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Promuovere e  sostenere la salute



La salute pubblica in un mondo che cambia 
velocemente…

Monfalcone, 201



Cambiamenti eco-climatici

Source: Climate Change 2007: The Physical Science Basis
http://www.ipcc.ch/pdf/assessment-report/ar4/wg1/ar4-wg1-chapter10.pdf



Un pianeta di urbanizzati

Rural

Urban

Source: World Urbanisation Prospects | 2005 Revision 
http://www.un.org/esa/population/publications/WUP2005/2005wup.htm



1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050
0

5

10

15

20

%
 o

f G
lo

ba
l P

op
ul

at
io

n

Age <5

Age 65+

Projected Actual 

Quando ci rincontreremo…
Ci sarà più popolazione sopra i 65 che sotto i 5 anni

Source: World Population Prospects: The 1996 Revision, Annex 2 (Low-Variant Projection) UN Population Division



La Regione Europea dell’OMS



Salute nel contesto europeo….





Salute 2020 
“A New WHO European Policy for Health” 



Perchè una nuova framework per la salute ? 

Nuova era, rapidi cambiamenti
globali, europei, nazionali, locali

Nuova dimensione dei fattori che
determinano la salute e le inequità

Progresso inequo nel
raggiungimento di obiettivi di 
salute

Nuove sfide/opportunità
per la salute come risorsa
per lo sviluppo

Tutto questo richiede un nuovo approccio
“Governance per la Salute” per il secolo 21
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1. Acutizzarsi delle inequità in salute

Fonte: OMS Data base



Inequità e gradiente sociale

Source: Norwegian Ministry of health Care Services, 2007



8-10 anni di differenza di aspettativa di vita 
con picchi oltre i 30...

Mosca

Monfalcone

Lisbona



www.who.int/social_determinants

Chiudere il gap in una generazione



2. Investimenti più bilanciati

Promotion

Individual Population

Treatment



3. Rafforzare il ruolo dei sistemi per la salute



4. Coerenza tra settori (“whole government
approach”)

Capitale sociale

Esclusione sociale

Sicurezza economica

Risorse salutogeniche individuale e di comunità

Ambiente fisico

Percezione di fallimento e frustrazione

Disegualianze / Inequità

Sostenibilità



Foto: Korányi Hospital, Budapest, Ungheria

Migliorare la performace



Un’immagine vale più di 1000 parole....

Source: Vionen, M., 1998











5. “Salute in tutte le Politiche”

Nuove politiche
intersettoriali di 
sviluppo-salute

Aggiustamenti
politiche
settoriali

Politiche 
settoriali + 
efficienti

Cooperazione

Coordinazione

Politiche 
Integrate

Source: Adapted from Meijers E, Stead D. Policy integration: what does it mean and how can it be achieved? 
A multi-disciplinary review. Delft University of Technology OTB Research Institute fir housing, Urban and 
Mobility Studies.
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- Supporto politico

- Rigidità dei sistemi

- Qualità delle risorse umane

- Promozione di approcci integrati

- Identificazione di incentivi per azioni intersettoriali

- Rafforzare fragili meccanismi finanziari

- Ridurre programmi isolati

- Affrontare debolezze organizzative / istituzionali

1. Aiutare a risolvere tipici problemi nei
nostri sistemi



Individuo

Poliche

Source: WHO Ottawa Charter, 1986; Mc Kee. EUPHA Conference, Helsinki, 11-14 oct 2007

2. Aiutare ad avere approcci di credibili



Ridurre

Fattori di 
rischio

Ridurre

Condizioni
di rischio

Massimizzare

Risorse
salutogeniche

3. Governare ‘sistemi’ non interventi separati



Condizioni di rischio

Stato di salute

Fattori di rischi
psico-sociali

Fattori di rischio
comportamentali

Fattori di rischio
fisiologici

•Poverty
•Low education/occupational status
•Dangerous, polluted environment
•Discrimination
•Low political and economic power
•Large gaps in income
•Poor housing inadequate access to
cheap, healthy food

•Hypertension
•Hypercholesterolemia
•Compromised immune system
•Genetic factors

•Smoking
•Poor diet
•No exercise
•alcohol

•Isolation
•Lack of social support
•Low self-esteem 
•Self-blame
•Low perceived power and control
•hopelessness

Fonte : Labonte 1993, adapted by E. Ziglio



Sviluppo
Economico

Sviluppo
Sociale

4. Creare una nuova cultura per la salute 
e le politiche di sviluppo

Salute
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