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DECRETO n. 344 del 15/06/2026
Cl.: 1.1.02
OGGETTQO: Approvazione del Piano Locale Dipendenze dell’ATS di Brescia a valere

sul biennio 2026/2027 in attuazione della D.G.R. n. XII/5695 del
02.02.2026 - Recepimento assegnazione, ripartizione risorse e
approvazione schema tipo convenzione con gli Enti per la realizzazione
delle azioni “Cura, Inserimento Sociale, Ricerca e Formazione” per |'Area
Dipendenze (CI1, CI2, CI3, RF1, RF2) e “Cura e Inserimento Sociale”
per |’Area DGA (CI1, CI2, CI3) di cui al succitato Piano.

Il DIRETTORE GENERALE - Dott. Claudio Vito Sileo
nominato con D.G.R. XII1/1645 del 21.12.2023

Acquisiti i pareri del

DIRETTORE SANITARIO Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini
del

DIRETTORE SOCIOSANITARIO F.F. Ing. Luca Chinotti

e del

DIRETTORE AMMINISTRATIVO Dott.ssa Sara Cagliani



Sistema Socio Sanitario

$ Regione
Lombardia

ATS Brescia

IL DIRETTORE GENERALE

Richiamate:

- la D.G.R. n. XII/5695 del 02.02.2026 "“Approvazione del “Piano Regionale
Triennale Dipendenze 2025-2027 e del documento Fondo 8 per mille Dipendenze,
ai sensi dei Decreti Del Ministero Della Salute n. 152 del 10.7.2025, del 1.8.2025
(G.U.R.I. n. 192 del 20.08.2025) e del 5.8.2025 (G.U.R.I. n. 229 del 02.10.2025)
- approvazione del riparto dei relativi fondi alle ATS e alle ASST”, che approva il
Piano Regionale triennale Dipendenze 2025-2027 e determina i budget triennali
assegnati alle ATS di Regione Lombardia per la realizzazione dei Piani Locali per le
Dipendenze;

- la nota regionale prot. n. G1.2026.0007882 del 19.02.2026 (atti ATS
0016954/26), che pone in capo alle ATS il compito di definire e attuare, nel
proprio territorio, specifici Piani Locali per le Dipendenze, da sottoporre a
preventiva approvazione regionale, precisando inoltre che il fondo previsto per la
realizzazione del Piano Regionale triennale Dipendenze si riferisce alle annualita
2025-2026-2027;

- la nota regionale prot. n. G1.2026.0010770 del 10.03.2026 (atti ATS prot. n.
0025159/26), che rettifica gli importi assegnati per la realizzazione dei Piani Locali
per le Dipendenze di cui all’Allegato B della D.G.R. n. XII/5695/2026, precisando
che la quota assegnata ad ATS Brescia per la realizzazione del Piano Locale
Dipendenze anno 2026 ammonta ad € 1.307.110,00 e specificando inoltre che le
risorse assegnate per I'anno 2026 e per |I'anno 2027 sono di pari entita e che le
risorse destinate ai Macro Obiettivi "Cura e Inserimento Sociale” dell’Area DGA
(CI1, CI2, CI3) sono riservate alle ASST;

Preso atto che questa Agenzia con nota prot. n. 0029623 del 20.03.2026 ha

trasmesso alla DG Welfare di Regione Lombardia il Piano Locale per le Dipendenze

2026/2027, predisposto e condiviso nei suoi contenuti tra il Dipartimento

Programmazione per |I'Integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con quelle Sociali

(PIPSS) e il Dipartimento Igiene e Prevenzione Sanitaria (IPS) e che il suddetto Piano

e stato approvato dalla Rete Diffusa Dipendenze (atti ATS verbale rep. n. 1160 del

01.04.2026) ed e stato ritrasmesso a Regione Lombardia con nota ATS prot. n.

0039206 del 17.04.2026, come da indicazioni regionali pervenute con nota prot. n.

G1.2026.0016441 del 17.04.2026 (atti ATS prot. n. 0039005/26);

Vista la nota regionale prot. n. G1.2026.0018401 del 28.04.2026 (atti ATS prot. n.

0042650/26), con cui la Direzione Generale Welfare di Regione Lombardia comunica

alle ATS l'approvazione dei rispettivi Piani Locali per le Dipendenze 2026/2027;

Visto il Decreto regionale n. 5151 del 21.04.2026 “Assegnazione alle ATS delle risorse

del Fondo per le Dipendenze patologiche ai sensi dei Decreti del Ministero della Salute

n. 152 del 10.7.2025, del 1.8.2025 (G.U.R.I. n.192 del 20.08.2025) e del 5.8.2025

(G.U.R.I. n.229 del 02.10.2025) e della D.G.R. XII/5695 del 02.02.2026", che assegna

e liquida ad ATS Brescia le risorse anno 2025 da utilizzare per la realizzazione del

Piano Locale per le Dipendenze anno 2026 per complessivi € 1.307.110,00 di cui €

653.555,00 per I’Area Dipendenze e € 653.555,00 per I'Area DGA, rinviando a

successivi provvedimenti le assegnazioni relative alle annualita 2026 e 2027;

Preso atto della ripartizione economica del Fondo per le Dipendenze anno 2025 tra le

singole azioni, confermata nel Piano Locale Dipendenze di ATS Brescia, approvato da

Regione Lombardia con nota prot. n. G1.2026.0018401 del 28.04.2026 (atti ATS prot.

n. 0042650/26) che prevede la seguente distribuzione:
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Azione Area Area
Dipendenze DGA
P1 € 37.120,00 € 48.720,00
P2 € 37.120,00 € 29.990,06
P3 € 52.200,00 € 37.120,00
P4 € 37.120,00 € 48.720,00
CI1 € 243.515,03 € 132.240,00
CI2 € 199.520,00
CI3 € 220.315,03 € 58.000,00
RF1 € 5.800,00 € 25.520,00
RF2 € 5.800,00
RF3 € 14.564,94
CF1 € 37.120,00
CF2 € 36.604,94
totale € 653.555,00 € 653.555,00

Rilevato che la realizzazione delle azioni previste dal Piano Dipendenze verra

assicurata dalle seguenti articolazioni dell’Agenzia, secondo competenza:

- SSD Promozione della Salute - azioni “Prevenzione” (P1, P2, P3, P4) e “Ricerca e
Formazione” (RF3) dell’Area Dipendenze e azioni “Ricerca e Formazione” (RF1) e
“Conoscenza del Fenomeno” (CF1, CF2) dell’Area DGA;

- SC Percorsi di Cura e Assistenza - azioni “Cura e Inserimento Sociale, (CI1, CI2,
CI3) e “Ricerca e Formazione” (RF1, RF2) dell’Area Dipendenze e azione “Cura e
Inserimento Sociale” (CI1, CI2, CI3) dell’Area DGA;

Preso atto che la ReDiDi si € riunita in data 26.05.2026 (verbale rep. n. 1908/26 del

28/05/2026) per la definizione dell’azione “ESOD” (CI3) e che, a seguito di valutazione

dei bisogni e della domanda/offerta di cura, ha approvato i progetti sperimentali

presentati dalla ASST Spedali Civili di Brescia (atti ATS prot. n. 0050690/26 del

22.05.2026) e dalla ASST Franciacorta (atti ATS prot. n. 0051725/26 del 25.05.2026)

e di conseguenza ha aggiornato il Piano Locale Dipendenze e il relativo Piano di

riparto;

Considerata la necessita di procedere alla formalizzazione del Piano Locale Dipendenze

cosi come dettagliato nell’Allegato “A” (composto da n. 23 pagine) che costituisce

parte integrante del presente provvedimento;

Ravvisata inoltre la necessita di approvare il Piano economico di riparto delle azioni in

capo alla SC Percorsi di Cura e Assistenza, cosi come dettagliato nell’Allegato “B”

(composto da n. 1 pagina) che costituisce parte integrante del presente

provvedimento, il cui importo complessivo ammonta a € 865.190,06;

Ritenuto di formalizzare i rapporti tra ATS e ASST Spedali Civili di Brescia, ASST

Franciacorta e ASST Garda, in quanto partner nella realizzazione delle azioni “Cura e

Inserimento Sociale” (CI1, CI2, CI3) per I’Area Dipendenze e per |I'Area DGA, e tra

ATS e SMI Gli Acrobati e SMI Il Mago di OZ per la realizzazione delle azioni “Cura e

Inserimento Sociale” (CI1, CI2, CI3) per I’Area Dipendenze, mediante la stipula di una

convenzione per il biennio 2026/2027 secondo lo schema-tipo di cui all’Allegato “C”,

composto da n. 3 pagine, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento;

Rilevato che con reversale n. 10394 del 25.05.2026 sono stati incassati i fondi anno

2025 per la realizzazione delle azioni anno 2026 del Piano Locale per le Dipendenze

2026/2027 per complessivi € 1.307.110,00, gestiti con il codice progetto P199;
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Dato atto dell‘istruttoria condotta dalla Dott.ssa Margherita Sala, Assistente Sociale
della SC Percorsi di Cura e Assistenza;

Vista la proposta del Direttore del Dipartimento della Programmazione per
I'integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con quelle Sociali, Ing. Luca Chinotti;
Dato atto che il Direttore della SC Percorsi di Cura e Assistenza, Dott.ssa Michela
Franceschini attesta, in qualita di Responsabile del procedimento, la regolarita tecnica
del presente provvedimento;

Vista |'attestazione del Direttore della SC Bilancio, Programmazione finanziaria e
Contabilita, Dott.ssa Lara Corini, in ordine alla regolarita contabile;

Acquisiti i pareri del Direttore Sanitario, Dott.ssa Laura Emilia Lanfredini, del Direttore
Sociosanitario f.f. Ing. Luca Chinotti e del Direttore Amministrativo, Dott.ssa Sara
Cagliani, che attesta, altresi, la legittimita del presente atto;

DECRETA
per le motivazioni indicate in premessa e qui integralmente richiamate:

a) di approvare il Piano Locale Dipendenze 2026/2027 in attuazione della D.G.R.
XII/5695 del 02.02.2026, cosi come dettagliato nell’Allegato “A” (composto da n.
23 pagine) che costituisce parte integrante del presente provvedimento;

b) di approvare la ripartizione del Fondo per le Dipendenze anno 2025 tra le singole
azioni del Piano Locale Dipendenze 2026/2027, in ottemperanza alla D.G.R. n.
X1I/5695/2026 come rettificata con nota regionale prot. n. G1.2026.0010770 del
10.03.2026 (atti ATS prot. n. 0025159/26), che prevede la seguente
distribuzione:

Azione Area Dipendenze Area

DGA
P1 € 37.120,00 € 48.720,00
P2 € 37.120,00 € 29.990,06
P3 € 52.200,00 € 37.120,00
P4 € 37.120,00 € 48.720,00
CIi € 243.515,03 € 132.240,00
CI2 € 199.520,00
CI3 € 220.315,03 € 58.000,00
RF1 € 5.800,00 € 25.520,00
RF2 € 5.800,00
RF3 € 14.564,94
CF1 € 37.120,00
CF2 € 36.604,94
totale € 653.555,00 € 653.555,00

c) di dare atto che la realizzazione delle azioni previste dal Piano Dipendenze verra

assicurata dalle seguenti articolazioni dell’Agenzia, secondo competenza:

— SSD Promozione della Salute - azioni “Prevenzione” (P1, P2, P3, P4) e “Ricerca
e Formazione” (RF3) dell’Area Dipendenze e azioni “Ricerca e Formazione”
(RF1) e “"Conoscenza del Fenomeno” (CF1, CF2) dell’Area DGA;

— SC Percorsi di Cura e Assistenza - azioni “Cura e Inserimento Sociale, (CI1,
CI2, CI3) e “Ricerca e Formazione” (RF1, RF2) dell’Area Dipendenze e azione
“Cura e Inserimento Sociale” (CI1, CI2, CI3) dell’Area DGA;
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d)

f)

9)

h)

j)

k)

m)

n)

di approvare il Piano economico di riparto delle azioni in capo alla SC Percorsi di
Cura e Assistenza, cosi come dettagliato nell’Allegato “B” (composto da n. 1
pagina) che costituisce parte integrante del presente provvedimento, il cui importo
complessivo ammonta a € 865.190,06;

di dare atto che con Decreto regionale n. 5151 del 21.04.2026 sono state
assegnate e liquidate ad ATS Brescia le risorse anno 2025 per la realizzazione
delle azioni anno 2026 del Piano Locale per le Dipendenze 2026/2027, per
complessivi € 1.307.110,00 di cui € 653.555,00 per la realizzazione delle azioni
dell’Area Dipendenze e € 653.555,00 per la realizzazione delle azioni dell’Area
DGA;

di dare atto che con reversale n. 10394 del 25.05.2026 sono stati incassati i fondi
anno 2025 per la realizzazione delle azioni anno 2026 del Piano Locale per le
Dipendenze 2026/2027 per complessivi € 1.307.110,00 con registrazione nella
Contabilita dell’Agenzia - Bilancio Sanitario - anno 2026 al conto “Quote
inutilizzate contributi vincolati enti pubblici EXTRA FONDO” cod. 2502960, codice
progetto P199;

di approvare lo schema-tipo di convenzione tra ATS Brescia e I'ASST/SMI per il
biennio 2026/2027 finalizzata alla realizzazione dell’azione “Cura e Inserimento
Sociale” (CI 1, 2, 3) per I'Area Dipendenze e |'Area DGA, come da Allegato “C”,
composto da n. 3 pagine, parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento;

di dare atto che i costi derivanti dal presente provvedimento pari ad 865.190,06,
cosi come dettagliato nell’Allegato “B” (composto da n. 1 pagina), trovano
registrazione nella Contabilita dell’Agenzia - Bilancio Sanitario anno 2026 come di
seguito riportato:

- € 679.288,06 al conto “Altri Contributi ATS/ASST Regione” cod. 6701378

- € 174.302,00 al conto “Altri Contributi” cod. 6701375

- € 11.600,00 al conto “Formazione Personale da Pubblico” cod. 4508301

e nella contabilita analitica dell’Agenzia al CDC 01120002 e al CDC 10900018,
codice progetto P199;

di precisare che la copertura economica dei costi derivanti dal presente
provvedimento & garantita dalle risorse assegnate da Regione Lombardia con
Decreto Regionale n. 5151 del 21.04.2026;

di demandare alla SC Bilancio, Programmazione Finanziaria e Contabilita
I'erogazione, in favore degli Enti aventi titolo, del contributo assegnato, secondo
quanto dettagliato nell’Allegato “"B”, composto da n. 1 pagina e parte integrante e
sostanziale del presente provvedimento, previa acquisizione della nota di
liquidazione trasmessa dalla SC Percorsi di Cura e Assistenza;

di rinviare a successivi atti la definizione di utilizzo del Fondo per le Dipendenze
anno 2025 per le azioni “Prevenzione” e “Ricerca e Formazione” (RF 3) per I'Area
Dipendenze e delle azioni “Ricerca e Formazione” (RF 1) e “Conoscenza del
Fenomeno” (CF 1, 2) per I’Area DGA in capo alla SSD Promozione della Salute;

di disporre la pubblicazione dei contenuti del presente provvedimento nella sezione
“Amministrazione Trasparente” del sito web dell’Agenzia, in conformita al D.Lgs. n.
33/2013 e ss.mm.ii. nei tempi e con le modalita della Sezione Anticorruzione e
Trasparenza del PIAO vigente;

di dare atto che il presente provvedimento € sottoposto al controllo del Collegio
Sindacale, in conformita ai contenuti dell’art. 3-ter del D.Lgs. n. 502/1992 e
ss.mm.ii. e dell’art. 12, comma 14, della L.R. n. 33/2009;

di disporre, a cura della SC Affari Generali e Legali, la pubblicazione all'Albo on-line
- sezione Pubblicita legale - ai sensi dell'art. 17, comma 6, della L.R. n. 33/2009, e
dell'art. 32 della L. n. 69/2009, ed in conformita alle disposizioni ed ai
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provvedimenti nazionali e comunitari in materia di protezione dei dati personali.

Firmato digitalmente dal Direttore Generale
Dott. Claudio Vito Sileo
CLAUDIO VITO SILEO
15.06.2026 11:27:25
GMT+01:00



Piano Locale Dipendenze - Programmazione Biennale 2026/2027

SCHEDA ANAGRAFICA

| ATS BRESCIA |

RESPONSABILE
TECNICO-SCIENTIFICO
DEL PIANO LOCALE

Nome e
Cognome

Dott. Franco Milani
Dott.ssa Laura Lanfredini

Ruolo, Servizio/settore di
riferimento

Direttore Sociosanitario
Direttore Sanitario

Recapiti telefonici

Direzione Sociosanitaria: 030.3838404
Direzione Sanitaria: 030.3838441

RESPONSABILE
AMMINISTRATIVO

e- mail direzionesociosanitaric@ats-brescia.it

direzionesanitaria@ats-brescia.it
Nome e Dott.ssa Michela Franceschini
Cognome Dott.ssa Maria Vizzardi

Ruolo, Servizio/settore di
riferimento

Responsabile SC Percorsi di cura e
assistenza

Responsabile SSD Promozione della
Salute

Recapiti telefonici

SC Percorsi di cura e assistenza:
030.3838075

SSD Promozione della Salute:
030.3838065

e- mail

dipendenze@ats-brescia.it
promozionedellasalute@ats-brescia.it

REFERENTI PER IL DEBITO
INFORMATIVO AREA
PREVENZIONE, CURA E
PRESA IN CARICO,
FORMAZIONE E
CONOSCENZA DEL
FENOMENO

Nome e
Cognome

Dott.ssa Margherita Sala
Dott.ssa Laura Ferrari

Ruolo, Servizio/settore di
riferimento

Referente SC Percorsi di cura e
assistenza
Referente SSD Promozione della Salute

Recapiti telefonici

SC Percorsi di cura e assistenza:
030.3838075

SSD Promozione della Salute:
030.3838065

e- mail

dipendenze@ats-brescia.it
promozionedellasalute@ats-brescia.it
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Cod

Obiettivi Nazionali

Area
DIPENDENZE

DI

Prevenzione Progettare e attivare programmi di prevenzione universale,
selettiva, indicata e di riduzione dei danni e dei rischi orientati allo
sviluppo di empowerment e competenze personali rispetto alle
tematiche del disturbo da uso di sostanze (legali e illegali) e delle
dipendenze comportamentali

D2

Presa in carico/Inclusione sociale/Empowerment Attivare programmi di
diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine.

Attivare programmi di stampo sociosanitario ed educativo rivolti
all'inclusione sociale e al’empowerment delle persone con disturbo
DUS

D3

Formazione Garantire opportunitd di formazione e aggiornamento
professionale a Decisori, Policy maker, Amministratori locali, altri
Stakeholder, Operatori di tutte le Agenzie e Organizzazioni educative e
sociali presenti nel territorio. Programmazione di percorsi di formazione
strutturati per gli operatori dei servizi sanitari e sociosanitari.

Area DGA

Gl

Prevenzione Progettare e attivare programmi di prevenzione universale,
selettiva, indicata e diriduzione dei danni e dei rischi orientati allo
sviluppo di empowerment e competenze personali rispetto alle
tematiche del disturbo da gioco d'azzardo.

G2

Presa in carico/Inclusione sociale/Empowerment Attivare programmi di
diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo fermine. Attivare programmi di stampo
sociosanitario ed educativo rivolti all’'inclusione sociale e
al'empowerment delle persone con disturbo da gioco d’'azzardo.

G3

Formazione: Garantire opportunita di formazione e aggiornamento
professionale a Decisori, Policy maker, Amministratori locali, altri
Stakeholder, Operatori di tutte le Agenzie e Organizzazioni educative e
sociali presenti nel territorio. Programmazione di percorsi di formazione
strutturati per gli operatori dei servizi sanitari e sociosanitari

G4

Conoscenze del fenomeno Promozione presso i cittadini, compresi gli
esercenti dilocali, della conoscenza del fenomeno e dei rischi correlati
alle pratiche del gioco d'azzardo, tenuto conto anche di indagini
epidemiologiche specifiche effettuate su base nazionale, regionale e
provinciale.

AREA DIPENDENZE

Prevenzione

Cod Obiettivi nazionali Cod Macro-obiettivi regionali/provinciali

D.1 Progettare e attivare P.1 Rafforzare la governance e la programmazione preventiva
programmi di prevenzione a livello territoriale (ATS e ASST) — costituzione di Laboratori
universale, seleftiva, locali multistakeholder per la prevenzione delle
indicata e diriduzione dei dipendenze (simili a laboratori permanenti per la
danni e dei rischi orientati promozione dall’attivitd fisica e movimento) in coerenza
allo sviluppo di con I'attuazione dell'intesa Stato-Regioni del 2 maggio
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empowerment e
competenze persondli
rispetto alle tematiche del
disturbo da uso di
sostanze (legali e illegali) e
delle dipendenze
comportamentali

2024 con cui & stato approvato il Protocollo “per la
condivisione, definizione, diffusione di programmi
preventivi in materia di dipendenze da sostanze e
comportamentali in ambiente scolastico operando
all'interno della cornice metodologica della scuola che
promuove salute di cui all’accordo stato regioni del
17.01.19" e in attuazione della DGR 6761/22 (Allegato 7) (e
SUO rNNovo in corso)

P.2

Accrescere la copertura dell’ offerta di programmi di
prevenzione universale e selettiva nelle comunitd locali -
Avvio di programmi finalizzati alla prevenzione delle
dipendenze rivolte ai giovani del territorio in
collaborazione con associazionismo sportivo, mondo
scoutistico e parrocchiale (in attuazione DGR 4061/2025 di
recepimento dell'Intesa Stato Regioni del 2 /5/ 2024)
Allegato 8

P.3

Accrescere la copertura dell’ offerta di programmi di
prevenzione universale nel setting scolastico (LST, LST
Primaria Unplugged, TraPari). Integrazione delle azioni con
le Reti locali dei Servizi/Sportelli psico-pedagogico

P.4

Accrescere la copertura dell’ offerta di programmi di
prevenzione selettiva e indicata nel setting luoghi di lavoro
(WHP) con il coinvolgimento dei Medici Competenti

Cura e inserimento sociale

Cod Obiettivi nazionali Cod. | Macro-obiettivi regionali/provinciali
Presa in carico/Inclusione | CI.1 Potenziamento delle attivitd ambulatoriali destinate al
D2 sociale/Empowerment fratftamento delle tossicodipendenze, alcoldipendenze,
Attivare programmi di DGA, gaming e dlire dipendenze comportamentali
diagnosi e cura (con mediante I'utilizzo delle risorse dedicate, pari al 30% del
equipe multiprofessionali) Fondo Triennale Dipendenze
attraverso progetti
personalizzati a Cl.2 Aftivare in sedi spoke o luoghi/orari non stigmatizzafi
medio/lungo termine. percorsi specifici di aggancio e cura per i soggetti piu
Attivare programmi di fragili anche in collaborazione con le case di comunitd
stampo sociosanitario ed e/o con le unitd mobili con particolare attenzione ai
educativo rivolfi giovani e alle nuove forme di dipendenza
all'inclusione sociale e
al’empowerment delle ClL3 Sperimentazione di moduli ad alta intensita assistenziale in
persone con disturbo DUS strutture  residenziali  per soggetti che presentano
comorbilitd
Cl4 Aftivazione e/o potenziamento di equipe specializzate
all'inferno degli ospedali per intervenire nei PS e nei reparti
di degenza su soggetti ricoverati
Ricerca e formazione
Cod Obiettivi nazionali Cod Macro-obiettivi regionali/provinciali
Garantire opportunita di RF.1 Aumentare la conoscenza degli operatori dei Servizi in
formazione e merito a nuove sostanze d'abuso, in particolare fentanyl e
aggiornamento ossicodone
professionale a Decisori,
Policy maker, RF.2 Acquisire strumenti per migliorare I'aggancio, la diagnosi e

Amministratori locali, altri
Stakeholder, Operatori di
tutte le Agenzie e

il frattamento precoce di soggetti giovani affetti anche da
dipendenza da gaming e altre dipendenze
comportamentali
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Organizzazioni educative

e sociali presenti nel RF.3 Rafforzare le competenze e le conoscenze dei decisori al
territorio. fine di potenziare I'offerta territoriale in campo preventivo
Programmazione di in collaborazione con il terzo setftore, valorizzando gli
percorsi di formazione strumenti derivanti dalle norme della riforma del terzo
strutturati per gli operatori settore applicati all’ambito dei contratti pubblici
dei servizi sanitari e (coprogrammazione e coprogettazione)
sociosanitari.
AREA DGA
Prevenzione
Cod Obiettivi nazionali Cod | Macro-obiettivi regionali/provinciali
G.1 Progettare e attivare P.1 Accrescere la copertura dell’ offerta di programmi di
programmi di prevenzione prevenzione universale e selettiva nelle comunitd locali -
universale, seletftiva, Avvio di programmi finalizzati alla prevenzione delle
indicata e diriduzione dei dipendenze rivolte ai giovani del territorio in
danni e dei rischi orientati collaborazione con associazionismo sportivo, mondo
allo sviluppo di scoutistico e parrocchiale (in attuazione della DGR
empowerment e 4061/2025 (Allegato 8) di recepimento dell'Intesa Stato
competenze personali Regioni del 2 maggio 2024). Rafforzamento
rispetto alle tematiche del dell'integrazione tra luoghi di aggregazione giovanile
disturbo da gioco d'azzardo extrascolastica e le Refti Distrettuali dei Servizi/Sportelli
psicopedagogici nel setting scolastico.

P.2 Accrescere la copertura dell’ offerta di programmi di
prevenzione universale nel setting scolastico con I'avvio
su tutto il territorio regionale del Programma Preventivo
TraPari e il rafforzamento della cooperazione tra i docenti
formati per I'aftuazione dei programmi preventivi nel
setting scolastico e i Professionisti delle Refti Distrettuali dei
Servizi/Sportelli psico-pedagogici

P.3 Rafforzare la visibilitd e la diffusione delle Buone Pratiche
per la prevenzione del DGA realizzate dalle aziende
aderenti al Programma WHP Lombardia

P.4 Rafforzare piani di prevenzione ambientale all'interno di
strategie regionali di prevenzione

Cura e inserimento sociale

Cod Obiettivi nazionali Cod Macro-obiettivi regionali/provinciali

G.2 Attivare programmi di Cl1 Proseguimento attivitd innovative per il frattamento del
diagnosi e cura (con equipe gioco d'azzardo con sportelli di primo aggancio in spoke
multiprofessionali) attraverso pensatiin ospedale e/o case di comunitd
progetti personalizzati a
medio/lungo termine. Cl.2 Potenziare I'attivitd di cura ambulatoriale nei SERD
Attivare programmi di pubblici con sperimentazione anche di nuove forme di
stampo sociosanitario ed frattamento evidence based
educativo rivolfi
all'inclusione sociale e Cl3 Potenziare equipe interne al carcere dedicate allo
all'’empowerment delle screening di comorbilitd fra DGA e DUS. Presa in carico di
persone con disturbo da soggetti DGA
dipendenze
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comportamentali

Ricerca e formazione

Cod Obiettivi nazionali Cod Macro-obiettivi regionali/provinciali

G.3 Garantire opportunita di RF.1 Sviluppare un’offerta formativa strutturata per:
formazione e o ] i ] -
aggiornamento 1. AmmlnlsfroTor! |O(?C||I, pgllcy mok.er e prqchhoner
professionale a Decisori in campo sanitario, sociosanitario e sociale a
Policy maker, Amministratori supporto del rafforzamento della Strategia
locali. altri Stakeholder preventiva regionale (EUPC, EDPQS, Profili di
Operatori di tutte le Agenzie Salute ecc.)
e Organizzazioni educative 2. Dirigenti scolastici e Insegnanti (in collaborazione
€ SO.C'(?'“ presentinel con USR e CdL Scienze della Formazione Primaria
territorio.

ecc.)
Programmazione di percorsi
di formazione strutturati per
gli operatori dei servizi
sanitari e sociosanitari
Conoscenza del fenomeno

Cod Obiettivi nazionali Cod Macro-obiettivi regionali/provinciali

G.4 Promozione presso i cittadini, | CF.1 Realizzare un Piano Regionale di ricerche quali-
compresi gli esercenti di quantitative a supporto della programmazione regionale
locali, della conoscenza del (compreso piano di divulgazione dei risultati)
fenomeno e deirischi ) ) o o ) R
correlati alle pratiche del InTegrqmone dei dof'| nei Profili di salute di comunita
gioco d'azzardo, tenuto (campionamento distrettuale)
conto anche di indagini CF.2 Favorire I'informazione e la sensibilizzazione della

epidemiologiche specifiche
effettuate su base
nazionale, regionale e
provinciale.

popolazione generale sui femi collegati alle dipendenze
e al disturbo da gioco d'azzardo, all’accessibilitd e alla
conoscenza dei servizi di cura e presa in carico framite
eventi locali di attivazione territoriale, interventi di
comunicazione ed eventi regionali.
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SCHEDE AZIONI LOCALI - AREA DIPENDENZE

AZIONE

ISTITUZIONE LABORATORI CODICE P.1
MULTISTAKEHOLDER PER LA
PREVENZIONE

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.1 - Progetftare e aftivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
persondli rispetto alle tematiche del disturbo da uso di sostanze (legali e illegali) e delle
dipendenze comportamentali

Macro-obiettivo regionale

P. 1 Rafforzare la governance e la programmazione preventiva a livello territoriale (ATS e
ASST) - costituzione di Laboratori locali multistakeholder per la prevenzione delle
dipendenze (simili a laboratori permanenti per la promozione dall’attivitd fisica e
movimento) in coerenza con I'attuazione dell’intesa Stato-Regioni del 2 maggio 2024 con
cui e stato approvato il Protocollo “per la condivisione, definizione, diffusione di
programmi preventivi in materia di dipendenze da sostanze e comportamentali in
ambiente scolastico operando all'interno della cornice metodologica della scuola che
promuove salute di cui all'accordo stato regioni del 17.01.19" e in attuazione della DGR
6761/22 (e suo rinnovo in corso)

Descrizione azione
regionale

Nella cornice programmatoria di progressiva implementazione delle Re.Di.Di. (Rete Diffusa
Dipendenze) prevista dalla L.r. 23/22, e in analogia ai Laboratori gid istituiti nella cornice
del PP2 del PRP (Comunitd Attive), si prevede la costituzione in ogni ATS (8) e in ogni ASST
(27) di un Laboratorio (Tavolo-Gruppo di lavoro) mulfistakeholder che garantisca una
funzione di raccordo e coordinamento dei diversi attori impegnati in campo preventivo a
livello territoriale. | Laboratori avranno la funzione di promuovere lo sviluppo di un lavoro
intersettoriale e partecipato tra gli attori del territorio e devono per garantire azioni di
diverso fipo per target e finalitd (comunicazione, ricerca, intervento, ecc.).

In particolare, i Laboratori costituiti nelle ATS si struttureranno quale luogo di raccordo per
la programmazione e I'infegrazione degli interventi, riunendo i diversi stakeholder per
declinare localmente le linee di azione regionali coerentemente con le caratteristiche
territoriali; i Laboratori ASST si caratterizzeranno quali gruppi di lavoro allargati costituiti in
ciascuna ASST, capaci diraccogliere e raccordare i diversi attori territoriali.

Indicatori regionali

e Entfroil 2026 Convocazione di una Sessione aperta al Pubblico del Laboratorio
e Enfroil 2027 realizzazione di almeno 1 evento di comunicazione multistakeholder
e Enfroil 2026 istituzione di 1 Laboratorio in ogni ATS

e Enfroil 2027 istituzione di 1 Laboratorio in ogni ASST

Declinazione dell'azione
locale 2026

Istituzione ed avvio di un Laboratorio, a geometria variabile, finalizzato a creare sinergie e
raccordi fra gli Enti impegnati in iniziative di prevenzione dei consumi di sostanze rivolte
alla popolazione giovanile, con particolare attenzione alla prevenzione selettiva, in stretto
raccordo anche con I'attuazione della DGR 6761/22 e suo rinnovo.

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Enti capofila dei Programmi Idr/rdd di cui al terzo asse “inclusione sociale” del bando
Fondo Sociale Europeo + 2021-2027
ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMII Mago di OZ

Ambiti dei Piani di Zona

Enti del terzo settore

UST di Brescia

Rete SPS di Brescia

Prefettura

Universita

Budget assegnato 2026

37.120 €

Preventivo dei costi 2026

Acquisizione personale consulente framite avviso pubblico

Formazione e accompagnamento per i componenti del Laboratorio (docenze, logistica,
rimborso spese)

Organizzazione e realizzazione sessione del Laboratorio aperta al pubblico (logistica,
relatori)

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Prosecuzione del lavoro del Laboratorio ATS

e Declinazione dedli obiettivi dei Laboratori ASST a partire dall’analisi dei contesti
territoriale (risorse e criticita)

e Definizione componenti ed istituzione Laboratori ASST

e Redlizzazione di un evento di comunicazione multistakeholder

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Enti capofila dei Programmi Idr/rdd di cui al terzo asse “inclusione sociale” del bando
Fondo Sociale Europeo + 2021-2027

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda
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SMI Gli Acrobati

SMII Mago di OZ

Ambiti dei Piani di Zona

Enti del terzo settore

UST di Brescia

Rete SPS di Brescia

Scuole Capofila Ambiti 6,7,9,10

Associazioni del ferritorio (mondo sportivo, Oratori, volontariato, associazioni culturali)
Prefettura

Universita

Budget assegnato 2027

37.120 €

Preventivo dei costi 2027

Acquisizione personale consulente tramite avviso pubblico

Formazione e accompagnamento per i componenti del Laboratorio ATS e ASST (docenze,
logistica, rimborso spese)

Organizzazione e realizzazione evento multistakeholder (logistica, relatori, produzione
materiale informativo/report sul fenomeno)

AZIONE

SVILUPPO DI PROGRAMMI CODICE P.2
PREVENTIVI NEI CONTESTI
DELL'AGGREGAZIONE

GIOVANILE

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.1 - Progettare e attivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
personali rispetto alle tematiche del disturbo da uso di sostanze (legali e illegali) e delle
dipendenze comportamentali

Macro-obiettivo regionale

P.2 Accrescere la copertura dell’offerta di programmi di prevenzione universale e selettiva
nelle comunitd locali - Avvio di programmi finalizzati alla prevenzione delle dipendenze
rivolte ai giovani del tferritorio in collaborazione con associazionismo sportivo, mondo
scoutistico e parrocchiale (in attuazione della DGR 4061/2025 di recepimento dell'Intesa
Stato Regioni del 2 maggio 2024)

Descrizione azione
regionale

Nella comice programmatoria e strategica delineata dalla DGR 6761/22 (in fase di
rinnovo) e in attuazione della DGR 4061/25 (recepimento Intesa Stato-Regioni del
04/05/2024 di approvazione del Protocollo d’intesa tra Presidenza del Consiglio dei Ministri,
Dipartimento per le politiche antidroga, Ministero della salute, Ministero dell’interno e
Conferenza delle Regioni e Province autonome per la condivisione, definizione, diffusione
di Programmi preventivi in materia di dipendenze patologiche in ambiente scolastico
operando all'interno della cornice metodologica della Scuola che Promuove Salute di cui
all’Accordo Stato Regioni del 17.01.19), estendendone la ricaduta anche in ambito extra-
scolastico sard definito — all'interno di un accordo operativo formalizzato fra DG Welfare e
Associazionismo sportivo, Scoutistico e Oratori — un programma di formazione-intervento
rivolto alle figure educative di riferimento che implementeranno interventi preventivi
territoriali, da sviluppare all’inferno della programmazione preventiva locale governata
dalle ATS (PIL)

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione e avvio di almeno 4 percorsi a livello regionale con il
coinvolgimento di almeno 100 A/E

e Enfro il 2027 avvio di almeno 1
coinvolgimento di almeno 200 A/E

e  Entfro il 2027 implementazione di interventi preventivi in almeno 25 Distretti/ Ambiti
con il coinvolgimento di almeno 1000 giovani destinatari

percorso formativo in ogni ATS con il

Declinazione dell'azione
locale 2026

e Raccordo con il Segretariato Oratori ed ingaggio del mondo sportivo e scoutistico
e Mappatura delle iniziative in tfema di prevenzione dipendenze attivate nei contestfi
dell’laggregazione giovanile (sport, scout, oratori) e messa in rete degli attori coinvolti

Nella cornice programmatoria e strategica regionale si prevede inolfre, in considerazione
delle caratteristiche specifiche del territorio, il raccordo con i referenti di altri contesti
culturali e religiosi, rappresentativi per la realtd locale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Segretariato Oratori

Parrocchie

Enti del Terzo settore

Associazioni di volontariato

Mondo scoutistico

Mondo sportivo

Centri per la Famiglia e Case di comunitd ASST
Ambiti

Centri culturali e religiosi

Budget assegnato 2026

37.120 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento attivitd per la realizzazione dell’ azione locale (personale per la mappatura
delle iniziative; raccordo ed ingaggio del mondo sportivo, oratoriale e scoutistico;
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ingaggio mediatori culturali)

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Definizione di un programma di formazione-intervento rivolto alle figure educative di
rifeimento  delle  realtd  oratoriali,  sportive e  scoutistiche, findlizzato
all'implementazione di interventi preventivi territoriali

e Sviluppo delle iniziative preventive nei contesti oratoriali, sportivi e scoutistici

e Mappatura delle opportunitd aggregative giovanili di altri contesti culturali e religiosi
ed eventuale sviluppo diiniziative dedicate

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Segretariato Oratori

Parrocchie

Enti del Terzo settore

Associazioni di volontariato

Mondo scoutistico

Mondo sportivo

Centri per la Famiglia e Case di comunitd ASST
Ambiti

Centri culturali e religiosi

Budget assegnato 2027

37.120 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento attivitd per la realizzazione dell’azione locale (progettazione e realizzazione
della formazione - intervento, accompagnamento metodologico allo sviluppo di iniziative
locali, ingaggio mediatori culturali)

AZIONE

AVVIO RETI LOCALI CODICE P.3
INTEGRATE SERVIZI -
SPORTELLI PSICO-
PEDAGOGICI PER IL
SUPPORTO ALLA SCUOLA

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.1 - Progettare e aftivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
personali rispetto alle tematiche del disturbo da uso di sostanze (legali e illegali) e delle
dipendenze comportamentali

Macro-obiettivo regionale

P.3 - Accrescere la copertura dell’offerta di programmi di prevenzione universale nel
setting scolastico (LST, LST Primaria Unplugged, Tra Pari). Integrazione delle azioni con le
Reti locali dei Servizi/Sportelli psico-pedagogici

Descrizione azione
regionale

Nella cornice programmatoria e strategica delineata dalla DGR 6761/22 (in fase di
rinnovo) e in affuazione della DGR 4061/25 (recepimento Intesa Stato-Regioni del
04/05/2024 di approvazione del Protocollo d'intesa tra Presidenza del Consiglio dei
Ministri, Dipartimento per le politiche anfidroga, Ministero della salute, Ministero
dell'inferno e Conferenza delle Regioni e Province autonome per la condivisione,
definizione, diffusione di Programmi preventivi in materia di dipendenze patologiche in
ambiente scolastico operando all'interno della cornice metodologica della Scuola che
Promuove Salute di cui all’ Accordo Stato Regioni del 17.01.19), sard costituita in ciascuno
degli 87 Distretti sociosanitari lombardi la Rete Distrettuale integrata Servizi — Sportelli
psico-pedagogici.

Con il coinvolgimento delle Direzioni scolastiche e dei Centri di formazione professionale
sard mappata I'offerta di Servizi psico-pedagogici presenti nelle Scuole e saranno
promosse azioni di incontro, formazione congiunta e definizione di protocolli di
comunicazione e invio fra i Professionisti impegnati nelle diverse fipologie di Servizi, con
I'obiettivo di rendere piu appropriata I'individuazione e la presa in carico delle situazioni
di rischio o disagio.

Indicatori regionali

e  Pubblicazione di un Report quali-quantitativo a cadenza annuale

. Entro il 2026 attivazione di una Rete in ciascun Distretto ASST

e  Enfroil 2027 formalizzazione dei protocolli di lavoro e di collaborazione

e Enfroil 2027 incremento dei punti di offerta di Servizi/Sportelli psico-pedagogici
in ambito scolastico (almeno + 5% rispetto a dati 2025)

Declinazione dell’azione
locale 2026

e Integrazione della Mappatura degli Sportelli di ascolto scolastici, gid avviata a livello
regionale

e Redlizzazione di un evento per ASST con il coinvolgimento dei Dirigenti scolastici, dei
Direttori ed operatori Distretto e dei professionisti degli sportelli scolastici, finalizzato
alla attivazione delle Reti Distrettuali

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

UST di Brescia

Dirigenti Scolastici
Professionisti sportelli scolastici
Reti di Ambito scolastiche
Rete SPS di Brescia

Consultori Privati Accreditati

Budget assegnato 2026

52.200 €
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Preventivo dei costi 2026

Acquisizione personale consulente tframite avviso pubblico
Organizzazione eventi locali (logistica, relatori, produzione materiali informativi/report)

Declinazione dell’azione
locale 2027

In coerenza con le indicazioni regionali:

e  Costituzione e formalizzazione delle refi distrettuali

e Awvio di percorsi formativi congiunti in ciascuna ASST rivolti ad operatori Distretto,
Dirigenti Scolastici e operatori sportelli scolastici per definizione di procedure di invio
e di gestione di situazioni problematiche a rischio, con riferimento a quanto previsto
dalla DGR 6761/22 e ss.mm.ii.

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

UST di Brescia

Dirigenti Scolastici
Professionisti sportelli scolastici
Reti di Ambito scolastiche
Rete SPS di Brescia

Consultori Privati Accreditati

Budget assegnato 2027

52.200 €

Preventivo dei costi 2027

Acquisizione personale consulente framite avviso pubblico
Organizzazione e realizzazione percorsi formativi (logistica, relatori, produzione materiale
informativo/report)

AZIONE

PERCORSI DI PREVENZIONE E CODICE P.4
DI PRESA IN CARICO
INTEGRATA NEI LUOGHI DI
LAVORO NELLA CORNICE
WHP-TWH

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.1 - Progeftare e attivare programmi di prevenzione universale, seleftiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
personali rispetto alle tematiche del disturbo da uso di sostanze (legali e illegali) e delle
dipendenze comportamentali

Macro-obiettivo regionale

P.4 - Accrescere la copertura dell’offerta di programmi di prevenzione selettiva e indicata
nel setting luoghi di lavoro (WHP) con il coinvolgimento dei Medici Competenti

Descrizione azione
regionale

Nella cornice programmatoria e strategica delineata dal Piano Regionale Prevenzione,
con particolare riferimento al rafforzamento del modello WHP (Workplace Health
Promotion) e Total Worker Health (TWH), sard sperimentata [I'attuazione di
percorsi/protocoalli per la presa in carico integrata di lavoratori o loro familiari in condizioni
specifiche di rischio e/o vulnerabilita.

A partire dall'implementazione di Buone Pratiche per la prevenzione gid realizzate,
saranno progettati e sperimentati percorsi innovativi per la presa in carico integrata di
soggetti a rischio, che vedano coinvolto il Medico Competente (MC), RLS/RLT, MMG
nelllarea Cure primarie e i professionisti sanitari dei SerD/SMI territoriali. | protocolli
riguarderanno sia le figure dei lavoratori attivi in azienda sia i rispettivi familiari (con
attenzione specifica ai figli minorenni)

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione percorsi

e  Entroil 2027 avvio sperimentazione di percorsi innovativi in almeno 40 Aziende
della Rete WHP distribuite nelle 8 ATS

e  Enfroil 2027 avvio di programmi di prevenzione selettiva e di presa in carico
intfegrata in un totale di almeno 40 Aziende nelle 8 ATS con ingaggio di almeno il
30% dei lavoratori delle stesse aziende

Declinazione dell'azione
locale 2026

Costituzione di un gruppo di lavoro integrato, in stretto raccordo con la SC PSAL, finalizzato
alla definizione di procedure per la presa in carico integrata di lavoratori o loro familiari in
condizioni specifiche di rischio e/o vulnerabilita.

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI I Mago di OZ ASST

Unitd Operativa Ospedaliera di Medicina del Lavoro
Medici Competenti del territorio

Budget assegnato 2026

37.120 €

Preventivo dei costi 2026

Acquisizione personale consulente tramite avviso pubblico

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Awvio della sperimentazione delle procedure in almeno 5 aziende del territorio

e Redlizzazione di un seminario finalizzato alla condivisione degli esiti della
sperimentazione ed alla definizione di protocolli per la presa in carico integrata di
lavoratori o loro familiari in condizioni specifiche di rischio e/o vulnerabilita.
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Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI Il Mago di OZ

Unitd Operativa Ospedaliera di Medicina del Lavoro
Medici Competenti del territorio

Budget assegnato 2027

37.120 €

Preventivo dei costi 2027

Acquisizione personale consulente tramite avviso pubblico
Realizzazione evento (logistica, relatori, produzione materiale informativo/report)

AZIONE

Apertura Spoke e luoghi informali CODICE Cl1

adatti a giovani, gaming, fragili

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.2 - Attivare programmi di diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) attraverso
progetti personalizzati a medio/lungo termine. Attivare programmi di stampo sociosanitario
ed educativo rivolti all'inclusione sociale e all’empowerment delle persone con disturbo
d'uso di sostanze

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

CI.1 - Attivare in sedi spoke o luoghi/orari non stigmatizzati, anche mediante unitd mobili in
rete, percorsi specifici di cura per i soggetti piu fragili anche in collaborazione con le case di
comunita

Descrizione azione
regionale

Attraverso il potenziamento degli organici sard possibile sperimentare luoghi di cura anche
diversi dalla sede centrale (HUB). Sedi meno stigmatizzate e maggiormente definite sulla
base della tipologia di domanda di aiuto. Le sedi “spoke” aperte per fipologia particolare
di pazienti (giovani, DGA etc.) favoriscono percorsi di accesso e prossimi al bisogno.

Indicatori regionali

e  Almeno 4 sedi spoke in RL

e  Almeno 4 protocolliin RL

e Aumento di almenoiil 10 % di giovani in carico al 31/12/2024

e Diminuzione del 10% dei drop out nei primi tre mesi di presa in carico

Declinazione dell’azione
locale 2026

Attivazione din. 13 Spoke complessivi, di cui n. 3 presso le Case di Comunita di ASST Spedali
Civili, Franciacorta e Garda, n. 8 presso sedi comunali/ambulatoriali/del terzo settore. N. 2
Spoke mobili per raggiungere i luoghi maggiormente frequentati dai ragazzi e dalle ragazze
e le aree tferritoriali meno fornite di servizi. Gli Spoke forniscono percorsi specifici di cura per i
soggetti piv fragili, con particolare attenzione al target adolescenti e giovani e alle
dipendenze da nuove sostanze e comportamentali (internet addiction/gamig/gambling);
utilizzando terapie innovative quali la game therapy e i social come strumenti di
pubblicizzazione dei servizi

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

SMI Gli Acrobati
SMI I Mago di O7

Budget assegnato 2026

243.515,03 €

Preventivo dei costi 2026

243.515,03 €

Declinazione dell'azione
locale 2027

Mantenimento degli Spoke in continuitd con il 2026

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

SMI Gli Acrobati
SMI I Mago di O7

Budget assegnato 2027

243.515,03 €

Preventivo dei costi 2027

243.515,03 €

AZIONE

Strutture Residenziali ad Cl2//

alta intensita

CODICE //

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.2 - Attivare programmi di diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine. Attivare programmi di stampo socio-sanitario ed
educativo rivolti all’inclusione sociale e all’empowerment delle persone con disturbo d'uso di
sostanze

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

Cl.2 - Sperimentazione di un nuovo modello residenziale per rispondere alla presa in carico
basato sulla intensitd di cura necessario per i particolari casi di gravita trattati
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Descrizione azione
regionale

Attraverso manifestazione di interesse le ATS raccoglieranno la disponibilitd  delle strutture
residenziali a destinare posti letto a soggetti particolarmente fragili (minori-comorbili-coppie con
figli) utilizzando posti accreditati non contrattati o congelando posti contrattati destinandoli alla
sperimentazione

Indicatore regionale

Almeno 20 posti letto in RL

Declinazione dell'azione | ////////
locale 2026

Partner/ stakeholder da 1111111
coinvolgere 2026

Budget assegnato 2026 0,00 €
Preventivo dei costi 2026 | 0,00 €
Declinazione dell'azione | ///////
locale 2027

Partner/ stakeholder da 1111111
coinvolgere 2027

Budget assegnato 2027 0,00 €
Preventivo dei costi 2027 | 0,00 €
AZIONE ESOD CODICE Ci3

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.2 - Attivare programmi di diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine. Attivare programmi di stampo socio-sanitario e
educativo rivolfi all’inclusione sociale e all’empowerment delle persone con disturbo d'uso di
sostanze

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

ClL.3 -Sperimentazione (e potenziare laddove presenti) equipe specializzate all'interno degli
ospedali per azioni di presa in carico di soggetti ricoverati per gravi intossicazioni anche non
consapevoli della condizione di DUS e nuove droghe

Descrizione azione
regionale

Acquisizione e formazione di personale specializzato. Definizione di protocolli con altri reparti
ospedalieri. Rete e sinergia con i servizi territoriali. Percorsi di valutazione e accertamento
metaboliti anche per nuove sostanze. Presa in carico per percorsi brevi di counselling ed
invio ai servizi territoriali

Indicatore regionale

Almeno 20 postiletto in RL

Declinazione dell'azione
locale 2026

| progetti attengono all’ ASST Spedali Civili di Brescia e all’ ASST Franciacorta.

ASST Spedali Civili procedera alla costituzione di una equipe specializzata con funzione
consulenziale specialistica intraospedaliera sulle dipendenze. L'obiettivo € il rafforzamento
dell'integrazione ospedale/territorio, attraverso un modello specialistico dedicato alla
identificazione precoce, alla valutazione multidisciplinare e all’orientamento terapeutico dei
pazienti ricoverati in ospedale, o che accedono al Pronto Soccorso, che presentano
problematiche correlate all'uso di sostanze psicoattive. Si prevede lo sviluppo di attivitd in
supporto al personale dei reparti per la gestione clinico-assistenziale, la consulenza al
paziente e il collegamento con il territorio per garantire la continuitd del percorso di cura
post degenza. L'equipe sard composta da medico, psicologo e educatore, assistente
sociale o TERP. Da questo progetto ci si attende una migliore e piu pronta rilevazione della
problematica della dipendenza e I'attivazione di un virtuoso percorso ospedale/territorio.
ASST Franciacorta svilupperd il progetto ESOD attraverso la costituzione di una Equipe
specialistica, con personale sanitario e psico-sociale, dedicata al target donne con etd trai
30 e i 50 anni (in itinere si valuterd I'opportunita di estendere anche ad altre fasce d'etd) che
si presentano in PS in stato di intossicazione acuta da alcool o su indicazione del
MAP/SERD/SMI, con necessitd di frattamento disintossicante e gestione delle sindromi
astinenziali. L'obiettivo & garantire alla paziente una presa in carico a 360 gradi, che a partire
dalla disintossicazione in ospedale la accompagni nel percorso di recupero e cura anche
dopo il rientro a domicilio, con l'intento di prevenire e monitorare le possibili icadute. I
progetto prevede un percorso che si sviluppa in quattro fasi e che coinvolge I'Ospedale di
Chiari/lseo con la messa a disposizione di n. 1 posto letto per un massimo di 7/10 giorni di
ricovero per disintossicazione e gestione sindromi astinenziali, I'Ospedale di Comunita di
Palazzolo con la disponibilita di n. 2 posti letto per un massimo di 60 giomi per la
stabilizzazione della paziente, le comunitd terapeutiche per la fase di riabilitazione e
|"attivazione del programma “Budget di Salute” per garantire un rientro protetto al domicilio.
Le pazienti e i familiari avranno pertanto in ogni fase del percorso una equipe specializzata e
un case manager dedicati.

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili di Brescia
ASST Franciacorta

Budget assegnato 2026

220.315,03 €

Preventivo dei costi 2026

220.315,03 €
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Declinazione dell'azione
locale 2027

Prosecuzione delle progettualitd attivate da parte di ASST Spedali Civili di Brescia e ASST
Franciacorta

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili di Brescia
ASST Franciacorta

Budget assegnato 2027

220.315,03 €

Preventivo dei costi 2027

220.315,03 €

AZIONE

Fentanyl/Ossicodone e CODICE RF 1

nuove droghe

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.3 - Formazione

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

RF.1 - Corsi di formazione anche in FAD sulle tematiche emergenti nell’area delle dipendenze

Descrizione azione
regionale

Aumentare la conoscenza degli operatori sul Fentanyl/Ossicodone e le nuove droghe;
Aumentare le tecniche di aggancio Colloqui motivazionali e aggancio precoce; Sperimentare
nuove forme di trattamento Utilizzo di modalitd innovative come TMS Stimolazione Magnetica
Transcranica attraverso corsi di formazione in presenza e/o da remoto con FAD realizzate
anche in collaborazione con I'universita

Indicatore regionale

e Almeno 1 corso di formazione per ognuna delle tematiche sopradescritte ogni anno
e 25% operatoriin servizio da almeno un anno
e 100% operatori nuovi assunti

Declinazione dell’azione
locale 2026

Attivazione di corsi di formazione dedicati agli operatori dei servizi sulle tematiche
Fentanyl/Ossicodone e nuove droghe

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

| partner saranno individuati framite successive procedure.

Gli stakeholder saranno operatori dei Servizi pubblici e privati dell’area Dipendenze.

Budget assegnato 2026

5.800,00 €

Preventivo dei costi 2026

5.800,00 €

Declinazione dell’azione
locale 2027

Prosecuzione dei corsi di formazione dedicati agli operatori dei servizi sulle tematiche
Fentanyl/Ossicodone e nuove droghe

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

| partner saranno individuati tramite successive procedure.

Gli stakeholder saranno operatori dei Servizi pubblici e privati dell’area Dipendenze.

Budget assegnato 2027

5.800,00 €

Preventivo dei costi 2027

5.800,00 €

AZIONE

Sperimentare nuove CODICE RF 2

forme di trattamento

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.3 - Formazione

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

RF.2 Corsi di formazione anche in FAD sulle tematiche emergenti nell’area delle dipendenze

Descrizione azione
regionale

Aumentare le tecniche di aggancio Colloqui motivazionali e aggancio precoce;
Sperimentare nuove forme di frattamento Utilizzo di modalitd innovative come TMS
Stimolazione Magnetica Transcranica attraverso corsi di formazione in presenza e/o da
remoto con FAD realizzate anche in collaborazione con I'universitd

Indicatore regionale

e Almeno 1 corso di formazione per ognuna delle tematiche sopradescritte ogni anno
e 25% operatoriin servizio da almeno un anno
e 100% operatori nuovi assunti

Declinazione dell'azione
locale 2026

Attivazione di corsi di formazione dedicati agli operatori dei servizi sulle tecniche di aggancio
precoce, colloqui motivazionali e per la sperimentazione di modalitd innovative di
frattamento

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

| partner saranno individuati tramite successive procedure.

Gli stakeholder saranno operatori dei Servizi pubblici e privati dell’area Dipendenze.

Budget assegnato 2026

5.800,00 €

Preventivo dei costi 2026

5.800,00 €
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Declinazione dell'azione
locale 2027

Prosecuzione dei corsi di formazione dedicati agli operatori dei servizi sulle tecniche di
aggancio precoce, colloqui motivaziondli e per la sperimentazione di modalitd innovative di
frattamento

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

| partner saranno individuati tramite successive procedure.

Gli stakeholder saranno operatori dei Servizi pubblici e privati dell’area Dipendenze.

Budget assegnato 2027

5.800,00 €

Preventivo dei costi 2027

5.800,00 €

AZIONE

COPROGETTARE LA RF.3

PREVENZIONE

CODICE

Obiettivo nazionale di
riferimento

D.3 - Garantire opportunita di formazione e aggiornamento professionale a Decisori, Policy
maker, Amministratori locali, altri Stakeholder, Operatori di tutte le Agenzie e Organizzazioni
educative e sociali presenti nel territorio. Programmazione di percorsi di formazione strutturati
per gli operatori dei servizi sanitari e sociosanitari.

Macro-obiettivo
regionale

RF.3 - Rafforzare le competenze e le conoscenze dei decisori al fine di potenziare | offerta
territoriale in campo preventivo in collaborazione con il terzo settore, valorizzando gli
strumenti derivanti dalle norme della riforma del terzo settore applicati all’ambito dei
contratti pubblici (coprogrammazione e coprogettazione)

Descrizione azione
regionale

Il contrasto e la prevenzione delle dipendenze, fenomeni mulfifattoriali complessi, richiedono
I'approntamento di strategie, paini e programmi integrati, multilivello e multistakeholder, in
grado di aggregare, connettere e integrare I'azione della molteplicitd degli attori sociali,
culturali, educativi, sociosanitari e sanitari presenti nelle comunitd. Perché questo accada &
necessario un upgrade delle capacitd strategiche e organizzative del sistema istituzionale, in
primis quello sanitario, in modo da sfruttare appieno le possibilitd che il quadro normativo
propone/permette. Cid vale in particolare per quanto riguarda ['ambito della
coprogrammazione e della coprogettazione fra Ente pubblico e Enti del Terzo Settore,
prevista dal Nuovo Codice del Terzo Seftore e recentemente enfatizzata dalle sentenze
della Corte Costituzionale che individua questi strumentfi quali modi ordinari  di
programmazione, innovazione e gestione delle politiche e dei servizi. Dal momento che si
tratta di cambiamenti culturali e di assetto che richiedono specifiche competenze a chi
dirige e programma servizi € politiche ai diversi livelli della scala istituzionale, con questa
azione si prevede I'avvio e il progressivo consolidamento di un'azione formativa che
coinvolga via via i diversi livelli tecnico-amministrativi (decisori, programmatori, policy maker
e practitioner) del SSR. Nell'arco del triennio saranno progettati e realizzati Sessioni formative
ad hoc (livello base e secondo livello) centralizzate su scala regionale e integrate con le
attivita di Formazione strategica gid in atto per direttori e dirigenti; le figure via via coinvolte
e formate saranno, successivamente, ingaggiate in Laboratori territoriali volti a concretizzare
i contenuti appresi con I'avvio di percorsi di coprogettazione locale che accompagnino la
redlizzazione degli interventi programmati in questo stesso piano friennale.

Indicatori regionali

e  Enfroil 2026 avvio/offerta di almeno 2 Laboratori Formativi Regionali coniil
coinvolgimento di professionisti di almeno 10 Distretti/ Ambiti sociali

e Enfroil 2027 offerta di aimeno 4 Laboratori Formativi Regionali coni coinvolgimento
di professionisti di almeno 25 Distretti/ Ambiti sociali (distribuiti in tutte le 8 ATS)

e Affivazione di percorsi formalizzati di coprogettazione di programmi/interventi
preventivi previsti in almeno 4 ATS

Declinazione dell’azione
locale 2026

Coinvolgimento dei livelli tecnico-amministrativi (decisori, programmatori, policy maker e
practitioner) del SSR (ATS e ASST) in Sessioni formative realizzate a livello regionale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

Budget assegnato 2026

14.564,94€

Preventivo dei costi 2026

Rimborso spese attivitd formativa fuori sede

Declinazione dell'azione
locale 2027

e Coinvolgimento dei livelli tecnico-amministrativi (decisori, programmatori, policy maker e
practitioner) del SSR in Sessioni formative realizzate su scala regionale, con disponibilita a
realizzare a livello locale un’edizione formativa

e Aftivazione di un percorso locale
programmi/interventi preventivi

formalizzato di  coprogettazione  di

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

Enti Locali

ACB Servizi

Ambiti
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Enti Terzo settore

Budget assegnato 2027

14.564,94 €

Preventivo dei costi 2027

Rimborso spese attivitd formativa fuori sede
Organizzazione e realizzazione percorsi formativi (logistica, relatori, produzione materiale
informativo/report)

SCHEDE AZIONI LOCALI - AREA DGA

AZIONE

IMPLEMENTAZIONE
REGIONALE DI PROGRAMMI
PREVENTIVI NEI CONTESTI
DELL'AGGREGAZIONE
GIOVANILE (SPORT, SCOUT,
ORATORI)

CODICE P.1

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.1 - Progettare e attivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
persondli rispetto alle tematiche del disturbo da gioco d'azzardo.

Macro-obiettivo regionale

P.1 - Accrescere la copertura dell'offerta di programmi di prevenzione universale e
seleftiva nelle comunita locali - Avvio di programmi finalizzati alla prevenzione delle
dipendenze rivolte ai giovani del territorio in collaborazione con associazionismo sportivo,
mondo scoufistico e parrocchiale (in attuazione della DGR 4061/2025 di recepimento
dell'lntesa Stato Regioni del 2 maggio 2024). Rafforzamento dell'infegrazione tra luoghi di
aggregazione giovanile extrascolastica e le Refi Distrettuali dei Servizi/Sportelli
psicopedagogici nel setting scolastico.

Descrizione azione
regionale

Nella cornice programmatoria e strategica delineata dalla DGR 6761/22 (in fase di rinnovo)
e in attfuazione della DGR 4061/25 (recepimento Intesa Stato-Regioni del 04/05/2024 di
approvazione del Protocollo d'intesa tra Presidenza del Consiglio dei Ministri, Dipartimento
per le politiche antidroga, Ministero della salute, Ministero dell’interno e Conferenza delle
Regioni e Province autonome per la condivisione, definizione, diffusione di Programmi
preventivi in materia di dipendenze patologiche in ambiente scolastico operando
allinferno della cornice metodologica della Scuola che Promuove Salute di cui
all' Accordo Stato Regioni del 17.01.19), sard definito — all'interno di un accordo operativo
formalizzato fra DG Welfare e Associazionismo sportivo, Scoutistico e Oratori — un
programma di formazione- intervento rivolto alle figure educative di riferimento che
implementeranno interventi preventivi territoriali, all'interno  della  programmazione
preventiva locale governata dalle ATS (PIL).

La programmazione locale prevederd I'implementazione del Programma preventivo “Sei
un mito! (tu vali, I'azzardo & un mito)"”, sviluppato nell’ambito della co-progettazione
realizzata nel 2025 in collaborazione fra ATS Milano e Associazione una Casa anche per te
(gestore della Libera Masseria di Cisliano, bene confiscato alla mafia) che prevede, in
particolare, la messa in campo di una mostra/percorso esperienziale articolato in varie
stazioni formative in cui si alternano momenti teorici frontali (visione di video, riflessioni di
gruppo guidate, condivisione esperienze e somministrazione questionari) ad afttivita
prafiche e di laboratorio (lavori di gruppo, ideazione di nuove proposte didattiche,
stimolazione al dibattito sul tema).

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione e avvio di almeno 4 percorsi a livello regionale con il
coinvolgimento di almeno 100 Adulti/Educatori

e  Enfroil 2027 avvio di almeno 1 percorso formativo in ogni ATS con il
coinvolgimento di almeno 200 Adulti/Educatori

e  Entroil 2027 implementazione di interventi preventivi in almeno 25 Distretti/Ambiti
con il coinvolgimento di almeno 5000 giovani destinatari

Declinazione dell'azione
locale 2026

e Mappatura delle iniziative in tema di prevenzione gioco d'azzardo patologico afttivate
nei contesti dell’aggregazione giovanile locale (sport, scout, oratori) nella cornice dei
Piani Locali GAP

e Raccordo ed ingaggio del mondo sportivo, oratoriale e scoutistico

e Definizione proposta formativa per Adulti/educatori dei contesti dell’aggregazione
giovanile del territorio bresciano finalizzata alla strutturazione di un programma
preventivo in tema di contfrasto al gioco d'azzardo patologico, con riferimento anche
ai programmi preventivi promossi a livello regionale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Associazioni sportive

Segretariato Oratori

Parrocchie

Associazioni di volontariato

Centri per la famiglia e Case di Comunitd ASST Spedali Civili, Garda, Franciacorta
Referenti gruppi AGESCI locali

Enti terzo settore impegnati nei Piani GAP locali
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Budget assegnato 2026

48.720 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento attivitd per I'implementazione dell'azione locale (personale per realizzazione
della mappatura e per raccordo ed ingaggio del mondo sportivo, oratoriale e scoutistico;
progettazione proposta formativa)

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Redlizzazione della formazione per adulti/educatori dei contesti dell’aggregazione
giovanile del territorio bresciano

e Implementazione, da parte degli adulti/educatori formati a livello locale, di interventi
preventivi in tema di confrasto al gioco d'azzardo in almeno 1 Distretto per ASST
territoriale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Associazioni sportive

Segretariato Oratori

Parrocchie

Associazioni di volontariato

Centri per la famiglia e Case di Comunita ASST Spedali Civili, Garda, Franciacorta
Referenti gruppi AGESCI locali

Enti terzo settore impegnati nei Piani GAP locali

Budget assegnato 2027

48.720 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento attivitd per lo sviluppo dell’azione locale (progettazione e realizzazione della
formazione, accompagnamento metodologico allo sviluppo degdli interventi preventivi
locali)

AZIONE

“TRA PARI” PER LA CODICE P.2
PREVENZIONE DEI DGA NEL
SETTING SCOLASTICO

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.1 Progettare e attivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
persondli rispetto alle tematiche del disturbo da gioco d’'azzardo.

Macro-obiettivo regionale

P.2 Accrescere la copertura dell’offerta di programmi di prevenzione universale nel setting
scolastico con I'avvio su tutto il territorio regionale del Programma Preventivo TraPari e |l
rafforzamento della cooperazione tra i docenti formati per I'attuazione dei programmi
preventivi nel sefting scolastico e i Professionisti delle Reti Distrettuali dei Servizi/Sportelli
psico-pedagogici

Descrizione azione
regionale

Definizione della Struttura, contenuti e strumenti del Programma Preventivo “TraPari” con
specifica attenzione allo sviluppo di attivitd promosse dai giovani per i piu giovani nelle
comunitd scolastiche per la prevenzione del gioco d'azzardo, nella cornice del Modello
della Scuola che Promuove salute, ed in integrazione con il programma regionale
"Patentino Digitale”, avviato dalla DG lIstruzione, in collaborazione con DG Welfare e
CoReCom Lombardia

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione dei Moduli e avvio di almeno 4 percorsi a livello
regionale con il coinvolgimento di aimeno 100 Studenti EP

e Enfroil 2027 integrazione dei Moduli sperimentati nell’offerta del Programma “Tra
Pari” promossa a livello regionale

. Nel 2027 realizzazione di almeno 1 Evento locale di sensibilizzazione territoriale in
fema di DGA

. Nel 2027 realizzazione di almeno 1 Evento locale di sensibilizzazione territoriale in
tema di DGA promosso dagli studenti EP ingaggiati dal Programma in ogni ATS,
con il coinvolgimento di almeno 50 EP in ogni territorio

e Enfroil 2027 implementazione del Programma “TraPari” infegrato in almeno il 50%
delle Scuole coinvolte nel programma stesso con il coinvolgimento di almeno
10.000 studenti destinatari

e Enfroil 2026 aimeno 1 evento regionale organizzato in collaborazione fra EP di
futte le ATS ingaggiati nel programma, le Reti Distrettuali Servizi-Sportelli e Servizi del
Polo Territoriale ASST

e Enfroil 2027 aimeno 1 Evento locale in ogni ATS

Declinazione dell’azione
locale 2026

e Potenziamento dell'implementazione del programma regionale “Tra pari” sul territorio,
con il coinvolgimento delle ASST, dei Consultori privati accreditati, degli SMI e degdli Enti
del Terzo settore gid impegnati in azioni di contrasto al GAP

e Ingaggio degdli Istituti aderenti al programma “Tra Pari” per la partecipazione all’evento
regionale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMII Mago di OZ

Consultori privati accreditafi
Enti del Terzo settore
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UST di Brescia
Rete SPS di Brescia

Budget assegnato 2026

29.990, 06 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento attivitd per lo sviluppo del programma Tra Pari (ingaggio Istituti, realizzazione
programma Tra Pari nella scuola, incontri di coordinamento con ATS)
Rimborso spese partecipazione evento regionale (spese di frasporto, vitto)

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Potenziamento dell'implementazione del programma regionale “Tra pari” sul territorio,
con il coinvolgimento delle ASST, dei Consultori privati accreditati, degli SMI e degli Enfi
del Terzo settore gid impegnati in azioni di contrasto al GAP

e Redlizzazione evento locale di sensibilizzazione in tema di DGA

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI I Mago di OZ

Consultori privati accreditafi
Enti del Terzo settore

UST di Brescia

Rete SPS di Brescia

Budget assegnato 2027

29.990,06 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento attivitd per lo sviluppo del programma Tra Pari (ingaggio Istituti, realizzazione
programma Tra Pari nella scuola, incontri di coordinamento con ATS)
Realizzazione evento locale (logistica, gadget, spese di frasporto)

AZIONE

EVENTI PUBBLICI DI CODICE P.3
PRESENTAZIONE E
VALORIZZAZIONE DELLE
BUONE PRATICHE DI
PREVENZIONE DEI DGA
REALIZZATE NELLE AZIENDE
DELLA RETE WHP LOMBARDIA

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.1 Progettare e aftivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
persondli rispetto alle tematiche del disturbo da gioco d'azzardo.

Macro-obiettivo regionale

P.3 - Rafforzare la visibilitd e la diffusione delle Buone Pratiche per la prevenzione del DGA
realizzate dalle aziende aderenti al Programma WHP Lombardia

Descrizione azione (max
500 parole)

Nella cornice programmatoria e strategica delineata dal Piano Regionale Prevenzione,

con particolare riferimento al rafforzamento delle ricadute preventive in tema di DGA del

modello WHP (Workplace Health Promotion) e Total Worker Health (TWH), saranno

programmati annualmente:

- 1 Evento annuale in ciascuna ATS di valorizzazione e selezione partecipata delle BP piu
impattanti

- 1 Evento Regionale di presentazione delle BP con piu forte impatto selezionate a livello
provinciale

Accanto alla implementazione delle Buone Pratfiche per la prevenzione gid previste nel

Manuale WHP Lombardia, saranno progettati e sperimentati percorsi innovativi per la

diagnosi precoce e I'aggancio di soggetti a rischio, che vedano coinvolto il Medico

Competente (MC), RLS/RLT, MMG nell'area Cure primarie e i professionisti sanitari dei

SerD/SMI territoriali. | protocolli riguarderanno sia le figure dei lavoratori attivi in azienda sia i

rispettivi familiari (con attenzione specifica ai figli minorenni)

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 declinazione dei criteri per la selezione e valorizzazione e degli Attori
da coinvolgere nel processo (sistematizzazione del modello)

e Enfroil 2027 Applicazione del processo partecipato di selezione in tutte le reti WHP
delle ATS

e  Enfroil 2026 Realizzazione di Evento regionale in cui si sperimenti il modello

e Entroil 2027 applicazione del modello in tutte le ATS

Declinazione dell’azione
locale 2026

Nella cornice programmatoria del Programma regionale “Luoghi di lavoro che

promuovono salute — Rete WHP Lombardia™:

e awio nel Tavolo locale di Coordinamento WHP e del lavoro di selezione e
valorizzazione delle Buone Pratiche piu impattanti nell'area contrasto  ai
comportamenti additivi e degli attori da coinvolgere

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Aziende del territorio aderenti alla Rete WHP
Confindustria Brescia

Budget assegnato 2026

37.120 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento di attivitd per lo sviluppo di azioni di marketing sociale (costruzione di
materiale informativo — video, podcast, opuscoli - strutturato per diversi candali
comunicativi)

16 | 23




Declinazione dell'azione
locale 2027

Nella cornice programmatoria del Programma regionale “Luoghi di lavoro che

promuovono salute — Rete WHP Lombardia ed in raccordo con la SC PSAL:

e Redlizzazione di un evento locale per la presentazione e condivisione delle Buone
Pratiche

e Accompagnamento delle Aziende allo sviluppo delle Buone Pratiche

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Aziende del territorio aderenti alla Rete WHP
Confindustria Brescia
Enti del Terzo settore

Budget assegnato 2027

37.120 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento attivitd di accompagnamento delle aziende allo sviluppo delle Buone
Pratiche (accompagnamento alla pianificazione, monitoraggio BP, accompagnamento
alla stesura di policy, proposta di percorsi formativi nell’area del contrasto dei
comportamenti additivi)

Realizzazione evento (logistica, gadget, materiale informativo)

AZIONE

SVILUPPO DI INIZIATIVE DI CODICE P.4
PREVENZIONE AMBIENTALE
DEI DGA NEGLI ENTI LOCALI:
ACCORDI, PROTOCOLLI,

CARTE ETICHE CONDIVISE

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.1 Progeftare e attivare programmi di prevenzione universale, selettiva, indicata e di
riduzione dei danni e dei rischi orientati allo sviluppo di empowerment e competenze
persondli rispetto alle tematiche del disturbo da gioco d'azzardo.

Macro-obiettivo regionale

P.4 - Rafforzare piani di prevenzione ambientale all'inferno di strategie regionali di
prevenzione

Descrizione azione
regionale

Con le DGR 7803/2018, DGR 1114/2018, DGR 585/2018, DGR 2609/2019 Regione Lombardia
ha promosso I'attivazione di programmi e interventi preventivi dei DGA multistakeholder e
strutturati in Comuni singoli o associati.

Con I'approvazione della DGR 80/2023, il Piano d’'Azione Regionale per il confrasto al GAP
ha integrato queste iniziative all'interno dell’Obiettivo generale 0, finalizzato a supportare la
messa a sistema di policy e azioni locali integrate fra ambito sociosanitario e sociale per la
prevenzione e contrasto al gioco d'azzardo patologico che vedano attivamente coinvolti
gli Enti Locali e il Terzo settore (Prevenzione Ambientale).

Parallelamente, Amministratori e Professionisti del SSR e del Terzo Seftore sono stati formati
sulla rilevanza di promuovere programmi preventivi di  Prevenzione Ambientale,
approfondendo la conoscenza del set degli Standard Europei di Qualitd per la Prevenzione
(EDPQS) e sui contenuti dellEUPC (Curriculum Universale per la prevenzione evidence
based)

Su queste basi, sard promossa la progettazione e attuazione sul territorio di Interventi
Prevenzione Ambientale dei DGA, mediante la formalizzazione di Accordi, Protocolli, Carte
etiche condivise (anche all’interno di percorsi di co-progettazione con il Terzo Settore).

Gli elementi - base delle iniziative sperimentali saranno sistematizzati, in modo da costituire il
primo nucleo di un modello esportabile.

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione e avvio iniziative
e Enfro il 2027 almeno un'iniziativa in ogni distretto con il coinvolgimento formale di
almeno il 35% dei comuni lombardi

Declinazione dell’azione
locale 2026

In continuitd e nella cornice del Piano regionale per il contrasto al GAP:

e Progettazione e realizzazione di un'iniziativa formativa rivolta ad Amministratori locali e
stakeholder territoriali sui tfemi degli Standard di qualitd della Prevenzione Ambientale
dei DGA

e Coprogettazione con Enti Locali e Terzo Settore di iniziative di prevenzione ambientale
DGA da sviluppare a livello di Ambito territoriale, con lo stretfo coinvolgimento del
Distretto

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Associazione Comuni Bresciani
Uffici di Piano

Ambiti

Enti del Terzo settore

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI Il Mago di O7

Universita

Budget assegnato 2026 48.720 €

Preventivo dei costi 2024 Progettazione e redlizzazione iniziativa formativa (logistica, docenze, materiale
informativo/report)
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Affidamento atfivitd per la definizione di iniziative di prevenzione ambientale DGA nella
cornice della coprogettazione Enti Locali — Terzo Settore

Declinazione dell’azione
locale 2027

Avvio iniziative in tema di Prevenzione ambientale DGA a livello distrettuale, con la
formalizzazione anche di Accordi tra stakeholder territoriali

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Associazione Comuni Bresciani
Uffici di Piano

Ambifi

Enti del Terzo settore

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI Il Mago di OZ

Universita

Budget assegnato 2027

48.720 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento aftivitd per la realizzazione iniziative locali (interventi di sensibilizzazione,
inferventi di prevenzione ambientale, raccordi con Enti locali ed Ambiti)

AZIONE

Luoghi di ascolto per DGA | CODICE Cl1
negli Ospedali e nelle

case di Comunita

Obiettivo nazionale di
riferimento
DGA

G.2 - Aftivare programmi di diagnosi € cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine. Attivare programmi di stampo socio-sanitario e
educativo rivolti all'inclusione sociale e all’empowerment delle persone con disturbo d'uso di
sostanze

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

CI.1 - affivare in sedi spoke o luoghi/orari non stigmatizzati, anche con sportelli dedicati al
counseling in ospedale e/o nelle case di comunitd

Descrizione azione
regionale

Attraverso il potenziamento degli organici sard possibile sperimentare luoghi di cura anche
diversi dalla sede centrale (HUB). Sedi meno stigmatizzati e piu definiti sulla base della tipologia
di domanda di aiuto. Le sedi “spoke” aperte per tipologia particolare di pazienti DGA, in
ospedale e/o case di comunitd, favorisce percorsi di accesso piu snelli, piu prossimi al bisogno.

Indicatori regionali

¢  Mantenimento dei servizi aperti con Fondo Nazionale per il contrasto al DGA
e  Almeno 4 nuovisedi
e Aumento disoggettiin carico rispetto al 31/12/2024

Declinazione dell'azione
locale 2026

Apertura di n. 3 Spoke presso le Case di Comunitd di ASST Spedali Civili, Franciacorta e Garda,
al fine di favorire I'aggancio precoce dell'utenza in contesti non stigmatizzati e offrendo
percorsi consulenziali e di presa in carico snelli e dinamici.

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta

ASST Garda
Budget assegnato 2026 132.240,00 €
Preventivo dei costi 2026 132.240,00 €

Declinazione dell’azione
locale 2027

Mantenimento dei tre Spoke presso ASST Spedali Civili, Franciacorta e Garda in continuita con il
2026

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta

ASST Garda
Budget assegnato 2027 132.240,00 €
Preventivo dei costi 2027 132.240,00 €

AZIONE

Potenziamento attivita CODICE Cl.2

ambulatoriali

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.2 - Aftivare programmi di diagnosi e cura (con equipe multiprofessionali) atfraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine. Aftivare programmi di stampo socio-sanitario e educativo
rivolti all'inclusione sociale e al’empowerment delle persone con DGA

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

Cl.2 - Adozione di un percorso di valutazione multidimensionale condiviso in modo da ridurre i
tempi di definizione del percorso di cura e aumentando le densitd di prestazioni erogate per
ridurre i tempi di permanenza nei servizi e/o i drop out frequenti nelle prime fasi della presain
carico mediante il potenziamento delle equipe dedicate al DGA

Descrizione azione
regionale

Attraverso il potenziamento degli organici sard possibile un utilizzo piu pertinente degli strumenti
di valutazione e condividere modalita di diagnosi per la definizione delle gravitd dei pazienti
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inserendoli n percorsi di cura adeguati. Adozione di un percorso di valutazione
multidimensionale condiviso in modo da ridurre i tempi di definizione del percorso di cura e
aumentando le densitd di prestazioni erogate per ridurre i tempi di permanenza nei servizi e/o i
drop out frequenti nelle prime fasi della presa in carico.

Indicatori regionali

e Incremento organici rispetto al 31/12/2024

e 1 Report annuale per ASST/SMI sulla conclusione di aimeno il 50% dei percorsi di
valutazione multidimensione

e  Conclusione del 90% dei percorsi di valutazione entro 30 gg dal primo contatto

e Diminuzione del 10% dei drop out nei primi fre mesi di presa in carico dei pazienti nuovi
o recidive

Declinazione dell’azione
locale 2026

Attraverso il potenziamento degli organici sard possibile una implementazione delle attivita di
aggancio e cura dell'utenza affetta da GAP, con particolare attenzione al target giovani e
donne e in aree territoriali periferiche piu sguarnite in termini di servizi

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta

ASST Garda
Budget assegnato 2026 199.520,00 €
Preventivo dei costi 2026 | 199.520,00 €

Declinazione dell’azione
locale 2027

Prosecuzione delle attivitd avviate nel 2026

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta

ASST Garda
Budget assegnato 2027 199.520,00 €
Preventivo dei costi 2027 | 199.520,00 €

AZIONE

Screening DGA nelle CODICE CL3

carceri

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.2 - Attivare programmi di diagnosi € cura (con equipe multiprofessionali) attraverso progetti
personalizzati a medio/lungo termine. Attivare programmi di stampo socio-sanitario e educativo
rivolti all'inclusione sociale e all’empowerment delle persone con disturbo DGA

Macro-obiettivo
regionale/provinciale

Cl. 3 - Adozione di un percorso di valutazione multidimensionale condiviso in modo da ridurre i
tempi di definizione del percorso di cura e aumentando le densitd di prestazioni erogate per
ridurre i fempi di permanenza nei servizi e/o i drop out frequenti nelle prime fasi della presain
carico mediante il potenziamento delle equipe dedicate al DGA negli Istituti Penitenziari

Descrizione regionale

Attraverso il potenziamento degli organici sard possibile un utilizzo piu pertinente degli strumenti
di valutazione e condividere modalita di diagnosi per la definizione di pazienti detenuti con
anche diagnosi primaria di TD inserendoli in percorsi di cura adeguati. Adozione di un percorso
di valutazione mulfidimensionale condiviso in modo da ridurre i tempi di definizione del percorso
di cura e aumentando le densitd di prestazioni erogate per ridurre i tempi di permanenza nei
servizi e/o i drop out frequenti nelle prime fasi della presa in carico.

Indicatori regionali

e Incremento organici rispetto al 31/12/2024

e 1 Report annuale per ASST/SMI sulla conclusione di alimeno il 50% dei percorsi di
valutazione multidimensione

e  Conclusione del 90% dei percorsi di valutazione entro 30 gg dal primo contatto

e  Diminuzione del 10% dei drop out nei primi fre mesi di presa in carico dei pazienti nuovi
o recidive

Declinazione dell'azione
locale 2026

Il potenziomento degli organici consentird di implementare I'attivitd di screening per il GAP,
con I'utilizzo di test validati, sulla popolazione detenuta nelle carceri e la presa in carico
mulfidisciplinare dei detenuti affetti da GAP, anche attraverso interventi psicoeducativi di

gruppo

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

ASST Spedali Civili

Budget assegnato 2026

58.000,00 €

Preventivo dei costi 2026

58.000,00 €

Declinazione dell’azione
locale 2027

Prosecuzione delle attivitd avviate nel 2026

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

ASST Spedali Civili

Budget assegnato 2027

58.000,00 €

Preventivo dei costi 2027

58.000,00 €
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AZIONE

Prevenzione di qualita: CODICE RF.1
Programma regionale di
formazione e aggiornamento

tecnico

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.3 - Garantire opportunita di formazione e aggiornamento professionale a Decisori, Policy
maker, Amministratori locali, altri Stakeholder, Operatori di tutte le Agenzie e Organizzazioni
educative e sociali presenti nel territorio. Programmazione di percorsi di formazione
strutturati per gli operatori dei servizi sanitari e sociosanitari

Macro-obiettivo
regionale

RF.1 - Sviluppare un'offerta formativa strutturata rivolta a
1. Amministratori locali, policy maker e practitioner in campo sanitario, sociosanitario
e sociale a supporto del rafforzamento della Strategia preventiva regionale (EUPC,
EDPQS, Profili di Salute ecc.)
2. Dirigenti scolastici e Insegnanti (in collaborazione con USR e CdL Scienze della
Formazione Primaria ecc.)

Descrizione azione
regionale

Coerentemente con la cornice programmatoria regionale nell’area della prevenzione e del
rafforzamento delle politiche di salute a livello ferritoriale, nell’ambito dei palinsesti formativi
regionali e territoriali (Piani Formazione DG Welfare, ATS, ASST ecc.) e dei percorsi
intersettoriali di aggiornamento/formazione SSR-Scuola a supporto della diffusione del
Modello SPS (Scuola che Promuove Salute) e della implementazione delle relative BP
preventive nei diversi setting di intervento, saranno integrati specifici percorsi /o0 moduli
dedicati alla presentazione dei contenuti tecnico-metodologici del set di Standard di
Qualitd EU per la prevenzione — EDPQS - e della declinazione europea e nazionale del
Curriculum Universale per la Prevenzione — EUPC.

Saranno progettati, accreditati nei diversi canali istituzionali di riconoscimento formativo
(ECM, Sofia, Servizi sociali ecc.) Corsi, Seminari e Laboratori rivolti a

Amministratori locali, policy maker e practitioner in campo sanitario, sociosanitario e sociale
a supporto del rafforzamento della Strategia preventiva regionale (EUPC, EDPQS, Profili di
Salute ecc.)

Dirigenti scolastici e Insegnanti (in collaborazione con USR e CdL Scienze della Formazione
Primaria ecc.)

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione e avvio palinsesto formativo

e  Enfroil 2026 realizzazione di almeno 2 iniziative formative/anno a livello regionale e
almeno 1 in almeno il 50% delle province (con il coinvolgimento complessivo di
almeno 200 professionisti dei diversi settori)

e Enfroil 2027 realizzazione di almeno 2 iniziative formative/anno a livello regionale e
almeno 1 in ciascuna provincia (con il coinvolgimento complessivo di almeno 500
professionisti dei diversi settori)

Declinazione dell’azione
locale 2026

Declinazione locale delle azioni formative regionali, in particolare:
e Ingaggio degli stakeholder territoriali per le iniziative regionali
e Progettazione di un'iniziativa formativa locale

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Associazione Comuni Bresciani Servizi
Uffici di Piano
Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore
ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI I Mago di OZ
Universita

UST di Brescia

Budget assegnato 2026

25.520 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento attivitd per la declinazione locale delle azioni formative regionali (ingaggio
stakeholder, rimborso spese attivitd formativa fuori sede, progettazione formazione locale)

Declinazione dell’azione
locale 2027

Realizzazione di un'iniziativa territoriale rivolta a Amministratori locali, policy maker e
practitioner in campo sanitario, sociosanitario e sociale a supporto del rafforzamento della
Strategia preventiva regionale (EUPC, EDPQS, Profili di Salute ecc.)

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Associazione Comuni Bresciani Servizi
Uffici di Piano

Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI I Mago di O7
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Universita
UST di Brescia

Budget assegnato 2027

25.520 €

Preventivo dei costi 2027

Affidamento attivitd per la redlizzazione formazione locale (docenze, logistica, rimborso
spese attivita formativa fuori sede, produzione materiale informativo/report)

AZIONE

ATTUAZIONE PIANO
REGIONALE RICERCHE QUALI-
QUANTITATIVE

CODICE CF.1

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.4 - Promozione presso i cittadini, compresi gli esercenti di locali, della conoscenza del
fenomeno e dei rischi correlati alle pratiche del gioco d’'azzardo, tenuto conto anche di
indagini epidemiologiche specifiche effettuate su base nazionale, regionale e provinciale.

Macro-obiettivo
regionale

CF.1 - Realizzare un Piano Regionale di ricerche quali-quantitative a supporto della
programmazione regionale (compreso piano di divulgazione dei risultati). Integrazione dei
dati nei Profili di salute di comunitd (campionamento distrettuale)

Descrizione azione
regionale

All'interno della cornice programmatoria definita dal Piano d'Azione Regionale per il
confrasto al GAP, gid con la DGR XI/4674 del 10/05/2021 & stato attivato in Lombardia un
Piano Regionale di Ricerche che punta ad integrare gli elementi informativi derivanti da
flussi istituzionali e Sistemi di Sorveglianza sanitaria con gli esiti di studi e ricerche ad hoc che
vedono I'ingaggio di specifiche sottopopolazioni e/o particolari dimensioni campionarie o
territoriali.
L'attuazione di questo Piano prevede per il prossimo triennio la realizzazione di diversi studi:
A LIVELLO REGIONALE — QUANTITATIVO/EPIDEMIOLOGICO

- Indagine epidemiologica sulla popolazione adulta, HBSC, PASSI d'Argento ecc.
A LIVELLO LOCALE/ATS — QUALITATIVO

- Indagine sulle famiglie (Genitori/Figli)

- Gioco d'azzardo, gioco online e gaming nei Giovani

- Gioco d'azzardo nella popolazione anziana

- Gioco d'azzardo nella popolazione di origine straniera
Gli esiti di ciascuno di questi studi saranno integrati con il set informativo raccolto nei Portali
sullo stato di salute della popolazione di ciascuna ATS (strutturati per fornire indicatori relativi
alla situazione epidemiologica socio-sanitaria a livello regionale, di ATS , di ASST, Distretto e
Comune) rappresentato in forma sintetica nei cd "Profili di salute di comunitd™” che Regione
Lombardia sta individuando quali elementi di base per la definizione delle scelte
programmatorie locali in ottica di equitd (vedi Programma Libero 19 del PRP 2020-25).
L'azione prevede anche la strutturazione e organizzazione di specifici eventi divulgativi sia a
livello regionale sia a livello locale, in questo caso ipotizzati nella forma di laboratorio
intersettoriale e multistakeholder

Indicatori regionali

e Enfroil 2027 attivazione di tutti gli studi previsti dal Piano

e Enfroil 2027 Pubblicazione di report tecnici relativi alle ricerche di taglio qualitativo

e  Disponibilitd in forma open dei dati degli studi quantitativi all'interno del set di
indicatori dei Portali Profili di salute delle ATS

Declinazione dell'azione
locale 2026

Declinazione locale delle azioni regionali che verranno indicate

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2026

Associazione Comuni Bresciani
Uffici di Piano

Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore

ASST Spedali Civili

ASST Franciacorta

ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMII Mago di OZ
Universita

UST di Brescia

Associazioni di volontariato

Budget assegnato 2026

37.120 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento di attivitd per lo sviluppo delle azioni locali che verranno messe in campo a
partire dalle contestuali indicazioni regionali

Declinazione dell’azione
locale 2027

e Strutturazione e organizzazione di iniziative di divulgazione degli esiti delle ricerche
regionali e localiin tema di Gioco d'azzardo
e Declinazione locale di altre eventuali azioni regionali che verranno indicate

Partner/ stakeholder da
coinvolgere 2027

Associazione Comuni Bresciani Servizi
Uffici di Piano

Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore

ASST Spedali Civili
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ASST Franciacorta
ASST Garda

SMI Gli Acrobati
SMI I Mago di OZ

Universita
ust

Budget assegnato 2027 37.120 €

Preventivo dei costi 2027 Realizzazione iniziative di divulgazione (logistica, relatori, produzione e diffusione materiale
informativo/report)

Affidamenti di attivitd per lo sviluppo di ulteriori azioni locali che verranno messe in campo a
partire dalle contestuali indicazioni regionali

AZIONE

CAMPAGNA INTEGRATA DI CODICE CF.2

COMUNICAZIONE

Obiettivo nazionale di
riferimento

G.5 - Promozione presso i cittadini, compresi gli esercenti di locali, della conoscenza del
fenomeno e dei rischi correlati alle prafiche del gioco d’'azzardo, tenuto conto anche di
indagini epidemiologiche specifiche effettuate su base nazionale, regionale e provinciale.

Macro-obiettivo
regionale

CF.2 - Favorire I'informazione e la sensibilizzazione della popolazione generale sui femi
collegati alle dipendenze e al disturbo da gioco d'azzardo, all'accessibilitd e alla
conoscenza dei servizi di cura e presa in carico tramite eventi locali di attivazione
territoriale, interventi di comunicazione ed eventi regionali.

Descrizione azione
regionale

Sard Pianificata e realizzata una Campagna integrata (comunicazione sociale, marketing
sociale, convegni/Seminari, Iniziative/eventi di sensibilizzazione e ingaggio dei diversi target
di popolazione) relativamente alle caratteristiche quali-quantitative dei fenomeni di abuso,
alle strategie preventive in atto e alla rete dell’offerta di servizi di aiuto e presa in carico
presenti a livello territoriale.

All'interno di una cornice — layout regionale saranno programmate e realizzate azioni locali
specifiche, coerenti e riconoscibili nell'insieme. Un'attenzione specifica sard rivolta a
rendere la Campagna occasione di accountability relativamente alle politiche messe in
atto e di engagement dei diversi sesgmenti della popolazione (con riferimento particolare a
quelli piv strategici o vulnerabili/fragili), attraverso I'ufilizzo di strategie multicanale e
multiingua. Accanto a questo, saranno rinforzate le iniziative regionali/locali gid in corso per
I'ascolto telefonico e la raccolta di segnali deboli di disagio da parte della popolazione

Indicatori regionali

e Enfroil 2026 progettazione, pianificazione e avvio della Campagna

e Enfroil 2026 realizzazione di 1 campagna di comunicazione regionale e di almeno
2 Eventiregionali e 1 evento in ciascuna ATS (con il coinvolgimento di almeno 2 dei
target mirati)

Declinazione dell’azione
locale 2026

o Diffusione a livello locale della Campagna regionale

e Redlizzazione di un evento locale sovradistrettuale (Festival diffuso di contrasto al GAP)
di attivazione territoriale sul fema del Gioco d'azzardo e di conoscenza dei servizi di
presa in carico, con la messa in campo di eventi di sensibilizzazione nei 12 Ambiti

Territoriali
Partner/ stakeholder da Associazione Comuni Bresciani Servizi
coinvolgere 2026 Uffici di Piano

Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore
ASST Spedali Civili
ASST Franciacorta
ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI I Mago di OZ
Universita

UST di Brescia
Aziende aderenti alla rete WHP
Rete SPS di Brescia

Budget assegnato 2026

36.604,94 €

Preventivo dei costi 2026

Affidamento di attivitd per I'organizzazione e attuazione del Festival diffuso (logistica,
relatori, produzione e diffusione materiale informativo, sviluppo iniziative specifiche)

Declinazione dell'azione
locale 2027

o Diffusione a livello locale della campagna regionale

e Redalizzazione di un nuovo evento locale sovradistrettuale (Festival diffuso di contfrasto al
GAP) di attivazione territoriale sul tema del Gioco d’'azzardo e di conoscenza dei servizi
di presa in carico, con la messa in campo di eventi di sensibilizzazione nei 12 Ambiti

Territoriali
Partner/ stakeholder da Associazione Comuni Bresciani Servizi
coinvolgere 2027 Uffici di Piano

Ambiti Territoriali

Enti del Terzo settore
ASST Spedadali Civili
ASST Franciacorta
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ASST Garda

SMI Gli Acrobati

SMI Il Mago di O7

Universita

UST di Brescia

Aziende aderenti alla rete WHP
Scuole aderenti alla rete SPS

Budget assegnato 2027 36.604,94 €

Preventivo dei costi 2027 Affidamento attivitd per I'organizzazione e attuazione del Festival diffuso (logistica, relatori,
produzione e diffusione materiale informativo, sviluppo iniziative specifiche)
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Sistema Socio Sanitario

Regione
Lombardia

ATS Brescia

Determinazione oneri per le azioni di Cura e Inserimento Sociale e Ricerca e Formazione area Dipendenze e area DGA di cui al Piano Locale Dipendenze anno 2026

ALLEGATO B

ENTE

DIPENDENZE CI 1 SPOKE QUOTA
ECONOMICA ASSEGNATA

DIPENDENZE CI 3 ESOD
QUOTA ECONOMICA

DIPENDENZE RF 1 QUOTA
ECONOMICA ASSEGNATA

DIPENDENZE RF 2 QUOTA
ECONOMICA ASSEGNATA

DGA CI 1 SPOKE
QUOTA ECONOMICA

DGA Cl 2 AMBULATORIO
QUOTA ECONOMICA

DGA CI 3 CARCERE
QUOTA ECONOMICA

TOTALE ASSEGNATO
PER L'ANNO 2026

ASSEGNATA ASSEGNATA ASSEGNATA ASSEGNATA

ATS BRESCIA 0,00 € 0,00 € 5.800,00 € 5.800,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 11.600,00 €
ASST Spedali Civili 23.071,01 € 110.157,515 € 0,00 € 0,00 € 44.080,00 € 66.506,67 € 58.000,00 € 301.815,19 €
ASST Franciacorta 23.071,01 € 110.157,515 € 0,00 € 0,00 € 44.080,00 € 66.506,67 € 0,00 € 243.815,19 €
ASST Garda 23.071,01 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 44.080,00 € 66.506,67 € 0,00 € 133.657,68 €
Consorzio gli Acrobati 87.151,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 87.151,00 €
Coop. Il Mago di Oz 87.151,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 € 87.151,00 €
TOTALE ASSEGNATO PER

L'ANNO 2026 243.515,03 € 220.315,03 € 5.800,00 € 5.800,00 € 132.240,00 € 199.520,00 € 58.000,00 € 865.190,06 €




ALLEGATO C

SCHEMA TIPO DI CONVENZIONE
PER LA REALIZZAZIONE DELLE AZIONI “"CURA E INSERIMENTO SOCIALE"” PER L'AREA
DIPENDENZE E PER L'AREA DGA (CI1, CI2, CI3), PREVISTE NEL PIANO LOCALE
DIPENDENZE DI ATS BRESCIA BIENNIO 2026/2027

TRA

I’Agenzia di Tutela della Salute di Brescia (di seguito per brevita ATS) con sede a Brescia,
Viale Duca degli Abruzzi 15, Codice Fiscale e Partita IVA n. 03775430980 rappresentata dal
Direttore Generale Dott. Claudio Vito Sileo, nominato con D.G.R. n. XII/1645 del 21/12/2023,
domiciliato per la carica presso la sede di ATS

e

I’Azienda Socio Sanitaria Territoriale XXX (di seguito per brevita denominato “"ASST")/SMI XXX,
con sede legale in XXX CAP XXX via XXX n. XXX Codice Fiscale/partita IVA XXX, rappresentata
dal Direttore Generale/Legale Rappresentante, domiciliato per la carica presso la sede legale
dell’Ente

PREMESSO CHE

- la D.G.R. n. XII/5695 del 02/02/2026 “Approvazione del “Piano Regionale Triennale
Dipendenze 2025-2027 e del documento Fondo 8 per mille Dipendenze, ai sensi dei
Decreti del Ministero della Salute n. 152 del 10.7.2025, del 1.8.2025 (G.U.R.I. n.192
del 20.08.2025) e del 5.8.2025 (G.U.R.I. n. 229 del 02.10.2025) - approvazione del
riparto dei relativi fondi alle ATS e alle ASST”, approva il Piano Regionale triennale
Dipendenze 2025-2027 e determina i budget triennali assegnati alle ATS di Regione
Lombardia per la realizzazione dei Piani Locali per le Dipendenze;

- la nota regionale prot. n. G1.2026.0010770 del 10/03/2026 (atti ATS prot. n. 0025159
del 11/03/2026), rettifica gli importi assegnati per la realizzazione dei Piani Locali per le
Dipendenze di cui all"’Allegato B” della D.G.R. n. XII/5695 del 02/02/2026 e specifica
che le risorse assegnate per I'anno 2026 e per I'anno 2027 sono di pari entita;

- la nota regionale prot. n. G1.2026.0007882 del 19/02/2026 a firma del Direttore
Generale DG Welfare di Regione Lombardia (atti ATS prot. n. 0016954 del 20/02/2026),
pone in capo alle ATS il compito di definire e attuare, nel proprio territorio, specifici
Piani Locali per le Dipendenze, da sottoporre a preventiva approvazione regionale, in
coerenza con quanto contenuto nei documenti di programmazione;

- I'ATS di Brescia con Decreto del Direttore Generale n. XXX del XXX ha recepito il Piano
Locale Dipendenze 2026/2027 come validato da Regione Lombardia (nota regionale
prot n. G1.2026.0018401 del 28/04/2026 - atti ATS prot. n. 0042650/26) ed ha altresi
recepito l'assegnazione del relativo finanziamento regionale, approvando, inoltre, il
Piano di riparto per la realizzazione delle azioni “Cura e Inserimento Sociale” per I'Area
Dipendenze e per I'Area DGA (CI1, CI2, CI3),

SI CONVIENE E SI STIPULA QUANTO SEGUE

Art. 1 - Oggetto

La presente convenzione € diretta a disciplinare i rapporti giuridici ed economici discendenti in
capo all’ATS e all’ASST/SMI per la realizzazione delle azioni “"Cura e Inserimento Sociale” per
I’Area Dipendenze e Area DGA (CI1, CI2, CI3), come indicato nel Piano Locale Dipendenze di
ATS Brescia biennio 2026/2027.
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Art. 2 — Obblighi dell’ASST/SMI

L’ASST/SMI si impegna a dar attuazione al Macro Obiettivo “"Cura e Inserimento Sociale” per

I’Area Dipendenze e Area DGA (CI1, CI2, CI3), come indicato nel Piano Locale Dipendenze di

ATS Brescia biennio 2026/2027 e nello specifico a:
avviare tutte le azioni di competenza;

— garantire la partecipazione agli incontri programmatori e di coordinamento sulle Dipendenze
promossi dall’ATS di Brescia;

- favorire la partecipazione alle azioni di formazione del personale sulle Dipendenze e
promuovere azioni informative e di sensibilizzazione rivolte ai familiari e alla cittadinanza;

— ottemperare alle indicazioni di Regione Lombardia relativamente alla registrazione delle
prestazioni erogate in ragione del Piano Locale biennale medesimo;

— elaborare periodici report relativi al consumo delle risorse e al monitoraggio degli indicatori
previsti;

— concorrere con ATS al monitoraggio degli interventi svolti e alla verifica dell’efficacia del
percorso;

— compilare e trasmettere la documentazione per la rendicontazione periodica e finale
richiesta da ATS;

— seguire e rispettare le indicazioni e le modalita esecutive ed ogni altro criterio operativo di
cui alla D.G.R. n. XII/5695 del 02/02/2026 e atti successivi.

L’ASST/SMI inoltre & tenuta a:

— non percepire altri finanziamenti da organismi pubblici per i medesimi interventi a favore
degli stessi destinatari per le attivita previste nel Piano Locale Dipendenze, biennio
2026/2027;

— restituire entro 60 giorni eventuali somme indebitamente percepite a seguito di interruzione
del servizio o qualora a seguito delle attivita di verifica e controllo si rilevassero irregolarita
nella realizzazione del Piano suddetto;

— conservare la documentazione relativa alle azioni previste dal Piano Locale Dipendenze e
renderla disponibile su richiesta di ATS Brescia.

Art. 3 - Obblighi di ATS Brescia

L’ATS si impegna a:

— controllare e monitorare I'andamento delle attivita della presente convenzione secondo
indirizzi e strumenti indicati dalla D.G. Welfare;

— fornire, secondo le indicazioni regionali, gli strumenti per la rendicontazione economica e
quanti-qualitativa delle attivita erogate;

— attuare il monitoraggio e assolvere al debito informativo nei confronti di Regione Lombardia,
anche verificando le rendicontazioni ricevute da ASST/SMI;

— erogare all’ASST/SMI i fondi secondo quanto stabilito nel Piano Locale di ATS Brescia,
biennio 2026/2027, eventualmente decurtati di residui in capo alla stessa ASST/SMI riferiti
agli anni precedenti.

Art. 4 - Debito informativo

L'Ente Titolare & tenuto alla rendicontazione quantitativa e qualitativa dell‘attivita, effettuata
con cadenze, modalita ed evidenze documentali stabilite dalla Direzione Generale Welfare.

Art. 5 - Durata della convenzione

La presente convenzione decorre dal 01/01/2026 al 31/12/2027. Eventuali aggiornamenti
normativi regionali potranno modificare la durata della convenzione.

Art. 6 - Vigilanza di ATS sugli adempimenti contrattuali
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Compete ad ATS la vigilanza sull’applicazione dei contenuti del presente contratto e relativi
adempimenti.

Art. 7 - Codice di Comportamento e Piano Integrato di Attivita e Organizzazione Sez.
2 “Valore Pubblico, Performance e Anticorruzione” del PIAO vigente per tempo

L'Ente Titolare si impegna al rispetto delle disposizioni di cui al Codice di Comportamento
dell’ATS di Brescia nonché della Sez. 2 “Valore Pubblico, Performance e Anticorruzione” del
PIAO vigente per tempo, come pubblicati sul sito di ATS Brescia, nella Sezione
Amministrazione Trasparente, consapevole che l'inosservanza pud comportare la risoluzione
del presente accordo.

Art. 8 — Protezione dei dati personali

Ai sensi del Reg. UE 2016/679 e del D. Lgs. n. 196/2003 cosi come modificato dal D. Lgs.
101/18, titolari del trattamento sono ATS e |'Ente Titolare in ragione delle operazioni di
trattamento di competenza.

Le parti si impegnano ad ottemperare agli obblighi previsti dal Reg. UE 2016/679 e dal D. Lgs.
n. 196/2003 cosi come modificato dal D. Lgs. 101/18 e a tutte le altre disposizioni vigenti in
materia di protezione dei dati personali.

Art. 9 - Spese di stipula della convenzione

L'imposta di bollo, se dovuta, € ripartita tra le parti contraenti in parti uguali se I’'Ente Titolare
€ soggetto pubblico, grava interamente sul soggetto privato se |I'Ente Titolare appartiene a
quest’ultima tipologia.

L'Ente Titolare si impegna a corrispondere all’ATS di Brescia, entro il termine di 90 giorni dalla
data di sottoscrizione della presente convenzione, un importo pari a meta o all'intera imposta
complessiva dovuta, a seconda della fattispecie.

Il presente accordo viene registrato solo in caso d’uso.

Art. 10 - Controversie

Per ogni controversia che dovesse insorgere sulla interpretazione e sulla applicazione della
presente convenzione € competente il Foro di Brescia.

Art. 11 - Clausola risolutiva espressa

La presente convenzione € risolta immediatamente e automaticamente qualora dovessero
essere comunicate dalla Prefettura o da altro organo certificatore, successivamente alla stipula
della convenzione, informazioni interdittive di cui al D.lgs. 159/2011 ss.mm.ii.

La presente convenzione € altresi risolta immediatamente e automaticamente a seguito di
provvedimento che disponga la revoca o la decadenza dall’accreditamento.

Letto, confermato e sottoscritto digitalmente.

Per I'’ATS Brescia Per I’'ASST/SMI
IL DIRETTORE GENERALE IL DIRETTORE GENERALE/IL LEGALE
Dott. Claudio Vito Sileo RAPPRESENTANTE
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