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Sottoprogetto 2: FORMARSI INSIEME.
Sviluppo di competenze di
empowerment e creazione di un'azione
direte

Prevenzione e Sorveglianza
della disabilita e della non
autosufficienza

Screening uditivo neonatale nella
regione Puglia
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19) Superamento OPG e Salute Mentale

1. Superamento Ospedali Psichiatrici Giudiziari e Salute Mentale

GENERALITA’

REGIONE PROPONENTE

PUGLIA

LINEA PROGETTUALE

Linea Progettuale 19

TITOLO DEL PROGETTO

SUPERAMENTO OSPEDALI PSICHIATRICI GIUDIZIARI
e Salute Mentale

DURATA DEL PROGETTO

Pluriennale

REFERENTE

ASSESSORATO ALLE POLITICHE DELLA SALUTE
Servizio Assistenza Territoriale e Prevenzione

[ ASPETTI FINANZIARI

| COSTO COMPLESSIVO DEL PROGETTO €6.135.462,00

IL PROGETTO

CONTESTO

Nel corso degii ultimi anni, in Italia, il trattamento del malato di mente autore di reato
ha subito profonde modifiche a seguito di una serie successiva di interventi
giurisprudenziali e legislativi che hanno finito col trasformarlo radicalmente.

Punto di partenza e la nota Sentenza 18/07/03 n. 253 della Corte Costituzionale che
ha dichiarato l'illegittimita dell’articolo 222 del c.p. (Ricovero in OPG) nelia parte in cui
non consente al giudice di adottare una misura di sicurezza diversa da quella del
ricovero in OPG. Fra gli elementi qualificanti della sentenza il principio che ogni misura
di sicurezza deve essere a un tempo idonea ad assicurare adeguate cure all’'infermo di
mente ed a far fronte alla sua pericolosita sociale.

Cura e tutela dell'infermo, da un lato, contenimento della sua pericolosita, dall’altro.
Due aspetti che devono restare collegati e non scindibili. A questa sentenza & seguito
il successivo pronunciamento della Corte Costituzionale (17-29.11.04, n.367) che ha
esteso analogo principio anche alle misure di sicurezza provvisorie.

Sono poi seguiti una serie di provvedimenti legislativi:
- la legge 244/07, che ha sancito il definitivo trasferimento dell'intera sanita
penitenziaria al SSN;

- il DPCM de! 1 Aprile 2008, che ha indicato modalita e termini di tale
trasferimento. Detto DPCM, inoltre, contiene in allegato le linee guida per I'intervento
sanitario nelle carceri ed il progetto finalizzato al superamento dell’OPG;.

- 'Accordo C.U. del 13.10.11 (“Implementazioni per la tutela della salute
mentale negli istituti penitenziari”) che ha previsto che in ogni Regione doveva essere
attivata una specifica Sezione entro il 30.6.12, in almeno uno degli Istituti penitenziari,
cosi da garantire l'osservazione per I'accertamento delle infermita psichiche
sopravvenute ed il trattamento alle persone condannate a pena diminuita per vizio
parziale di mente;

I definitivo superamento degli OPG & stato sancito dalla Legge 17 febbraio 2012, n. 9
art. 3-ter e s.m.i,, che ha sancito il definitivo passaggio a differenti modelli
trattamentali del reo sociaimente pericoloso.

Tutte le Regione italiane si sono dunque attivate per progettare e realizzare in tempi
brevi strutture apposite nelle quali accogliere le persone ritenute socialmente
pericolose. Allo stesso tempo & divenuto compitc regionale programmare_i

primis, ai Dipartimenti di Salute Mentale.
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DESCRIZIONE Il progetto propone il potenziamento degli interventi che favoriscano la dimissibilita
dei soggetti internati negli OPG attraverso |‘azione dei DD.SS.MM. che, in virtu del
principio della competenza del dipartimento di salute mentale presso il cui territorio il
soggetto aveva residenza o dimora abituale al momento della applicazione della
misura, devono attivarsi per la presa in carico degli stessi, coinvolgendo i CSM
territorialmente competenti, al fine di predisporre appropriati protocolli di interventi
terapeutici, riabilitativi e di reinserimento sociale.

Per la valutazione dei pazienti dimissibili, ai fini della prosecuzione del processo di
dimissione, ogni CSM dovra continuare ad occuparsi della valutazione e della presa in
carico, utilizzando gli strumenti sottoindicati, prodotti dal Nucleo Tecnico Regionale:

-scheda di monitoraggio per pazienti internati in OPG aggiornata dal Sottogruppo
Tecnico Regionale;

-scheda di monitoraggio per pazienti dimessi dal’OPG aggiornata dal Sottogruppo
Tecnico Regionale;

-tabella di valutazione dei fattori di rischio di comportamento violento;

raccogliendo tutte le informazioni necessarie dagli interlocutori competenti (OPG,
UEPE di Messina), nonché richiedendo agli OPG linvio delle cartelle cliniche
psichiatriche dei pazienti, laddove gli stessi DSM ne rinvengano I'opportunita, ed
attraverso visite dirette dei pazienti mediante sopraluoghi.

Nei confronti dei pazienti gia sottoposti a valutazione, dovra essere effettuata una
rivalutazione aggiornata ai fini della presa in carico, con le valutazioni sottoscritte dai
Responsabili dei CSM.

Pertanto in attuazione delle linee guida fornite da questo Assessorato, i DD.SS.MM.
dovranno provvedere ad istituire apposite Commissioni di Valutazione, costituite da
una componerte fissa, di cui fa parte il Direttore del DSM o un suo delegato, ed una
componente mobile, di cui fa sempre parte il CSM di competenza per residenza
dell’'utente, al fine di proseguire, con tempestivita, nel processo di valutazione e presa
in carico dei pazienti pugliesi internati in OPG, per procedere al loro reinserimento

sociale.
INDICATORI Numero di dimissioni di pazienti pugliesi dagli OPG effettuate in ogni anno.
OBIETTIVI Attuazione delle tappe del percorso di segnalazione-presa in carico-dimissione del

paziente, cosi come concordate tra i vari soggetti interessati, per tutti gli internati di
competenza dei DSM regionali, da eseguirsi nel seguente modo:

1)Compilazione ed aggiornamento della Scheda di monitoraggio, elaborata dalla
Regione Puglia, a cura dell'equipe dell'OPG;

2)Compilazione della Scheda di valutazione del rischio di comportamento violento e
formulazione del parere sulla dimissibilita a cura dell'equipe dell'OPG;

3)Valutazione diretta del caso, con contestuale acquisizione della cartella clinica, da
parte della Commissione del DSM competente alla formulazione del parere di
dimissibiiita ed ipotesi di PTR elaborato da questa;

4)Acquisizione della relazione sociale del territorio di residenza dell'internato redatta
dal UEPE competente;

5)Discussione con I’équipe dell’OPG sul parere di dimissibilita e sul PTR da sottoporre
al Magistrato competente;

6)Presa d'atto del provvedimento del Magistrato competente;

7)Presa in carico del paziente da parte del CSM territorialmente competente ed
elaborazione di un Piano Operativo di trasferimento, sulla base del PTR proposto, che
preveda tempi, modi della dimissione e luogo in cui trasferire il paziente (inserimento
in una struttura residenziale specifica ex art. 3-ter L. 9/2012, rientro in famiglia con
predisposizione di interventi territoriali ovvero inserimento in struttura residenziale
allocata nel territorio di residenza);

8)Trasferimento del paziente nel territorio di residenza;

9)Revisione periodica del PTR a cura del CSM territorialmente competente.
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Per i pazienti sottoposti a misura di sicurezza, la revisione avviene di concerto con
'UEPE ed e finalizzata anche alle rendicontazioni periodiche al Magistrato
competente.

Obiettivi Qualitativi

Gli interventi di presa in carico avverranno con visite dirette in favore dei pazienti, da
eseguirsi mediante sopraluoghi, in modo da valutare con maggiore precisione il quado
clinico relativamente a ciascun paziente.

Obiettivo Quantitativi
La dimissione di aimeno il 50% degli internati in OPG per i quali & stata disposta la
proroga della misura di sicurezza detentiva per mancanza di sistemazione all’esterno.

TEMPI DI ATTUAZIONE
(CRONOPROGRAMA)

Attivita progettuale pluriennale .

RISULTATI ATTESI

Favorire la dimissibilita dei soggetti internati negli OPG attraverso l‘azione dei
DD.SS.MM. che, in virtl del principio della competenza del dipartimento di salute
mentale presso il cui territorio il soggetto ha residenza o dimora abituale, devono
attivarsi per la presa in carico degli stessi, coinvolgendo i CSM territorialmente
competenti, al fine di predisporre appropriati protocolli di interventi terapeutici,
riabilitativi e di reinserimento sociale.

20) Sicurezza nei luoghi di lavoro

1. Prevenzione e Promezione della Salute negli ambienti di lavoro

GENERALITA’

REGIONE PROPONENTE

PUGLIA

LINEA PROGETTUALE

Linea Progettuale 20

TITOLO DEL PROGETTO

Prevenzione e Promozione della Salute negli
ambienti di lavoro

DURATA DEL PROGETTO

24 mesi

REFERENTE

ASSESSORATO ALLE POLITICHE DELLA SALUTE
Servizio Assistenza Territoriale e Prevenzione

[ ASPETT! FINANZIARI

[ COSTO COMPLESSIVO DEL PROGETTO | €1.533.865,00

IL PROGETTO

CONTESTO

1. La Regione Puglia, tenuti presenti i principi costituzionali e i propri indirizzi
statutari, favorisce la crescita della personalita e tutela della dignita del
lavoratore, e, in coerenza con le normative comunitarie e statali, promuove
ed adotta idonei strumenti di politica del lavoro per la realizzazione di un
sistema integrato di sicurezza, tutela e miglioramento della vita lavorativa,
volto a prevenire e a contrastare i rischi per la sicurezza e la salute dei
lavoratori e a ricercare il benessere nei luoghi di lavoro.

2. La Regione Puglia sostiene la cultura della salute e della sicurezza sul lavoro

quale parte integrante della qualita dell’azione delle proprie politiche di

tutela del lavorc e favorisce iniziative e progetti in collaborazione con gii

locali, le parti economiche e sociali e gli altri soggetti pubblici
competenti in materia.

La Regione Puglia assume quale principio fondamentale della prop®

5})
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istituzionale di prevenzione dei rischi e di promozione del benessere sui
luoghi di lavoro la partecipazione attiva dei lavoratori alla tutela della loro
salute e sicurezza con le forme e negli aspetti previsti dall’ordinamento
nazionale vigente al fine di sviluppare maggiore consapevolezza e
responsabilita sull’argomento.

DESCRIZIONE In Puglia il numero degli infortuni risulta in continua diminuzione dal 2010ad oggi,
passando da 42 mila casi nel 2010 a poco piu di 31 mila nel 2013.
Il settore pili colpito resta quello dell'industria e dei servizi seguito, per le malattie
professionali e dal settore agricolo.
La necessita di organizzare una campagna straordinaria di formazione ¢ gia richiamata
dal Testo Unico sulla Sicurezza dei luoghi di lavoro (D. Lgs.81/2008).
Infatti il nostro territorio € caratterizzato dalla presenza di piccole e medie imprese
che pongono probiemi specifici per la diffusione della cultura della prevenzione e per
I"attuazione di misure efficaci a tutela della salute della popolazione lavorativa.
Pertanto I'attivita di formazione dovra essere capillare, perché ciascuno di noi ha il
dovere di conoscere e di pretendere i propri diritti in tema di salute e sicurezza sui
luoghi dilavoro.
| corsi di formazione avranno destinatari, durata ed obiettivi specifici.
a) Llavoratori di eta compresa tra 18/25 aa con meno di due anni di
esperienza: 2830 persone)
b) Lavoratori compresitra i 50 e i 60 anni: 1020 persone
c) Lavoratori stagionali del settore agricolo: 5640 persone
d) Datori di lavoro delle piccole e medie imprese o piccoli imprenditori: 6790
persone
e) Rappresentanze dei lavoratori per la sicurezza: 1020 persone
f)  Lavoratori stranieri: 3360 persone
g) Presidi, insegnanti e studenti delle scuole di ogni ordine e grado:3360
persone. '
| corsi prevedono attivita in aula sulla normativa in vigore, le figure di responsabilita
della salute, elementi di primo soccorso, dispositivi di protezione collettiva ed
individuale e analisi dei casi di infortunio.
INDICATORI Numero di soggetti formati rispetto al numero definito
OBIETTIVI OBTV

Prevenire gli infortuni negli ambienti di lavoro e le patologie da esposizione
professionale

TEMPI DI ATTUAZIONE
(CRONOPROGRAMA)

Realizzazione dell’attivita di Coordinamento e Realizzazione di corsi di formazione

RISULTATI ATTESI

Prevenire gli infortuni negli ambienti di lavoro e le patologie da esposizione
professicnale




