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R

“Aria Nuova”

Centro per il trattamento del tabagismo

/258T100/5202/9d T0:S¥:ET G20¢/60/€0 ered
ouepidwe) oIpa\ - 9ISV

RESPONSABILE SCIENTIFICO: Dott. Enrico Zaccheddu_

CODICE DEL PROGETTO: RAS-2024-CENTRO.ANTIFUMO

Sanluri, 19/06/2025



sl

[

ouepidwe) oIpa\ - 9ISV

12S8100/5202/9d T0:S¥-€T 520¢/60/€0 ered

_:P ASLMediocampidano
Azienda socio-sanitaria locale

| 1. DESCRIZIONE DEL PROGETTO

ALLEGATO B Scheda Progetto

Il tabagismo rappresenta un importante problema di sanita pubblica anche nel territorio della ASL
del Medio Campidano, una zona a bassa densita abitativa, con popolazione distribuita in piccoli
centri urbani e caratterizzata da un indice di vulnerabilita sociale ed economica superiore alla media
nazionale. In questa cornice si registra una prevalenza significativa di comportamenti a rischio per
la salute, fra cui il consumo di tabacco, spesso in comorbilita con l'uso di alcol e altre sostanze
psicoattive.

Dati epidemiologici regionali indicano che in Sardegna circa il 30% della popolazione adulta &
fumatrice. In particolare, il 49% dei fumatori ha iniziato a fumare tra i 15 e i 18 anni, con una
prevalenza maggiore tra i ragazzi (62,1%) rispetto alle ragazze (29,9%). Inoltre, il 55% dei giovani
fumatori consuma tabacco trinciato e il 23,5% utilizza sigarette elettroniche.

Nonostante I'impegno delle strutture territoriali e delle campagne di prevenzione promosse a livello
regionale, attualmente non esiste un centro antifumo strutturato e permanente nella ASL del Medio
Campidano, rendendo difficile per i cittadini accedere a trattamenti efficaci per la cessazione del
fumo. L’assenza di servizi specialistici sul tabagismo genera un forte bisogno assistenziale
insoddisfatto, che coinvolge non solo la popolazione generale ma anche gli utenti gia in carico ai
servizi per le dipendenze e ai servizi di salute mentale, nei quali il fumo & spesso normalizzato e
sottovalutato.

La presenza del SerD di Guspini, punto di riferimento per la rete delle dipendenze nella zona, offre
un'opportunita strategica per colmare questo vuoto assistenziale. Grazie alla presenza di un’équipe
multidisciplinare esperta nella gestione delle dipendenze, lintegrazione di un Centro per il

Trattamento del Tabagismo all'interno del SerD consente di:
- Attivare interventi specialistici basati su evidenze scientifiche;
- Offrire supporto a pazienti con alta complessita clinica;
- Promuovere un modello integrato di prevenzione, cura e follow-up;
- Stabilire una rete territoriale con MMG, farmacie, scuole, enti locali e associazioni.

La creazione del Centro Antifumo risponde, quindi, a una domanda sanitaria reale e urgente, in
coerenza con le priorita del Piano Regionale della Prevenzione e con le Linee Guida SITAB,
promuovendo equita di accesso alle cure e riduzione del danno nelle comunita piu esposte.

Il progetto prevede la costituzione del Centro per il Trattamento del Tabagismo (CTT) all'interno del
SerD di Guspini, in coerenza con le linee guida nazionali e internazionali. II Centro sara punto di
riferimento per la presa in carico multidisciplinare dei pazienti fumatori attraverso interventi
specialistici (counselling cognitivo-comportamentale, terapia farmacologica), attivita di prevenzione
sul territorio, e azioni formative per il personale sanitario. Il progetto si colloca tra le azioni prioritarie
di prevenzione primaria del tumore al polmone promosse dalla Regione.
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| 2. OBIETTIVI DEL PROGETTO
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REGIONALI

- Riduzione della prevalenza del fumo di tabacco nella popolazione.

- Prevenzione primaria del tumore del polmone tramite percorsi specialistici di cessazione.
- Rafforzamento della rete regionale dei Centri Antifumo (CAF).

i
58

AZIENDALI

- Awvio del Centro Antifumo presso il SerD di Guspini.

- Attivazione di percorsi di cura integrati per tabagisti.

- Promozione della salute e attivita di prevenzione in rete con MMG, scuole e comunita.
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| 3. BENEFICI E RISULTATI ATTESI

- Aumento del numero di pazienti trattati per tabagismo.

- Miglioramento della qualita di vita dei fumatori assistiti.

- Diminuzione dei costi sanitari correlati alle patologie fumo-correlate.

- Maggiore visibilita del SerD come nodo della prevenzione e promozione della salute.
- Attivazione di collaborazioni con altri servizi del territorio.

4. MATRICE DELLE RESPONSABILITA DEI SOGGETTI COINVOLTI

Responsabile scientifico: Dott. Enrico Zaccheddu;

Referente clinico (Medico del SerD): visita medica, assesment, valutazione comorbidita,
prescrizione terapia farmacologica;

Psicologo: attivita di counseling individuale e di gruppo;

Infermiere: accoglienza, follow-up, misurazioni cliniche;

Educatore Professionale: accoglienza, follow-up, interventi educativi;
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Collaborazioni esterne: MMG, Farmacie, Scuole, Associazioni di promozione della salute;
Direzione Aziendale: supporto istituzionale e rendicontazione.

5. PIANO OPERATIVO (FASI E TEMPI IN CUI E UTILE/OPPORTUNO

ARTICOLARE IL PROGETTO)

Descrivere le modalita previste/prevedibili attraverso cui dovra necessariamente svilupparsi la
realizzazione del progetto. In altri termini, in questo riquadro, é necessario articolare il progetto in
fasi. Ogni fase dovrebbe:

- Essere temporalmente individuabile,

- Produrre un risultato parziale descrivibile e misurabile.

PIANO OPERATIVO
Fase Attivita Responsabile Risultato Datainizio Datafine

Fase 1 — Definizione del Referente SerD IAvvio ufficiale del Aprile 2025 Luglio 2025
Progettazione e  |protocollo, delibera, progetto con
autorizzazione individuazione autorizzazione

risorse e locali. aziendale.
Fase 2 — Formazione equipe, |Responsabile Equipe formata e Maggio 2025 Dicembre 2025
Formazione e acquisto materiali  [scientifico centro attrezzato.
campagna di utili.
informazione
Fase 3 — Presa in carico Equipe IAlmeno 20 utenti Giugno 2025 Dicembre 2026
Attivazione del utenti, terapia multidisciplinare presi in carico entro
centro e presa in |integrata, fine anno.
carico counselling, follow-

up.
Fase 4 — Attivita di|Interventi nei setting [Equipe e referente |Coinvolgimento di  |Giugno 2025 Dicembre 2026
promozione e rete [scolastici, MMG, prevenzione almeno 5 partner

farmacie esterni.
Fase 5 — Rilevazione Referente SerD Report valutativo da |Ottobre 2025 Dicembre 2026
Monitoraggio e indicatori, inviare alla Direzione
\valutazione elaborazione report. )Aziendale e alla

Regione.

| 6. PIANO ECONOMICO FINANZIARIO

FONTE DI FINANZIAMENTO (indicare se Ministeriale, regionale, altro)

ENTE FINANZIATORE RAS PROVVEDIMENTO n° 1863_del
19.12.2024

IMPORTO DEL FINANZIAMENTO EURO _6413,00

SCADENZA FINANZIAMENTO: 31/12/2026

TIPOLOGIA
CONTI CO.GE.
DI SPESA DETTAGLIO SPESA IMPORTO
Formazione Spe_se per corsi di form_azione e [Corso di'f'ormazione per € 1000
aggiornamento professionale operatori in tabaccologia
Co.Co.Co. - Area Sanitaria €
Co.Co.Co. - Area non Sanitaria- €

Ruolo tecnico

Co.Co.Co. - Area non Sanitaria-
Personale |Ruolo Amministrativo

T.Det. — Area Sanitaria €

T.Det. — Area non Sanitaria

(@)
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Straordinario — Area Sanitaria €
Straordinario — Area non Sanitaria €
Prestazioni Aggiuntive - Area Prestazioni aggiuntive € 1500
Sanitaria Dirigente medico o psicologo e
infermieri

Prestazioni Aggiuntive — Area non €
Sanitaria

TotaleRisorseUmane €
Sanitari

Beni
L Materiale informativo

Non Sanitari €513

Totale fornitura di beni €
Sanitari Misuratore CO espirato € 700

Servizi Non Sanitari Comunicazione e stampa € 700

Totale fornitura di servizi €

Attrezzature Sanitarie €
Investimenti . . Mobili studio tabaccologia

Mobili e Arredi (scrivania + sedie + armadi) € 2000
ICT €
Edilizia Sanitaria €

Totale Investimenti € 6413,00

Data 19 /06 / 2025

Firma del Responsabile redattore del progetto

Enrico

Firmato digitalmente da
Enrico Zaccheddu
Data: 2025.06.19 15:02:46
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