni. Le prestazioni verranno
erogate attraverso una figura specializzata OSA,
per 2 ore settimanali per 12 mesi.

Servizio rivolto a cittadini con ridotta o

compromessa autonomia parziale, totale o

temporanea, ai quali erogare a domicilio

prestazioni socioassistenziali (cura ed igiene della

persona e dell’abitazione, preparazione pasti, 109.525,88 €
accompagnamento all'esterno, ecc.) e interventi

sanitari, anche specialistici (quali prestazioni
infermieristiche, fisioterapiche, psicologiche,

ecc.).

Disabili Assistenza domiciliare
Anziani integrata

Attivita che riguarda gli adempimenti relativi al
controllo, monitoraggio delle spese del progetto
Assistenza tecnica e la rendicontazione attraverso software 42.702,84 €
informatici, svolta da un operatore specializzato
per 16 ore settimanali.

Servizio  sociale
professionale

Servizio  sociale

. Incentivo personale N.D. 42.269,40 €
professionale
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ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 27.082 CE, in prevalenza,

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

diabete mellito e ipertensione con e |cjasse Codice Esenzione (CE) N. esenzioni % tot. Distr.| % cum
senza danno d’organo, i quali Diabete Mellito 4.626 17,1% 17,1%
rappresentano circa il 50% del totale dei Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 4.609 17,0% | 34,1%
CE. Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 4.378 16,2% 50,3%
Rispetto alla popolazione, I'incidenza degli Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 2.375 8,8% 59,0%
assistiti con codice esenzione aumenta in Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 2.049 7,6% 66,6%
. . R .o Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1.432 5,3% 71,9%
relazione alla fascia d’eta e si rileva che Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 1.353 5,0% 76,9%
poco meno di 1 abitante over 65su2 ha 1 Asma 859 32%|  80.1%
codice esenzione per patologia. Rispetto
alla Provincia, si rileva una maggiore Altro (58 classi) 5.401 19,9% 100%
incidenza per gli over 74. Con riferimento |Totale Distretto 27.082 100%
alla distribuzione per genere e fascia di % sul Tot Regione 6.2%
eta, risulta una minore incidenza degli 1 ii1e Provincia 434.354

assistiti con piu di 85 anni rispetto alla

media della provincia.
Articolando i codici esenzione in base alla tipologia, emerge che:

4.199 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

15.509 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 7.871 femmine e 7.638 maschi. Il 40%
di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione per le 3
principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano rispettivamente
4.626, 81 e 138 assistiti;

2.049 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
943 maschi e 1.106 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica

maligna;
527 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 304 femmine e 223 maschi e 84 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici pil ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “difetti ereditari della

coagulazione”. 9 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

85 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 27 femmine e 58
maschi;

tra gli altri, vi sono 4 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 13 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 25 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 51 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.

| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le 3 nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa di Comunita hub, che sara locata a
Carini, e di due case della Comunita spoke, una presso il Comune di Capaci e una presso il Comune di Cinisi. Le ultime
due dovranno essere messe in funzione entro il 2022.
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Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti

strutture di offerta:
e Comune di Carini:

o Poliambulatorio Carini: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, laboratorio
analisi, radiologia, odontoiatria e medicina fisica e riabilitazione;
o Studio Dentistico Dr. Picone & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti

alla branca odontoiatria;

o Ambulatorio Odontoiatrico Dr. Armenio: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca odontoiatria;

o Genova Dott. Cesare S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca odontoiatria;

o Centro Fisioterapico Musarra Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca medicina fisica e riabilitazione;

o Archimed Srl Nefrologia E Dialisi: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca nefrologia;

e}

visita;

Conigliaro Dr. Pietro: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a

o Centro Diagnostico Per Immagini Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti

alla branca radiologia.
e Comune di Capaci:

o Poliambulatorio Capaci: eroga prestazioni afferenti alla branca nefrologia;
o Dr. Geluardi G. Studio Ortopedico Fisioterapico: struttura privata convenzionata che eroga

prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina fisica e riabilitazione;
o Studio Cardiologico Dott. Pietro Longo Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alle branche a visita;

o Gruppo Aima S.C.A.RI: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca

laboratorio analisi;

o Studio Dentistico Del Dott. Angelo Frenna & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga

prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune diIsola delle Femmine:
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o Studio Cardiologico Dott. Claudio Albani Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alle branche a visita.
e Comune di Torretta:

o Centro Odontoiatrico Just Smile S.A.S. Del Dott. Tinervia Giuseppe: struttura privata convenzionata
che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.

e Comune di Cinisi:

o Ambulatorio Odontoiatrico Accreditato Dr.

Vincenzo Di Vita & C. S.AS: struttura privata

convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
o Centro Fskt Sas Dr. Maltese G: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca medicina fisica e riabilitazione.

e Comune di Terrasini:

o Poliambulatorio Terrasini: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita;

o Ambulatorio Fkt Don Giuseppe Leone Di Leone Filippo E C. S.A.S: struttura privata convenzionata che
eroga prestazioni afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione;

o Ambulatorio Cardiologico Dott. Giannola Antonino S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alle branche a visita.

Isola delle femmine @

= Studio Cardiologico Dott. Claudio Albani Sas

Capaci 9 @

Torretta Q

28 Cinisi
Terrasini @ @
= Poliambulatorio
= Amb. Card.Dott.Giannola Antonino S.A.S.

= Ambulatorio Fkt Don Giuseppe Leone Di
Leone Filippo E C S.A.S

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

= Centro Odontoiatrico Just Smile
S.A.S. Del Dott. Tinervig Giuseppe

= Dr. Geluardi G. Studio Ortopedico Fisioterapico

= Studio Cardiologico Dott. Pietro Longo Sas

= Studio Dentistico Del Dott. Angelo Frenna & C.S.A.S.
= Gruppo Aima S.C.A.RI.

= Poliambulatorio

e OOOGOQO

= Conigliaro Dr. Pietro
Centro Fisioterapico Musarra Srl
Centro Diagnostico Per Immagini Srl

é:g Archimed Srl Nefrologia E Dialisi
Poliambulatorio
St. Dent. Dr. Picone & C. Sas

L] Ambulatono Odontoiatrico Accreditato
Dr.Vincenzo Di Vita & C S.A.S

= Centro Fskt Sas Dr. Maltese G.

Genova Dott. Cesare S.R.L.
Ambulatorio Odontoiatrico Dr Armenio

Branche a visita @ Radiologia eLaboratorio
@ Med. Fisica e riab.ne Nefrologia Odontoiatria

La seguente analisi € stata ricavata dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.
Nel distretto di Carini nell’anno in esame sono stati presi in carico 975 assistiti, che corrispondono a circa il 1,1% della

popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali

problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della cute”,

seguito da “patologie dei muscoli, dei legamenti e

delle fasce” e “frattura del collo del femore”. Complessivamente si rilevano 86 diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 75 anni e per il
53% sono donne. Analizzando i principali bisogni riscontrati si
rileva che:

Diagnosi N.assistiti

Ulcerazione cronica della cute 210
Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 103
Frattura del collo del femore 87
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 60
Sintomi relativi all’apparato urinario 57
Anemia aplastica e altre sindromi da insufficienza midollare 39
Emiplegia e emiparesi 36
Tumori maligni della trachea, dei bronchi e dei polmoni 27
Altro (77 diagnosi) 356
Totale 975

il 48% degli assistiti
48% non & autonomo;

€ parzialmente autonomo ed il

circa 4 assistito su 5 presenta assenza, totale o
parziale di supporto sociale;

2 assistiti su 3 non si spostano, mentre circa 1 su 3
ha bisogno di assistenza;
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

circa 4 assistiti su 10 presentano disturbi cognitivi e 1 su 10 presenta disturbi comportamentali.

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita Valutazione Disturbi Comportam.
100% A 100% - 100% -
90% - 90% - 90%
% 80% - 80% -
80% 48%; 467 ° °
70% - 70% 4 66%: 640 70% +
60% - 60% - 60% -
50% - 50% - 50% -+
40% - 40% A 40% -

30% A
20% A
10% 4
0% -

30% -
20% -
10% +
0% -

30% -
20% -
10% +
0% -

Autonomia Grado di mobilita Disturbi Comportamentali
= Autonomo u Si sposta da solo = Assentillievi
m Parzialmente dipendente u Si sposta assistito = Moderati
Totalmente dipendente Non si sposta Gravi
Valutazione Disturbi Cognitivi Valutazione Supporto Sociale
100% - 100% -
90% A 17%; 167 90% 1 21%; 207

80% A
70% A
60% -
50% A
40% A
30% A
20% -
10% -
0% -

80% -
70% A
60% -
50% A
40% -
30% A
20% -
10% 4
0% -

Cogpnitivi Supporto Sociale

u Assenti/lievi = Non presenza

= Moderati u Presenza parziale
Gravi Presenza

Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

Circa il 80% degli accessi & fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 50% ed il 28%). Le
prestazioni piu frequentemente erogate sono:

Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (24% del totale prestazioni);

Medicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (23% del totale prestazioni);

Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (16% del totale
prestazioni);

Trasferimento (12% del totale prestazioni);

Igiene personale e mobilizzazione (6% del totale prestazioni).
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= Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.
= Trattamento di rieducazione dei disturbi neuropsicologici
= Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione
= Esami strumentali
= Fasciature semplici, bendaggi, bendaggi adesivo elastici
Prelievo ematico
Gestione ventilazione mec. - tracheostomia - sostituzione can. - bronc. - ossig.
- = Trattamento di rieducazione del linguaggio

- = Emotrasfusione

= Gestione nutrizione parenterale - gestione cvc

AS del SSN

dietista

Altro

oss

logopedista

fisioterapista

Gestione nutrizione enterale (SNG PEG)
racaooo | : -
= Gestione alvo comprese le enterostomie
medico esperto in II I I = Supporto psicologico équipes- paziente-famiglia
cpP Terapia infusionale SC e EV
medico specialista _I ‘ m Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie 0,0%

u Trasferimento
_ = |[giene personale e mobilizzazione
Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio)
= Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria
= Medicazioni semplici

infermiere
PLS

MMG

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 311 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 52% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono ipertensione, diabete mellito e affezioni del sistema circolatorio;

® 53 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;
® 9 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.

2.1 FOCUS COMUNE DI CAPACI
IL TERRITORIO

Il comune di Capaci ha una p0p0|azi0ne di 11.262 abitanti, di cui la Popo|azione Capaci (a|1°Gennaio 2022)

popolazione over 65 rappresenta il 20% del totale. La popolazione Classid'eta  Valori assoluti Valori %
under 14 & paria 1.777 e rappresenta il 16% del totale. 0 arri 114 %
| P.O. piu vicini sono il Cervello e Villa Sofia, a Palermo, distanti circa 10

minuti in auto. 01-04 anni 453 4%
Tra i comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Capaci in cui sono |05-14 anni 1.210 1%
presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si [15-24 anni 1.230 1%
segnalano Isola delle Femmine (tempo guida circa 3 minuti), Torretta |25.44 anni 2781 25%
(tempo gw.da C|.rca 8 mln.utl),. Carini (tempo guida c.|rca 8 m|nut|),.C|n|.5| 4564 anni 3189 28%
(tempo guida circa 11 minuti), Palermo (tempo guida circa 11 minuti),

Terrasini (tempo guida circa 15 minuti), Monreale (tempo guida circa 17 65-74 anni 1.274 1%
minuti) e Montelepre (tempo guida circa 20 minuti). Tra questi, soltanto |75-84 anni 756 7%
Carini, Palermo e Terrasini ospitano strutture pubbliche. 85+ anni 255 2%
In particolare, Capaci risulta il comune piu prossimo in cui insistono |Totale 11.262 100%

strutture di offerta dell’ASP rispetto ad Isola della Femmine e a Torretta,
dove sono presenti soltanto privati convenzionati (rispettivamente uno studio cardiologico ed uno odontoiatrico).

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel comune e presente un poliambulatorio che, nel biennio analizzato ('19-'20), eroga prestazioni afferenti alla sola
branca di nefrologia. Sono inoltre presenti 4 privati convenzionati, che offrono prestazioni delle branche di
odontoiatria, cardiologia, medicina fisica e riabilitazione e laboratorio.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (29%), odontostomatologia (19%), cardiologia (12%) e radiologia (10%).

Si evidenzia che gli abitanti di Capaci per usufruire di una prestazione afferente a qualsiasi branca percorrono, in
media, non pit di 15 minuti in auto.
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Complessivamente, il 64% della domanda é soddisfatto da strutture locate nel distretto, principalmente presso i
comuni di Capaci (42%) e Carini (17%).

Emerge una mobilita significativa (superiore al 40%) per le prestazioni afferenti a tutte le branche, tranne quelle di
medicina fisica e riabilitazione (13%), cardiologia (19%), odontostomatologia (9%) e ortopedia (39%), le quali sono
tutte erogate nel comune di Capaci. Soltanto queste 4 branche spiegano circa il 75% della domanda, mentre a livello
distrettuale le prime tre (escludendo quindi ortopedia) spiegano circa il 80% dell’offerta del distretto.

In generale, la mobilita fuori distretto si concentra verso il Comune di Palermo, il quale spiega da solo il 32% della
domanda.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 33% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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© <10 minuti
Lercara Friddi tra 10 e 20 minuti
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In generale, circa il 50% delle prestazioni & erogato da strutture che insistono nello stesso distretto del comune di
Capaci (distretto di Carini). In media, il tempo guida necessario per raggiungere i punti di offerta del distretto &
inferiore ai 10 minuti.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnala Palermo, il quale raccoglie circa il 45% delle prestazioni. Il tempo
guida medio necessario per raggiungere le strutture ubicate nel distretto di Palermo & compreso tra 10 e 20 minuti.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di neurologia, gastroenterologia, ostetricia, otorinolaringoiatria, pneumologia e diabetologia, le quali sono
prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto di Palermo, mentre per diabetologia si segnala una
mobilita significativa anche verso Partinico.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
il P.O. Cervello (25%), il P.O. Villa Sofia (14%), il Policlinico di Palermo (9%), il Civico di Palermo (6%), il PTA Albanese

(5%) e il Poliambulatorio Palermo-Centro (5%).

Inoltre, si evidenzia che il Cervello soddisfa il 13% della domanda totale di branche a visita.
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Tempo guida

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita i)

P.O. V. Cervello Palermo 2.162 13% 25% 11
P.O. Villa Sofia Palermo 1.221 7% 14% 11
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 726 4% 9% 11
Ospedale Civico Palermo 537 3% 6% 11
P.T.A. E. Albanese Palermo 448 3% 5% 11
Poliambulatorio Pa - Centro  Palermo 429 3% 5% 11

2.2 FOCUS COMUNE DI CINISI
IL TERRITORIO

Il comune di Cinisi ha una popolazione di 11.846 abitanti, di cui la [ ErA RN CIRARC I EIPLPr))

. . . .
popolazno‘ne qver 65 rappresenta |I.20A: del totale. La popolazione Classid'eta  Valori assoluti Valori %
under 14 & pari a 1.773 e rappresenta il 15% del totale. -
RS . . . . . L 0 anni 92 1%
I P.O. piu vicini sono il Civico di Partinico, distante circa 15 minuti in
1 0,
auto, il Cervello e Villa Sofia, a Palermo, distanti circa 20 minuti. 01-04 anni 418 4%
Tra i comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Cinisi in cui sono |05-14 anni 1.263 1%
presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si [15-24 anni 1.370 12%
segnalano Terrasini (tempo guida circa 3 minuti), Carini (tempo guida |25.44 anni 2771 239%
circa -10 minuti), Cfapac! (tempolgw.da C|r.ca. 11 minuti), _Isola. delle 4564 arni 3512 30%
Femmine (tempo guida circa 12 minuti), Partinico (tempo guida circa 12 ‘ .
minuti), Borgetto (tempo guida circa 15 minuti), Balestrate (tempo guida 65-74 anni 1.325 1%
circa 15 minuti), Torretta (tempo guida circa 15 minuti), Montelepre |75-84anni 787 7%
(tempo guida circa 16 minuti) e Palermo (tempo guida circa 20 minuti). |85+ anni 308 3%
Tra questi, Terrasini, Carini, Capaci, Partinico e Palermo ospitano |Totale 11.846 100%

strutture pubbliche.
DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel comune sono presenti 2 privati convenzionati, eroganti prestazioni afferenti alle branche di odontoiatria e
medicina fisica e riabilitazione.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (40%), odontostomatologia (11%), radiologia (11%) e cardiologia (9%).

Si evidenzia che gli abitanti di Cinisi per usufruire di una prestazione afferente a qualsiasi branca percorrono, in media,
trai5ei 25 minutiin auto.

Complessivamente, il 58% della domanda ¢ soddisfatto da strutture locate nel distretto, principalmente presso i
comuni di Cinisi (43%), Carini (8%) e Terrasini (6%).

In particolare, emerge una mobilita significativa (superiore al 40%) per le prestazioni afferenti a tutte le branche,
tranne quelle di medicina fisica e riabilitazione (16%), odontostomatologia (9%), entrambe erogate nel comune di
Cinisi, e cardiologia (31%), erogata nei comuni piu prossimi del distretto. Soltanto queste 3 branche spiegano il 60%
della domanda.

In generale, la mobilita fuori distretto si concentra verso i Comuni di Palermo e di Partinico, i quali spiegano,
rispettivamente, il 30% e il 11% della domanda.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 30% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L’ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, circa il 40% delle prestazioni & erogato da strutture che insistono nello stesso distretto del comune di
Cinisi (distretto di Carini). In media, il tempo guida necessario per raggiungere i punti di offerta del distretto e inferiore
a 10 minuti, tranne che per ortopedia per la quale il tempo guida € di poco superiore.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnalano Palermo e Partinico, i quali raccolgono, rispettivamente, circa il
45% e il 15% delle prestazioni. Il tempo guida medio necessario € compreso tra 10 e 20 minuti per entrambi i distretti.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di neurologia, dermosifilopatia, pneumologia, ortopedia, otorinolaringoiatria, diabetologia e gastroenterologia, le
quali sono prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto di Palermo, mentre per diabetologia e
ortopedia si segnala una mobilita significativa anche verso Partinico.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
il P.O. Cervello (18%), il Civico di Partinico (14%), il P.O. Villa Sofia (10%), il Policlinico di Palermo (10%), il
Poliambulatorio di Partinico (7%) e il Civico di Palermo (5%).

Inoltre, si evidenzia che il Cervello soddisfa il 11% della domanda totale di branche a visita.

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita ;I'r:;‘:go guida

P.O. V. Cervello Palermo 1.079 1% 18% 18
P.0. Civico Partinico Partinico 833 8% 14% 12
P.O. Villa Sofia Palermo 632 6% 10% 18
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 593 6% 10% 18
Poliambulatorio - Partinico Partinico 409 4% 7% 12
Ospedale Civico Palermo 328 3% 5% 18
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DISTRETTO 35 — PETRALIA SOTTANA
IL DISTRETTO

Il distretto di Petralia Sottana presenta una popolazione di 24.325 abitanti (circa il 2% della provincia), con una
percentuale di popolazione anziana del 30,5% ed una popolazione under 18 del 12,3%. In generale, I'eta media e di
50 anni, dove il Comune “pil giovane” € quello di Castellana Sicula (eta media di 48 anni) e quello “pil anziano” & il
Comune di Blufi (eta media di 52 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 3.476 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 6.219 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 7.232 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 839 km? e una densita di popolazione di 29 ab./kmz.

Complessivamente nel distretto vi sono 10 Comuni e quello di Gangi & quello con pil residenti.
di cui >65 di cui <18 |Superficie Densita

Abitanti anni anni (km*2) (ab./km”2)
Alimena 1.808 572 218 59,70 30,29
Blufi 919 312 99 21,98 41,81
Bompietro 1.250 410 130 42,41 29,47
Castellana Sicula 3.101 877 418 73,20 42,37
Gangi 6.285 1.905 849 127,46 49,31
Geraci Siculo 1.768 524 207 113,35 15,60
Petralia Soprana 3.046 885 397 56,10 54,29
Petralia Sottana 2.505 769 274 178,34 14,05
Polizzi Generosa 3.016 975 309 134,66 22,40
Scillato 627 191 85 31,70 19,78
Totale 24.325 7.420 2.986 838,90 29,00

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni fornite dal Comune capofila del distretto, Petralia Sottana (nota prot. n. 5855 del
24/05/2022) nel distretto sono promossi interventi di prevenzione in ambito di abbandono scolastico (presso i Comuni
di Petralia Sottana e Castellana Sicula), violenza di genere (presso i Comuni di Petralia Soprana, Polizzi Generosa,
Gangi, Geraci Siculo e Castellana Sicula), interventi abitativi (presso i Comuni di Petralia Sottana, Petralia Soprana,
Polizzi Generosa, Gangi, Bompietro e Castellana Sicula), salute mentale (presso i Comuni di Petralia Sottana, Petralia
Soprana, Polizzi Generosa, Gangi, Bompietro, Blufi e Castellana Sicula), accoglienza migranti (presso il Comune di
Geraci Siculo) e tutela minori (SED in tutti i Comuni). Inoltre, sono presenti 3 assistenti sociali di ruolo (1 a Gangi, 1 a
Petralia Soprana e 1 a Petralia Sottana), 14 farmacie e 25 palestre/luoghi per svolgere attivita fisica, distribuiti sul
territorio distrettuale.

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’'ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Petralia Sottana, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del
distretto e le strutture e i servizi offerti per soddisfare tale domanda, suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA POVERTA

Nel 2018 si segnalano 138 richieste di assistenza economica e 6 richieste di sostegno abitativo, mentre c’e 1 sola
persona senza fissa dimora. Complessivamente, si segnalano 245 soggetti in condizioni di poverta e disagio
economico, equivalenti all’1% della popolazione residente.

Tra i servizi territoriali offerti nel distretto rientrano i segretariati sociali che hanno sede nei Comuni del distretto.

AREA ANZIANI

Nel 2018 si segnalano 2 richieste di ricovero presso strutture residenziali o semi-residenziali (Casa di Riposo, RSA,
Comunita alloggio, ecc.) e 147 richieste di interventi a carattere domiciliare (97 SAD e 50 ADI).
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Nel territorio del distretto sono presenti 9 strutture residenziali per anziani. Tra i servizi offerti dal distretto per
soddisfare le esigenze della popolazione anziana rientrano il SAD (Servizio Assistenza Domiciliare), I’ADI (Assistenza
Domiciliare Integrata), interventi finanziati con i Fondi P.A.C. (Piano di Azione e Coesione) e il Progetto Home Care
Premium 2017.

AREA DIPENDENZE

Nel 2018 si segnalano 26 utenti in carico ai SERT (Servizi per le Tossicodipendenze), di cui 24 maschi e 2 femmine.
Almeno la meta di questi soggetti ha piu di una tipologia di dipendenze, infatti il 50% presenta dipendenza da sostanze
stupefacenti e il 80% da alcool.

Nel distretto non sono presenti strutture terapeutiche per soggetti affetti da dipendenze, mentre i SERT di riferimento
per i residenti del distretto sono quelli di Nicosia e Termini Imerese.

AREA DISABILI

Nel 2018 si segnalano 16 richieste di ricovero presso strutture residenziali o semi-residenziali, 20 richieste interventi a
carattere domiciliare, mentre il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto € di 15.

Sul territorio del Distretto insistono 3 Comunita Alloggio e 1 gruppo appartamento per disabili. Tra i servizi erogati nel
distretto rientra il servizio di inserimento lavorativo per disabili psichici, che nel 2018 ha avuto in carico 20 soggetti.

AREA IMMIGRATI

Nel 2018 si segnalano 359 stranieri nel distretto, di cui 130 maschi e 229 femmine, con un’incidenza sulla popolazione
del 1,5%. Circa il 13% della popolazione straniera € composta da minori.

Nel distretto sono presenti 2 strutture di accoglienza per stranieri ed é attivo il FAMI (Fondo asilo migrazione e
integrazione).

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2018 i minori a carico dei servizi sociali sono 25, mentre riguardo I'abbandono delle scuole dell’obbligo si segnala 1
solo caso.

Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, si segnalano 3 Comunita alloggio per minori, tutte ubicate nel
Comune di Geraci Siculo. Tra i servizi previsti per i soggetti minori rientrano quelli erogati dai 3 Consultori Familiari
presenti nel distretto.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Petralia Sottana,
finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 12 azioni, per un importo
totale di N.D.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Servizio indirizzato a persone over 75 che necessitano di

Anziani Assistenza . . . s s
o . un sostegno di carattere organizzativo nelle attivita di N.D.
Disabili domiciliare . .
base della vita quotidiana.
N Azione rivolta alla popolazione attiva ed autosufficiente
Attivita . . . . S .
- . con una eta superiore ai 60 anni. Le attivita previste € 20.000
Anziani socializzante  per . , . . T
. consistono nell’acquisto di abbonamenti unici validi per
Anziani . C . . .
teatro e cinema da distribuire agli anziani del Distretto.
Metodo di Servizio di riabilitazione equestre indirizzato a soggetti
e con disabilita di varia entita, ma con un adeguato livello di
o riabilitazione . R . . . € 20.000
Disabili autonomia, di eta compresa tra i 3 e i 20 anni, che
globale a mezzo . . . .
prevede come elementi la relazione terapeutica con il
cavallo o . ”
cavallo e “I'arte di guidarlo”.
Servizio di equitazione ricreativa indirizzato a 24 soggetti
con disabilita di varia entita, per una durata di 6 mesi, che
- - . . . . €20.000
Disabili A cavallo insieme prevede il contatto con il cavallo utile a stimolare una
serie di abilita intellettive quali la concentrazione, la
memoria, la stabilita emotiva e la tranquillita.
Campo estivo per Realizzazione di un campo estivo per ragazzi di eta
N - minori “sport, compresa tra gli 8 e i 13 anni. Per una settimana verranno € 20.000
Minori-Famiglia oo . - s
cultura e proposte discipline sportive, escursioni, attivita
benessere” manipolative, artistico-culturali e didattiche-ricreative.
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Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo
Azione indirizzata ai giovani di eta compresa tra 15 e 29
anni. Ogni Comune del Distretto predisporra apposito
Minori-Famiglia Giovani insieme bando per la presentazione di idee progettuali riguardanti N.D.
tematiche quali ambiente, eventi socio-ricreativi, rilancio
di antichi mestieri.
Azione rivolta ai minori appartenenti a famiglie
multiproblematiche e/o in situazioni di disagio
Interventi scolastico/sociale. Le attivita saranno svolte nelle ore
N - socioeducativi per pomeridiane e riguarderanno:
Minori-Famiglia e e p\ P s g “g . . . . N.D.
minori in difficolta: - attivita di facilitazione dei processi di apprendimento;
SED - attivita ludico-ricreativa;
- discussioni guidate con i genitori dei bambini;
- incontri di monitoraggio con gli insegnanti dei bambini.
Azione indirizzata a 19 soggetti, di eta superiore ai 18 anni
. e residenti nel territorio del Distretto, presi in carico dal
Integrazione .. . . . . N
. o Servizio di Salute Mentale, idonei ad esercitare attivita
sociosanitaria 19 lavorativa, i quali saranno impiegati, per non piu di 9 ore
Disabili utenti in carico al : 14 \p1egatl, per | P . N.D.
. . settimanali, in attivita quali: Servizio di salvaguardia e
servizio di salute . . . .
mentale manutenzione del verde pubblico; Collaborazione tecnico-
manutentiva a supporto delle attivita sociali, turistiche,
culturali e ricreative; Vigilanza edifici pubblici.
L'azione si rivolge a 14 soggetti in carico ai SERT, in stato
di bisogno o a rischio di emarginazione sociale, i quali
. Integrazione potranno essere utilizzati, in ambito del Comune di
Dipendenze . o . AN . . ..
R . sociosanitaria 14 Residenza e per non piu di 9 ore settimanali, in servizi
Poverta-Esclusione . . A . - . . .. N.D.
. utenti in carico al quali: Vigilanza di immobili Comunali, Assistenza e servizi
sociale . g . L L
SERT integrativi a favore di persone disabili e/o anziani,
Manutenzione ordinaria di strutture Comunali e del verde
pubblico.
Servizio rivolto a soggetti over 65 in condizione di non
autosufficienza temporanea o protratta. Le prestazioni di
L Assistenza natura socioassistenziale vanno erogate presso il
Anziani er e gate  press €17.900,90
Disabil domiciliare domicilio del soggetto non-autosufficiente
integrata contestualmente alle prestazioni di natura sanitaria
disposte a seguito di un piano d'intervento personalizzato
(PAI).
Inserimento nel Gruppo Piano di una figura professionale
Servizio sociale . . con competenze in materia di gestione, rendicontazione,
. Assistenza tecnica . . . .. . . N.D.
professionale monitoraggio e valutazione degli interventi previsti nel
Piano di Zona 2019/2020.
- - Potenziamento della struttura dell’Ufficio Piano che sara
Istituzione  ufficio . . S . . o
. . . costituita dai referenti Assistenti Sociali segnalati dai nove
Servizio sociale piano per lavoro . . . . .
. Comuni del distretto, i quali saranno nominati, dal N.D.
professionale permanente

distrettuale

“Responsabile Unico del Procedimento” per I'attuazione
di una o piu Azioni previste dal Piano di Zona.
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ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 11.205 CE, in prevalenza,

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

ipertensione senza e con danno d’organo |Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni % tot. Distr. % cum
e diabete mellito, i quali rappresentano Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 2.201 19,6% 19,6%
oltre il 50% del totale dei CE. Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 2.018 18,0% 37, 7%
. . . . . i i 0, 0,
Rispetto alla popolazione, I'incidenza degli | Diabete Meliito 1.476 13.2% |  50,8%
e . . K Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 1.397 12,5% 63,3%
assistiti con codice esenzione aumenta in . , o i . :
lazi la f 2 d’ets il h Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 642 57% 69,0%
relazione a a asc[a eta e si rileva che Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 590 5,3% 74,3%
poco meno di 1 abitante over 65su2hal | goggetii Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 506 45%| 788%
codice esenzione per patologia. Rispetto Asma 353 32%| 82,0%
alla Provincia, si rileva una maggiore
incidenza degli assistiti con eta compresa | Altro (57 classi) 2,022 180% | _ 100%
tra 65 e 74 anni e per gli over 85. Non si |Totale Distretto 11.205 100%
rilevano differenze in termini di genere. % sul Tot Regione 2,6%
Articolando i codici esenzione in base alla |Totale Provincia 434.354

tipologia, emerge che:

1.835 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

6.309 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 3.519 femmine e 2.790 maschi. Poco
meno della meta di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici
esenzione per le 3 principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano
rispettivamente 1.476, 34 e 51 assistiti;

506 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui 263
maschi e 243 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica
maligna;

115 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 51 femmine e 64 maschi e 24 assistiti hanno
meno di 25 anni. Il codice piu ricorrente e per “cheratocono”. 6 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per
malattia rara;

27 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 10 femmine e 17
maschi;

tra gli altri, vi sono 2 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 5 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 12 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 9 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.

| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le 4 nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa di Comunita hub a Petralia Sottana
e di tre case della Comunita spoke, una presso il Comune di Polizzi Generosa, una presso il Comune di Gangi ed una
presso il Comune di Alimena, che dovra essere messa in funzione entro il 2022.
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:

e Comune di Petralia Sottana:
o PTA Petralia Sottana: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita;
o Ambulatorio del P.O Madonna dell’Alto: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a
laboratorio di analisi e a radiologia;
o Ambulatorio Odontoiatrico Dott.ssa Nutricato Maria Grazia E C Sas: struttura privata convenzionata
che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Gangi:
o Lab Dr.Davide F.To Sgoi E C. S.A.S.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca laboratorio di analisi.
e Comune di Petralia Soprana:
o Il Triangolo Della Salute Di Di Gangi L. E Sas.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca nefrologia;

o Diaverum Italia S.R.L.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione.
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ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

La seguente analisi € stata ricavata dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.
Nel distretto di Petralia nell’anno in esame sono stati presi in carico 453 assistiti, che corrispondono a circa il 2% della

Diagnosi N.assistiti

popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla presa
in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali problematiche
riscontrate sono “patologie dei muscoli, dei legamenti e delle
fasce”, seguito da “ulcerazione cronica della cute” e “postumi
delle malattie cerebrovascolari”. Complessivamente si rilevano 64
diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 78 anni e per il 60%
sono donne. Analizzando i principali bisogni riscontrati si rileva
che:

® il 60% degli assistiti & parzialmente autonomo ed il 38%
non & autonomo;

Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 72
Ulcerazione cronica della cute 54
Postumi delle malattie cerebrovascolari 49
Frattura del collo del femore 36
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 28
Altre anemie da carenza 24
Morbo di Parkinson 19
Tumori maligni della trachea, dei bronchi e dei polmoni 11
Altro (56 diagnosi) 160
Totale 453

® solo 3 assistiti su 100 presentano assenza, totale o parziale di supporto sociale;

® appena 1 assistito su 10 € in grado di spostarsi in modo autonomo;
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

® circa 3 assistiti su 10 hanno disturbi cognitivi e 1 su 20 presenta disturbi comportamentali.

Valutazione Disturbi Comportam.

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita 100% - 3;1%
90% -
100% - 100% - 80%
b -
90% -+ 90% -
70%
80% 1 40%; 180 80% 1 Sy 162 600;
b
70% + 70% - 50%
b -
60% 60% - 0%
b -
50% - 50% - 30%
b -
40% - 40% A 20%
b -
30% o 30% 4 10%
b -
20% - 20% 4 0%
b -
10% A 10% Disturbi Comportamentali
0% 0% _
Autonomia Grado di mobilita Gravi
= Moderati
= Autonomo = Si sposta da solo = Assenti/lievi
ValaRartinioeDietinticugnitivi = Si sposta assistito
Totalmente dipendente Non si sposta
100% - Valutazione Supporto Sociale
90% | 67; 15%
80% 1 100% -
70% | 90% +
60% 80% 1
-
50% 70% 1
-
0, 4
40% 60% 5
30% 50% A 97%; 438
-
40%
20% ’
30% +
10% +
20% 4
0% - .
Cogpnitivi 10% -
. 0% |+ Pt
Gravi Supporto Sociale
= Moderati
o = Non presenza
u Assenti/lievi 5 -
Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

I 90% degli accessi e fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 55% ed il 32%). Le prestazioni
piu frequentemente erogate sono:
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (31% del totale prestazioni);
e Medicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (20% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (12% del totale
prestazioni);
e Trasferimento (7%);
e Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie (6% del totale prestazioni).
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u Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.
u Trattamento di rieducazione dei disturbi neuropsicologici
m Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione
1 Esami strumentali
= Fasciature semplici, bendaggi, bendaggi adesivo elastici
Prelievo ematico
Gestione ventilazione mec. - tracheostomia - sostituzione can. - bronc. - ossig.
u Trattamento di rieducazione del linguaggio
1 Emotrasfusione
u Gestione nutrizione parenterale - gestione cvc
= Medicazioni complesse
Gestione nutrizione enterale (SNG PEG)
u Gestione alvo comprese le enterostomie
u Supporto psicologico équipes- paziente-famiglia
Terapia infusionale SC e EV
m Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie
= Trasferimento
= |giene personale e mobilizzazione
Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio)
u Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria
u Medicazioni semplici

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 152 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 56% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono ipertensione, diabete mellito e affezioni del sistema circolatorio;

® 14 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;

® 3 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.
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3.1 FOCUS COMUNE DI ALIMENA

IL TERRITORIO

Con riferimento al Comune di Alimena, si osserva una popolazione [ R Era WAt ERC RAC S G R rr))

complessiva pari a 1.808 abitanti, di cui il 32% ha piu di 65 anni. La C s . . -

R . . . Classid'eta Valori assoluti Valori %
popolazione under 14 & pari a 178 e rappresenta il 10% del totale. 0am 12 1%
Il P.O. piu vicino, quello di Petralia Sottana, dista circa 20 minuti in auto.

Tra i comuni che distano meno di 20 minuti di auto ed in cui sono presenti |01-04 anni 50 3%
erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si segnalano Petralia |05-14 anni 114 6%
Soprana (tempo guida circa 17 minuti) e Petralia Sottana (tempo guida |15-24 anni 171 9%
circa 20 minuti). 25-44 anni 361 20%
Tra i comL.ml .della pr_ov_lnma di Palermc? che sono mag_glorn.qente vu.:ml .aI 4564 anni 526 29%
comune di Alimena si riportano: Bompietro (tempo guida circa 9 minuti),

Blufi (tempo guida circa 12 minuti) e Resuttano (tempo guida circa 10 8374 anni 258 14%
minuti), sebbene quest’ultimo afferisca all’ASP di Caltanissetta. Rispetto a |75-84 anni 206 1%
tali Comuni, Alimena rappresentera il comune piu prossimo in cui (85+anni 108 6%
insistono strutture di offerta dell’ASP o strutture private convenzionate, |(totale 1.808 100%

quando entrera in funzione la Casa della Comunita spoke prevista.
DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel comune non sono presenti strutture né pubbliche né private convenzionate.
Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (17%), radiologia (14%), nefrologia (12%) e cardiologia (9%).

Complessivamente, il 71% della domanda complessiva e soddisfatta da strutture locate nel distretto, in particolare
presso i comuni di Petralia Sottana (48%) e di Petralia Soprana (24%). Presso quest’ultimo & soddisfatta gran parte
della domanda relativa alle branche di medicina fisica e riabilitazione e di nefrologia, le quali sono le uniche branche
erogate a Petralia Soprana.

Tra le branche per le quali la mobilita verso altri distretti risulta rilevante figurano neurologia (49%), cardiologia
(36%), ortopedia (56%), radiologia (43%) e oculistica (40%). Rispetto a tali branche, il tempo guida medio & pari a circa
30 minuti, in linea con il tempo guida medio rilevato. In particolare, per ortopedia e neurologia gli assistiti residenti ad
Aliminusa impiegano circa 5 minuti in piu rispetto al tempo guida medio.

In generale, la mobilita fuori distretto si concentra verso i comuni di Palermo e Cefalu, i quali spiegano,
rispettivamente, il 8% e il 7% della domanda totale.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 43% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, la maggior parte delle prestazioni, circa il 66%, € erogata da strutture che insistono nello stesso distretto
del comune di Alimena (distretto di Petralia Sottana). In media, il tempo guida necessario per raggiungere i punti di
offerta del distretto &€ compreso tra 10 e 20 minuti.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnalano Cefalu e Palermo, i quali raccolgono, rispettivamente, circa il 11%
e il 9% delle prestazioni. Il tempo guida medio necessario &€ compreso tra 30 e 40 minuti per Cefall ed € maggiore di
50 minuti per Palermo. Si evidenzia, inoltre, che circa il 10% delle prestazioni afferenti alle branche a visita € erogato
fuori provincia.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di ortopedia, oncologia e neurologia, le quali sono prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto
di Cefalu. In particolare, per ortopedia e per neurologia si nota una mobilita significativa anche verso, rispettivamente,
Termini Imerese e Palermo.

Con riferimento alle strutture che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono la Fondazione
Giglio di Cefall (29%), il P.O. di Enna (10%), il P.O. di Caltanissetta (8%), il Poliambulatorio di Termini Imerese (7%), il
P.O. Villa Sofia di Palermo (6%) e il P.O. San Cimino di Termini Imerese (5%).

Inoltre, si evidenzia che il Giglio soddisfa il 10% della domanda totale di branche a visita.

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita ;I'I:ir:.;;o guida

Fond.Ne Istituto Giglio Cefalu 251 10% 29% 43
Poliambulatorio P. O. 'Umberto 18°' - Enna Enna 84 3% 10% 33
Amb. P.O. SantElia (Ex Ao) Caltanissetta 70 3% 8% 30
Poliambulatorio - Termini I. Termini Imerese 62 2% 7% 41
P.O. Villa Sofia Palermo 49 2% 6% 61
Ambulatorio P.O. S. Cimino Termini Imerese 46 2% 5% 41
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DISTRETTO 36 - MISILMERI
IL DISTRETTO

Il distretto di Misilmeri presenta una popolazione di 54.480 abitanti (circa il 5% della provincia), con una percentuale
di popolazione anziana del 21,2% ed una popolazione under 18 del 18,2%. In generale, I'eta media & di 43 anni, dove
il Comune “piu giovane” e quello di Misilmeri (eta media di 41 anni) e quello “pili anziano” & il Comune di Ciminna (eta
media di 47 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 7.289 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 14.545 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 14.419 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 397 km’ e una densita di popolazione di 137 ab./kmz.
Complessivamente nel distretto vi sono 11 Comuni e quello di Misilmeri € quello con piu residenti.

di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti

anni anni (kmA2) (ab./km*2)
Baucina 1.842 490 308 24,47 75,27
Bolognetta 4.042 884 737 27,63 146,32
Campofelice di Fitalia 473 123 72 35,46 13,34
Cefala Diana 995 226 162 9,06 109,83
Ciminna 3.485 990 507 56,42 61,77
Godrano 1.087 251 175 39,20 27,73
Marineo 6.287 1.445 1.035 33,22 189,24
Mezzojuso 2.713 683 426 49,25 55,08
Misilmeri 28.589 5.180 5.707 69,49 411,42
Ventimiglia di Sicilia 1.825 471 263 26,90 67,84
Villafrati 3.142 815 519 25,64 122,52
Totale 54.480 11.558 9.911 396,74 137,32

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’'ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Misilmeri, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del distretto e
le strutture e i servizi offerti per soddisfare tale domanda, suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA DISABILI

Nel 2018 si segnalano 47 richieste di ricovero presso strutture residenziali o semi-residenziali, 77 richieste di interventi
a carattere domiciliare, mentre il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto & di 215.

Sul territorio del Distretto insistono 2 strutture residenziali (a Mezzojuso e a Villafrati) e una semiresidenziale (a
Misilmeri) per disabili. Tra i servizi erogati dalle strutture dell’ASP del distretto ci sono il SAD, I'ADI, 'assistenza disabili
a scuola, il servizio trasporto, la Neuropsichiatria Infantile e il Centro di Salute Mentale, il quale ha in carico 988
pazienti.

AREA IMMIGRATI

Nel 2018 si segnala che il numero di stranieri presenti nel distretto ha un’incidenza sulla popolazione dell’1,27%. Nel
distretto sono presenti 5 strutture di accoglienza per migranti, 2 a Bolognetta, 1 a Godrano, 1 a Marineo e 1 a
Villafrati.

AREA MINORI E FAMIGLIA

Nel 2018 vi erano 250 minori presi in carico dai servizi sociali. In tale anno, inoltre, si rilevano 2 casi di abbandono
delle scuole dell’obbligo e 4 casi di violenza sui minori.
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Con riferimento all’offerta sociale presente nel territorio e relativa all’area in esame, si segnalano 6 Comunita alloggio
per minori e 3 Centri di aggregazione. Tra i servizi previsti dall’ASP per i soggetti minori rientrano I'Educativa di Strada
e i Consultori Familiari.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Misilmeri,
finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 4 azioni, per un importo totale
di 765.441 €.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Progetti individuali in  Contributo economico rivolto alle famiglie con minori

Minori-Famiglia favore di soggetti disabili per acquistare prestazioni socializzanti e
L N L . . o .. .. 451.066,40 €
Disabili disabili ex art. 14 prestazioni educative presso Enti fornitori accreditati
L.328/2000 dal Distretto.
Servizi che mirano alla partecipazione attiva dei minori
Educativa di tra i 12 e i 17 anni ad attivita, quali gare e
Minori-Famiglia Comunita — Strada manifestazioni sportive, artistiche, culturali, ecc. 284.408,08 €
facendo organizzate da operatori attivi nell’associazionismo
locale.
La selezione di una risorsa che dovra prestare assistenza
Serviziq sociale Assistenza tecnica in materia di appalti, forma'zione 'e rendic.ontazione, 13.941,00 €
professionale oltre che per l'implementazione di una piattaforma
informatica.
Stanziamento di fondi per premiare l'operato del
. . . personale impegnato nella definizione e nell’attuazione
Servizio  sociale Incentivo personale . . . . .
orofessionale Comunale del .Plano di Zor?a, ||.'1 proporZ|.one alle ore d-a‘e55| 16.026,00 €
dedicate alla realizzazione del Piano e alla qualita del
lavoro svolto.
ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)
Si rilevano 18.822 CE, in prevalenza, [N EIER ROl el Al R
diabete mellito e ipertensione con e [Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni %tot. Distr.| % cum
senza danno d’organo’ i quali Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 3.189 16,9% 16,9%
rappresentano il 47% del totale dei CE. Diabete Mellito 3.160 16,5% (R
Rispetto alla popolazione, lincidenza Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 2.579 13,7% 47,4%
degli assistiti con codice esenzione Affezion-i Del S‘istema Circ?latoﬁo (Esclluso: 45?.0 2.005 10,7% 58,1%
Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 1.278 6,8% 64,9%
aumenta in relazione alla fascia d’eta e si Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1.224 6,5% 71,4%
rileva che circa 2 abitanti over 65 su 5 Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 909 4,8% 76,2%
hanno 1 codice esenzione per patologia. Asma 729 39%, 80,1%
Rispetto alla Provincia, si rileva una
minore incidenza degli assistiti over 65. | Altro (56 classi) 3749 19.9%| _ 100%
Non si rilevano differenze in termini di |[Totale Distretto 18.822 100%
genere. % sul Tot Regione 4,3%
Articolando i codici esenzione in base alla |Totale Provincia 434.354 |

tipologia, emerge che:

e 3.111 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn
“Vnn");

e 10.618 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 5.513 femmine e 5.105 maschi. Circa il
40% di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione per le 3
principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano rispettivamente
3.160, 69 e 52 assistiti;

e 1.278 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
531 maschi e 747 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica
maligna;

e 337 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 168 femmine e 169 maschi e 57 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici pil ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “difetti ereditari della
coagulazione”. 8 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

”

“" ” “" ” " ”n
, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
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e 67 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 21 femmine e 46
maschi;

e tra gli altri, vi sono 2 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 17 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 4 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 30 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.

I SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa della Comunita hub, presso il
Comune di Misilmeri, e di tre case della Comunita spoke, una presso il Comune di Godrano, una presso il Comune di
Ventimiglia di Sicilia ed una presso il Comune di Villafrati. Le ultime due dovranno essere messe in funzione entro il
2022.

Ventimiglia
di Sicilia

Puntoprimo () Ambulatorio %\ Centro “C.d.C.spoke
intervento specialistico prelievi 2022

&2y Ambulatorio m Postazione o @ Consultorio Altre C.d.C.

infermieristico 00" 118 spoke
Guardia Privati & Neuropsichiatria C.d.C. HUB
medica convenzionati &\ infantile e

dell'adolescenza

LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:
e Comune di Misilmeri:
o Poliambulatorio Misilmeri: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, nefrologia, radiologia,
odontoiatria e medicina fisica e riabilitazione;
o La Lia Dr. Gaspare Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
laboratorio di analisi;

o Duolab Soc. Cons. A R. L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
laboratorio di analisi;

o Ambulatorio Odontoiatrico Dott.Ssa Giulia Liberti & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che
eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
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o Centro Medico Fkt Body Club Di Gita G. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione;

o Centro Radiologico Polizzi A. S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti

alla branca radiologia;

o Nuova Imaging Dr. Pietro Polizzi S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca radiologia.
e Comune di Bolognetta:

o Studio Di Odontoiatria Dr.Ssa Sclafani Caterina: struttura privata convenzionata che eroga

prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Ciminna:

o Centro Odontoiatrico Dr. S. Brancato Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Marineo:

o Centro Medico Socrates Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca medicina fisica e riabilitazione.
e Comune di Villafrati:

o Centro Fkt Ortokinesis Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca medicina fisica e riabilitazione;

o Ambulatorio Odontoiatrico Dottorato S.A.S. Dott.Ssa C. Dottorato: struttura privata convenzionata

che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.

Misilmeri @ @ 9 @ Q

= La Lia Dr. Gaspare Sas

= Centro Radiologico Polizzi A. S.R.L.

= Centro Med. Fkt Body Club Di Gita G. Sas
= Duolab Soc. Cons. AR. L.

= Poliambulatorio

= Nuova Imaging Dr. Pietro Polizzi S.R.L.

= Ambulatorio Odontoiatrico Dott.Ssa Giulia Liberti
& C.S.AS.

Bolognetta

= Studio Di Odontoiatria Dr.Ssa Sclafani Caterina

Ciminna

= Centro Odont. Dr. S. Brancato Snc.

Marineo @

= Centro Medico

Socrates Srl Villafrati @ @Branche a visita @ Radiologia 9 Laboratorio
= C. Fkt Ortokinesis Sas

= Ambul. Odontoiatrico Dottorato S.A.S. isi i i iatri
Dott.Ssa C. Dottorato Med. Fisica e riab.ne Q Nefrologia Odontmatrla

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

La seguente analisi € stata ricavata dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.

Nel distretto di Misilmeri nell’anno in esame sono stati presi in carico 714 assistiti, che corrispondono a circa il 1,3%

della popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali

problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della cute”, [t N.assistiti

seguito da “organo o tessuto sostituito con altri mezzi” e |{cerazione cronica della cute 172
“frattura del collo del femore”. Complessivamente si rilevano 71  |organo o tessuto sostituito con altri mezzi 78
diverse diagnosi. Frattura del collo del femore 73
In media gli assistiti a domicilio hanno circa 76 anni e per il 58% |Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 47
sono donne. Analizzando i principali bisogni riscontrati si rileva |Altre anemie da carenza 27
che: Altri e non specificati procedimenti e trattamenti ulteriori 26
® il 52% degli assistiti € parzialmente autonomo ed il 47% non é Tumort n_1a“gm d_el COIon_ o 2
Collocazione e sistemazione di altri dispositivi 22

autonomo; Altro (63 diagnosi) 245

® 4 assistiti su 10 presentano assenza di supporto sociale; Totale 714
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

® circa 4 assisti su 10 non si spostano, mentre 5 su 10 hanno bisogno di assistenza;
® circa 1 assistito su 4 presenta disturbi cognitivi e 3 su 10 presentano disturbi comportamentali

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita Valutazione Disturbi Comportam.
100% 100% - 100% - 6;1%
90% 90% - 90% -
80% 1 47%; 337 80% 1 45%; 321 80%
70% - 70% - 70% -
60% - 60% 60% -|
50% - 50% 50% -
40% 40% - 40% -
30% - 30% - 30% 4
20% 20% - 20% o
10% o 10% - 10% 4
0% - . 0% 0% A
Autonomia Grado di mobilita Disturbi Comportamentali
= Autonomo u Si sposta da solo Gravi
= Parzialmente dipendente u Si sposta assistito u Moderati
Totalmente dipendente Non si sposta = Assenti/lievi
Valutazione Disturbi Cognitivi Valutazione Supporto Sociale
100% - 100% -
90% 4 90% +
80% - 80%
70% 4 70% - 59%; 419
60% - 60% -
50% 50% +
40% - 40% -
30% + 30% 1
20% 20% -
10% + 10% A
0% - 0% -
Cognitivi Supporto Sociale
Gravi = Non presenza
= Moderati u Presenza parziale
u Assenti/lievi Presenza
Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

I 90% degli accessi e fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 61% ed il 27%). Le prestazioni
piu frequentemente erogate sono:
¢ Maedicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (35% del totale prestazioni);
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (25% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (11% del totale
prestazioni)
e Trasferimento (7%);
e Supporto psicologico équipes-paziente-famiglia (5% del totale prestazioni).
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ATHNOA SANTARIA FROVINGALL

m Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.
= Trattamento di rieducazione dei disturbi neuropsicologici

u Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione

= Esami strumentali

AS del SSN

dietista
u Fasciature semplici, bendaggi, bendaggi adesivo elastici
Altro Prelievo ematico

Gestione ventilazione mec. - tracheostomia - sostituzione can. - bronc. - ossig.
= Trattamento di rieducazione del linguaggio
= Emotrasfusione
= Gestione nutrizione parenterale - gestione cvc
= Medicazioni complesse

Gestione nutrizione enterale (SNG PEG)
= Gestione alvo comprese le enterostomie
m Supporto psit ico équipes- paziente-famigli

Terapia infusionale SC e EV

medico specialista _‘ | = Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie 0,0%

= Trasferimento
infermiere ||I I- -- _ = Igiene personale e mobilizzazione
Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio)
= Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria
MMG u Medicazioni semplici

0oss

logopedista

fisioterapista

psicologo

medico esperto in CP

PLS

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 248 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 50% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono diabete mellito, ipertensione e affezioni del sistema circolatorio;

® 50 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;
® 6 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.

53



4.1 FOCUS COMUNE DI VILLAFRATI

IL TERRITORIO Popolazione Villafrati (al 1° Gennaio 2022)

Il Comune di Villafrati ha una popolazione di 3.142 abitanti, di cui la |Classid'eta  Valori assoluti Valori %
popolazione over 65 rappresenta il 26% del totale. La popolazione |0 anni 24 1%
under 14 & pari a 425 e rappresenta il 13% del totale. 01-04 anni 109 3%
| P.O. piu VICII:\I, sonq quello (?|I Cf)rleone, il Civico e il Policlinico di 05-14 anni 292 9%
Palermo, che distano circa 30 minuti. 15.24 am 209 10%
Tra i Comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Villafrati ed in cui ~etann °
sono presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si |25-44 anni 716 23%
segnalano Bolognetta (tempo guida circa 10 minuti), Marineo (tempo [45-64 anni 887 28%
guida circa 12 minuti), Ciminna (tempo guida circa 13 minuti), Misilmeri |65-74 anni 417 13%
(tempo guida circa 15 minuti) e Vicari (tempo guida circa 15 minuti), |75.64 anni 248 8%
sebbene quest’ultimo afferisca al distretto di Lercara Friddi. )
. . . . _ . |85+ anni 150 5%
Di contro, tra i Comuni che sono maggiormente vicini al Comune di
0,
Villafrati si riportano: Cefald Diana (tempo guida circa 4 minuti), [rotale 3.142 100%

Godrano (tempo guida circa 7 minuti), Mezzojuso (tempo guida circa 7 minuti), Baucina (tempo guida circa 8 minuti),
Bolognetta (tempo guida circa 10 minuti), Marineo (tempo guida circa 12 minuti), Ciminna (tempo guida circa 13
minuti), Ventimiglia di Sicilia (tempo guida circa 15 minuti) e Campofelice di Fitalia (tempo guida circa 15 minuti).
Villafrati rappresenta il Comune pil prossimo in cui insistono strutture di offerta dell’lASP o strutture private
convenzionate rispetto a Cefala Diana, Godrano, Mezzojuso, Baucina, Ciminna, Ventimiglia di Sicilia e Campofelice di
Fitalia. L'unica eccezione & rappresentata dalla branca di odontoiatria, rispetto alla quale si segnala la presenza di una
struttura privata convenzionata presso il Comune di Ciminna, il quale risulta il Comune pil prossimo in cui insistono
strutture di offerta di prestazioni ambulatoriali per Baucina e Ventimiglia di Sicilia.

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel Comune e presente un ambulatorio privato convenzionato che eroga prestazioni di medicina fisica e riabilitazione
e uno studio odontoiatrico convenzionato.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del Comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (33%), radiologia (15%), odontostomatologia (11%) e cardiologia (10%).

Per Villafrati, inoltre, emerge una mobilita significativa per le prestazioni afferenti alle branche di neurologia (95%),
ortopedia (86%), oculistica (85%), cardiologia (79%), nefrologia (72%) e radiologia (47%). Per usufruire delle
prestazioni afferenti a tali branche, i residenti devono percorrere, in media, fra 20 e 30 minuti in auto. Si evidenzia che
per nefrologia il tempo medio € pari a circa 55 minuti, considerando anche che circa il 20% delle prestazioni sono
erogate presso una struttura della provincia di Catania. In generale, si evidenzia che per tutte le branche la mobilita
fuori distretto eccede il 40% della domanda, ad eccezione delle sole due branche erogate all'interno del Comune da
privati convenzionati, per le quali la mobilita e al di sotto del 10%. La mobilita fuori distretto si concentra comunque
verso Palermo.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 35% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il Comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, la maggior parte delle prestazioni, per quasi tutte le branche, sono erogate da strutture che insistono nel
distretto di Palermo, il quale spiega circa il 60% della domanda di prestazioni afferenti alle branche a visita; per
raggiungere tali strutture & necessario un tempo guida compreso tra i 20 e i 30 minuti. Invece, per raggiungere le
strutture del distretto a cui afferisce il Comune di Villafrati (distretto di Misilmeri), le quali spiegano circa il 20% della

domanda di branche a visita, il tempo guida necessario €, in media, compreso tra 10 e 20 minuti.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per tutte le

branche a visita.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
I’Ospedale Buccheri La Ferla di Palermo (28%), il Policlinico di Palermo (13%), il PTA di Palazzo Adriano (10%), il Civico

di Palermo (7%), il PTA di Bagheria (7%) e il PTA Biondo di Palermo (3%).

Inoltre, si evidenzia che il Buccheri La Ferla soddisfa il 22% della domanda totale di branche a visita.
Tempo guida

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita (i
Ospedale Buccheri La Ferla  Palermo 1007 22% 28%
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 469 10% 13%
Pta Palazzo Adriano Lercara Friddi 361 8% 10%
Ospedale Civico Palermo 266 6% 7%
Pta Bagheria Bagheria 240 5% 7%
P.T.A. Biondo Palermo 95 2% 3%

30
30
23
30
27
30

55



4.2 FOCUS COMUNE DI VENTIMIGLIA DI SICILIA

IL TERRITORIO

Il Comune di Ventimiglia di Sicilia ha una popolazione di 1.825 RS RS PR R e

abitanti, di cui la popolazione over 65 rappresenta il 26% del R . . .

. s . .. |Classid'eta Valori assoluti Valori %
totale. La popolazione under 14 & pari a 215 e rappresenta il : ;
12% del totale. 0 anni 8 0%
Il P.O. piu vicino & quello di Termini, distante circa 25 minuti in |01-04 anni 49 3%
auto 05-14 anni 158 9%
Tra i Comuni che distano meno di 20 minuti di auto da |[{5.24 anni 179 10%
Vent-lm-lgl.la ed in cui s.ono presentl eroga.torl di presta2|on|. di 25-44 anni 415 23%
specialistica ambulatoriale, si segnalano Ciminna (tempo guida

. L . . . . R 45-64 anni 545 30%
circa 10 minuti), Villafrati (tempo guida circa 13 minuti),
Bolognetta (tempo guida circa 15 minuti) e Marineo (tempo |65-74anni 192 1%
guida circa 20 minuti). 75-84 anni 170 9%
Di contro, tra i Comuni che sono maggiormente vicini al Comune |85+ anni 109 6%
di Ventimiglia di Sicilia si riportano: Baucina (tempo guida circa 7 Totale 1.825 100%

minuti), Ciminna (tempo guida circa 10 minuti), Villafrati (tempo
guida circa 13 minuti), Cefala Diana (tempo guida circa 15 minuti), Bolognetta (tempo guida circa 15 minuti), Godrano
(tempo guida circa 18 minuti) e Mezzojuso (tempo guida circa 18 minuti). Ventimiglia di Sicilia rappresentera il
Comune pil prossimo in cui insistono strutture di offerta dell’ASP o strutture private convenzionate rispetto ai Comuni
di Baucina e Ciminna. L'unica eccezione & rappresentata dalla branca di odontoiatria, rispetto alla quale si segnala la
presenza di una struttura privata convenzionata presso il Comune di Ciminna.

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel Comune non sono presenti strutture né pubbliche né private convenzionate.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del Comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (17%), radiologia (17%) e odontostomatologia (16%).

Per Ventimiglia di Sicilia, inoltre, emerge una mobilita significativa per le prestazioni afferenti alle branche di
nefrologia (94%), cardiologia (91%), oculistica (91%), otorinolaringoiatria (85%), ortopedia (84%), neurologia (77%) e
radiologia (50%). Per usufruire delle prestazioni afferenti a tali branche, i residenti devono percorrere, in media, fra 25
e 35 minuti in auto. In generale, si evidenzia che per tutte le branche la mobilita fuori distretto eccede il 50% della
domanda, ad eccezione delle due branche erogate nei vicini Comuni di Villafrati e Ciminna, cioeé odontostomatologia e
medicina fisica e riabilitazione, per le quali la mobilita & al di sotto del 15%. La mobilita fuori distretto si concentra
Comunque verso Palermo e, in parte, Termini Imerese.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 40% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L’ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il Comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, la maggior parte delle prestazioni, per quasi tutte le branche, sono erogate da strutture che insistono nel
distretto di Palermo, il quale spiega circa il 50% della domanda di prestazioni afferenti alle branche a visita; per
raggiungere tali strutture & necessario un tempo guida compreso tra i 30 e i 40 minuti. Invece, per raggiungere le
strutture del distretto a cui afferisce il Comune di Ventimiglia di Sicilia (distretto di Misilmeri), le quali spiegano circa il
11% della domanda di branche a visita, il tempo guida necessario €, in media, compreso tra 20 e 30 minuti.

Tra i distretti maggiormente attrattivi, oltre Palermo, si segnala Termini Imerese, il quale raccoglie circa il 22% delle
prestazioni. Il tempo guida medio necessario per raggiungere i punti di offerta del distretto di Termini & compreso tra
20 e 30 minuti.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per tutte le
branche a visita. In particolare, per le prestazioni di neurologia si nota una non trascurabile mobilita verso il distretto
di Cefall, per raggiungere il quale € necessario un tempo guida, in media, compreso tra 40 e 50 minuti.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
il Poliambulatorio di Termini Imerese (13%), il Buccheri la Ferla (12%), il Policlinico di Palermo (11%), il P.O. San Cimino

di

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita Te_mpo guida Termini
(min.) Imerese

Poliambulatorio - Termini 1. Termini Imerese 227 11% 13% 21 (9%), la
Ospedale Buccheri La Ferla  Palermo 219 11% 12% 36| Fondazio
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 206 10% 1% 36| e Giglio
Ambulatorio P.O. S. Cimino Termini Imerese 164 8% 9% 21 di Cefallfj
(7%) e il

Fondazione Istituto G. Giglio  Cefalu 122 6% 7% 41 PTA
P.T.A.E. Albanese Palermo 120 6% 7% 36 Albanes
e di

Palermo (7%).
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DISTRETTO 37 — TERMINI IMERESE
IL DISTRETTO

Il distretto di Termini Imerese presenta una popolazione di 58.996 abitanti (circa il 5% della provincia), con una
percentuale di popolazione anziana del 24% ed una popolazione under 18 del 16%. In generale, 'eta media & di 45
anni, dove il Comune “pil giovane” e quello di Trabia (eta media di 43 anni) e quello “pit anziano” € il Comune di
Sclafani Bagni (eta media di 51 anni).
Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 8.492 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;

® 15.655 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 16.510 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 640 km” e ha una densita di popolazione di 92 ab./km®.
Complessivamente nel distretto vi sono 9 Comuni e quello di Termini Imerese & quello con pil residenti.

di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni (kmA2) _(ab./km*2)
Aliminusa 1.107 321 136 13,68 80,92
Caccamo 7.827 1.943 1.190 188,23 41,58
Caltavuturo 3.663 1.068 471 97,95 37,40
Cerda 4.979 1.172 850 43,83 113,59
Montemaggiore Belsito 3.029 984 377 32,08 94,43
Sciara 2.551 582 469 31,19 81,78
Sclafani Bagni 388 125 40 134,90 2,88
Termini Imerese 25173 5.764 4.242 76,69 328,25
Trabia 10.279 2.232 1.745 22,08 465,59
Totale 58.996 14.191 9.520 640,63 92,09

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Termini Imerese, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del
distretto, le strutture e i servizi offerti suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA POVERTA

Nel 2018 si segnalano 1.473 istanze SIA (Sostegno all’Inclusione Attiva), 2 richieste per sostegno abitativo e 147 per
assistenza economica. In aggiunta, si segnala che nello stesso anno si rilevano 2.739 persone in stato di
disoccupazione e 4 senza fissa dimora.

Nel Comune di Termini Imerese e presente la Casa Circondariale “Burrafato”, che puo ospitare fino a 83 persone, solo
di sesso maschile. In aggiunta si segnala la presenza del Segretariato Sociale nei Comuni di Termini e Trabia e dello
sportello REI, nei Comuni di Termini e Caltavuturo.

AREA ANZIANI

Nel triennio 2016-2017-2018 si segnalano 206 richieste di ricovero presso strutture residenziali o semi-residenziali
(Casa di Riposo, RSA, Comunita alloggio, ecc.), 75 richieste interventi a carattere domiciliare, 157 richieste di buono
sociosanitario per anziani over 69 e 353 di interventi di disbrigo pratiche dei volontari di servizio civile.
Nel territorio del distretto sono presenti 13 strutture residenziali per anziani e 5 strutture semi-residenziali (centri
diurni). Nel triennio considerato, tra i servizi offerti dal distretto per soddisfare le esigenze della popolazione anziana
rientrano il SADA (Servizio di Assistenza Domiciliare Anziani) e I’ADI (Assistenza Domiciliare Integrata).

AREA DIPENDENZE

Nel 2018 si segnalano 233 utenti in carico ai SERT (Servizi per le Tossicodipendenze), di cui 219 maschi e 14 femmine.
Di questi soggetti, il 84% presenta dipendenza da sostanze stupefacenti, il 10% da alcool e il 5% da gioco d’azzardo.
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L'offerta di servizi rivolti alle dipendenze consiste in una Comunita terapeutica accreditata, nel Comune di Trabia, che
ospita 15 soggetti maschi. Inoltre, tra i servizi offerti dal distretto, vi sono i centri di informazione, consulenza e
prevenzione nelle scuole superiori ed un progetto di promozione alla salute mentale e prevenzione primaria,
quest’ultimo attivato presso il Comune di Caccamo.

AREA DISABILI

Nel 2018 si segnala 1 richiesta di ricovero presso strutture residenziali, 18 richieste per il centro diurno Alzheimer e
1.012 richieste interventi a carattere domiciliare. Il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto & di 268.
Nel territorio del Distretto sono presenti 3 Comunita alloggio, 1 struttura residenziale per soggetti con disabilita
mentale (16 posti letto) ed un’altra struttura residenziale. Inoltre, nel territorio insistono le seguenti strutture
semiresidenziali: 1 centro diurno e 1 centro Alzheimer.

AREA IMMIGRATI

Nel 2018 si segnalano 1.152 stranieri nel distretto, di cui quasi il 50% extraComunitari, con un’incidenza sulla
popolazione dell’1,87%. Il Comune che presenta l'incidenza piu elevata & quello di Sciara, 6%. Il 23,18% della
popolazione straniera & composto da minori.

Nel distretto sono presenti 15 strutture di accoglienza per stranieri, 9 a Termini, 5 a Trabia e 1 a Sciara.

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2018 i minori a carico dei servizi sociali erano 945. Inoltre, sono stati registrati 2 casi di abbandono delle scuole
dell’obbligo (a Cerda) e 3 casi di violenza sui minori (2 a Trabia e 1 a Termini).

Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, si segnalano 11 Comunita alloggio per minori (7 a Termini e 4 a
Trabia), 3 Centri di aggregazione e una Casa di volontariato, a Termini Imerese. Tra gli altri servizi previsti per i soggetti
minori si segnalano: il trasporto alunni disabili, lo sportello ascolto per famiglie e minori, i contributi per alunni
pendolari, lo Spazio Neutro, presso il Comune di Trabia, e un consultorio familiare a Termini Imerese.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Termini, finalizzate
al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 9 azioni, per un importo totale di
822.865 €.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Servizi volti a sostenere I'anziano all’interno del
proprio domicilio (igiene personale, governo ed

Anziani Servizio Assistenza | . , . . .
- . - igiene dell’alloggio, aiuto nella preparazione ed 202.369,00 €
Disabili Domiciliare Anziani . . .. .
assunzione dei pasti, aiuto nella deambulazione,
ecc.).
Servizi volti a sostenere persone bisognose di
L . - assistenza continuativa (igiene personale, governo
Anziani Assistenza Domiciliare .. , . (.g P g
- ed igiene dell’alloggio, aiuto nella preparazione ed 50.568,00 €
Disabili Integrata

assunzione dei pasti, aiuto nella deambulazione,
ecc.).

Assistenza Autonomia e Servizi volti ad aiutare, durante le ore scolastiche,

Minori-Famiglia .. . . . . N .
g Comunicazione in favore gli alunni con difficolta nell'uso delle mani o nella 253.785,00 €

Disabili

di alunni disabili Comunicazione o con riduzione della vista.
Contributo economico rivolto alle famiglie con
Minori-Famiglia Contributo spese minori disabili che effettuano trattamenti presso i
- e s ) . . 21.391,62 €
Disabili trasporto disabili minori centri riabilitativi o di cura, pubblici e/o in
convenzione, ricadenti nella provincia di Palermo.
Attivita d’inclusione  Contributo economico rivolto alle famiglie con
Minori-Famiglia sociale per minori disabili minori disabili per acquistare prestazioni 41.013.00 €
Disabili attraverso forme di socializzanti e prestazioni educative presso Enti B
accreditamento fornitori accreditati dal Distretto.
Presa in carico dell'intero nucleo familiare,
Minori-Famiglia Serv.izio. . Educativo- a:ttraverso il sostggno . .psic9logicof 149.943,00 €
Territoriale Distrettuale 'accompagnamento educativo dei minori e dei

propri nuclei familiari.
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Progetto che mira a costruire un contesto
protetto, finalizzato a favorire il riavvicinamento

Minori-Famiglia Spazio Neutro Distrettuale relazionale ed emotivo di genitori e figli, e/o adulti 71.484,00 €
di riferimento che hanno subito un'interruzione
dei rapporti.
- . Potenziamento dell'Ufficio Piano attraverso il
Servizio  sociale . . . . ) . .
Assistenza tecnica reperimento di due figure professionali, esperto 15.366,00 €

professionale

amministrativo ed esperto contabile.

Servizio

professionale Gruppo Ristretto

Stanziamento di fondi per premiare I'operato del
personale impegnato nella definizione e
nell’attuazione del Piano di Zona, in proporzione 17.045,65 €
alle ore da essi dedicate alla realizzazione del

sociale Incentivo personale

Piano e alla qualita del lavoro svolto.

ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

Classe Codice Esenzione (CE) N.esenzioni % tot Distr. % cum
Si rilevano 20.486 CE, in prevalenza Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 4.411 21,5% 21,5%
ipertensione senza danno d’organo, diabete | DiabeteMelito 3.740 183%| 39.8%
mellito e affezioni del sistema circolatorio, i Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 2418 11,8% 51,6%
L. . i Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 1.898 9,3% 60,9%
quali spiegano oltre il 50% del totale dei CE. Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 1230 60%| 669%
Rispetto alla popolazione, l'incidenza degli Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1149 56% 72.5%
assistiti con codice esenzione aumenta in Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 903 4,4% 76,9%
relazione alla fascia d’eta e si rileva che circa Asma 611 30% 79,9%
2 abitanti over 65 su 5 hanno 1 codice :
esenzione per patologia. Rispetto alla | Afr (58 classi) 4126 201%| 100%
Provincia, si rileva una minore incidenza per |Totale Distretto 20486 100%
tutte le fasce d’eta. Non si rilevano differenze % sul Tot Regione 4,7%
in termini di genere. Totale Provincia 434.354

Articolando i codici esenzione in base alla

tipologia, emerge che:

3.689 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

11.998 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 6.169 femmine e 5.829 maschi. Poco
meno della meta di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici
esenzione per le 3 principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano
rispettivamente 3.740, 35 e 74 assistiti;

1.230 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
570 maschi e 660 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica
maligna;

269 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 147 femmine e 122 maschi e 46 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici piu ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “anemie ereditarie”. 4 assistiti
hanno piu di 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

60 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 18 femmine e 42
maschi;

tra gli altri, vi sono 6 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 12 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 11 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 58 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.
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| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le 6 nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di due case della Comunita hub, una presso il
Comune di Termini Imerese e una presso il Comune di Caccamo, e di quattro case della Comunita spoke, una presso il
Comune di Trabia, una presso il Comune di Cerda, una presso il Comune di Aliminusa ed una presso il Comune di
Montemaggiore Belsito, la quale dovra essere messa in funzione entro il 2022.

A, Servizio S
mOspedale ? Ambulatorio i — m CDA Alzhaimer *C.d.C. spoke

specialistico 2022

dipendenze N ichiatri
) - ) L Neuropsichiatria
<» Ar:bul_atqutt_) g'é Postazione o @ Consultorio ‘Q- infantile e Altre C.d.C.
infermieristico 118 ~= . spoke
Guardia Privati @ AU ﬁ Ospedale di ‘ C.d.C. HUB
medica convenzionati intervento comunita

LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:

e Comune di Termini Imerese:

(@]

Ambulatorio P.O. S. Cimino: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, laboratorio di analisi,
medicina fisica e riabilitazione, nefrologia, odontoiatria e radiologia;

Centro Di Riabilitazione Fisioterapica Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione;

Centro Di Fisiokinesiterapia S.R.L. (C.F.A. Srl) struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione;

Centro Medico Diagnostico E Terapeutico Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche laboratorio di analisi e radiologia;

Centro Medico Nefrologico S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca nefrologia;

Centro Oculistico Lo Bianco S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita;
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o L.A.C. Dr.Ssa Liliana Mormino: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla

branca laboratorio di analisi;

o Laboratorio Polidiagnostico Analisi Cliniche E Batteriche Snc: struttura privata convenzionata che
eroga prestazioni afferenti alla branca laboratorio di analisi;

o Poliambulatorio di Termini: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, medicina fisica e
riabilitazione, nefrologia, odontoiatria e radiologia;

o Studio Dentistico Dr. Gervasi Daniele: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti

alla branca odontoiatria;

o Studio Odontoiatrico Dott. Lo Forti Alberto: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Caccamo:

o Kurhaus Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca medicina

fisica e riabilitazione;

o L.A.C. Marcellino S.N.C: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca

laboratorio di analisi.

e Branche a visita @ Radiologia 9 Laboratorio
eMed. Fisica e riab.ne Q Nefrologia Odontoiatria

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

'.l'ermini Imerese e e @ Q 9

Ambulatorio P.O. S. Cimino
= Centro Di Riabilitazione Fisioterapica Srl
= Centro Di Fisiokinesoterapia S.R.L. (C.F.A. Srl)
= Centro Med. Diagn. E Terapeutico. Srl
= Centro Medico Nefrologico S.R.L.
= Centro Oculistico Lo Bianco S.A.S.
= L.A.C. Dr.Ssa Liliana Mormino
= Lab. Polidiagnost. Anal. Cliniche E Batter. Snc
= Poliambulatorio
= Studio Dentistico Dr. Gervasi Daniele
= Studio Odontoiatrico Dott. Lo Forti Alberto

Caccamo e @

= Kurhaus Srl
= L.A.C. Marcellino S.N.C.

La seguente analisi € stata ricavata dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.
Nel distretto di Termini Imerese nell’anno in esame sono stati presi in carico 957 assistiti, che corrispondono a circa il

1,6% della popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali
problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della cute”, seguito da “organo o tessuto sostituito con altri
mezzi” e “postumi delle malattie cerebrovascolari”. Complessivamente si rilevano 104 diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 76 anni e per il 56% sono donne. Analizzando i principali bisogni

riscontrati si rileva che:

® il 74% degli assistiti € parzialmente autonomo ed il 22%
non é autonomo;

® |a quasi totalita degli assistiti in ADI presenta gia un
supporto sociale;

® circa 1 assistito su 5 non si sposta, mentre 3 su 4 hanno
bisogno di assistenza;

Diagnosi N.assistiti

Ulcerazione cronica della cute 165
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 78
Postumi delle malattie cerebrovascolari 63
Frattura del collo del femore 57
Frattura di altre e non specificate parti del femore 46
Altre anemie da carenza 41
Sintomi relativi all'apparato urinario 29
Altre malattie dell’apparato respiratorio 26
Altro (96 diagnosi) 452
Totale 957
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

® |a quasi totalita degli assisti non presentano, se non in forma lieve, disturbi cognitivi e comportamentali.

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita Valutazione Disturbi Comportam.
100% - 100% - 100% - %1%
90% - 22%: 210 90% -+ 18%; 177 90% -
80% 80% - 80% A
70% + 70% 4 70% A
60% - 60% - 60% A
50% -+ 50% 4 50% A
40% - 40% 4 40% 4
30% 30% A 30% |
20% - 20% 1 20% |
10% - 10% 10% |
0% A 0% A 0% |
Autonomia Grado di mobilita Disturbi Comportamentali
= Autonomo = Si sposta da solo Gravi
® Parzialmente dipendente = Si sposta assistito =Moderati
Totalmente dipendente Non si sposta = Assentillievi
Valutazione Disturbi Cognitivi Valutazione Supporto Sociale
100% - 16; 1% 100% -
90% - 90% -
80% - 80% 1
70% 70% +
60% - 60%
50% A 50% -+ 97%; 933
40% - 40%
30% A 30% 1
20% - 20% 1
10% - 10% -
0% - 0% 4943
Cognitivi Supporto Sociale
Gravi = Non presenza
= Moderati = Presenza parziale
= Assenti/lievi Presenza
Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

I 90% degli accessi e fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 56% ed il 32%). Le prestazioni
piu frequentemente erogate sono:
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (32% del totale prestazioni);
¢ Maedicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (25% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (9% del totale
prestazioni);
e Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie (5% del totale prestazioni).
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= Fargeentes), Toracentesie aire manowi e invasive, gestione ¢l cateleri spinali ossteml dinew.

T _ = Trattamento di rieducazione dei disturbi neuro psicologici
= Tarapie iniatise athr averso le diverse via disomministrazions
Satista = Ezami stumentali
= Fascigture semplic, bendagal, bendaggl adeshvo alasticl
o Prelievo ematica
Gastiona ventilazions meo, - tracheos tomia - s ostituzione can. - brone, - o055 ig,
058 _ I w Trattamento di riedu cazione del linguaggio
logopadizta ® Ermotr & fusione
* Gestione nubizione parenterale - gestione cve
_ Gestione nubizions enferale (SN & PEG)
il _ = Gestione abre comprese ke enterostomie

madico espartoin CF ._I ® Suppaito psieologico Squipes- paziente-famiglia

Tetapia infuzionale SC & EV

wetn sweics [ ] -+ cetvis o winrio compree  dwivsions whsin O0%

= Tr asferimento

o || [N I .-\ .. oot

s Visita domicilare (comprensiva di vahitazione clinicafunzionale’ saciale & mon faraggio)

= Tr#taments dirieducazions motoria = respirstoria
hBAG = hedic aioni semplici

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore
TTOTUI'E, TISPETTO JagIT aSSISUTI @ UOIMICITO ST SEgNnard Cne:

® 346 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 51% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono diabete mellito, ipertensione e ipercolesterolemia familiare;

® 55 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;
® 7 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.

5.1 FOCUS COMUNE DI MONTEMAGGIORE BELSITO

IL TERRITORIO

Il Comune di Montemaggiore Belsito ha una popolazione di Popolazione Montemaggiore Belsito (al 1° Gennaio 2022)

3.029 abitanti, di cui la popc')lazmne over 65‘ rappresenta il Classi d'eta Valori assoluti Valori %
32% del totale. La popolazione under 14 & pari a 309 e -
. . 0 anni 15 0%
rappresenta circa il 10% del totale.
01-04 anni 64 2%
Il P.O. piu vicino, quello di Termini Imerese, dista circa 25 |05-14 anni 230 8%
minuti in auto. 15-24 anni 272 9%
] ) ] ] ] ] o 25-44 anni 624 21%
Tra g!l altri Comuni <;he dlstan(? ntneno di 2.5 rr?lnytl di r?\uFo .ed 4564 amn 840 28%
in cui sono presenti erogatori di prestazioni di specialistica
- i o,
ambulatoriale, si segnalano Alia (tempo guida 15 minuti), il |85-74a@mi 438 14%
quale afferisce al distretto di Lercara Friddi, dove & presente |75-84 anni 334 1%
un centro di riabilitazione, Campofelice di Roccella (tempo |85+ anni 212 7%
guida 25 minuti), nel distretto di Cefall, dove & presente un |totale 3.029 100%

laboratorio di analisi, Termini Imerese e Caccamo (tempo
guida 25 minuti).

Di contro, tra i Comuni che sono maggiormente vicini al Comune di Montemaggiore Belsito si riportano: Aliminusa
(tempo guida circa 4 minuti), Cerda (tempo guida circa 11 minuti) e Alia (tempo guida circa 15 minuti). Quest’ultimo &
'unico dei Comuni elencati ad ospitare un erogatore di prestazioni di specialistica ambulatoriale (privato
convenzionato). Rispetto ai Comuni di Aliminusa e Cerda, Montemaggiore Belsito rappresentera il Comune pil
prossimo in cui insistono strutture di offerta dell’ASP o strutture private convenzionate, anche se Aliminusa & uno dei
Comuni del distretto in cui & prevista, nei prossimi anni, la realizzazione di una casa della Comunita spoke.

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel comune di Montemaggiore Belsito non sono presenti strutture né pubbliche né private.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono radiologia (20%), cardiologia (14%) e medicina fisica e riabilitazione (11%).

Complessivamente, circa il 40% della domanda ¢ soddisfatto da strutture locate nel distretto, in particolare presso il
comune di Termini Imerese, quindi la maggioranza della domanda é soddisfatta fuori distretto. In particolare, emerge

64



una mobilita significativa per le prestazioni afferenti alle branche di neurologia (92%), odontostomatologia (84%),
medicina fisica e riabilitazione (80%), urologia (71%), cardiologia (59%), ostetricia (55%), radiologia (54%), oculistica
(56%) e ortopedia (53%); i pazienti per usufruirne devono percorrere, in media, tra i 30 e i 40 minuti, tranne per
medicina fisica e riabilitazione per la quale sono sufficienti circa 20 minuti. Si segnala che per tutte le branche la
mobilita e superiore al 30%, con le sole eccezioni di nefrologia e diabetologia.

In generale, per usufruire di qualsiasi prestazione, i pazienti di Montemaggiore devono percorrere, in media, almeno
27 minuti in auto, con la sola eccezione della branca di medicina fisica e riabilitazione.

Montemaggiore Belsito si trova vicino ai distretti di Cefalu e di Lercara Friddi, i quali raccolgono, rispettivamente, circa
il 25% e il 10% della domanda; in particolare, ad Alia, nel distretto di Lercara, vi € una struttura privata convenzionata
dove viene soddisfatto circa il 60% delle prestazioni afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione. Tra gli altri
distretti che attraggono i residenti di Montemaggiore si segnala quello di Palermo, il quale soddisfa il 20% della
domanda. In particolare, i comuni ubicati fuori distretto che soddisfano la maggior parte della domanda sono Cefalu
(24%), Palermo (19%) e Alia (6%).

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 60% della domanda totale di prestazioni sanitarie.

Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.
L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.

Palermo ...‘....0.‘.....’..' L4

Partinico . . . .
Corleone

Bagheria . ) ° . . . . ° [ ) °

© <10 minuti

Lercara Friddi

tra 10 e 20 minuti
tra 20 e 30 minuti
tra 30 e 40 minuti

etra 40 e 50 minuti

o piu di 50 minuti

Misilmeri
Petralia Sottana . . . . [ .
Carini
Cefalu
P @ 2 ¢ @ B 2 ® 2 2 Y : Y I Y S 2 &2
FSFFE IS S S S
2@ N & 2 O L5 & AT SO\ N N X 5 X AN A & N
F ©® & & LSS Oy SO0 o o & © S & o O
I I VA R S\ & & & & & & (&0 & & N \0& & N &
TS e F&F T T F O & v 2%
R O e B G & e & R & &
SEPSIRGAER N A e o & &
¢ © & &
& &
b (¢}

In generale, circa il 40% delle prestazioni € erogato da strutture che insistono nello stesso distretto del comune di
Montemaggiore Belsito (distretto di Termini Imerese). In media, il tempo guida necessario per raggiungere i punti di
offerta del distretto &€ compreso tra 20 e 30 minuti.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnalano Cefalu e Palermo, i quali raccolgono, rispettivamente, circa il 30%
e il 25% delle prestazioni. Il tempo guida medio necessario € compreso tra 30 e 40 minuti per Cefalu ed &€ maggiore di

50 minuti per Palermo.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di cardiologia, neurologia, dermosifilopatia e gastroenterologia, le quali sono prevalentemente erogate presso le
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strutture ubicate nel distretto di Palermo, mentre per neurologia si segnala una mobilita significativa anche verso
Cefalu.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
la Fondazione Giglio di Cefalu (33%), il Policlinico di Palermo (14%), il Poliambulatorio di Cefalu (12%), il PTA di Palazzo
Adriano (9%), il Civico di Palermo (6%) e il Buccheri la Ferla (4%).

Inoltre, si evidenzia che il Giglio soddisfa il 20% della domanda totale di branche a visita.

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita Z:mgo e

Fondazione Istituto G. Giglio  Cefalu 716 20% 33% 33
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 305 9% 14% 50
Poliamb. Cefalu' Cefalu 258 7% 12% 33
Pta Palazzo Adriano Lercara Friddi 192 5% 9% 30
Ospedale Civico Palermo 134 4% 6% 50
Ospedale Buccheri La Ferla ~ Palermo 81 2% 4% 50
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DISTRETTO 38 — LERCARA FRIDDI
IL DISTRETTO

Il distretto di Lercara Friddi presenta una popolazione di 26.863 abitanti (circa il 2% della provincia), con una
percentuale di popolazione anziana del 27,5% ed una popolazione under 18 del 13,8%. In generale, I'eta media & di
48 anni, dove il Comune “piu giovane” e quello di Lercara Friddi (eta media di 46 anni) e quello “piu anziano” & il
Comune di Palazzo Adriano (eta media di 49 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 3,988 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 7.004 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 7.686 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 653 km” e una densita di popolazione di 41 ab./km®.

Complessivamente nel distretto vi sono 8 Comuni e quello di Lercara Friddi & quello con piu residenti.
di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni (kmA2)  (ab./kmA2)
Alia 3.379 984 477 45,97 73,50
Castronovo di Sicilia 2.880 815 347 201,04 14,33
Lercara Friddi 6.340 1.603 1.012 37,49 169,10
Palazzo Adriano 1.863 500 208 130,10 14,32
Prizzi 4.342 1.206 554 95,04 45,69
Roccapalumba 2.298 636 295 31,57 72,80
Valledolmo 3.287 950 437 25,78 127,51
Vicari 2.484 705 377 85,95 28,90
Totale 26.873 7.399 3.707 652,93 41,16

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE
LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Sulla base delle informazioni riportate nell’ultimo Piano di Zona disponibile (2019/2020) del distretto di Lercara Friddi,
nella tabella seguente si riportano le azioni previste, finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda
sociale. Sono previste 9 azioni, per un importo totale di 461.539 €.

Aree d'intervento Titolo azione Importo
Disabili Sostegno e cure 36.970,27 €
Disabili Attivita lavorativa disabili 45.200,00 €
II\D/:;r;E::i-Famlglla Assistenza autonomia e Comunicazione 220.500,00 €
Minori-Famiglia Educativa domiciliare 49.700,00 €
ND Integrazione sociosanitaria 75.384,73 €
ND Inclusione sociale 7.171,89 €
ND Progetto sperimentale 9.012,59 €
Servizio sociale professionale  Assistenza tecnica 3.200,00 €
Servizio sociale professionale Incentivo personale Comunale 14.400,00 €

Non sono presenti ulteriori informazioni di dettaglio relative alla relazione sociale.
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ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 11.842 CE, in prevalenza,

ipertensione senza e con danno d’organo [Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni %ftot. Distr.| % cum

p 4

e diabete mellito, i quali rappresentano Diabete Mellito 2.103 17,8% | 17,8%

oltre il 50% del totale dei CE Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 2.051 17,3% 351%
. . re . . Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 1.711 14,4% 49,5%

Rispetto alla popolazione, I'incidenza degli e ) - )

. di . ” Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 1.394 11,8% 61,3%
aSSISFItI con co ICF_f ese'nz‘lone .aurnenta n Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 847 7,.2% 68,5%
relazione alla fascia d’eta e si rileva che Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 630 53%| 73,8%
poco meno di 1 abitante over 65su2 ha 1 Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 498 4,2% 78,0%
codice esenzione per patologia. Rispetto Tiroidite Di Hashimoto 364 31%| 81,1%
alla Provincia, si rileva una maggiore
. . . . ey . i 0 0
incidenza degli assistiti over 85. Non si | Al (54 class) 2244 18,9% 007

. . . AT i 9
rilevano differenze in termini di genere. Totale Distretto 11.842 100%
Articolando i codici esenzione in base alla | _% sul Tot Regione 27%
tipologial emerge che: Totale Provincia 434.354

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

”

e 1.866 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,

6.615 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 3.576 femmine e 3.039 maschi. Poco
meno della meta di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici
esenzione per le 3 principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano

630 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui 318
maschi e 312 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica

186 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 111 femmine e 75 maschi e 36 assistiti
hanno meno di 25 anni. Il codice piu ricorrente € per “anemie ereditarie”. 5 assistiti hanno 2 diversi codici

35 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 13 femmine e 22

lannll);
[ ]
rispettivamente 2.103, 18 e 46 assistiti;
[ ]
maligna;
[ ]
esenzione per malattia rara;
[ ]
maschi;
[ ]

tra gli altri, vi sono 1 assistito con codice esenzione per donatori d’organo, 5 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze” e 29 assistiti con codice esenzione “014 - dipendenze”.
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| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nello specifico, si segnala un’incongruenza tra I'anagrafica

STS11 e quella del flusso CRIL: nella prima & presente il PTA di Palazzo Adriano, ma non il Poliambulatorio di Lercara
Friddi, nella seconda, invece, € il contrario. Inoltre, secondo I'anagrafica STS11, il PTA Palazzo Adriano & ubicato nel

Comune di Lercara Friddi.

Nella mappa vengono inoltre indicate le 4 nuove case della Comunita che andranno ad essere implementate nel

distretto. Si tratta di quattro case della Comunita spoke, una presso il Comune di Lercara Friddi, una presso il Comune
di Valledolmo, una presso il Comune di Castronovo di Sicilia ed una presso il Comune di Vicari, che dovra essere messa

in funzione entro il 2022.

Presidio

Servizio tossico- o) S Ambulatorio
dipendenze territoriale specialistico
emergenza
A Centro salute &2y Ambulatorio Postazione
== mentale infermieristico  © © 118
Guardia @ Privati Punto primo
medica convenzionati intervento

Centro 3 " * C.d.C. spoke
%\ sl ‘R'] CDA Alzhaimer 2022
Centro
_':- Consultorio diagnostica per Altre C.d.C.
immagini spoke

2 Neuropsichiatria
&m infantile e

ﬁ Ospedale di
dell'adolescenza BT
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:
e Comune di Lercara Friddi:
o Poliambulatorio Lercara: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, laboratorio analisi,
nefrologia, odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;
o Centro Medico Nefrologico Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca nefrologia;
o L.A.C. Lattuca Dr.Ssa A. Maria & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca laboratorio analisi;
o Battaglino Maria Grazia & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca laboratorio analisi.
e Comune di Vicari:
o Studio Odontoiatrico Dr. Antonio Guttilla: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria;
o Studio Di Radiologia Di Mario Feo Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca radiologia.
e Comune di Prizzi:
o Serradifalco Dr. Angelo: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
odontoiatria;
o Sicania Medica Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione.
e Comune di Palazzo Adriano:
o PTA Palazzo Adriano: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, laboratorio analisi, nefrologia,
odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione.
e Comune di Castronovo di Sicilia:
o Studio Odontoiatrico Tirrito M. Carmela: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune diAlia:
o Riabilia Centro Fisiokinesiterapia Di Orlando Snc: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca medicina fisica e riabilitazione.
e Comune di Valledolmo:
o Centro Analisi Cliniche Valledolmo: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca laboratorio analisi.

Vicari @ @
= Studio Odontoiatrico Dr. Antonio Guttilla -
= Studio Di Radiologia Di Mario Feo Srl Lercara Friddi @ @ 9 @ @

= Centro Medico Nefrologico Srl

= L.A.C. Lattuca Dr.Ssa A.Maria & C.Sas
= Battaglino Maria Grazia & C. S.A.S.

= Poliambulatorio

Valledolmo 9

= Centro Analisi Cliniche Valledolmo

Prizzi
= Serradifalco Dr. Angelo

= Riabilia Centro Fisiok.Di Orlando Snc
= Sicania Medica Srl

Castronovo di Sicilia

= Studio Odontoiatrico Tirrito M.Carmela

@ Branche a visita @ Radiologia 9 Laboratorio
rasso e €3 © ©) O © ©
» PTA @ Med. Fisica e riab.ne Nefrologia Odontoiatria
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ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

Diagnosi N.assistiti

Ulcerazione cronica della cute 140
Postumi di traumatismi del sistema osteomuscolare e del tessuto connettivo 62
Collocazione e sistemazione di altri dispositivi 47
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 39
Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 38
Altri e non specificati procedimenti e trattamenti ulteriori 28
Tumori maligni del colon 17
Postumi delle malattie cerebrovascolari 16
Altro (50 diagnosi) 151
Totale 538

ATINOA SANTARIA FOVINGALL

\

La seguente analisi e stata ricavata
dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD
dell’ASP Palermo al 2020.

Nel distretto di Lercara Friddi nell’lanno in esame
sono stati presi in carico 538 assistiti, che
corrispondono a circa il 2% della popolazione
residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che
sottende alla presa in carico (tabella di fianco), si
rileva che le principali problematiche riscontrate
sono “ulcerazione cronica della cute”, seguito da

“postumi di traumatismi del sistema osteomuscolare e del tessuto connettivo” e “collocazione e sistemazione di

=
1

altri dispositiv

. Complessivamente si rilevano 58 diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 79 anni e per il 57% sono donne. Analizzando i principali bisogni

riscontrati si rileva che:

® il 43% degli assistiti & parzialmente autonomo ed il 54% non & autonomo;

gli assistiti presi in carico non presentano assenza, totale o parziale di supporto sociale;

[}
® appena 1 assistito su 20 e in grado di spostarsi in modo autonomo;
[}

quasi la meta degli assistiti presenta disturbi cognitivi e 2 su 100 presentano disturbi comportamentali.
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Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati
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I 86% degli accessi & fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 66% ed il 20%). Le prestazioni

piu frequentemente erogate sono:

e Maedicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post chirurgiche, post attiniche,

cavo orale ecc.) (33% del totale prestazioni);

e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (17% del totale prestazioni);

prestazioni);
Trasferimento (7%);

e Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie (7% del totale prestazioni).

Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (14% del totale

AS del SSN

dietista

Altro

0ss

logopedista

fisioterapista

psicologo

medico esperto in CP

medico specialista

wermere [ [EEE I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.
T di ri dei disturbi net ici

u Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione
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= Medicazioni semplici

ionale/ sociale e moni io)

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 164 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 53% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono diabete mellito, ipertensione e affezioni del sistema circolatorio;

® 18 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;

® 3 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.
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6.1 FOCUS COMUNE DI VICARI

IL TERRITORIO

Il Comune di Vicari ha una popolazione di 2.423 abitanti, di cui la [P CIRRC S IETRry)

popolazione over 65 rappresenta il 28% del totale. La popolazione under Classid'eta  Valori assoluti Valori %
14 e pari a 288 e rappresenta il 12% del totale. 0 anmi 15 %
I P.O. piu vicini, sono quelli di Corleone e di Termini Imerese, distanti
circa 40 minuti in auto, mentre i P.O. di Palermo, ubicati nella parte 01-04 anni 60 2%
orientale della citta (Buccheri La Ferla, Civico e Policlinico) sono distanti |0°-14 anni 213 9%
circa 5/10 minuti in piu. 15-24 anni 247 10%
Tra i Comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Vicari ed in cui |25-44 anni 497 21%
sono presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si |45.64 anni 703 29%
segnalano Lercara Friddi (tempo guida circa 13 minuti) e Villafrati (tempo 65-74 anni 326 13%
guida circa 15 minuti), sebbene quest’ultimo afferisca al distretto di .

.. . 75-84 anni 225 9%
Misilmeri.

85+ anni 137 6%

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE Totale 2423 100%

Nel comune e presente un ambulatorio privato convenzionato che eroga

prestazioni di radiologia e uno studio odontoiatrico convenzionato.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (20%), odontostomatologia (15%), radiologia (14%) e cardiologia (9%).

Complessivamente, il 50% della domanda complessiva € soddisfatta da strutture locate nel distretto, in particolare
presso il comune di Lercara Friddi, dove viene soddisfatto il 36% della domanda, mentre presso lo stesso comune
Vicari viene soddisfatto il 13% della domanda . Tra le branche rispetto alle quali emerge una mobilita significativa
verso altri distretti figurano: medicina fisica e riabilitazione (75%), neurologia (70%), radiologia (59%), ortopedia
(51%) e oculistica (43%). Rispetto a tali branche, il tempo guida medio & compreso tra 25 e 40 minuti, fatta eccezione
per medicina fisica e riabilitazione per la quale sono sufficienti poco meno di 20 minuti, in linea con il tempo guida
medio totale.

In generale, si evidenzia che la mobilita fuori distretto si concentra verso Palermo, dove vengono soddisfatte circa il
25% del totale delle prestazioni. In particolare, le prestazioni afferenti alla branca per la quale si rileva sia la domanda
piu elevata che la mobilita maggiore, cioé medicina fisica e riabilitazione, vengono soddisfatte per il 67% presso il
comune di Villafrati (afferente al distretto di Misilmeri), dove viene soddisfatto circa il 14% del totale di prestazioni.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 42% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L’'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, gli assistiti per raggiungere le strutture del distretto impiegano dai 10 ai 20 minuti. La mobilita verso altri
distretti spiega circa il 40% della domanda di prestazioni di branche a visita.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnala quello di Palermo, il quale raccoglie circa il 33% delle prestazioni. Il
tempo guida medio necessario per raggiungere le strutture ubicate nel distretto di Palermo & compreso tra 40 e 50
minuti.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di neurologia e ostetricia, le quali sono prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto di Palermo.

Con riferimento alle strutture che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono I'Ospedale
Buccheri la Ferla (31%), il Policlinico di Palermo (16%), il Civico di Palermo (13%), la Fondazione Giglio di Cefalu (5%),
I’Ospedale dei Bambini Di Cristina (3%) e il P.O. Cervello (3%).

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita ;I'r:ir:.r;o guida

Ospedale Buccheri La Ferla Palermo 488 12% 31% 44
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 249 6% 16% 44
Ospedale Civico Palermo 211 5% 13% 44
Fondazione Istituto G. Giglio Cefalu 73 2% 5% 60
Ospedale Dei Bambini G. Di Cristina Palermo 54 1% 3% 44
P.O. V. Cervello Palermo 54 1% 3% 44

Inoltre, si evidenzia che il Buccheri La Ferla soddisfa il 12% della domanda totale di branche a visita.
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DISTRETTO 39 - BAGHERIA
IL DISTRETTO

Il distretto di Bagheria presenta una popolazione di 96.565 abitanti (circa il 8% della provincia), con una percentuale di
popolazione anziana del 19,4% ed una popolazione under 18 del 19,2%. In generale, I'eta media e di 42 anni, dove il
Comune “piu giovane” & quello di Ficarazzi (eta media di 39 anni) e quello “piu anziano” & il Comune di Santa Flavia

(eta media di 43 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala

che:

® 13.175 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;

® 26.619 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 25.379 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon

retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 106 km’ e una densita di popolazione di 914 ab./kmz.
Complessivamente nel distretto vi sono 5 Comuni e quello di Bagheria € quello con pil residenti.

Abitanti

Altavilla Milicia
Bagheria
Casteldaccia
Ficarazzi
Santa Flavia
Totale

ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 29.337 CE, in prevalenza,
ipertensione con e senza danno
d’organo e diabete mellito, i quali
rappresentano circa poco meno del 50%
del totale dei CE.

Rispetto alla popolazione, I'incidenza
degli assistiti con codice esenzione
aumenta in relazione alla fascia d’eta e si
rileva che circa 4 abitanti over 65 su 10
hanno 1 codice esenzione per patologia.
Rispetto alla Provincia, si rileva una
minore incidenza degli assistiti di eta
compresa fra i 25 e gli 85 anni. Non si
rilevano differenze in termini di genere.
Articolando i codici esenzione in base
alla tipologia, emerge che:

di cui >65 di cui <18 Superficie Densita
anni anni (km*2) (ab./km*2)
8.307 1.632 1.568 23,78 349,27
53.025 10.608 9.891 29,84 1.777,23
11.586 2.287 2.288 33,92 341,58
12.768 1.929 2.824 3,53 3.617,51
10.879 2.306 1.954 14,60 745,20
96.565 18.762 18.525 105,67 913,87

Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR

Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni % tot. Distr. % cum
Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 5.542 18,9% 18,9%
Diabete Mellito 4.310 14,7% 33,6%
Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 4.081 13,9% 47,5%
Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 2.995 10,2% 57,7%
Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 2.545 8,7% 66,4%
Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1.904 6,5% 72,9%
Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 1.085 3,7% 76,6%
Asma 1.079 3,7% 80,2%
Altro (62 classi) 5.796 19,8%

Totale Distretto 29.337 100%

% sul Tot Regione

6,8%

Totale Provincia

434.354

e 5.245 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,

annu);

e 16.883 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 8.795 femmine e 8.088 maschi. Il 40%
di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione per le 3
principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano rispettivamente

4.310, 46 e 105 assistiti;

e  2.545 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
1.370 maschi e 1.115 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica

maligna;
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e 496 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 277 femmine e 219 maschi e 83 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici piu ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “difetti ereditari della
coagulazione”. 8 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

e 113 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 41 femmine e 72
maschi;

e tra gli altri, vi sono 5 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 18 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 43 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 41 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.

I SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa della Comunita hub, presso il
Comune di Bagheria, e di una casa della Comunita spoke, presso il Comune di Santa Flavia.

anta Flavia

Altavilla Milicia

Casteldaccia

A
m Ospedale

Ambulatorio Postazione _':-
infermieristico 00" 118

Guardia @ Privati @
medica convenzionati

Presidio
m territoriale

emergenza

Ambulatorio Centro
specialistico prelievi

. Centro salute C.d.C.
Consultorio 2B hentale ‘ spoke
» Neuropsichiatria
Punto primo ‘9. infantile e ‘ Cadie. Ay

intervento dell'adolescenza

Centro
@ diagnostica
strumentale
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:
Comune di Bagheria:

(@]

o O O O

(o]

PTA Bagheria: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, nefrologia, odontoiatria, radiologia e
medicina fisica e riabilitazione;

Dipartimento Rizzoli-Sicilia: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita;

Kabat Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca medicina fisica
e riabilitazione;

Lac Crivello D.Ssa Paola Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi;

L.A.C. Balistreri Dr. Rosalia Sas: eroga prestazioni afferenti alla branca laboratorio analisi;

Butera Dorotea Centro Analisi Cliniche Snc: eroga prestazioni afferenti alla branca laboratorio analisi;
Diba S.P.A: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca nefrologia;
Centro Di Radiologia Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
radiologia;

Studio Rx S. Gentile E C Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca radiologia;

Villa Santa Teresa: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
radiologia;

Centro Medicina Nucleare S. Gaetano Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche medicina nucleare e radioterapia;

Studio Odontoiatrico Dott. Bongiovanni Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria;

Ambulatorio Odontoiatrico Dott.Ssa Scardina Rosalba: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

Istituto Odontoiatrico Di Giannicolo Tomasello & C. Snc: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

Studio Cardiologico Dr. Marco Di Franco Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche a visita;

Studio Cardiologico Dott. Imburgia S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche a visita;

Ofta Studio S.A.S. Di Giuseppa D'Amico: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche a visita;

Centro Oculistico Euclide Sas Di Montalto Francesco: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alle branche a visita.

Comune di Santa Flavia:

(o]

L.A.C. Dott.Ssa Crivello Paola S.A.S Di Tomasello Agostino: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alle branche a visita.

Comune di Ficarazzi:

O

Centro Diagnostico Assistenziale: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi.
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Santa Flavia

. i = L.A.C. Dott.Ssa Crivello Paola
Ficarazzi S.A.S Di Tomasello Agostino
= Centro Diagn. Ass.

@ Branche a visita

Bagheria @@9@6

= L.A.C. Balistreri Dr. Rosalia Sas

Butera Dorotea C.An. Cl. Snc

Kabat Srl

= PTA

Centro Di Radiologia Srl

Studio Rx S. Gentile E C Snc

C.Med. Nucleare S. Gaetano Srl

Villa S. Teresa S.R.L.

Lac Crivello D.Ssa Paola Sas

Centro Oculistico Euclide Sas Di Montalto Francesco
Studio Odontoiatrico Dott. Bongiovanni Snc

Studio Card. Dr. Marco Di Franco Sas

Stud. Cardiol. Dott. Imburgia S.A.S.

Ofta Studio S.A.S. Di Giuseppa D'Amico

Istituto Odontoiatrico Di Giannicolo Tomasello & C. Snc
Ambulatorio Odontoiatrico Dott.Ssa Scardina Rosalba
Dipartimento Rizzoli-Sicilia

Diba S.P.A.

@ Radiologia 9 Laboratorio @ Radioterapia

e Med. Fisica e riab.ne @ Nefrologia Odontoiatria Medicina nucleare

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

Diagnosi N.assistiti
Ulcerazione cronica della cute 239
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 74
Frattura del collo del femore 64
Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 64
Altri e non specificati procedimenti e trattamenti ulteriori 45
Postumi di traumatismi del sistema osteomuscolare e del tessuto connettivo 35
Tumori maligni della trachea, dei bronchi e dei polmoni 27
Presenza di aperture artificiali 23
Altro (64 diagnosi) 300
Totale 871

\

La seguente analisi e stata ricavata
dall’elaborazione dei dati di cui al flusso SIAD
dell’ASP Palermo al 2020.

Nel distretto di Bagheria nell’anno in esame sono
stati presi in carico 871 assistiti, che corrispondono
a circa il 1% della popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che
sottende alla presa in carico (tabella di fianco), si
rileva che le principali problematiche riscontrate
sono “ulcerazione cronica della cute”, seguito da
“organo o tessuto sostituito con altri mezzi” e

“frattura del collo del femore”. Complessivamente si rilevano 72 diverse diagnosi.
In media gli assistiti a domicilio hanno circa 76 anni e per il 56% sono donne. Analizzando i principali bisogni

riscontrati si rileva che:

® il 40% degli assistiti &€ parzialmente autonomo ed il 58% non & autonomo;

® solo 1 assistito su 100 presenta assenza, totale o parziale di supporto sociale;

® circa 1 assistito su 3 non si sposta, mentre quasi 2 su 3 hanno bisogno di assistenza;
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

® circa 4 assistiti su 10 hanno disturbi cognitivi e 1 su 10 presenta disturbi comportamentali.

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita Valutazione Disturbi Comportam.
100% - 100% - 100% -
90% -+ 90% - 90% -
80% - 80% - 36%; 316 80% -
70% - 59%; 512 70% - 70% -
60% 1 60% 1 60% 7
50% - 50% 50% 1
40% | 40% 1 40%
30% 1 30% 1 30% 7
20% - 20% 1 20%
10% - 10% 1 10% 7
o, | o | 0% -
0% Autonomia 0% Grado di mobilita Disturbi Comportamentali
= Autonomo u Si sposta da solo era
= Parzialmente dipendente u Si sposta assistito #Moderati
Totalmente dipendente Non si sposta = Assentiflievi
Valutazione Disturbi Cogpnitivi Valutazione Supporto Sociale
100% - 69: 8% 100% -
90% -+ 90% -
80% - 80% -
70% - 70% +
60% -+ 60% -
50% - 50% - 99%; 860
40% 40% A
30% + 30% 4
20% 20% +
10% - 10% +
0% - 0% 4%:-6- :
Cognitivi Supporto Sociale
Gravi = Non presenza
= Moderati ® Presenza parziale
= Assenti/lievi Presenza
Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

11 90% degli accessi & fatto da un infermiere, da un fisioterapista o da un OSS (rispettivamente il 59%, 16% e 14%). Le
prestazioni piu frequentemente erogate sono:
e Medicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (27% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (17% del totale
prestazioni);
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (15% del totale prestazioni);
e Igiene personale e mobilizzazione (8% del totale prestazioni);
o Trasferimento (7% del totale prestazioni).
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ATHNOA SANTARIA PO

m Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.

AS del SSN I_ = Trattamento di rieducazione dei disturbi neuropsicologici
u Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione
dietista = Esami strumentali
u Fasciature semplici, bendaggi, bendaggi adesivo elastici
Altro Prelievo ematico

Gestione ventilazione mec. - tracheostomia - sostituzione can. - bronc. - ossig.
= Trattamento di rieducazione del linguaggio
= Emotrasfusione
= Gestione nutrizione parenterale - gestione cvc
= Medicazioni complesse
Gestione nutrizione enterale (SNG PEG)
= Gestione alvo comprese le enterostomie
m Supporto psit ico équipes- paziente-famigli
Terapia infusionale SC e EV
= Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie 0,0%
= Trasferimento
infermiere | II. .. --‘ _ = Igiene personale e mobilizzazione
Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio)
= Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria
MMG u Medicazioni semplici

0oss

logopedista

fisioterapista

psicologo

medico esperto in CP

medico specialista

PLS

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 284 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui circa il 50% ne ha piu di 1. | codici

esenzione pil ricorrenti sono ipertensione, diabete mellito e affezioni del sistema circolatorio;
® 64 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;
® 10 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.

80




DISTRETTO 40 - CORLEONE
IL DISTRETTO

Il distretto di Corleone presenta una popolazione di 23.229 abitanti (circa il 2% della provincia), con una percentuale di
popolazione anziana del 26,6% ed una popolazione under 18 del 15%. In generale, I'eta media & di 47 anni, dove il
Comune “pil giovane” e quello di Corleone (eta media di 44 anni) e quello “pili anziano” e il Comune di Giuliana (eta
media di 51 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 3.334 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 5951 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 6.407 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 568 km” e una densita di popolazione di 41 ab./km?.

Complessivamente nel distretto vi sono 7 Comuni e quello di Corleone & quello con piu residenti.
di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni (kmA2) _ (ab./kmA2)
Bisacquino 4.203 1.231 593 64,97 64,69
Campofiorito 1.181 353 173 21,70 54,43
Chiusa Sclafani 2.611 777 339 57,55 45,37
Contessa Entellina 1.536 448 196 136,48 11,25
Corleone 10.580 2.417 1.811 229,45 46,11
Giuliana 1.730 550 194 24,14 71,66
Roccamena 1.388 398 197 33,72 41,17
Totale 23.229 6.174 3.503 568,01 40,90

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE
LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Corleone,
finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Di contro, non risultano disponibili le
informazioni relative alla relazione sociale.

Nel Piano di Zona analizzato, sono previste 6 azioni, per un totale di 930.586 €.

Aree . . ..
" Titolo azione Descrizione Importo
d'intervento

Servizi volti a sostenere I'anziano all’interno della sua
Anziani Assistenza Domiciliare abitazione in modo continuo e integrato, attraverso
Disabili Integrata prestazioni fornite da OSS e OSA, tra cui igiene e cura

della persona, aiuto domestico e disbrigo di pratiche.

275.527,26 €

Servizi svolti da educatori professionali, assistenti
Minori-Famiglia Impariamo a Comunicare educativi, traduttori del linguaggio dei segni per
Disabili giocando aiutare, durante le ore scolastiche, gli alunni con
disabilita o difficolta nella Comunicazione.

175.247,30 €

Servizi come gruppi dei genitori e dei bambini,
educativa domiciliare, collaborazione con la scuola, ecc.
al fine di ridurre le condizioni che concorrono a
generare vulnerabilita familiare.

Programma di Intervento
per la Prevenzione
dell’lstituzionalizzazione

Minori-Famiglia

R 174.367,04 €
Poverta

Progetti rivolti ai percettori di reddito di cittadinanza,
utili a consentire loro di sviluppare competenze e
Progetti Utili alla acquisire nuove conoscenze mediante esperienze
Collettivita formative volte a migliorare il decoro urbano, gli
immobili pubblici, gli spazi Comuni, le aree di verde
pubbilico.

Poverta 291.532,00 €
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Servizio sociale

Acquisizione di supporto tecnico professionale ed

professionale Assistenza tecnica integrativo per migliorare gli adempimenti di 6.144,79 €
monitoraggio e rendicontazione.
Stanziamento di fondi per premiare |'operato del
. . . personale impegnato nella definizione e nell’attuazione
Servizio sociale Incentivo personale . . . . .
professionale Gruppo Ristretto del .Plano di Zor?a, |r1 propor2|.one alle ore d.a‘ essi 7.768,47 €
dedicate alla realizzazione del Piano e alla qualita del
lavoro svolto.
ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)
Si rilevano 9.283 CE, in prevalenza, Analisi per Classe Codice Esenzione da NAR
diabete mellito e ipertenSione SeénZza € |cjasse Codice Esenzione (CE) N. esenzioni % tot. Distr. % cum
con danno  dorgano, i  quali [ Diabete Melito 1.772 19.1%|  19,1%
rappresentano oltre il 50% del totale dei Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 1.619 17,4% 36,5%
CE. Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 1.616 17,4% 53,9%
Rispetto alla popolazione, 'incidenza degli Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 1.012 10,9% 64,8%
assistiti con codice esenzione aumenta in Soggetti Affetti D‘a Pato.lcl>gie Neop!astiche Malignl 543 5,8% 70,7%
. A ) s .. Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 529 57% 76,4%
relazione alla fascia d’eta e si rileva che Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 343 3,7% 80,1%
poco meno di 1 abitante over 65su2hal | 1 iite Di Hashimoto 308 33%  83,4%
codice esenzione per patologia. Rispetto
alla Provincia, si rileva una maggiore Altro (47 classi) 1.541 16,6% 100%
incidenza degli assistiti con eta maggiore |Totale Distretto 9.283 100%
di 45 anni. Non si rilevano differenze in % sul Tot Regione 21%
termini di genere. Totale Provincia 434.354

Articolando i codici esenzione in base alla

tipologia, emerge che:

1.788 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

5.550 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 2.993 femmine e 2.557 maschi. 1l 40%
di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione per le 3
principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano rispettivamente
1.772, 10 e 10 assistiti;

543 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui 244
maschi e 299 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica
maligna;

118 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 61 femmine e 57 maschi e 19 assistiti hanno
meno di 25 anni. | codici pil ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “cheratocono”;

22 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 10 femmine e 12
maschi;

tra gli altri, vi sono 2 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 5 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 6 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 2 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.
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| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le due nuove case
della Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di due case della Comunita spoke, una

presso il Comune di Corleone ed una presso il Comune di Bisacquino, quest’ultima dovra essere messa in funzione
entro il 2022.

Roccamena

[T

I O B
orleone

? <> &

Contessa Entellina

m ' Ospedale Ambulatorio Centro {’ e e C.d.C. spoke
\A)J specialistico prelievi Sl 2022
QAmbuIatorio ‘“‘ Postazione 4 g = Centro salute Altre C.d.C.
infermieristico *0%0"Y118 ' | Consultorio 28> mentale spoke
Guardia ' Privati Punto primo 2 Neuropsichiatria
medica convenzionati intervento &m infantile e

dell’adolescenza
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:
e Comune di Corleone:

(@]

[©]

PTA Corleone: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, nefrologia, odontoiatria, radiologia e
medicina fisica e riabilitazione;

Ambulatorio Ospedale dei Bianchi: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a laboratorio di
analisi, odontoiatria, medicina fisica e riabilitazione e radiologia;

Dentist Surgery S.A.S Di Oddo Mario: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca odontoiatria;

C.F.C. Centro Fisioterapico Corleonese Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alle branche medicina fisica e riabilitazione e laboratorio analisi;

Centro Servizi Sanitari Italiani Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca nefrologia;

R.A.L. S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca radiologia.

e Comune di Campofiorito:

(@]

Ambulatorio Odontoiatrico Dr. Calia Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria.

e Comune di Bisacquino:

O

Branche a visita

Poliambulatorio Bisacquino: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina fisica e
riabilitazione;

Polimedical Center Snc Di Costa Dott.G. Marcello E B: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

Ambulatorio Odontoiatrico Dott. Antonio Lo Voi: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.

Corleone @ 9 @

= PTA

= C.F.C. Centro Fisioterapico Corleonese Snc
= Centro Serv. Sanitari Italiani Srl

= Ambulat. Osp. Dei Bianchi

= RAL.SR.L.

= Dentist Surgery S.A.S Di Oddo Mario

Campofiorito

= Ambulatorio Odont. Dr. Calia Sas

Bisacquino @

= Poliambulatorio
= Polimedical Center Snc Di Costa Dott.G. Marcello E B.
@ Radiologia 9 Laboratorio = Ambulatorio Odontoiatrico Dott. Antonio Lo Voi

@Med. Fisica e riab.ne Nefrologia Odontoiatria

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE Ulcerazione cronica della cute 68
N . X . |Sintomi relativi all'apparato urinario 28

La seguente analisi & stata ricavata dall’elaborazione dei Frattura del collo del femore 27
dati di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020. Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 24
Nel distretto di Corleone nell’anno in esame sono stati |pisordini dei liquidi, degli elettroliti & dellequilibrio acido-base 24
presi in carico 330 assistiti, che corrispondono a circa il |patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 23
1,5% della popolazione residente. Postumi di traumatismi del sistema osteomuscolare e del tessuto 13
Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla |Tumori maligni del colon 9
presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali |Altro (53 diagnosi) 114
Totale 330

Diagnosi N.assistiti
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ATHNOA SANTARIA POVINCALE

problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della cute”, seguito da “sintomi dell’apparato urinario” e
“frattura del collo del femore”. Complessivamente si rilevano 61 diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 79 anni e per il 57% sono donne. Analizzando i principali bisogni
riscontrati si rileva che:

® il 29% degli assistiti € parzialmente autonomo ed il 70% non & autonomo;

® solo 6 assistiti su 100 presentano assenza, totale o parziale di supporto sociale;

® piu di 4 assistiti su 10 si spostano assistiti, mentre 5 su 10 non si spostano;

® circa 2 assistiti su 5 hanno disturbi cognitivi e 1 su 10 presenta disturbi comportamentali.

Valutazione Autonomia Valutazione Grado di Mobilita Valutazione Disturbi Comportam.
2; 1%

il ol 0w
90% A 90% A 90% -

80% - 80% - 44%; 145 80% -

70% 70% 4 70%

’ 70%; 232 ’ 0%
60% - 60% A 60% -
50% - 50% - 50% -

40% - 40%
30% | 30% 4
20% 1 20% 1
10% | 10% -

0% - 0% + g
Autonomia Grado di mobilita

40% -
30% -
20% A
10% -
0% -

Disturbi Comportamentali
= Autonomo =Si sposta da solo Gravi
= Parzialmente dipendente = Si sposta assistito = Moderati
Totalmente dipendente Non si sposta = Assentillievi
Valutazione Disturbi Cognitivi Valutazione Supporto Sociale
100% - 100% 1
90% - 46;14% 90% -

80% -
70% 4
60% -
50% 4 94%; 311

80% A
70% A
60% -
50% A
40% -
30% A
20% 4
10% 4
0% -

40%
30% 4
20% A
10% -

0% | NG HONI

Cognitivi Supporto Sociale

Gravi = Non presenza
= Moderati u Presenza parziale
u Assenti/lievi Presenza

Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

I 90% degli accessi & fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 67% ed il 23%). Le prestazioni
piu frequentemente erogate sono:
¢ Maedicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (38% del totale prestazioni);
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (20% del totale prestazioni);
e Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie (12% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (10% del totale
prestazioni).
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ATHNOA SANTARIA FROVINGALL

AS del SEH
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= Medicazioni semplic

adesho elastici

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 112 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 50% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono diabete mellito, ipertensione e affezioni del sistema circolatorio;

® 11 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;

® 3 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.
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8.1 FOCUS COMUNE DI BISACQUINO

IL TERRITORIO

Il Comune di Bisacquino ha una popolazione di 4.203 abitanti, di cui la R AN LT G R R S L P rr))

popolazione qver 65 rappresenta .iI 29% del totale. La popolazione Classid'eta  Valori assoluti Valori %
under 14 & pari a 480 e rappresenta il 12% del totale. 0 anmi 2 o
Il P.O. piu vicino, quello di Corleone, dista circa 20 minuti in auto.

Tra i Comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Bisacquino ed in [01-04 amni 120 3%
cui sono presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, |05-14 anni 337 8%
si segnalano Corleone (tempo guida circa 15 minuti) e Palazzo Adriano |15-24 anni 417 10%
(tempo guida circa 15 minuti), sebbene quest’ultimo afferisca al |55.44 apni 877 21%
dllstretto di Lerc.ara Frlddll. . o  |45-64 anni 1198 29%
Di contro, tra i Comuni che sono maggiormente vicini al Comune di

Bisacquino si riportano: Chiusa Sclafani (tempo guida circa 5 minuti), 65-74 anni 538 13%
Campofiorito (tempo guida circa 6 minuti), Giuliana (tempo guida circa 8 |75-84 anni 422 10%
minuti), Contessa Entellina (tempo guida circa 15 minuti). Rispetto a tali |85+ anni 271 6%
Comuni, Bisacquino rappresenta il Comune pil prossimo in cui insistono  [yotale 4.203 100%

strutture di offerta dell’ASP o strutture private convenzionate. L'unica
eccezione é rappresentata dalla branca odontoiatria, rispetto alla quale si segnala la presenza di una struttura privata
convenzionata presso il Comune di Campofiorito.

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel Comune di Bisacquino & presente un poliambulatorio che, nel biennio analizzato ('19-'20), eroga prestazioni di
medicina fisica e riabilitazione e branche a visita, quali cardiologia, diabetologia, ortopedia, dermosifilopatia,
neurologia e oncologia. Sono inoltre presenti due studi odontoiatrici convenzionati all’interno del Comune.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del Comune
sono: medicina fisica e riabilitazione (33%), odontostomatologia (20%) e radiologia (10%).

Complessivamente, il 70% della domanda é soddisfatto da strutture locate nel distretto, in particolare presso il
Comune di Corleone e nello stesso Bisacquino. Tra le branche rispetto alle quali emerge una mobilita significativa si
segnalano gastroenterologia (70%), neurologia (53%), pneumologia (100%) ed endocrinologia (50%). Per usufruire
delle prestazioni afferenti a tali branche, i residenti di Bisacquino devono percorrere, in media, almeno 35 minuti in
auto, circa 10 minuti in piu rispetto al tempo medio complessivo.

In generale, si evidenzia che la mobilita fuori distretto si concentra verso Palermo, dove vengono soddisfatte circa il
15% del totale delle prestazioni.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 30% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il Comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, la maggior parte delle prestazioni € erogata da strutture che insistono nello stesso distretto del Comune
di Bisacquino (distretto di Corleone), le quali soddisfano circa il 60% della domanda. In media, il tempo guida
necessario per raggiungere i punti di offerta del distretto € compreso tra 10 e 20 minuti oppure € inferiore ai 10, per le
branche erogate presso il Poliambulatorio di Bisacquino.

Tra i distretti maggiormente attrattivi si segnalano Palermo e Lercara Friddi, i quali raccolgono, rispettivamente, circa
il 25% e il 10% delle prestazioni. Il tempo guida medio necessario & compreso tra 40 e 50 minuti per Lercara ed &
maggiore di 50 minuti per Palermo.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di neurologia e gastroenterologia, le quali sono prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto di
Palermo.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
il PTA di Palazzo Adriano (27%), il Policlinico di Palermo (16%), il Civico di Palermo (7%), I'Ospedale Buccheri la Ferla
(7%), il P.O. Villa Sofia (6%) e il P.O. Cervello (4%).

Inoltre, si evidenzia che il PTA di Palazzo Adriano soddisfa il 10% della domanda totale di branche a visita.
Tempo guida

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita (i

Pta Palazzo Adriano Lercara Friddi 516 10% 27% 40
Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 307 6% 16% 65
Ospedale Civico Palermo 131 3% 7% 65
Ospedale Buccheri La Ferla Palermo 130 3% 7% 65
P.O. Villa Sofia Palermo 112 2% 6% 65
P.O. V. Cervello Palermo 72 1% 4% 65
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DISTRETTO 41 - PARTINICO
IL DISTRETTO

Il distretto di Partinico presenta una popolazione di 71.235 abitanti (circa il 6% della provincia), con una percentuale di
popolazione anziana del 21,7% ed una popolazione under 18 del 17,7%. In generale, I'eta media e di 43 anni, dove il
Comune “piu giovane” e quello di Giardinello (eta media di 41 anni) e quello “piu anziano” & il Comune di Trappeto
(eta media di 47 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 9.842 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 18.961 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 19.070 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 257 km’ e una densita di popolazione di 277 ab./kmz.

Complessivamente nel distretto vi sono 9 Comuni e quello di Partinico & quello con piu residenti.
di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni (kmA2) _ (ab./kmA2)
Balestrate 6.160 1.641 908 6,43 958,04
Borgetto 7.069 1.345 1.338 26,02 271,64
Camporeale 3.029 657 551 38,72 78,23
Giardinello 2.267 428 449 12,88 175,95
Montelepre 5.844 1.249 1.034 9,89 590,83
Partinico 30.621 6.472 5.486 108,06 283,38
San Cipirello 5.050 1.025 927 20,85 242,18
San Giuseppe Jato 8.208 1.801 1.467 29,78 275,61
Trappeto 2.987 824 480 4,19 713,14
Totale 71.235 15.442 12.640 256,83 277,36

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’'ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2020/2021, del distretto di Partinico, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del distretto,
le strutture e i servizi offerti suddivisi per ogni area sociale d’intervento.

AREA POVERTA

Nel 2020 si segnalano 153 richieste di assistenza economica, 62 richieste per sostegno abitativo e 4.831 per reddito di
cittadinanza. In aggiunta, si segnala che nello stesso anno si rilevano 24.691 persone in stato di disoccupazione (circa il
35% della popolazione), e 2 senza fissa dimora.

Tra i servizi erogati nel distretto, si segnala il Piano Operativo Nazionale inclusione e contrasto alla poverta, attraverso
il quale si predispongono strumenti per la presa in carico delle persone con particolari fragilita, come misure
economiche di sostegno al reddito (SIA / REl) e interventi di attivazione sociale e lavorativa, inseriti in progetti
personalizzati.

AREA ANZIANI

Nel 2020 si segnalano 27 richieste di ricovero presso strutture residenziali, 3 per servizi semi-residenziali e 35 richieste
interventi a carattere domiciliare. Confrontando questi valori con quelli registrati nel 2019, si nota una notevole
diminuzione: in particolare il numero di richieste di ricovero era di 53 (-50%) e quello di interventi domiciliari 336 (-
90%).

Nel territorio del distretto sono presenti 13 strutture residenziali per anziani (6 a Partinico, 4 a Borgetto, 1 a San
Giuseppe Jato, 1 a Balestrate e 1 a Giardinello) e 3 strutture semi-residenziali (1 a Partinico, 1 a Balestrate e 1 a
Giardinello), le quali hanno subito una riduzione di 3 unita rispetto al 2019. Tra i servizi offerti dal distretto per
soddisfare le esigenze della popolazione anziana rientrano il SAD (Servizio di Assistenza Domiciliare), I’ADI (Assistenza
Domiciliare Integrata), i servizi sociali domiciliari e il servizio “Home care”, messo in atto dall'INPS.
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AREA DIPENDENZE

Nel 2020 si segnalano 290 utenti in carico ai SERT (Servizi per le Tossicodipendenze), di cui 217 maschi e 73 femmine.
Di questi soggetti, il 77% presenta dipendenza da sostanze stupefacenti, il 17% da alcool e il 5% da gioco d’azzardo.
Rispetto al 2019, il numero di utenti in carico ai SERT € diminuito di 102 unita (-26%).

L'offerta di servizi rivolti alle dipendenze consiste in 11 strutture, di cui 1 dedicata ai malati di AIDS. Inoltre, tra i servizi
offerti dal distretto, vi sono servizi di supervisione e controllo e di inclusione lavorativa. | SERT presenti nel distretto
sono ubicati nei Comuni di Partinico e Montelepre.

AREA DISABILI

Nel 2020 si segnalano 22 richieste di ricovero presso strutture residenziali, 1 richiesta di servizi semi-residenziali e 104
richieste di interventi a carattere domiciliare. Rispetto al 2019, i valori di questi indicatori hanno subito una riduzione
del 50% circa. Il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto e di 160.

Nel territorio del Distretto sono presenti 10 strutture residenziali (tra cui 8 Comunita Alloggio per disabili psichici e 1
Comunita per inabili) e 1 semi-residenziale. Rispetto al 2019, si contano 5 strutture residenziali e 1 semi-residenziale in
meno. Tra i servizi attivi rientrano il Centro Salute Mentale (che nel 2020 ha avuto in carico 1.110 pazienti), il Centro
Diurno di riabilitazione, un progetto di inserimento lavorativo e una CTA (Comunita Terapeutica Assistita).

AREA IMMIGRATI

Nel 2020 si segnalano 2.375 stranieri nel distretto, di cui 1.288 uomini e 1.087 femmine, con un’incidenza sulla
popolazione del 2,93%. Il 25% della popolazione straniera € composta da minori.

Nel distretto sono presenti 10 strutture di accoglienza per stranieri (4 a Partinico, 2 a Borgetto, 2 a San Giuseppe Jato,
1 a Trappeto e 1 a Balestrate) e sono attivi 10 tra servizi e progetti, tra cui attivita di informazione, orientamento e
supporto per il riconoscimento delle procedure di rifugiato, corsi di alfabetizzazione, corsi formativi e tirocini inclusivi
finalizzati all’integrazione sociale e lavorativa.

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2020 i minori a carico dei servizi sociali erano 437 (+20% rispetto al 2019). Inoltre, sono stati registrati 95 casi di
abbandono delle scuole dell’obbligo (+25% rispetto al 2019), la maggior parte a Partinico, San Giuseppe Jato e San
Cipirello, e 14 casi di violenza sui minori, 10 a San Giuseppe Jato, 3 a Montelepre e 1 a Trappeto.

Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, si segnalano 16 strutture per minori, tra cui 6 Comunita alloggio
e 1 Centro di aggregazione. Tra i servizi e i progetti, per soggetti minori, attivi nel distretto rientrano: Educativa
domiciliare (in tutti i Comuni), Spazio Neutro (presso il Comune di Partinico), Neuropsichiatria Infantile (presso
Partinico e San Giuseppe Jato) e 4 consultori familiari (presso Partinico, San Giuseppe Jato, Balestrate e Montelepre).

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Partinico,
finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 8 azioni, per un importo totale
di N.D.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

L'azione riguarda [I'attivazione dello Spazio
Neutro e del Centro Affido per favorire il N.D.
benessere di bambini e adolescenti.

Spazio Famiglia: Accolto

Minori-Famiglia
per essere accolto

I servizio ha lo scopo di rafforzare
I'apprendimento didattico dei minori e il ruolo

genitoriale. L’azione & prevista per un arco N.D.
temporale di 6 mesi ed include 38 nuclei

familiari.

Servizio di Educativa

Minori-Famiglia .
& Domiciliare

Servizio rivolto agli alunni con disabilita, per
migliorare le loro capacita Comunicative e la loro 113.516,17 €
autonomia nella vita quotidiana.

Minori-Famiglia Assistenza all’Autonomia e
Disabili alla Comunicazione

Il servizio € volto a soddisfare le richieste da
parte dei soggetti anziani e dei loro familiari, che
Anziani Servizio di  Assistenza esprimono il bisogno di ricevere un supporto e
Disabili Domiciliare sostegno a domicilio, attraverso una figura
specializzata OSA, per 2 ore settimanali per 12
mesi.

85.994,69 €
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Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Servizio rivolto ai soggetti disabili residenti nel
S Distretto e punta a mettere in pratica azioni di
N Interventi di cui all’art.14 . ) P . P L
Disabili 1.328/00 inclusione sociale delle persone con disagio e N.D.
' disabilita  psico-fisica  attraverso  progetti
individualizzati.

Servizio volto a soddisfare i bisogni degli utenti
Inclusione sociale delle dei Servizi di Salute Mentale, attraverso progetti
Disabili persone con disagio e individualizzati, che potranno comprendere N.D.
disabilita psichica attivita che favoriscano la socializzazione, la
formazione e I'inserimento lavorativo.

Rafforzamento della  Struttura Distrettuale

Servizio  sociale Rafforzamento della mediante I'assunzione a tempo determinato di 3 53.746.68 €
professionale Struttura Distrettuale Assistenti Sociali, a 24 ore settimanali per 52 B
settimane.

Stanziamento di fondi per premiare I'operato del

personale impegnato nella definizione e

nell’attuazione del Piano di Zona, in proporzione 21.880,33 €
alle ore da essi dedicate alla realizzazione del

Piano e alla qualita del lavoro svolto.

Servizio  sociale Incentivo personale
professionale Comunale

ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)

Si rilevano 23.619 CE, in prevalenza, FNEIER RO Rl N G

diabete mellito e ipertensione senza e |[Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni  %tot. Distr.| % cum
con danno d’organo, i quali Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 5.130 21,7% 21,7%
rappresentano quasi il 55 % del totale dei | Diabete Meliito 4173 17.7%  394%
CE. Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 3.493 14,8% 54,2%
Rispetto alla popolazione, Fincidenza Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 1.763 7,5% 61,6%
. o . . Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 1.697 7,.2% 68,8%
dEgII assistiti con codice esenzione Soggetti Affetti Da Patologie Neoplastiche Malign 1.208 51% 73,9%
aumenta in relazione alla fascia d’eta e si | |ytiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 1.151 49%  788%
rileva che poco meno di 1 abitante over | Asma 693 29%  81,7%
65 su 2 ha 1 codice esenzione per
patologia. Rispetto alla Provincia, si rileva | _Altro (57 classi) 4.311 18,3% 100%
una minore incidenza degli assistiti con ([Totale Distretto 23.619 100%
eta maggiore di 75 anni. Non si rilevano % sul Tot Regione 5,4%
differenze in termini di genere. Totale Provincia 434.354

Articolando i codici esenzione in base alla
tipologia, emerge che:

e 5,107 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

e 14.166 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 7.449 femmine e 6.717 maschi. Il 40%
di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione per le 3
principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano rispettivamente
4,173, 105 e 27 assistiti;

e 1.208 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
523 maschi e 685 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia neoplastica
maligna;

e 412 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 230 femmine e 182 maschi e 69 assistiti
hanno meno di 25 anni. | codici pil ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “difetti ereditari della
coagulazione”. 3 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

e 73 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 27 femmine e 46
maschi;

e tra gli altri, vi sono 5 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 6 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 31 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 20 assistiti con
codice esenzione “014 - dipendenze”.
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| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONE CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le 4 nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di una casa di Comunita hub, che sara locata a
Partinico, e di tre case della Comunita spoke, una presso il Comune di Balestrate, una presso il Comune di San
Giuseppe Jato e una presso il Comune di Camporeale, la quale dovra essere messa in funzione entro il 2022.

Camporeale

. 0

specialistico prelievi

7/ o
q Servizio
mOspedale ? Ambulatorio % Centro el * C.d.C. spoke

dipendenze 2022
&y Ambulatorio ‘l- i Postazione o : " Centro salute Altre C.d.C.
infermieristico “O¥0" 118 | Con=tioropue mentale spoke
- Neuropsichiatria
Guardia & Privati @ Punto primo 3 infantile e * C.d.C. HUB
" ionati . (T
medica ColiEDZ0E intervento dell'adolescenza

LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:

e Comune di Partinico:

o P.O. Civico Partinico: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, laboratorio analisi,
odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

o Poliambulatorio Partinico: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia e medicina
fisica e riabilitazione;

o Casa Di Cura lIgiea Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a
visita, laboratorio analisi, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

o Centro Odontoiatrico Dott. Gaglio Francesco & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

o Centro Odontoiatrico Dr Giacomo Rappa & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
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o Clinica Dentale Del Dott. Erasmo Enia & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
o Centro Ortopedico Fisioterapico Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alle branche a visita e medicina fisica e riabilitazione;
o Centro Medico Di Ortopedia e Fisiokinesiterapia Graziano Sas: struttura privata convenzionata che
eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e medicina fisica e riabilitazione;
Malpighi S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca nefrologia;
Giuliano Dr. Francesco: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a
visita;
o Centro Radiologico Dott. L. Sanzone & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca radiologia;
o Beta Srl Radiologia: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
radiologia.
e Comune di Camporeale:
o Studio Odontoiatrico Dr Cacioppo Vincenzo: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Borgetto:
o Davi Francesco: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
odontoiatria;
o Consorzio Biogenesi S.C.A.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio analisi.
e Comune di San Giuseppe Jato:
o Ambulatorio Odontoiatrico Dott. Puleio Giovanni (Carollo Gaspare E Mario): struttura privata
convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
o Life Snc Di Giganti Gabriella & C.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca radiologia.
e Comune di Balestrate:
o Dental World Di Palazzolo Eugenio & C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria.
e Comune di Montelepre:
o Centro Odontoiatrico Rappa G. & C. Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni

afferenti alla branca odontoiatria.
Partinico @ @ 9 @

= P.O. Civico Partinico
Balestrate = Casa Di Cura Igiea Srl
= Dental WordDi

= Beta Srl Radiologia

= Giuliano Dr. Francesco

= Poliambulatorio

= Malpighi S.R.L.

= C.Ortopedico Fisioterapico Srl

= C.Medico Di Ortop.E Fisiok. Graziano Sas

= Centro Radiologico Dott. L. Sanzone & C. Sas

= Centro Odontoiatrico Dott. Gaglio Francesco E
CSAS

o O

alazzolo Eugenio & C. S.A.S.

= Centro Odont.Dr Giacomo Rappa & C.Sas
= Clinica Dentale Del Dott. Erasmo Enia & C.S.A.S.

Montelepre

Camporeale o ] = Centro Odont. Rappa G. & C.Sas
= Studio Odontoiatrico Dr Giovanni (Carollo Gaspare E Mario)

Cacioppo Vincenzo « Life Snc Di Giganti Gabriella & C.

Borgetto 9
= Davi® Francesco
@Bramhe avisita @ Radiclogia 9 aboratorio = Consorzio Biogenesi S.C. AR.L.

@Med. Fisica e riab.ne e Nefrologia Odontoiatria
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ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

Diagnosi N.assistiti

Ulcerazione cronica della cute 204
Frattura del collo del femore 132
Sintomi relativi al’apparato urinario 98
Emorragia cerebrale 66
Altre complicazioni di interventi, non classificati altrove 51
Altre anemie da carenza 48
Anemie da carenza di ferro 32
Tumori maligni della trachea, dei bronchi e dei polmoni 27
Altro (80 diagnosi) 362
Totale 1.020

ATINOA SANTARIA FOVINGALL

La seguente analisi & stata ricavata dall’elaborazione dei dati
di cui al flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.

Nel distretto di Partinico nell’anno in esame sono stati presi
in carico 1.020 assistiti, che corrispondono a circa il 1,4%
della popolazione residente.

Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla
presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali
problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della
cute”, seguito da “frattura del collo del femore” e “sintomi
dell’apparato urinario”. Complessivamente si rilevano 88
diverse diagnosi.

In media gli assistiti a domicilio hanno circa 77 anni e per il 56% sono donne. Analizzando i principali bisogni

riscontrati si rileva che:

® il 33% degli assistiti € parzialmente autonomo ed il 62% non & autonomo;

solo 1 assistito su 100 presenta assenza, totale o parziale di supporto sociale;

[ J
® circa 4 assistiti su 10 non si spostano, mentre quasi 6 su 10 hanno bisogno di assistenza;
[ J

quasi la meta degli assistiti presenta disturbi cognitivi e 1 su 3 presenta disturbi comportamentali.
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Figura 5 — indicatori sui bisogni rilevati

I 80% degli accessi e fatto da un infermiere o da un fisioterapista (rispettivamente il 57% ed il 23%). Le prestazioni

piu frequentemente erogate sono:
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cavo orale ecc.) (31% del totale prestazioni);

ATINOA SANTARIA FOVINGALL

Medicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,

e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (22% del totale prestazioni);

prestazioni);

Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (14% del totale

Igiene personale e mobilizzazione (6% del totale prestazioni);

e Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie (5% del totale prestazioni).

AS del SSN

dietista

Altro

0ss

logopedista

fisioterapista

psicologo

medico esperto in CP

medico specialista

——TTE R
PLS

MMG
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100%

m Paracentesi, Toracentesi e altre manovre invasive, gestione di cateteri spinali o sistemi di neur.
= Trattamento di rieducazione dei disturbi neuropsicologici
u Terapie iniettive attraverso le diverse vie di somministrazione
= Esami strumentali
= Fasciature semplici, bendaggi, bendaggi adesivo elastici
Prelievo ematico
Gestione ventilazione mec. - tracheostomia - sostituzione can. - bronc. - ossig.
u Trattamento di rieducazione del linguaggio
= Emotrasfusione
= Gestione nutrizione parenterale - gestione cve
= Medicazioni complesse
Gestione nutrizione enterale (SNG PEG)
= Gestione alvo comprese le enterostomie
u Supporto équipes- paziente-f;
Terapia infusionale SC e EV
= Gestione cateterismo urinario comprese le derivazioni urinarie 0,0%

iglia

= Trasferimento
= |giene personale e mobilizzazione
Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio)
= Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria
= Medicazioni semplici

Figura 6 — prestazioni erogate per tipologia di operatore

Inoltre, rispetto agli assistiti a domicilio si segnala che:

® 305 assistiti hanno almeno un codice esenzione per patologia, di cui il 44% ne ha piu di 1. | codici esenzione
piu ricorrenti sono ipertensione, diabete mellito e affezioni del sistema circolatorio;

® 46 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”;

® 9 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara.
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9.1 FOCUS COMUNE DI CAMPOREALE

IL TERRITORIO Popolazione Camporeale (al 1° Gennaio 2022)

Il Comune di Camporeale ha una popolazione di 3.029 abitanti, di cui la |Classid'eta  Valori assoluti Valori %
popolazione over 65 rappresenta il 22% del totale. La popolazione [0 anni 31 1%
under 14 & pari a 442 e rappresenta il 15% del totale. 01-04 anni 91 3%
Il PO piu VI'CInO, q'ueIIo di Partln!co, dIS'Sta c'|rc.a 25 minuti in auto. ' {0514 am 320 1%

Tra i Comuni che distano meno di 20 minuti di auto da Camporeale in cui
. - L T . . [15-24 anni 381 13%

sono presenti erogatori di prestazioni di specialistica ambulatoriale, si
segnala San Giuseppe Jato (tempo guida circa 15 minuti), dove & |25-44anni 680 22%
presenti uno studio odontoiatrico e un centro radiologico, entrambi |45-64 anni 869 29%
privati convenzionati. 65-74 anni 324 11%
Di contro, tra i Comuni che sono maggiormente vicini al Comune di |;5.g4 ani 239 8%
Camporeale si riportano: San Cipirello (tempo guida circa 12 minuti) e N o4 3%

. . . . . . anni

Roccamena (tempo guida circa 14 minuti). Camporeale risulta il Comune i
N . . P . , 0,
piu prossimo in cui insistono strutture di offerta dell’ASP o strutture Totale 3.029 100%

private convenzionate rispetto al Comune di Roccamena, sebbene questo afferisca al distretto di Corleone.

DOMANDA E OFFERTA DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Nel comune & presente uno studio odontoiatrico convenzionato.

Si evidenzia che gli abitanti di Camporeale per usufruire di una prestazione afferente a qualsiasi branca percorrono, in
media, tra i 25 e i 45 minuti in auto, fatta eccezione per la branca di odontostomatologia (unica branca erogata nel
Comune) per la quale sono sufficienti, in media, 5 minuti.

Le branche che, in termini di quantita, caratterizzano maggiormente la domanda soddisfatta dei residenti del comune
sono medicina fisica e riabilitazione (23%), odontostomatologia (21%) e radiologia (18%).

Complessivamente, il 46% della domanda é soddisfatto da strutture locate nel distretto, principalmente presso il
comune di Partinico e, limitatamente ad odontoiatria, presso lo stesso comune di Camporeale.

In particolare, emerge una mobilita significativa per le prestazioni afferenti alle branche di oculistica (90%), medicina
fisica e riabilitazione (85%), otorinolaringoiatria (75%), cardiologia (55%), radiologia (50%) e ortopedia (45%). Per
usufruire di tutte queste prestazioni i pazienti devono percorrere, in media, fra 30 e 35 minuti in auto, cioé circa 5/10
minuti in piu della media complessiva, fatta eccezione per medicina fisica e riabilitazione, per la quale il tempo guida &
in linea con la media. In generale, per tutte le branche la mobilita risulta superiore al 50%, ad eccezione di
odontoiatria, nefrologia e diabetologia.

In generale, si evidenzia che la mobilita fuori distretto si concentra verso il Comune di Palermo, il quale spiega circa il
20% della domanda, e verso due Comuni della Provincia di Trapani, Alcamo e Salaparuta, i quali spiegano,
rispettivamente, circa il 10% e il 15% della domanda. In particolare, a Salaparuta sono erogate soltanto prestazioni
afferenti alla branca di medicina fisica e riabilitazione, corrispondenti al 65% della domanda per tale branca. La
mobilita verso la Provincia di Trapani & dovuta alla vicinanza del Comune di Camporeale ai Comuni del Trapanese
menzionati sopra, distanti, in media, circa 20/30 minuti in auto.

MOBILITA BRANCHE A VISITA
Le branche a visita rappresentano circa il 30% della domanda totale di prestazioni sanitarie.
Il grafico a bolle sottostante mostra, per ogni branca, il distretto presso il quale vengono erogate le prestazioni.

L'ampiezza della bolla indica la numerosita delle prestazioni mentre il colore individua il tempo guida medio
necessario per raggiungere il comune in cui sono ubicate le strutture che erogano le prestazioni.
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In generale, la maggior parte delle prestazioni & erogata da strutture che insistono nel distretto di Palermo, il quale
spiega circa il 45% della domanda di prestazioni afferenti alle branche a visita; per raggiungere tali strutture &
necessario un tempo guida compreso tra i 30 e i 40 minuti. Invece, per raggiungere le strutture del distretto a cui
afferisce il comune di Camporeale (distretto di Partinico), le quali spiegano circa il 33% della domanda di branche a
visita, il tempo guida necessario €, in media, compreso tra i 20 e i 30 minuti. Si evidenzia, inoltre, che circa il 17% delle
prestazioni afferenti alle branche a visita € erogato fuori provincia.

Considerando le singole branche, la mobilita risulta significativa, anche in relazione al tempo guida, per le prestazioni
di cardiologia, neurologia, dermosifilopatia, gastroenterologia, oculistica, ostetricia, pneumologia e
otorinolaringoiatria, le quali sono prevalentemente erogate presso le strutture ubicate nel distretto di Palermo. In
particolare, per la branca di oculistica si segnala una mobilita significativa verso strutture ubicate fuori dalla Provincia,
ad Alcamo in particolare, non visibile nel grafico a bolle riportato sopra.

Con riferimento alle strutture della provincia che spiegano la mobilita relativa alle branche a visita, le 6 principali sono
il Policlinico di Palermo (13%), il Civico di Palermo (10%), il P.O. Cervello (9%), un centro oculistico di Alcamo (9%), il
Poliambulatorio di Alcamo (5%) e I'Ospedale dei Bambini Di Cristina (4%).

Inoltre, si evidenzia che il Policlinico soddisfa il 9% della domanda totale di branche a visita.

Denominazione Distretto N prestazioni % domanda % mobilita '(I':‘::go guida

Az. Osp. Univ. Paolo Giaccone Palermo 254 9% 13% 39
Ospedale Civico Palermo 193 7% 10% 39
P.O. V. Cervello Palermo 175 6% 9% 39
C/Tro Clinico Diagn. Oftalmol. Dott.Ssa Maltese Anna Alcamo 172 6% 9% 26
Poliambulatorio Di Alcamo Alcamo 102 4% 5% 26
Ospedale Dei Bambini G. Di Cristina Palermo 80 3% 4% 39
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DISTRETTO 42 - PALERMO
IL DISTRETTO

Il distretto di Palermo presenta una popolazione di 730.710 abitanti (circa il 60% della provincia), con una percentuale
di popolazione anziana del 21,6% ed una popolazione under 18 del 17,7%. In generale, I'eta media & di 44 anni, dove
il Comune “piu giovane” e quello di Villabate (eta media di 40 anni) e quello “piu anziano” e il Comune di Ustica (eta
media di 48 anni).

Analizzando le singole fasce che in base alla normativa vigente sono destinatarie di programmi di screening si segnala
che:

® 106.974 donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening mammografico;
® 201.271 donne con eta target (compresa tra 25 e 64 anni) per pap test e Hpv Test;

® 202.666 tra uomini e donne con eta target (compresa tra 50 e 69 anni) per lo screening del carcinoma colon
retto.

Il distretto insiste su un territorio avente una superficie di 897 km’ e una densita di popolazione di 815 ab./kmz.
Complessivamente nel distretto vi sono 9 Comuni e quello di Palermo e quello con piu residenti. In particolare, si

segnala che al distretto afferiscono 2 Comuni insulari, il Comune di Ustica e quello di Lampedusa e Linosa.
di cui >65 di cui <18 Superficie Densita

Abitanti anni anni (kmA2) _ (ab./kmA2)
Altofonte 9.849 1.951 1.856 35,44 277,94
Belmonte Mezzagno 10.905 1.872 2.345 29,29 372,27
Monreale 38.226 6.998 7.461 530,18 72,10
Palermo 637.885 140.421 111.427 160,59 3.972,19
Piana degli Albanesi 5.658 1.435 773 64,92 87,16
Santa Cristina Gela 988 184 151 38,74 25,50
Ustica 1.271 337 171 8,24 154,23
Villabate 19.568 3.102 4.244 3,80 5.152,59
Lampedusa e Linosa 6.360 1.216 1.033 25,80 246,51
Totale 730.710 157.516 129.461 896,99 814,62

DOMANDA E OFFERTA SOCIALE

Sulla base delle informazioni riportate nella relazione sociale di cui all’'ultimo Piano di Zona disponibile, relativo al
biennio 2019/2020, del distretto di Palermo, di seguito si riportano gli indicatori della domanda sociale del distretto, le
strutture e i servizi offerti suddivisi per ogni area sociale d’intervento. Alcuni dei dati riportati nel Piano di Zona
2019/2020 riguardano soltanto 5 Comuni del distretto, Altofonte, Belmonte Mezzagno, Monreale, Santa Cristina Gela
e Villabate. Tali dati verranno segnalati con un asterisco (*).

AREA POVERTA

Nel 2018 si segnalano 116* richieste di assistenza economica e 29.640 richieste di reddito di cittadinanza.

Tra i servizi erogati nel distretto, nel 2018, si segnalano il Piano Operativo Nazionale inclusione, gli aiuti economici di
sostegno al reddito REI, percepiti da 14.850 soggetti, la mediazione penale, lo Sportello di ascolto e i servizi Sponde,
Helpline telefono giallo Afipres e attivita in carcere Associazione “Un nuovo giorno”.

AREA ANZIANI

Nel 2017 si segnalano 18* richieste di ricovero presso strutture residenziali (Casa di Riposo, RSA, Comunita alloggio,
ecc.), 294* richieste presso strutture semi-residenziali, 180 richieste di servizi semi-residenziali (Centro Alzheimer
Palermo) e 191* richieste di assistenza domiciliare.

Nel territorio del distretto sono presenti 16 strutture residenziali per anziani (2 Case di Riposo, 6 strutture residenziali
accreditate e 8 RSA) e 5 strutture semi-residenziali (Centri aggregativi). Tra i servizi offerti dal distretto per soddisfare
le esigenze della popolazione anziana rientrano I’Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e il Servizio di Assistenza
Domiciliare (SAD).
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AREA DIPENDENZE

Nel 2018 si segnalano 3.880 utenti in carico ai SERT (Servizi per le Tossicodipendenze). Di questi soggetti, il 64%
presenta dipendenza da sostanze stupefacenti, il 24% da alcool e il 12% da gioco d’azzardo.

Nel distretto sono presenti 2 CAT (Club Alcologici Territoriali), presso il Comune di Palermo. Tra i servizi offerti dal
distretto si rilevano il SERT di Palermo, il CEDISS (centro per il gioco d’azzardo patologico), I'intervento sanitario a
bassa soglia con unita mobile di strada e ambulatorio per prevenzione globale e selettiva, il Cedial (Centro Disturbi
Alimentari), il Progetto Telemaco e I'Osservatorio provinciale per le dipendenze patologiche.

AREA DISABILI

Nel 2018 si segnalano 214* richieste di ricovero presso strutture residenziali, CTA (Comunita Terapeutica
Assistenziale) comprese, 127* richieste di interventi a carattere domiciliare (SAD, ADI, ecc.) e 298 richieste di
assistenza domiciliare. Nell’anno di riferimento, il numero di alunni disabili iscritti nelle scuole del distretto € di 105
mentre i soggetti con disagio psichico seguiti dai servizi territoriali sono 11.518.

Nel territorio del Distretto sono presenti 162 strutture residenziali (33 strutture residenziali accreditate, 122 Comunita
residenziali e 7 CTA) e 18 semi-residenziali (Centri diurni e socioriabilitativi). Tra i servizi attivi rientrano e i servizi
sociali domiciliari previsti dal progetto “Home Care Premium” nonché quelli previsti da SAD e ADI, il trasporto per
portatori di handicap (diretto o con rimborso carburante) e il servizio igienico personale.

AREA IMMIGRATI

Nel 2018 si segnalano 1.377* stranieri.
Nel distretto sono presenti una struttura residenziale per migranti, presso il Comune di Santa Cristina Gela, e 20
Comunita per minori stranieri non accompagnati, a Palermo.

AREA MINORI FAMIGLIA

Nel 2018 i minori a carico dei servizi sociali erano 28*, mentre i casi di abbandono delle scuole dell’obbligo erano 69 e
i casi di violenza sui minori 8*. Inoltre, si segnala che 825 minori sono segnalati dall’autorita giudiziaria in ambito
penale.

Per quanto riguarda le strutture presenti nel distretto, si riportano 3* Comunita alloggio e 2* strutture semi-
residenziali (Centri aggregativi). Tra i servizi e i progetti, per soggetti minori, attivi nel distretto nell’anno di riferimento
rientrano I’Ufficio Servizi Sociali Minori (U.S.S.M.), lo Spazio Neutro e il servizio di trasporto scolastico.

LE AZIONI DEL PIANO DI ZONA 2019/2020

Nella tabella seguente sono riportate le azioni previste dal Piano di Zona 2019/2020 del distretto di Palermo,
finalizzate al soddisfacimento dei bisogni espressi dalla domanda sociale. Sono previste 21 azioni, per un importo
totale di 742.500 €.

Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo

Strutture aperte ai nuclei familiari del territorio,

con la finalita di recuperare la centralita della

funzione genitoriale come strumento che

consenta di fronteggiare e/o prevenire situazioni 669.230,72 €
di marginalizzazione sociale, di devianza, di

dipendenza patologica e di ogni altra

problematica.

Centri minori e famiglie
(presso i Comuni di
Monreale, Villabate, Piana
degli  Albanesi, Santa
Cristina Gela, Ustica,
Lampedusa e Linosa)

Minori-Famiglia

Servizio rivolto ad anziani totalmente o
parzialmente non autosufficienti, consistente
nell’erogazione di prestazioni quali cura ed igiene

Disabili Servizio Assistenza o
L della persona e dell’abitazione, consegna e 815.045,15 €
Anziani Domiciliare . . . . L
somministrazione dei pasti a domicilio,
accompagnamento  all'esterno e  piccole
medicazioni.
Supportare i disabili ed i loro familiari
nell’organizzazione di attivita ludico-ricreative
A Centro diurno disabili - utilizzando tecniche e modalita ampiamente
Disabill ) P 239.380,53 €
Lampedusa sperimentate (orto urbano, laboratorio salute,

benessere e bellezza, attivita grafico pittorica,
laboratorio di cucina, etc.) con il coinvolgimento
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Aree d'intervento

Titolo azione

Descrizione

diretto delle famiglie.

Importo

Disabili
Minori

Piani Personalizzati Disabili
e Minori Disabili Art.14
L.328/00

Il Piano prevede [|attuazione di interventi
afferenti agli ambiti sociosanitario, integrazione
socioeconomica o lavorativa, inserimento ed
integrazione sociale, servizi alla persona disabile
quali socioeducativi, riabilitativi e domiciliari.

2.766.505,4 €

Disabili
Minori

Centri
disabili

socioeducativi per

Struttura non residenziale aperta alla Comunita,
sviluppa progetti di accoglienza diurna. Accoglie
persone con disabilita di vario ordine e grado con
I'obiettivo di promuovere la crescita delle
persone nella prospettiva di una progressiva
inclusione sociale dando supporto alle famiglie.
L'Azione prevede complessivamente 6 centri
distribuiti nel territorio per la presa in carico di
un massimo di 24 utenti per ogni centro.

899.886 €

Minori

Educativa di Strada

Il servizio & rivolto a gruppi naturali di adolescenti
a rischio di devianza ed esclusione, che passano
fuori una parte del loro tempo libero, per offrire
ascolto e guida e comprendere le loro esigenze,
nel tentativo di fornire strumenti utili ad
orientarli. Le azioni sono relative ai Comuni di
Piana degli Albanesi, Belmonte Mezzagno,
Altofonte, Lampedusa e Linosa, Villabate e
Monreale.

1.925.288 €

Anziani

Centri Aggregativi Anziani
Comune di Monreale

Centri rivolti alla popolazione anziana residente
nel territorio Comunale, al fine di migliorare la
qualita della vita dell’'anziano attraverso il
coinvolgimento di quest’ultimo in attivita che gli
forniscano stimoli di carattere cognitivo, affettivo
e relazionale.

104.273,50 €

Immigrati
Poverta-
Esclusione sociale

Centro Residenziale per
migranti vulnerabili

Predisposizione di attivita di accoglienza,
mediazione culturale, orientamento socio-
sanitario e lavorativo rivolte ai migranti ospitati
nel Centro Residenziale, aventi l'obiettivo di
creare aggregazione ed inclusione sociale con
I'accompagnamento ed il sostegno continuo degli
operatori. Per ogni ospite del Centro sara redatto
un progetto rispondente alle necessita e
caratteristiche della persona avente durata
compresa fra 6 mesi e 1 anno.

240.384,61 €

Dipendenze

Percorsi Assistenziali per
soggetti con Dipendenze
Patologiche da sostanze
(PAD)

Azione volta a sostenere la graduale uscita da un
percorso residenziale di soggetti con dipendenze
patologiche da sostanze. Il progetto implica la
definizione di un percorso personalizzato a
favore del destinatario, redatto da un team
multiprofessionale di operatori che agiscono
attraverso un’attivita di monitoraggio con
scambio periodico d’informazioni e la presenza di
operatori del terzo settore aventi funzione di
accompagnatori, mediatori e facilitatori
dell’inclusione sociale.

320.366,63 €

Servizio  sociale
professionale

Incentivo Gruppi Piano

Stanziamento di fondi per premiare I'operato del
personale impegnato nella definizione e
nell’attuazione del Piano di Zona, in proporzione
alle ore da essi dedicate alla realizzazione del
Piano e alla qualita del lavoro svolto. Le ore

173.712,82 €
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Aree d'intervento Titolo azione Descrizione Importo
dedicate al PdZ dovranno essere svolte oltre
I'orario ordinario di lavoro.
ANALISI CODICI ESENZIONE (CE)
Si rilevano 261.838 CE, in prevalenza, [NEIER Ao EEE el (W= Pl W ERL
diabete mellito e ipertensione con e |[Classe Codice Esenzione (CE) N. esenzioni %tot. Distr.| %cum
senza danno d’organo’ i qua|i Ipertensione Arteriosa Con Danno D'Organo 40.629 15,5% 15,5%
rappresentano circa il 45% del totale dei Ipertensione Arteriosa (Senza Danno D'Organo) 38.928 14,9% 30,4%
CE. Diabete Mellito 37.565 14,3% 44, 7%
Rispetto alla popolazione, Fincidenza Affezioni Del Sistema Circolatorio (Escluso: 453.0 28.139 10,7% 55,5%
X o X X Ipercolesterolemia Familiare Omozigote E Eterozig 20.907 8,0% 63,5%
degli assistiti con codice esenzione | g . i afetti Da Patologie Neoplastiche Malign 18.523 7.1%|  70,5%
aumenta in relazione alla fascia d’eta e si Ipotiroidismo Congenito, Ipotiroidismo Acquisito G 13.068 5,0% 75,5%
rileva che poco meno di 1 abitante over Asma 9.723 37%  79,2%
65 su 2 ha 1 codice esenzione per
patologia. Rispetto alla Provincia, si Altro (65 classi) 54.356 20,8%
rileva una maggiore incidenza per gli |Totale Distretto 261.838 100%
over 84. Non si rilevano differenze in % sul Tot Regione 60,3%
termini di genere. Totale Provincia 434.354

Articolando i codici esenzione in base

alla tipologia, emerge che:

40.711 assistiti hanno almeno un codice esenzione per invalidita (codice “Cnn”, “Gnn”, “Lnn”, “Nnn”, “Snn”,
“Vnn");

147.518 assistiti hanno almeno 1 codice esenzione per patologia, di cui 77.769 femmine e 69.749 maschi.
Circa il 40% di questi assistiti ha 2 o piu codici esenzione per patologia. Considerando solo i codici esenzione
per le 3 principali patologie croniche, diabete mellito, scompenso cardiaco e BPCO si contano
rispettivamente 37.565, 493 e 1.150 assistiti;

18.523 assistiti hanno il codice esenzione “048 - soggetti affetti da patologie neoplastiche maligne”, di cui
8.068 maschi e 10.455 femmine. Non sono presenti informazioni relative alla tipologia di patologia
neoplastica maligna;

4.630 assistiti hanno un codice esenzione per malattia rara, di cui 2.712 femmine e 1.918 maschi e 691
assistiti hanno meno di 25 anni. | codici pilu ricorrenti sono per “sprue celiaca” e “difetti ereditari della
coagulazione”. 87 assistiti hanno 2 diversi codici esenzione per malattia rara;

1.005 assistiti hanno un codice esenzione in quanto in attesa o sottoposti a trapianto, di cui 364 femmine e
641 maschi;

tra gli altri, vi sono 57 assistiti con codice esenzione per donatori d’organo, 217 assistiti con codice esenzione
“011 - demenze”, 11.592 assistiti con codice esenzione “F02 - prestazioni per minori affidati” e 391 assistiti
con codice esenzione “014 - dipendenze”

| SERVIZI DEL TERRITORIO E PROIEZIONI CON PNRR

Nel distretto, sulla base delle informazioni rilevate dai CRIL e dai flussi di attivita delle prestazioni di specialistica
ambulatoriale, sono presenti i servizi indicati nella figura. Nella mappa vengono inoltre indicate le 6 nuove case della
Comunita che andranno ad essere implementate nel distretto. Si tratta di tre case della Comunita hub, che saranno
locate a Palermo, Ustica e Lampedusa, e di tre case della Comunita spoke, che saranno ubicate a Villabate, Monreale e
Linosa. Le ultime due dovranno essere messe in funzione entro il 2022.
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LE STRUTTURE DELL’OFFERTA DI PRESTAZIONI DI SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Dall’analisi dei flussi di attivita C e M relativi alle prestazioni di specialistica ambulatoriale, si rilevano le seguenti
strutture di offerta:
e Comune di Palermo:

O
O

Poliambulatorio PA-Zen: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita;

P.O. Ingrassia: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, laboratorio, radiologia e
medicina fisica e riabilitazione;

P.O. Villa delle Ginestre: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, radiologia e
medicina fisica e riabilitazione;

PTA Biondo: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, radiologia, laboratorio,
odontoiatria, medicina nucleare e medicina fisica e riabilitazione;

PTA Albanese: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, laboratorio,
odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

PTA Guadagna: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, laboratorio,
odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

PTA PA-Centro: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia, laboratorio,
odontoiatria, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

PTA Casa del Sole: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina fisica e riabilitazione;

Policlinico Universitario Paolo Giaccone: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a
nefrologia, radiologia, laboratorio, odontoiatria, medicina nucleare, radioterapia e medicina fisica e
riabilitazione;

A.O. Civico - Ospedale Civico: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia,
radiologia, laboratorio, odontoiatria, medicina nucleare, radioterapia e medicina fisica e
riabilitazione;

A.O. Civico - Ospedale dei Bambini G. Di Cristina: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a
nefrologia, radiologia, laboratorio, odontoiatria, medicina nucleare e medicina fisica e riabilitazione;

A.O. Ospedali Riuniti - P.O. Villa Sofia: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia,
radiologia, laboratorio, odontoiatria, medicina nucleare, radioterapia e medicina fisica e
riabilitazione;

A.O. Ospedali Riuniti - P.O. V. Cervello: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a nefrologia,
radiologia, laboratorio, odontoiatria, medicina nucleare, radioterapia e medicina fisica e
riabilitazione;

A.O. Ospedali Riuniti - Centro Traumatologico Ortopedico: eroga prestazioni afferenti alle branche a
visita, a radiologia, laboratorio, odontoiatria e medicina fisica e riabilitazione;

Crrdsa - Unita Di Valutazione Alzheimer: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina
fisica e riabilitazione;

Servizio Psicologia - Palermo: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita e a medicina fisica e
riabilitazione;

U.0.C Npia Aiuto Materno - Palermo: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita;

Buccheri La Ferla: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a
visita, a laboratorio, radiologia e medicina fisica e riabilitazione;

Ircss Ismett: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a
laboratorio, radiologia, nefrologia, medicina nucleare e medicina fisica e riabilitazione;

Casa di Cura Candela S.p.A.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita e a laboratorio;

Casa di Cura Torina S.p.A.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita, a laboratorio e radiologia;

Casa di Cura Villa Margherita: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita;

Casa di Cura Serena: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle branche a
visita, a laboratorio e radiologia;

Casa di Cura La Maddalena: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita, a laboratorio, radiologia, medicina nucleare e radioterapia;

Casa di Cura Triolo Zancla: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita, a laboratorio e radiologia;
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o Casa di Cura Macchiarella S.p.A.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche a visita, a laboratorio, radiologia e radioterapia;

o Casa di Cura Orestano S.R.L.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alle
branche laboratorio e radiologia;

o Nuova Casa di Cura D’Anna Pia S.R.L.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alle branche a visita;

o Karol di Karol S.p.A.: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
radiologia;

o 167 ulteriori strutture private convenzionate di cui: 48 erogano prestazioni afferenti alle branche a
visita, 56 ad odontoiatria, 14 a radiologia, 7 a nefrologia, 32 a laboratorio, 14 a medicina fisica e
riabilitazione, 4 a medicina nucleare e 1 a radioterapia.

Poliambulatorio Aziende ospedaliere @ @ 9 @ 6

= Poliambulatorio Pa - Zen = Civico (Ospedale Civico e Ospedale Dei Bambini G. Di
Cristina)

= Ospedali Riuniti Villa Sofia-Cervello (P.O. Villa Sofia, C.T.O.
Centro Traumatologico Ortopedico e P.O. V. Cervello)

residi ospedalieri ) () (2] &)

P. O. Ingrassia
P.O. Villa Delle Ginestre

Policlinico universitario @ @ 9 e 6

= A.O.U.P. Paolo Giaccone

Servizi ASP @
= Crrdsa - Unita Di Valutazione Alzheimer

= Serv. Psicologia - Palermo
= U.O.C Npia Aiuto Materno

:’T:TA%n? e @ Uk\

« PTA. E. Albanese M

* PTA Guadagna
= PTA Casa Del Sole
= PTA Pa - Centro

asediCura@@QG

Casa di Cura Candela S.p.A.
Casa Di Cura Orestano S.R.L.
Casa di Cura Triolo Zancla S.p.A.
Casa Di Cura Serena S.p.A.
Nuova Casa Di Cura D'Anna Pia Ass. S.R.@r’
Casa Di Cura Macchiarella S.p.A. “{ed'
Casa Di Cura Torina S.p.A. /
Casa Di Cura Villa Margherita

Karol Di Karol S.p.A. ? :

Casa Di Cura La Maddalena S.p.A. }/_/77

Strutture ospedaliere private @ 9 @ @

= Buccheri La Ferla

= [rcss Ismett
pmtuison i O O OO O O @

= 48 Branche a visita

1%[)%!’33 J,%OQ@ Radioterapia
32 Laborato nalisi
WM@&ﬂtflﬁavediaMihazme
= 7 Nefrologia
= 56 Odontoiatria
= 1 Radioterapia

4 Medicina nucleare

e Comune di Monreale:

o Studio Fkt Bobath Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione;

o Centro Analisi Cliniche Dott.Ssa Giordano E C. S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca laboratorio;

o La Mantia Rosaria S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
laboratorio;

o Centro Medico Ippocrate Di Miceli Elisabetta & C. Snc: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

o Centro Medico Odontoiatrico Di Orlando Salvatore S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;
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Centro Odontoiatrico Di Fazio S.A.S: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti
alla branca odontoiatria;

Dr. Valerio Salvatore: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
odontoiatria;

Studio Dentistico Monrealdental S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria;

Gargano Studio Radiologico Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca radiologia.

e Comune di Piana degli Albanesi:

(@]

Centro Odontoiatrico Dott. Greco Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni
afferenti alla branca odontoiatria.

e Comune di Belmonte Mezzagno:

o

Ambulatorio Odontoiatrico Dott. Maltese V. & C Sas: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alla branca odontoiatria.

e Comune di Villabate:

(@]

(@]

Studio Medico Odontoiatrico Lucido Maria Maddalena (Ex Micalizzi) G. Snc: struttura privata
convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca odontoiatria;

L.A.C. Clinical Course S.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio;

Centro Europa Snc: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione;

Poseidon Soc. Coop A.R.L: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione;

Studio Di Fkt Bobat Sas: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca
medicina fisica e riabilitazione;

Studio Cardiologico Dott. Di Stefano Pasquale Srl: struttura privata convenzionata che eroga
prestazioni afferenti alle branche a visita.

e Comune di Ustica:

o

Poliambulatorio Ustica: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a laboratorio e odontoiatria.

e Comune di Lampedusa e Linosa:

o

o

(@]

o

Poliambulatorio Lampedusa: eroga prestazioni afferenti alle branche a visita, a laboratorio,
radiologia, odontoiatria e medicina fisica e riabilitazione;

Lux Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca medicina fisica e
riabilitazione;

Centro Clinico Lampedusa Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla
branca laboratorio;

Hd 24 Srl: struttura privata convenzionata che eroga prestazioni afferenti alla branca nefrologia.
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Villabate ’ 9 @ .
= L.A.C. Clinical Course S.R.L. \

= Centro Europa Snc Ustica @ 9 @

= Poseidon Soc. Coop A.R.L. = Poliambulatorio

= St. Med.Odon. Lucido Maria Maddalena
(Ex Micalizzi) G. Snc

= Studio Di Fkt Bobat Sas. {3

Studio Cardiologico Dott. Di Stefano
Pasquale Srl

Belmonte Mezzagno

= Ambulatorio Odontoiatrico Dott.

> Maltese V. & C Sas
Monreale @ @ 9 ﬁ
ta & C. Snc 63

= Centro Medico Ippocrate Di Miceli Elisab
Gargano Studio Radiolog. Snc

Lampedusa e Linosa @ @ e @

= Poliambulatorio

= Lux Srl
. Centlro Analisi Cliniche Dott.Ssa Giordano E C\S.A.S. » Centro Clinico Lampedusa Srl
= Studio Fkt Bobath Sas « Hd 24 Sri
= La Mantia Rosaria S.R.L.
= Centro Med. Odont. Di Orlando Salvatore S.A.S. @Branche avisita @ Radiologia 9
] Centlro Odo?tc.natrlco Di Fazio S.A.S. Piana degli Albanesi [C) B . _ o
= Studio Dentistico Monrealdental S.R.L. L @Med. Fisica e riab.ne @ Nefrologia Odontmatna
. = Centro Odontoiatrico Dott.
= Dr. Valerio Salvatore Greco Sas.

ANALISI ASSISTENZA DOMICILIARE

Yol La seguente analisi e stata ricavata dall’elaborazione dei dati

Ulcerazione cronica della cute 1078 dicuial flusso SIAD dell’ASP Palermo al 2020.

Patologie dei muscoli, dei legamenti e delle fasce 1130| Nel distretto di Carini nell’lanno in esame sono stati presi in
Frattura del collo del femore 804| carico 9.811 assistiti, che corrispondono a circa il 1,4% della
Organo o tessuto sostituito con altri mezzi 632 popolazione residente.

Postumi delle malattie cerebrovascolari 333/ Con riferimento alla patologia prevalente che sottende alla
Tumori maligni della trachea, dei bronchi e dei polmoni 332] presa in carico (tabella di fianco), si rileva che le principali
Altri e non specificati procedimenti e trattamenti ulteriori 275 problematiche riscontrate sono “ulcerazione cronica della
Sintomi relativi all apparato urinario 2271 cute”, seguito da “patologie dei muscoli, dei legamenti e
Altro (164 diagnos) 4.100 delle fasce” e “frattura del collo del femore”.
Totale 9.811

Complessivamente si rilevano 172 diverse diagnosi.
In media gli assistiti a domicilio hanno circa 77 anni e per il 58% sono donne. Analizzando i principali bisogni
riscontrati si rileva che:
® il 60% degli assistiti &€ parzialmente autonomo ed il 38% non & autonomo;
® circa 1 assistito su 4 presenta assenza, totale o parziale di supporto sociale;
® circa 2 assistiti su 5 non si spostano, mentre 3 su 5 hanno bisogno di assistenza;
® 1 assistito su 3 presenta disturbi cognitivi e 1 su 5 presenta disturbi comportamentali
Circa il 90% degli accessi e fatto da un infermiere, da un fisioterapista o da un 0SS (rispettivamente il 51%, il 23% e il
16%). Le prestazioni piil frequentemente erogate sono:
¢ Maedicazioni semplici (lesioni cutanee da pressione, vascolari, neoplastiche, post-chirurgiche, post attiniche,
cavo orale ecc.) (22% del totale prestazioni);
e Trattamento di rieducazione motoria — respiratoria (22% del totale prestazioni);
e Visita domiciliare (comprensiva di valutazione clinica/funzionale/ sociale e monitoraggio) (16% del totale
prestazioni);
e Igiene personale e mobilizzazione (13% del totale prestazioni);
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