
–

del “Piano locale di contrasto ai Disturbi della Nutrizione 
– ”, ripartizione 

DECRETO n. 327  del 11/06/2025



− all’art 1, comma 687, dispone che “nell’ambito dell’aggiornamento dei LEA di cui 

dei Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione (DNA) le cui prestazioni sono 
inserite attualmente nell’area della salute mentale”;

− all’art 1, comma 688, prevede che “nelle more dell’aggiornamento di cui al 

dell’ ”

“Disposizioni per la prevenzione e la cura dei 
dell’ limentazione e il sostegno ai pazienti e alle loro famiglie” con l’obiettivo di 

“Presa d'atto dell'approvazione 

utrizione e dell’

dell’ 2023”,

dell’Alimentazione e di trasmetterli alla competente Struttura della D

di cura DNA l’aggiornamento del “Piano Locale di contrasto ai Disturbi della 
– 2025/2026”

finalizzato all’integrazione del precedente 

Welfare l’aggiornamento del “
2026” 

”Assegnazione a favore 

2025”, che assegna ad ATS l’importo di € 193.571,38 e 
mandato di procedere all’esecuzione di tutti gli atti e gli adempimenti necessari 
all’attuazione del 

l “Piano locale di contrasto ai Disturbi della Nutrizione 
– 2026”, “ ”

così come dettagliato nell’Allegato “ ”

“ ”



come dettagliato nell’Allegato 
“B”

ontratti per le figure professionali componenti l’equipe multidisciplinare

l’integrazione delle Prestazioni Sociosanitarie con quelle Sociali, Ing. Luca Chinotti;

l’attestazione

€
dell’Alimentazione 

dell’ATS di Brescia, annualità “ ”

di ripartire l’importo assegnato ad A

nell’Allegato “B”;

€ 193.571,38, trovano registrazione nella Contabilità dell’Agenzia
conto “Altri contributi ATS/ASST Regione” cod. 6701378 codice progetto P167

“ ” 

all’attuazione, all’implementazione e alla rendicontazione delle attività previste 
dal Piano Locale di contrasto ai Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione, 

sezione “Amministrazione Trasparente” del sito web dell’Agenzia, in conformità 

Sindacale, in conformità ai contenuti dell’art. 3
ss.mm. ii. e dell’art. 12, comma 14, della L.R. n. 33/2009;



–







2 Sistema dell’offerta di cura



caturisce innanzitutto dall’impegno 

ASST e dell’ATS

Il focus del gruppo di lavoro rispetto all’aggiornamento del piano è stato principalmente la 

del percorso delle persone con DNA all’interno del territorio, anche nell’ottica di un 

✓ Costituire all’interno di ciascun DSMD una 

✓

✓

✓

✓

✓

L’obiettivo del presente documento è di fornire

a disposizione sia all’interno delle ASST 



Raccordo e coordinamento delle azioni attraverso lo strumento del “tavolo di rete locale”. 

esitato anche nel documento “

”

dell’attuale organizza

nell’ambito dell’aggiornamento dei LEA di cui al 

dell’Alimentazione (DNA) le cui prestazioni sono inserite attualmente nell’area

l’

nutrizione e dell’alimentazione.

il 21 giugno 2022 si è stilata l’Intesa

sull’Allegato

l’utilizzo del Fondo per il contrasto dei Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione

“Disposizioni disturbi della nutrizione e dell’alimentazione e il sostegno ai 

loro famiglie”, che si pone l’obiettivo di garantire la risposta al bisogno di salute in

ai DNA attraverso azioni d’implementazione, o il consolidamento ove già

dell’Alimentazione dell’art.

Regione Lombardia ha presentato al Ministero della Salute il “Piano biennale 

attività per il contrasto dei Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione”,



Progetto di potenziamento e sviluppo della rete dei servizi in un’ottica di sinergia tra 

e l’Intesa Stato Regioni del 21 giugno 2022 già citata, e del relativo piano 

“

dell’alimentazione (DNA)

rete dei servizi in un’ottica di forte integrazione e sinergia tra la Legge Regionale 2/2021 e l’Intesa 

CSR di cui al Rep. Atti n. 122 del 21/06/2022”

contrasto dei Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione da

dell’Alimentazione (DNA) in 

rimanda per l’inquadramento epidemiologico; 

nel corso dell’anno 

si ricorda l’importanza della registrazione del dato (paragrafo 1.1). 

Questi disturbi, si collocano a pieno titolo nell’ampia area delle patologie di competenza 

ischio di cronicizzare e, specie nell’caso dell’anoressia, in alcuni casi pongono la persona a rischio 



di vita. L’anoressia presenta, a tale riguardo, il tasso di mortalità

ma si pensa che un ruolo importante sia stato svolto dall’ideale di magrezza, sviluppatosi

negli ultimi cinquant’anni nei Paesi occidentali, e dalla sua diffusione da parte dell’industria

dall’osservazione

studi hanno poi mostrato come l’immigrazione 

e l’acquisizione di modelli tipici della cultura occidentale possano favorirne l’esordio, mentre lavori 

adeguati: molti arrivano all’osservazione clinica dopo una lunga storia di malattia quando

sull’opinione

–

–

diagnostico e alla sensibilizzazione del personale sanitario rispetto all’importanza di porre

DNA o di avviare l’opportuno screening diagnostico.

sull’utenza che si 



diagnosticati. Le azioni quali l’organizzazione di procedure di

2 Sistema dell’

nell’ambito dell’aggiornamento dei LEA di cui al DPCM 12 gennaio 2017 individua 

la specifica area dei Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione le cui prestazioni sono attualmente 

inserite nell’area della Salute Menta

implementata l’attività nei singoli 

Inoltre i DSMD includono sia i servizi per la salute mentale dell’adulto che per l’infanzia/adolescenza 

tra Specialisti “Ospedalieri” e “Territoriali”, tra cui anche MMG e PLD.

24 l’

per favorire l’esplicitazione dei ruoli e dei percorsi, oltre che dell’uso delle risorse. 

ell’ATS di Brescia è operativa l’organizzazione descritta ne “

”



costante confronto sul raggiungimento degli obiettivi, sull’utilizzo delle risorse ed infine, nel corso del 

• ha costituito un’équipe MULTIDISCIPLINARE

• Sono state definite le modalità di funzionamento dell’équipe

•

supporto dell’équipe MULTI

•

•

•

•

•

permetterebbe fra l’altro una miglior attuazione del percorso Lilla nei Pronto Soccors

della rete di scuole che promuovono la salute e le “tecniche” sperimentate, avvalendosi del 

dell’esperienza de



assegnazione di un nuovo fondo dedicato all’acquisizione del personale

assicurare l’attuazione in continuità con le azioni

nell’



•

• attuare azione di monitoraggio dell’applicazione di strumenti valutativi condivisi,

•

≥

≥

dell’attività 

ubblicazione sui siti Aziendali del “percorso di cura”



all’équipe multidisciplinare/n. 

l’età di transizione 

valutati dall’equipe multidisciplinare 

Il presente documento si pone l’obiettivo di descrivere la rete di diagnosi e cura per i Disturbi della 

Nutrizione e dell’Alimentazione sul territorio di ATS Brescia in continuità con quanto 

l’integrazione fra le diverse realtà delle ASST 

mento dell’Equipe multidisciplinare oltre che 



In coerenza con la Legge n.833 del 23 dicembre 1978, l’accesso ai servizi avviene altresì nel pieno 

Le persone che incorrono in problematiche legate ai disturbi dell’alimentazione e della nutrizione, possono 

Qualora si ravvisi la possibile presenza di un disturbo della nutrizione e dell’alimentazione (DNA) è possibile 

–

L’accesso può avvenire tramite contatto diretto da parte dell’interessato o dei genitori/ tutori in caso di 

L’invio a questi servizi può avvenire anche a seguito dell’indicazione del proprio MMG (Medico di medicina 

endocrinologi, internisti, ecc…); questi ultimi possono anche avvalersi direttamente della consulenza 

dell’équipe DNA qualora riscontrassero un sospetto disturbo della nutrizione. 



dove l’utente riceve una prima valutazione da uno specialista ed un eventuale 
dall’équipe specialistica multidisciplinare DNA dell’ASST

Nel processo di assistenza all’utente, il CPS e la Neuropsichiatria delle ASST possono avvalersi del supporto 

un’équipe specialistica 



l’équipe specialistica multidisc

Le attività svolte dall’Equipe sono:

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓

✓ attività di formazione e di sensibilizzazione all’interno dell’ASST e nel territorio di competenza

✓ attività di consulenza agli specialisti dell’ASST di altri dipartimenti oltre a 

osservazioni e le indicazioni al trattamento che l’equipe riterrà più opportune, rimandando al 



L’accesso ai servizi di secondo livello (HUB) degli Spedali Civili prevede la segnalazione e l’invio da 

i di primo livello che hanno valutato la persona anche in collaborazione con l’équipe 

L’invio al secondo livello avviene tramite contatto diretto con i colleghi dei servizi, previa 

una prima visita presso l’ambulatorio di secondo livello della 

L’attività ambulatoriale si svolge presso gli Spedali Civili – –

–

rimodulare la programmazione dell’intervento a seconda dei bisogni e 

Le attività si svolgono durante l’intera giornata e prevedono i seguenti interventi:



dell’infanzia e dell’Adolescenza (presso gli spedali civili, Presidio Ospedale dei bambini –

Presso l’Ospedale 

(fattore di mantenimento e/o regressione indipendentemente dall’età). 

i pazienti, dall’età evolutiva all’età adulta, garantendo la continuità di 



Può contare su un’équipe multidisciplinare (psichiat

L’attività ambulatoriale è il primo approccio al/alla paziente con coinvolgimento dei familiari per 

quei casi in cui le condizioni cliniche sono tali da non richiedere trattamenti intensivi; l’accesso può 

L’attività prevede:



capacità di controllo sui comportamenti patologici. L’ambiente familiare deve essere tale da 

modo accurato e assicurano così l’effettiva continuità della presa in carico terapeutica, allo scopo 

Nell’ambito del percorso rappresentato e ben collaudato nel nostro territorio, si segnala una 

importante criticità all’interno della Rete locale di ATS Brescia; in ciascuna delle tre ASST non vi è 

per altre patologie; per l’età evolutiva, il reparto di neuropsichiatria infantile è lo specifico luogo di 



Nell’attualità per quanto attiene questo 

provenienti dal Pronto Soccorso) l’ospedalizzazione avviene prevalentemente presso il reparto 

“Interventi per l’accoglienza, il triage, la valutazione ed il trattamento del paziente con disturbo della 

Percorso Lilla in pronto soccorso” revisione 2020. 

r accogliere i pazienti con disturbi dell’alimentazione e avviare 

Cosa prevede l’accoglienza del paziente: 

Na, Mg, P…)

Le associazioni sono parte attiva nell’attuazione del piano locale DNA del nostro territorio: 
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–
L’accesso avviene solo 

l’obbligo

–
–

L’accesso avviene solo 

l’obbligo

–

L’accesso avviene solo 

l’obbligo

–
– – L’accesso avviene solo 

l’obbligo

–
–

L’accesso avviene solo 

l’obbligo

–
–

L’accesso avviene solo 

l’obbligo
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ALLEGATO B

ASST IMPORTO
SPEDALI CIVILI 64.523,79 €                                     
FRANCIACORTA 64.523,79 €                                     
GARDA 64.523,79 €                                     

TOTALE 193.571,37 €                                  

TABELLA RIPARTIZIONE FONDO D.G.R. XII/3864 E DECRETO 
N. 6353 ‐ ANNO 2025



“ ”

“
– ”

l’

l’Azienda Socio Sanitaria Territoriale 

− ad oggetto “

della nutrizione e dell’alimentazione (

epidemiologico sui disturbi della nutrizione e dell’alimentazione (

dell’Alimentazione e di trasmetterli alla competente Struttura della Direzione Generale 

− l’ATS di Brescia con Decreto del Direttore Generale n.
“Piano locale di contrasto ai Disturbi della Nutrizione nel territorio di ATS Brescia –

2026” come validato dal Regione Lombardia ed ha altresì recepito l’assegnazione del 

–

capo all’ATS e all’ASST per la
i Disturbi della Nutrizione e dell’Alimentazione dell’ATS di Brescia

– OBBLIGHI DELL’ATS
L’ATS si impegna a dar seguito “Piano locale di contrasto ai Disturbi della 

– 2026” 

−
−



−

−

L’A si impegna ad erogare all’ASST 
ontratti per le figure professionali componenti l’equipe 

OBBLIGHI DELL’ASST
L’ASST si impegna “Piano locale di contrasto ai Disturbi della Nutrizione 

– 2026” come sintetizzato al punto 6 “Prospetto 
”

−
−
−

− garantire la partecipazione al Tavolo della Rete di Cura per i DNA dell’ATS di Brescia;
− concorrere con ATS al monitoraggio degli interventi svolti e alla verifica dell’efficacia del 

−

−

L’ASST 
−

componenti l’equipe multidisciplinare, ai sensi della D.G.R. n. XII/3864/2025; 
−
−

–
Al fine di garantire l’effettiva attuazione della presente convenzione l’ATS

ORGANIZZAZIONE SEZ. 2 “VALORE PUBBLICO, PERFORMANCE E ANTICORRUZIONE” 

L’ 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 

Trasparente, consapevole che l’inosservanza può comportare la risoluzione del presente 

l’ASST



L’imposta di bollo, se dovuta, è ripartita tra le parti contraenti in parti uguali se l’Ente Titolare 
è soggetto pubblico, grava interamente sul soggetto privato se l’Ente Titolare appartiene a 
quest’ultima tipologia.
L’ a corrispondere all’ATS di Brescia, entro il termine di 90 giorni 

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

–

provvedimento che disponga la revoca o la decadenza dall’accreditamento.

Per l’ATS Brescia Per l’ASST
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