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Presentazione generale dello strumento 

dell’ HEA: cos’è e a cosa serve?

Riorientare le azioni del Piano Regionale di 

Prevenzione verso l’Equità 



Orientare…all’ EQUITA’

 Puntare ad equità in salute

E di conseguenza

 Ridurre le disuguaglianze di salute evitabili 
dove presenti e promuovere opportunità eque 
di accedere ai determinanti di salute, alla 
salute e ai servizi.

Hamer L, Health Equity Audit Made Simple: A briefing for Primary Care Trusts and 

Local Strategic Partnerships Working document January 2003



Equality (uguaglianza)

vs 

Equity (Equità)

…VALUTAZIONE 

DEI BISOGNI….MA 

ANCHE 

DELL’ESISTENTE



Dalla teoria alla pratica..
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Le lenti dell’equità:
Esistono differenze nell’esposizione?

Vi sono differenti vulnerabilità?

Da dove partire? 



Livelli di applicazione

SORVEGLIANZA

VALUTAZIONE/DEFINIZIONE DEI BISOGNI DI 

SALUTE DI UNA POPOLAZIONE

RICERCA

PIANIFICAZIONE

VALUTAZIONE 

E MONITORAGGIO

Maggiore capacità 

di comprendere le 

barriere e gli 

ostacoli che alcune 

popolazioni 

incontrano e il tipo 

di programmi 

sociali, ambientali o 

altro siano 

necessari per 

minimizzare queste 

barriere



Sorveglianza

Monitoraggio

Ricerca

Trasferimento di 

conoscenze

Valutazione di piani/ 

programmi/progetti

Quali sono le condizioni sociali e/o ambientali della comunità/popolazione? Chi è a maggior 

rischio?

Come potrei organizzare la raccolta di informazioni per evidenziare la presenza di eventuali 

disuguaglianze? Che informazioni mi servono?

Che fonti dati possiedo? Come potrei migliorare i sistemi di sorveglianza esistenti per renderli in 

grado di “leggere” disuguaglianze?

Perché alcune persone/gruppi sono a maggior rischio? Dove sono queste 

persone? Come potremmo raggiungerle e ingaggiarle?

Qual è l’esperienza diretta di questi gruppi e come si lega la loro esperienza 

agli outcome di salute di cui sono interessato?

Quanto e come le nostre azioni sono rilevanti per queste popolazioni?

Quali sono i soggetti con cui devo condividere le 

informazioni? Come posso contattarli o apprendere da 

loro? 

Le informazioni che possiedo sono interessanti? 

Comprensibili? Utili?

Chi può beneficiare? Chi no?

Quali sono le barriere? Vi sono 

differenze di impatto dei miei 

interventi?

Cosa posso fare per modificare 

eventuali differenze?

Alcuni es di  domande guida legate alla dimensione equità



Checklist

EqIA

Equity Framework for Health 

Technology Assessments 

Health Equity 

Assessment Tool 

(HEAT) 

Health Equity Impact 

Assessment (HEIA) 

Urban Health Equity 

Assessment and Response 

Tool (Urban HEART )

Escalators Metaphor 

Modificato da Pauly, B., MacDonald, M., O'Briain, W., Hancock, T., Perkin, K., Martin, W., Zeisser, C., Lowen, C., Wallace, B., Beveridge, R., Cusack, E., & Riishede, 

J. on behalf of the ELPH Research Team (2013). Health Equity Tools. Victoria, BC: University of Victoria. [Available from www.uvic.ca/elph] 

Etc..

Cassetta degli attrezzi: strumenti per il

contrasto delle disuguaglianze



Department of Health. (2003). Health equity audit: A guide for the NHS. National Health Service. United Kingdom: Author.

Processo completo e strutturato

Finalizzato a verificare sistematicamente la 
presenza di iniquità nell’accesso e negli esiti di 
prestazioni sanitarie, individuare le conseguenti 
azioni di contrasto e a verificarne il loro impatto 

Health Equity Audit:  

UN PROCESSO



Department of Health. (2003). Health equity audit: A guide for the NHS. National Health Service. United Kingdom: Author.

 strumento di programmazione sanitaria

 può essere sistematicamente integrato nella 
programmazione di sistema, 

nell’erogazione dei servizi e nel 
monitoraggio della performance

HEA : Cos’è?

UNO STRUMENTO



Department of Health. (2003). Health equity audit: A guide for the NHS. National Health Service. United Kingdom: Author.

 LA maggior parte dei professionisti sanitari sta 
facendo HEA da tempo!

 NUOVA è la sua sistematica integrazione
nella programmazione di sistema, 
nell’erogazione dei servizi e nel monitoraggio 
della performance 

Ad es l’ NHS inglese incoraggia da tempo 
le Local Autorities a incorporare l’HEA nel 
Best Value Perdormance review.

HEA: Cos’è?



Individuare i 

partner e 

concordare le 

priorità

Sostenere il 

cambiamento

in allocazione 

risorse e 

offerta di 

servizi

Valutare 

progressi e 

impatto in 

relazione agli 

obiettivi

Costruire un

profilo di equità

Identificare le 

azioni di 

contrasto

Concordare 

con i partner 

gli obiettivi

2

Ciclo HEA

1

3

4

5

6

Individuare i 

partner e 

concordare le 

priorità

Sostenere il 

cambiamento

in allocazione 

risorse e 

offerta di 

servizi

Valutare 

progressi e 

impatto in 

relazione agli 

obiettivi

Costruire un

profilo di equità

Identificare le 

azioni di 

contrasto

Concordare 

con i partner 

gli obiettivi

2

Ciclo HEA

1

3

4

5

6

Modificato da . Hamer L, Jacobson B, Flowers J et al. Health Equity audit made simple. Working document. NHS HAD 2003



HEA : cos’è ma soprattutto… come si usa?
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Modificato da . Hamer L, Jacobson B, Flowers J et al. Health Equity audit made simple. Working document. NHS HAD 2003



…lezioni dal progetto CCM “HEA nei 

PRP”: 

 Creazione gruppo di lavoro e definizione priorità: fase 
essenziale

E’ il momento in cui si analizza il punto di partenza 

Utile disporre di uno strumento che guidi nella 
conoscenza del contesto in un ottica di equità: 

 Finestre di opportunità per agire

 Analisi di Contesto

 Professionalità e Risorse a disposizione

 Potenziali criticità e punti di forza 



Diverse soluzioni possibili

Da definire in base al contesto/complessità

 Utilizzo di domande guida (“le lenti 
dell’equità”)

 Check list creata ad Hoc o mutuata dal CCM

 EqIA

 Altro…



 Per DEFINIRE QUALI SONO LE 
AZIONI Necessarie per IMPOSTARE O 
RICALIBRARE LA POLICY/IL 
PROGRAMMA/IL PROGETTO al fine di 
orientarlo all’equità

| es. Checklist



Esempio 1 (ARS Toscana-Sanità di 

Iniziativa , interventi di cessazione fumo)

 Check list toscana 1,2,3







DOMANDE ESSENZIALI

1.Nella popolazione/setting che 

prendo in considerazione sono state 

analizzate/misurate (in base al livello 

di dettaglio raggiunto) eventuali 

differenze di 

stratificazione/esposizione al 

fattore di rischio?

2. Nella popolazione/setting? che 

prendo in considerazione sono state 

analizzate/misurate eventuali 

differenze di vulnerabilità 

all’esposizione al fattore di rischio 

a parità di esposizione



DOMANDE ESSENZIALI

1.Nella popolazione/setting che 

prendo in considerazione sono state 

analizzate/misurate (in base al livello 

di dettaglio raggiunto) eventuali 

differenze di 

stratificazione/esposizione al 

fattore di rischio?

2. Nella popolazione/setting? che 

prendo in considerazione sono state 

analizzate/misurate eventuali 

differenze di vulnerabilità 

all’esposizione al fattore di rischio 

a parità di esposizione

Sarebbe importante coinvolgere nella 

compilazione :

soggetti proponenti la politica, il piano o il 

programma o l’intervento

Soggetti che metteranno in pratica

Rappresentati dei fruitori/utenti

Eventuali altri interlocutori reputati importanti



Equality Impact Assessment (EqIA)

 Processo attraverso il quale un sistema di 
servizi monitora la sua capacità di rispettare 
i principi di equità e non discriminazione che 
dichiara nei documenti di programmazione.

 Valutazione delle conseguenze e degli 
effetti che le politiche, i programmi e le 
azioni messe in atto (o che stanno per essere 
messe in atto) hanno sulla popolazione.

Palestini L. Nicoli A . ASSR Emilia-Romagna



Quando farlo: (ex ante)

 Nel momento dell’ideazione/progettazione per aiutare a 
decidere tra le diverse opzioni

 Una volta che la politica o il piano è stato redatto, ma 
prima che venga approvato/implementato

 Chi coinvolgere:

 Il proponente della politica o del piano 

 Il dirigente responsabile

 I rappresentanti dei pazienti o della comunità locale 

 Il personale operativo

 Un rappresentante sindacale

 Un facilitatore

Palestini L. Nicoli A . ASSR Emilia-Romagna

Equality Impact Assessment (EqIA)



Step per l’analisi dell’impatto

1. Definire lo scopo della proposta di programmazione

(come si intende metterla in pratica, chi è

responsabile, chi sono gli stakeholder, come misurare i

risultati raggiunti...)

2. Prendere in considerazione i dati e le ricerche

disponibili per valutare i possibili impatti sugli strand di 

equità

 Raccogliere dati esistenti o condurre ricerche

ad hoc

 Dati quantitativi e qualitativi

3. Compilare la checklist di valutazione rapida di impatto

25
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Modificato da . Hamer L, Jacobson B, Flowers J et al. Health Equity audit made simple. Working document. NHS HAD 2003



Dalla check list al profilo di equità

 Profilo di equità: raccolta di informazioni 
sullo stato di salute, utilizzo dei servizi 
socio-sanitari e distribuzione dei 
determinanti sociali di salute che tiene 
conto di variabili socio-economiche allo 
scopo di individuare disuguaglianze tra 
gruppi distinti di popolazione.

 Il profilo di equità permette di utilizzare i 
dati per confrontare l’offerta dei servizi 
con i bisogni della popolazione, la possibilità 
di accesso, l’utilizzo e i risultati in termini di 
salute 

Glossario e Bibiliografia ragionata a cura di Agenzia Sanitaria e sociale regionale dell’Emilia Romagna-

Area comunità, equità e partecipazione- Ottobre 2013



Costruire il profilo di equità: 

Lo strumento della Griglia delle Equity Lens

Meccanismi
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Area Geografica

Status Socio-

Economico

Cittadinanza-

Status migratorio

….

In colonna tutti i fenomeni 

che compongono la 

storia/pathway (secondo 

Diderichsen 2001)che si 

vuole sottomettere ad equity 

audit

in riga si dà un nome a tutte le 

potenziali dimensioni della 

disuguaglianza pertinenti nel caso 

in esame





Esempio Fumatori (ARS Toscana –CCM 2014)



Esempio Fumatori (ARS Toscana –CCM 2014)



E se serve…metodi qualitativi

Focus Group

Incontri con la 
popolazione

altro…
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Identificare le iniquità, le azioni di contrasto e 

fissare degli obiettivi

 Questo step comporta la revisione critica dei 
risultati (anche con ulteriori analisi più 
approfondite), in modo tale da identificare gli 
entry points delle disuguaglianze

 Su quelli cercare le azioni di contrasto che 
hanno la possibilità di ridurre le iniquità 
evidenziate dal profilo

 E concordare con i partner degli obiettivi da 
raggiungere espliciti, definiti e misurabili
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Le azioni di contrasto
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Sostenere il cambiamento

 E’ necessario attendere che le cose 
cambino e che le modifiche introdotte 
si realizzino

 questa è la fase che …allunga il 
processo
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Dimostrazione di efficacia 
degli interventi e identificazione del 

sistema di funzionamento nei 
contesti reali

Modificato da . Hamer L, Jacobson B, Flowers J et al. Health Equity audit made simple. Working document. NHS HAD 2003



Valutazione equity-focused degli interventi

 Ciò che ancora manca oggi

 Esistono diversi strumenti e tecniche

 Valutare cosa funziona e cosa no nel ridurre le 
disuguaglianze sottolineando risultati diretti e 
indiretti sullo stato di salute dei gruppi 
maggiormente svantaggiati e in termini di 
riduzione del gap con i più avvantaggiati. 
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Valutazione equity-focused degli interventi

 Una buona valutazione è essenziale per 
fornire indicazioni per guidare i decision
makers e informare i soggetti che a diverso 
titolo sono stati coinvolti

 Perché ha funzionato? Perché no? Come 
cambiare per essere più efficace? 

 Replicabilità? Insegnamenti?

40
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Pianificazione regionale (governance
regionale: PRP, WHP o altro)

 Sostiene nel processo di definzione/ 
individuazione delle priorità (incontro tra 
bisogni di salute e offerta)

 Individua aree in cui inserire servizi innovativi 
in grado di integrare ambiti sanitari e non 
sanitari (es casa, trasporti, tempo libero, 
educazione e sociale) al fine di rendere 
maggiormente accessibili servizi a soggetti 
e/o gruppi in svantaggio

HEA APPLICAZIONI



 Contributo al miglioramento della performance dei 
servizi

 Produrre evidenze periodiche riguardo al reale 
soddisfacimento dei bisogni degli individui che 
compongono la popolazione di riferimento con riguardo a 
stratificazione socio-economica, geografica, età, genere., 
disabilità o status migratorio

 Informa sullo sviluppo di disuguaglianze a livello locale

 Programmazione a livello di ASL.  Supporta nella stesura 
di piani e programmi orientando azioni volte a contrastare 
le disuguaglianze

Hamer L, Health Equity Audit Made Simple: A briefing for Primary Care Trusts and Local Strategic 

Partnerships Working document January 2003

HEA APPLICAZIONI



 Supporto al lavoro in partnership e 
nell’allocazione delle risorse

Fornisce un framework comune a tutti i partners
per la realizzazione di audit sul contributo dei 
propri servizi nel contrasto alle disuguaglianze

Aiuta nel processo di allocazione di risorse 
nell’identificazione di priorità e definizione di 
strategie

Hamer L, Health Equity Audit Made Simple: A briefing for Primary Care Trusts and Local Strategic Partnerships Working document January 

2003

HEA APPLICAZIONI



 Sostiene il coinvolgimento delle comunità 

nella programmazione/definizione di piani locali

 Produce informazioni riguardo alle 

disuguaglianze che esistono nella disponibilità di 

servizi, accesso e outcomes di salute

 Fornisce evidenze a comunità, aziende e terzo 

settore per partecipare al processo di priority

setting e allocazione delle risorse

Hamer L, Health Equity Audit Made Simple: A briefing for Primary Care Trusts and Local Strategic Partnerships Working 

document January 2003

HEA APPLICAZIONI



Grazie dell’attenzione

Giulia.silvestrini@auslromagna.it
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