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Status QUO 2.0 2021 Eterogeneita organizzativa

Enti gestori, tipologie e posti per Regione/Provincia Autonoma
Dipartimento Dipartimento salute Posti Posti Tasso posti
Regioni/PA dipehdenze Dipartimento salute imentale edipendenze  Altri dipartimenti Area Regioni/PA N° enti N°strutture  Tipologie di Postitotali  Postitotali  autorizzati  accreditati  disponibili m:.“
{utotogicie) mentale ipatologiche) privati  /moduli  servizioattivate autorizzati  accreditati  Semi- Semi- per10000 "
i residenziale residenziale residenti
PA Bolzano [ Azienda P:il:na
fee S i3 accoglienza,
panitark autorizzate Terapeutico- 0CA del
. - | dellAlto Adige  Abruzzo T | (dicui6 Riabilitativo, i s M ! 4| YR,
PA Trento Servizi Pubblici per le accreditate) | Pedagogico- n.87
Dipendenze della | . | Riabilitativo
Azienda Provinciale | Terapeutico-
Socio-Sanitaria (Area Riabilitativo,
_ _ _ salute mentale) _ 11 Pedagogico- e
CiEmbme.  f5) Alessandds, AGL Basilicata g, |t | Rk, 168 158 10 10 30 | 1m0,
Asti, ASL Biella, ASL (dicui 10 Specialistico n.1218
Cuneo 1, ASL Cuneo 2, accreditate) (Doppia '
ASL Novara, ASL Citta Diagnosi, Alcol),
di Torino, ALS Torino - L __Femminile | - : ! -
3, ASL Torino 4, ASL e T;:::;::::z DCA del
Torino 5, ASL Vercelli, Calabria 17 Sitorizatee | B Dedagonico 542 542 85 85 29 22/07/2016,
ASL Verbano-Cusio- accreditate Riabilitativo n-81
Ossolo _ | . | Terapeutico-
Puglia ASL Bari, ASL Barletta- ASL Brindisi N Riabilitativo,
Andria-Triani, ASL (Assistenza Campania 12 autorizzate e Pedagogico- 497 497 78 78 09 -
Foggla, ALS Lecce, ASL territoriale) 1 | seyeciiste | Riabilitativo
. Taranto | o : : I i I . Terapeutico-
Sardegna ' [ ASSL Cagliari, ASSL Nuoro, ASSL Lanusel ASSL Carbonia Riabilitativo,
'ASSL Olbia, ASSL Oristano, (Dipartimento Pedagogico-
ASSL Sanluri, ASSL Sassarl tutela della salute %) ghb‘:itl:gmt Ser
mentale e dei Emilia autorizzatee | P00 e
| | . disabili psichici) | | Romagna 2 accreditate é:::g’:(; o L6 i e 3 1”?226005'
Sicilia ASP Catania ASP Agrigento, ASP ASP Palermo Dopnia <
Caltanissetta, ASP (Dipartimento Diagnosi,
Enna, ASP Messina, salute mentale, Gestione della
ASP Ragusa, ASP dipendenze Crisi)
§Iracnsa, ASP patologiche e Terapeutico- DPR del
Trapani neuropsichiatri Friuli Venezia P Riabilitativo, 61 61 5 5 05 | 18/12/2017,
dell'infanzia e Giulia autorizzate e | Bassa Intensita,
dell'adolescenza) | accreditate | Ajta Intensita redfEPoes
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Eterogeneita clinica

Tabella 1.36 Consumo (DDD per 1 milione di abitanti die) a carico del SSNper regione nell’anno 2020

M. DDD per 1 milione di abitanti die

Regione Disulfiram % |Sodio Oxibate % | Acamprosate % | Naltrexone % | Metadoxina % | Nalmefene % | Totale | A% 20-19
Valled'Aosta [ 25271 375 458,11 588 2831 36 0,60 01 97| -E51
Emilia R 25742  6lE 72,78 174 55,31 132 2823 6,8 392 09 417,68 | -12,12
Piemonte 165,30 464 12563 353 42,82 120 2185 B,1 0,82 02 356,22 | -27,69
Sardegna 157,82 450 113,79 25 b4,65 184 1179 34 253 0,7 350,58 | -7.14
Veneto 25545 712 51,39 155 14,75 45 8,07 24 1,44 04 33110 -125
PA Trento 0471 96,2 061 02 763 24 359 11 0,07 0,0 3166 | -1515
Umbria 196,12 720 43,52 16,0 20,65 16 11,89 44 0,09 0,0 272,27 | -1357
Molise 7748 316 39,97 16,3 58,48 238 | 8322 258 5,86 24 24501 31,72
Toseana 16738 BG4S 45,60 187 25,72 10,5 575 24 - (244,45 -1092
Ligurta 13754 60,2 1711 15 38,44 168 | 1495 6,5 04 89 228484 | 507
Friuli VG 20669 907 4,68 21 9,89 43 6,26 27 0,45 02 2279 | -2517
Campania 1927 93 161,34 118 18,14 B8 3,23 16 459 22 0,55 03 (207,12 | -2506
Lombardia 14943 735 25,77 12,7 18,61 91 8,88 44 043 02 0,25 0,1|203,44 | -1510
Basilicata 4189 221 12454 65,7 16,57 87 517 27 1,28 0,7 18946 | -47,69
PA Bolzano 13312 707 3248 173 937 5.0 1330 71 18827 1,60
Marche 4339 248 100,43 573 22,02 126 6,69 38 2,66 15 0,01 00 (17520 | -2510
Lazia 2839 170 585,13 330 34,87 08| 4791 287 0,56 03 166,86 | -1579
Sicilia 56,76 359 42,62 210 4797 303 | 1068 6,8 0,02 0,0 0,05 0,0 | 158,09 | -18,08

Questionario sottoposto a medici delle
UODP di una Azienda Sanitaria ER
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Ricchezza degli approcci Rilevanza socio-sanitaria della
culturali Alcologia
Sociale — Sanitario 1 Servizi Dipendenze , Centri Alcologici
Biologico —Tossicologico - . Te“f't‘.’r.'a" , :
Psicoeducativo Reparti internistici, cardiologia,
Famigliare — Individuale gastroenterologia, pronto soccorso etc.
Riabilitazione — Riduzione del danno - Medicina di bcase N Ilzed_latrla di base
Prevenzione onsuttort
di Comunita - Ecologico Sociale — Salute Mentale e Neuropsichiatria
Spirituale : _mfanfclle ,
v Centri per il Trapianto d'organo
Trattamenti Medicina del lavoro
Figure professionali Commissione Locale Patenti
Discipline Reinserimento lavorativo
Organizzazioni formali e informali SerV|2|o_Soc_|§I<‘e adult
Tradizioni Disabilita
—_ Richiedenti protezione internazionale
Servizio Sociale Minori
- —dl
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NODISTRUTTURALI

1. Collocazione della Alcologia Territoriale nei Dipartimenti delle Dipendenze
Autonomi

2. Valorizzazione delle équipe alcologiche dei Ser.D. e presenza di una Unita Operativa
Semplice o Complessa di Alcologia che rappresenti I’hub specialistico in ogni ASL.

3. Valorizzazione, come necessario anche per le altre Dipendenze Patologiche, di
un‘area specialistica in Alcologia Ospedaliera, in regime di ricovero, nell'ambito dei
Dipartimenti Internistici o delle Dipendenze, con la mission di favorire e

promuovere lintegrazione ospedale-territorio e il trattamento delle urgenze e
patologie correlate.
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LA RETE

. Promozione e diffusione delle collaborazioni tra territorio (Ser. D./Centri Alcologici) e ospedale
(ambulatori intraospedalieri e progetti di aggancio in Pronto Soccorso). Definizione di percorsi
riabilitativi specifici residenziali e semiresidenziali, sia ospedalieri che nell'ambito delle comunita
terapeutiche accreditate, per pazienti con dipendenza da alcool.

. Promozione della rete locale socio-sanitaria e sociale con le associazioni ed in particolare con i
gruppi territoriali di auto-aiuto (AA, Alanon) e di comunita multifamigliare (ACAT).

. Sistematizzazione della formazione alcologica, nell'ambito di una formazione specialistica sulle
Dipendenze, rivolta dei Medici di Medicina Generale e Pediatri di libera scelta, ad opera di esperti
del settore e personale dei Ser. D./Centri Alcologici locali, sull'identificazione precoce dei soggetti
a rischio e l'intervento breve per i soggetti con consumo dannoso di alcool.

. Creazione di mappe della rete di servizi formali e informali socio-sanitari che ruotano attorno alle
problematiche alcologiche in ogni territorio



Presentazione del documento SIA-FeDerSerD-SITD

LA CORNICE

8. Produzione, da parte delle Societa Scientifiche di linee guida/linee di indirizzo
nazionali in accordo alla Legge 24/2017 e, a cascata, la definizione di linee di
indirizzo regionali e PDTA o documenti di buona prassi a livello aziendale.

9. Lavoro di concertazione per la definizione, in ambito sanitario, di una disciplina
professionale in Medicina delle Dipendenze, e di un insegnamento universitario
specifico in Alcologia durante il Corso di laurea come previsto dalla Legge 125/2001
ed estensione a tutti i Corsi di laurea per psicologo e professioni sanitarie.

10.Impegno per promuovere una revisione strutturale della legislazione in materia di
Dipendenze e Uso Dannoso che valorizzi I'attivita dei Servizi e I'approccio di sanita
pubblica e riabilitativo, multidisciplinare e multi professionale, ridimensionando le
istanze repressive e di controllo.
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