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Valutazione dei progetti finanziati Fondo Lotta alla Droga della
Regione Lazio .

In base alla DGR 186 21 marzo 2008 , Il Dipartimento di Epidemiologia del Servizio
Sanitario Regionale della Regione Lazio, ha il mandato di monitorare e valutare le
attivita svolte nel’ambito dei progetti finanziati con il Fondo Nazionale di Lotta alla
Droga 2008-2010.

Metodologia Utilizzata per la Valutazione

Il Dipartimento di Epidemiologia ha definito, in base agli obiettivi propri di ciascuna
tipologia di intervento, gli indicatori di processo per la valutazione dei progetti.

Sono poi stati definiti i criteri di valutazione per ogni singolo indicatore individuato,
tenendo conto del periodo temporale di attivita considerato.

Su questa base, relativamente ai programmi di Unita di Strada, Centri di prima
accoglienza a bassa soglia e Centri di accoglienza a media soglia, viene attribuito un
punteggio totale ad ogni singolo progetto, punteggio che rappresenta la somma
aritmetica dei punteggi ottenuti per ogni singolo indicatore.

Per i centri di prima accoglienza a bassa e media soglia, & applicato un correttivo di
punteggio a vantaggio delle attivita svolte in zone rurali o urbane (+1) rispetto a quelle
metropolitane.

Non sono confrontabili i punteggi tra tipologie diverse di programmi.

Per i programmi di intervento singoli (Centro di Consulenza per Cocainomani, Centro
di Consulenza per Alcolisti della provincia di Rieti, Centro Specialistico per Alcolisti.
Accoglienza e Terapia del Policlinico Umberto Primo,Unita di Strada Farmacologica,
Unita di Mobile di Rianimazione e Pronto Intervento e Progetto Innovativo
“Informazione e riduzione dei rischi associati alluso di sostanze stupefacenti tra i
giovani ) si applica un giudizio di raggiungimento completo, raggiungimento parziale o
di non raggiungimento degli obiettivi, relativamente ai singoli indicatori in base agli

obiettivi specifici dichiarati nel progetto.



OBIETTI ED INDICATORI DEI SINGOLI PROGETTI

UNITA DI STRADA

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008), stabilisce che le Unita di Strada

hanno il compito di realizzare le seguenti azioni:

* Individuare, contattare e sensibilizzare giovani a rischio per il consumo di nuove
droghe e I'abuso di alcol, anche informando sulle strategie possibili per ridurre gli
effetti non desiderati delle sostanze

* Intervenire con progettualita e modalita precipue presso i gestori di luoghi di

divertimento e aggregazione giovanili

Distribuire materiale informativo, profilattici, gadget e Kit per test alcolimetrico

Distribuire siringhe (anche con programmi di scambio)

Avvicinare le persone tossicodipendenti che non sono in contatto con i servizi

Offrire una prima consulenza per favorire il riconoscimento di un bisogno e

I'esplicitazione di una domanda alla base di un rapporto fiduciario con i servizi

* Fornire informazioni sui rischi di infezione (HIV, epatiti, TBC ,malattie sessualmente
trasmissibili ecc)

* Inviare e accompagnare le persone contattate presso i servizi della rete territoriale,
servizi pubblici e/o privati, con I'obiettivo di indirizzarli presso quello che corrisponde
al bisogno individuato.

UNITA DI STRADA ATTIVITA DI * RIDUZIONE DEL DANNO’

Destinatari degli interventi sono le persone che fanno uso di sostanze stupefacenti,
con particolare attenzione agli eroinomani che assumono la sostanza per via
endovenosa.

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v" Numero di contatti

v Numero medio di siringhe distribuite per contatto

v" Proporzione siringhe rese/distribuite

v' Percentuale di profilattici distribuiti sui contatti

v' Percentuale di consulenze psicosociali e/ o sanitarie sui contatti

v Numero semestrale di invii ai Servizi

Gli indicatori e i punteggi sono riportati in Tab.A e in TabA
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UNITA DI STRADA ATTIVITA DI ‘RIDUZIONE DEI RISCHI'

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v Numero di contatti nei sei mesi di attivita (interventi diretti)

v Numero di contatti nei sei mesi di attivita (interventi indiretti)

v Distribuzione materiale informativo e gadget

v" Accessi a internet

v Numero di persone coinvolte in attivita educative

v Percentuale di persone cui sono stati fatti collogui di accoglienza/consulenza
rispetto al numero totale dei contatti

v Percentuale di profilattici distribuiti rispetto al numero totale dei contatti

v Attivita rivolte al target indiretto (familiari, forze dell'ordine, gestori locali ecc)

Gli indicatori e i punteggi sono riportati in Tab.B e in Tab B1
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PROGETTO INNOVATIVO “INFORMAZIONE E RIDUZIONE DEI RISCHI ASSOCIATI ALL'USO DI

SOSTANZE STUPEFACENTI TRA | GIOVAN!”

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008), stabilisce che il Progetto deve
garantire:

Informazioni ai giovani e ai consumatori relativamente alle sostanze e ai rischi
connessi alluso, nell’ottica di aumentare il livello di consapevolezza

Promozione di comportamenti che riducano i rischi di incidenti legati allassunzione
di sostanze

Individuazione delle caratteristiche delle sostanze assunte dai consumatori nelle
specifiche situazioni e luoghi

Intervento di primo soccorso (anche accoglienza in luogo protetto per i giovani che
ne abbiano necessita)

Informazione e invii verso i centri specializzati per I'assistenza

Attivazione della Unita Mobile di rianimazione e Pronto Intervento (progetto UM)
Distribuzione di materiale informativo e di generi di primo interventi (acqua e
bevande ricche di zuccheri, coperte, materiale sanitario, ecc)

E sviluppare attivita innovative relativamente a:

Metodologia di intervento che implementi strumenti e tecniche proprie della
prevenzione attiva e della psicologia di comunita

Precoce individuazione degli stili e dei luoghi di consumo relativamente alle
sostanze utilizzate nell'anno in corso

Diffusione e trasferibilita dei risultati in ambito regionale ed extra regionale

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v Numero di giovani contattati (interventi diretti)
v Numero di adulti contattati per collaborazioni (gestori locali, organizzatori eventi,

altro)

v Distribuzione materiale informativo e gadget
v Numero di profilattici distribuiti

v" Colloqui informativi

v' Interventi di gestione del’'emergenza

Gli indicatori e i risultati sono riportati in Tab.C

11



TABELLA C - SCHEDA DI VALUTAZIONE DELLE ATTIVITA' DELLA UDS “INFORMAZIONE E

RIDUZIONE DEI RISCHI ASSOCIATI ALL'USO DI SOSTANZE STUPEFACENTITRA I GIOVAN!”
Periodo valutato 01.11.2008 — 20.05.2010

Obiettivi Risultati totali
CARATTERIST! | CATEGORIE” A . :
INDICATORE CA VALUTATA dichiarati documentati | Valutazione
Numero di giovani bietti
contattati (interventi | Volume di attivita - 30.000 32630 Obiettivo
diretti) raggiunto
Numero di aduiti
contattati per Obiettivo
collaborazioni (gestori | Volume di attivita -- 400 442 raggiunto
locali, organizzatori
eventi, altro)
Distribuzione materiale . Dichiarato ma .
informativo e gadget A(‘j%%ﬂ:;ﬁt:ﬁfoa iggggg non 64962 g"iﬁ;‘g
quantificato £8
Percentuale di profilattici . =50%=o0.r. Dichiarato ma Obiettivo
distribuiti rispetto al Aa%%{;[igravt:rz,{z: 30-50%=0.p.r. non (;?‘;50/2) parzialmente
numero totale dei contatti <30 %= o.n.r. | quantificato il raggiunto
Percentuale di collogui Dichiarato ma
informativi effettuati Appropriatezza 230%=o.r. non 12299 Obiettivo
rispetto al numero totale | dellintervento | <30 %=o0.n.r. uantificato (37,7%) raggiunto
dei contatti q '
Numero ’.“e.d'O mese Appropriatezza z10=o.r1. Dichiarato ma 247 Obiettivo
Interventi di gestione dell'intervento <10 =o.n.r non (13,7) raggiunto
dell'emergenza o quantificato ' 99

Fonti: Schede riepilogative mensili

* Categorie di riferimento utilizzate qualora non siano stati quantificati gli obiettivi.
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UNITA MOBILE DI RIANIMAZIONE E PRONTO INTERVENTO

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008), stabilisce che il Progetto deve

garantire:

= Attivita 24 ore su 24
* Una linea telefonica esterna dedicata per le chiamate relative al pronto intervento

medico, mirata essenzialmente ad assistere i casi di overdose
= Consulenza e sinergia con il sistema regionale 118

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario

Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v" Numero totale di interventi effettuati nel semestre
v Numero di interventi per overdose nel semestre
v Numero semestrale di invii ai Servizi

Gli indicatori e i risultati sono riportati in Tab.D

TABELLA D - SCHEDA DI VALUTAZIONE DELLE ATTIVITA' DELLA UNITA® MOBILE Dl
RIANIMAZIONE E PRONTO INTERVENTO Periodo valutato 01.11.2008 —20.05.2010
OBIETTIVI
CARATTERISTICA | CATEGORIE RISULTATI
INDICATORE DICHIARATI VALUTAZIONE
VALUTATA * DOCUMENTATI
Numero totale di interventi Obiettivo
] o -~ 2500 2591 ,
effettuati Volume di attivita raggiunto
Numero di interventi per Appropriatezza - 180 251 Obiettivo
raggiunto
overdose dell’intervento
Numero semestrale di invii | Integrazione tra i - 220 786 Obiettivo
. o o raggiunto
ai Servizi servizi

Fonte: schede riepilogative mensili

* Categorie di riferimento utilizzate qualora non siano stati quantiticati gli obiettivi.
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CENTRI DI PRIMA ACCOGLIENZA A BASSA SOGLIA DIURNI E NOTTURNI

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

La possibilita all'utenza di lavarsi, mangiare, sostare

Un luogo per dormire (solo per i Centri Notturni)

Informazioni sui rischi di infezione (HIV, epatiti , TBC, MST, ecc.)

Gratuitamente profilattici, siringhe sterili in cambio di siringhe usate, materiale
informativo,

Consulenze legali, aiuto per il disbrigo di pratiche

Servizio di segreteria sociale per il collegamento con gli altri servizi territoriali

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v Numero di persone accolte

v Numero persone per giorno di attivita

v' Permanenza media a persona

v Distribuzione di materiale di profilassi per giorni di presenza
v' Pasti medi distribuiti al giorno

Gli indicatori e i punteggi sono riportati in Tab. E ed in Tab.E1



TABELLA E - SCHEDA DI VALUTAZIONE DELLE ATTIVITA' DEI CENTRI DI PRIMA ACCOGLIENZA

CARATTERIST! _— CATEGORIE
INDICATORE CA VALUTATA CATEGORIE diurni | P notturni P
>300 4 >150 4
150-300 3 75 -150 3
Numero di persone accolte Vc:tltjir\?i;d' 90-149 2 50-74 2
60-89 1 10 - 49 1
<60 0 <10 0
28 2 8-10 2
Numero medio di persone | Appropriatezza 5.7 1 4-7 1
presenti al giorno dellintervento

<5 0 <4 0
Permanenza media a Appropriatezza <50 2 <30 2
persona dellintervento >50 1 >30 1
Distribuzione di materiale di | Appropriatezza 21 1 21 1
profilassi/ presenze dell'intervento <1 0 <1 0
28 2 8-10 2

Pasti medi distribuiti al | Appropriatezza 5.7 1 4-7

giorno dell'intervento

<5 0 <4 0

P = Punteggio
Viene applicato un correttivo di punteggio a vantaggio dei centri situati in zone rurali o urbane (+1) rispetto a quelli
metropolitani
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CENTRI DI ACCOGLIENZA A MEDIA SOGLIA DIURNI E NOTTURNI

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

» Terapia psicologica
» Attivitd educativo riabilitativa
» QOrientamento e invio a programmi di reinserimento lavorativo

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v" Numero medio di persone per bimestre di attivita

v" Numero di interventi sanitari per semestre

v" Numero di interventi psicosociali per semestre

v Numero di altri tipi di interventi per semestre

Gli indicatori e i punteggi sono riportati in Tab.F ed in Tab. F1

17



epAme 1p odi ojsenb oueaeleoip ayo maboud 1 1ad ojos,

i66aund = 4

0 . alisawig
J'Uog>
L BJIAIIE 1D BWN|OA e euoslad [ gusaIsiUl
Z H8 1j|e Ip oipaw cJsWnN
2L =
0 Iuog> . alsawiq e euosiad
OjusAiaiul |IBp
3 L1-8 / 1e100s021sd uaaIsiui
ezzojeudoiddy
4 ZL = Ip OIpal OIBWNN
0 IuUop>
. 8ljsawiq e euosiad
g £y EHAIE IP SWNJOA { Hejues pusiaiaul
¢ 8= ip OlpawW ocJawWnN
EliAje Ip

0 9>

EJIAINE 1D SWIN|OA ansauwiq Jad auosiad
g = Ip OIpaW CIBWINN

VLIVLINTIVA

d 31H40941vY0 VOLLSINILLYHYD FHOLVOIIANI

VI7190S VIA3IW YZNIITO0DDV YWING 1 I4INIO 130 VYLIAILLY 37730 INOIZVLINIVA 10 YA3IHOS - 4 V1138Vl



6l

elelyoIp uou p'u

elAIe Ip odiy o}senb oueaelreiydlp ayo meboid | ojos,,

LY 14 l l V'L 2 00l 0 'L l (0]2 1A ISONSYVIA YiddOd INTD0Id
G- [4 l 0 0'0 0 80 o pu l 12 1A 1A 1SV ONYNIA
g€ 9 l 4 L'€T 4 821 | pu l 9 i JIVYSYO
g€ € l 0 60 l ¥'8 | ‘pu I 8 H/WA INO43sy3ad
v S l 0 9°0 [4 0'¢e l G'S 2 8 4/Nd ONYNLLON 3 ONJNIA S3dS
G € L 0 v'0 L 0's o pu b 8l 4N od34
Ly 14 0 9l l 1'g 4 z'0l l gl 3/NA IHVYI0d V1131S
LY 14 0 6'l [4 €'l l A4 l 14" a/nd iOLSON
l
» SaisusLIg eqsusuig aljsusig ansawiq 2
e euosiad € euos.ad e euosled Jad a)j090e g
owsseuw / huanssjul / \ieio0sooisd | UeNues suosiad 3
s owuiw | ajejol |oAmenIod Lyje 1p nuSAIBIUI I HUSAIBIUI | Ip OIpaW & onBoid |9p SUOIZBUILIOUS
oibboyund | 4 d b d |opaw osewnN| ¢ 4 [oipow osewnN| z o o_me o_ﬁmaﬂz val ® .ov oN o neboud |ap suoizeulwouad
. 4]
abuey 14 € z ajojeaipuj £l
a10}e21pU| 210)e2ipU| asopeopul 3
: 3
(o]

010Z°S0°0Z - 800Z 20 L0 O¥enjeA opouadd VIT190S VIAIW YZNIITOO0OIV YINIFd I3 I4INID (30 VLIALLLY 377130 ANOIZVLNTIVA - 14 V1138Vl




CENTRO DI CONSULENZA PER COCAINOMANI

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

Accoglienza del paziente e del nucleo familiare

Valutazione diagnostica multidisciplinare

Consulenza e psicoterapia, anche centrata sullapprendimento di modalita di
gestione della sostanza e dell'astinenza

Trattamento farmacologico, ove necessario

Informazione territoriale

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v" Numero di persone in trattamento nel semestre
v Numero di interventi di counselling nel semestre
v' Proporzione di persone in trattamento psicoterapeutico/numero di persone in

trattamento nel semestre

v Proporzione di persone in trattamento farmacologico/numero di persone in

trattamento nel semestre

v' Materiale informativo distribuito nei sei mesi
v Numero di consulenze telefoniche nei 6 mesi

Gli indicatori e i risultati sono riportati in Tab.G
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UNITA DI STRADA FARMACOLOGICA

[ Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

* Garantire la distribuzione di terapia farmacologica sostitutiva in programmi di
mantenimento, a supporto dei servizi pubblici.

= essere integrata in rete con Medici di Medicina Generale ed Enti Accreditati.

* Collocarsi in luoghi della ASL RME da cui risulti difficile il collegamento logistico con
i servizi pubblici di distribuzione farmaci.

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v" Numero medio di persone in trattamento presso I' UMM per mese di attivita

v’ Proporzione dei trattamenti con metadone a mantenimento sul totale dei
trattamenti

v Numero semestrale di invii ai Servizi

Gli indicatori ed i risultati sono riportati in Tab.H
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CENTRO SPECIALISTICO PER ALCOLISTI. ACCOGLIENZA E TERAPIA

Il Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

Accoglienza e diagnosi funzionale
Counseling individuale e familiare
Psicoterapia individuale, familiare e di gruppo
Terapia farmacologica

Gruppi di auto aiuto

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

v Numero di persone in trattamento a bassa soglia nel semestre
v Numero di persone in trattamento ad alta soglia nel semestre

v Numero di interventi di bassa soglia nel semestre
v Numero di interventi di alta soglia nel semestre

Gli indicatori e i risultati sono riportati in Tab.|
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CENTRO DI CONSULENZA PER ALCOLISTI DELLA PROVINCIA DI RIETI

[l Bando Fondo Lotta alla Droga (DGR 186/2008) stabilisce che il Progetto deve offrire:

* Accoglienza del paziente e del nucleo familiare

* Valutazione diagnostica multidisciplinare

* Consulenza e psicoterapia, anche centrata sullapprendimento di modalita di
gestione della sostanza e dell’astinenza

» Trattamento farmacologico, ove necessario

* Informazione territoriale

Gli indicatori individuati dal Dipartimento di Epidemiologia del Servizio Sanitario
Regionale per questa tipologia di intervento sono:

Numero di persone in trattamento
Attivazione dei 4 distretti previsti
Numero di interventi medici
Numero di interventi psicologici
Numero di interventi sociali

ANANENENEN
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