
 

 

 

 

 

 

 

Effetti rappresentati nello schema (i numeri d’ordi ne sono riportati 
nello schema):  
1. Effetto della carenza di risorse e/o della capacità individuale 

inadeguata ad evitare la cattiva salute.  
2. Effetto della carenza di risorse e/o della capacità individuale 

inadeguata ad evitare altri stati di disa gio, non appartenenti alla 
sfera della salute. 

3. Effetto del cattivo stato di salute  sulle risorse disponibili e/o sulla 
capacità individuale. 

4. Effetto di uno stato di disagio  sulle risorse disponibili e/o sulla 
capacità individuale. 

5. Effetto dell’intervento  sulla carenza di risorse e/o di capacità 
individuale. 

Contesto:  
• Famiglia 
• Fabbrica, ufficio, luogo di lavoro 
• Condominio, quartiere, luogo di abitazione 
• Relazioni di prossimità 
• Ambiti, gruppi, associazioni, frequentati. 



6. Effetto di caratteristiche specifiche del contes to sul meccanismo 
per cui una carenza di risorse e/o di  capacità individuale produce 
uno stato di cattiva salute (effetto di capacitazio ne, anche 
negativo). 

7. Effetto di caratteristiche specifiche del contes to sul meccanismo 
per cui uno stato di cattiva salute produce una car enza di risorse 
e/o di capacità indiv iduale (effetto di capacitazione, anche 
negativo). 

8. Effetto di caratteristiche specifiche del contes to sul meccanismo 
per cui una carenza di risorse e/o di capacità indi viduale produce 
uno stato di disagio (effetto di capacitazione, anc he negativo). 

9. Effetto di caratteristiche specifiche del contes to sul meccanismo 
per cui uno stato di disagio produce una carenza di  risorse e/o di 
capacità individuale (effetto di capacitazione, anc he negativo). 

10. Effetto dell’intervento sul contesto socio-econ omico (a vari live lli) 
per creare condizioni tali da cam biare relazioni rilevanti tra risorse 
e stati di salute e/o di disagio. In particolare me ttere gli individui in 
condizioni di migliorare il rendimento delle singol e risorse 
disponibili, o del loro uso combinato (effett o di capacitazione, con 
eventuali effetti non voluti). 

11. Effetto dell’intervento su stati di disagio, non appartenenti alla 
sfera della salute (le politiche e gli in terventi sanitari, finalizzati ad 
incidere su aspetti appartenenti alla sfera della s alute, s ono 
oggetto di lavoro di altri gruppi di approfondiment o del progetto)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ipotesi sui meccanismi di deterioramento e protezio ne della salute. 
Interventi sulle risorse individuali. 
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Ipotesi sui meccanismi di deterioramento e protezio ne della salute. 
Interventi sulle politiche. 

 

  
 

 
Stati di disagio 
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F 
Altro stato disagiato 

• Famiglia 
• Fabbrica, ufficio, luogo di lavoro 
• Condominio, quartiere, luogo di abitazione 
• Relazioni di prossimità 
• Ambiti, gruppi, associazioni, frequentati.  

 
 
 
Ipotesi sui meccanismi di deterioramento e protezio ne della salute. 
Interventi sul contesto.  


