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Lo stato dell’arte della VIS in ltalia
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Finance Corporation
World Bank Group

“Health is the responsibility not :
only of the health sector but also E;;?&“f;‘;:c?
of other relevant sectors such as |[FSEE A
engineering, design, construction,
community affairs department,
local waste-management service,
country road safety department,
and local emergency response
unit. These sectors also can play
an important role in prevention,
promotion, and mitigation.”




Policy e salute globale

Proposals not directly related to health can have direct effects on the physical
and mental health and wellbeing of populations, as well as indirect effects
through the wider social determinants of health
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Yohra S. (2003). Adapted from Harris A. Rapid Heafth Impact Assessment: a gulde to research (2002).

Putting Health in the Policy Picture: Review of how Health Impact Assessment is
carried out by government departments
Dep. of Health , UK (2010)



La decisione politica a livello internazionale

WHAT HOW
climate change « multi-dimensional domains
security of resource (physical, social, economic and
supplies such as food political)
water and energy » different spatial/administrative

scales (from local to
transnational),

* long delayed periods between
cause and effect

* many-to-one, one-to-many and

environmental pollution
urban development
population growth

the global economy

global radioactive threat many-to-many relations

v

SYSTEMIC RISKS



Sviluppo di nuovi modelli per I'approccio integrato
al rischi sistemici
» Sviluppo teorico *
d AppI|CaZ|0n| dl Settore ACTIVE TRAVEL POLICIES BUILT AND NMATURAL ENVIRONMENT

¢ Land usefzoning policies (density, & Meighborhood design
mixed-use) o Transportation Networks
N & Transportation goals & investments N e Parks, trails, greenspace, public space
i e Park, trail requirements & funding o & Topography
o Communication & social marketing  Weather
« Pricing (parking, road. fuel)
BEHAVIOR ENVIRONMENTAL QUALITY
Conceptual mOdel Of health = Travel mode & route choices = Alr pollution
1 1 11 + Actlve travel / physlcal « Greenhouse gases
impacts of active travel policies ity e
(de Nazalle et al . 2011)  Social interaction . He?l
= Diet o LIV
s Crime + Traffic hazards
‘ EXPOSURES ‘
v ¥
HEALTH (risks and benefits) *
* Mortality + Diabetes
« Cardio-pulmonary « Cancer
disease = Mental health
& Lung function & Quality of life
& Obesily o Traffic injuries




L'azione di governo sui determinanti sociall

1. Migliori condizioni di vita R —_———
. e ) beatn QOO S et

2. Azione sulle esternalita che Closing @

origininano le disuguaglianze socali the gap
3. Misurare il problema, valutare n g

I'efficacia delle azioni, aumentare la eneration

consapevolezza, le conoscenze e le J

. . . . . Health equity through action on
competenze sui determinanti sociali the sccie deermisrs o eal

CSDH (2008)




“Costruire salute” nelle decisoni politiche

HIA offer recommendations for measures to:

Minimise
negative
health impacts

Maximise
positive
health impacts

Reduce health inequalities

Putting Health in the Policy Picture.
Department of Health, UK
January 2010



Weaknesses In existing practice

When health impacts are considered there is a tendency to:

e focus on negative health impacts at the expense of
positive health impacts

o focus on a small number of the determinants of health
e not consider health inequalities
e not use public health evidence to back up statements.

Putting Health in the Policy Picture.
Department of Health, UK
January 2010



Origini concettuali dell’'HIA

Health Equity

Social View of Health

Regqulatory Environmental Impact Assessment

Environmental Disasters

1950s 1960s 1970s 1980s 1990s 2000s
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WHO — Modello generico e fasi

MAIN DEFINITION

HIA Procedure

Decidere se la proposta richiede una VIS

Definire procedure e metodi per condurre la VIS,
SCo p-lng identificare partatori di interesse, coinvolgere i

decisor

A combination of
procedures, methods and
tools by which a policy,
programme or project may
be judged as to its potential
effects on the health of a
population, and the
distribution of those effects
within the population.

|dentificare fattori di rischio e considerare le
ﬂ FI praisal dimostrazioni dell’esistenza di possibili impatti
sanitari

Sviluppare una sintesi dei risultati in maniera
R EFI nrtmg

adeguata a promuovers il coinvolgimento e
la discussions con i decisori sulle misure da
intraprenclere.
Monitor| Valutare il percorso realizzato & monitorare gli
effetti sulla salute per la verifica dello stato di
realizzazione delle raccomandazioni proposte a

decisor

European Centre for Health Policy,
WHO Regional Office for Europe.
Gothenburg Consensus Paper (1999)




Il processo di VIS
g | B

Procedure e metodi sono ugualmente
rilevanti per realizzare una VIS.

* Le procedure rendono sistematica
la valutazione degli impatti
inquadrando tempi, azioni,
soggetti, output.

* | metodi possono essere diversi a
seconda del livello di indagine
richiesto, le capacita disponibili,
I'oggetto di studio. | metodi devono
poter garantire la scientificita
dell’indagine.

Procedures

Apply screening
criteria to select
project or policy

Establish steering
group

Agree terms of
reference for
assessment

Select assessor

Methods

Policy

* analysis (if

appropriate)

!

Profiling of
communities

}

Conduct
assessment

Appraise the
assessment

Negotiate
favoured options

Implement and
monitor

Evaluate and
document

Interview
stakeholders and
key informants

Collect
evidence from
previous reports

I

Identify health
determinants
affected

;

Assess
evidence

!

Establish
priority impacts

v

Recommend and
justify options for
action

Alex Scott-Samuel, Kate Ardern, and Martin Birley. Assessing health impacts
on a population. In: Oxphord Handbook. Part 1: Options and decisions.



VIS - Guide e strumenti (50+)

REVISIONE DI RISORSE INTERNET che individua
tre tipi di strumenti classificati in tre sezioni:

Provenienza geografica
NORTH AMERICA

« guide generiche e documenti introduttivi

: ) ) A Canad
* guide pratiche e strumenti (per settori di attivita o Eﬁ‘,r;aoﬁE
tematlchg) . Europe (general)
e strumenti generici England
Scotland
CONSULTAZIONE GUIDATA E SEMPLIFICATA Uf;?en:
« Le guide sono classificate in base al contenuto Sweden
informativo (da nessuno (--) a molto ricco (+++)) OCEANIA
« Dettagli sul contenuto, lo scopo, I'utente finale Australia

 Indirizzi Internet per il download New Zealand

National Collaborating Centre for Healthy Public Po  licy (NCCHPP). June 2008
(http://www.ncchpp.ca)



Funzioni di una VIS

Previsione di impatti per differenti opzioni di realizzazione della proposta

Inquadramento delle conoscenze esistenti per attribuire priorita ad interventi
di prevenzione e controllo

Costruzione di consapevolezza e responsabilita per un processo
decisionale partecipativo e collaborativo

Definizione dei determinanti di salute principalmente influenzati dalla
proposta

Esplicitazione degli outcome di salute di interesse

Promozione di collaborazioni intersettoriali, alleanze e partnership oltre il
sistema sanitario

Advocacy dei gruppi svantaggiati e dell’azione promossa dal basso




Livelli e caratteristiche della VIS

N I ——




|dentificazione del tipo di valutazione (appraisal)

L’estensione e i metodi dell'indagine sono legati a

HIGH :
COMPREHENSIVE : .
Potential Health Impacts Social Sensitivity

° Rlsorse (CapaCIta, templ’ » Hazardous materials exposure : E:?;:;f;onomic situafion
f. . t Resetilement/Relocation D Human Rights
INanziament » Endemic disease profile
) » Health systems/infrastructure RAP!DAPPRAISAL » Res_eﬂlemem
PN .. . stestirs (Limited In-Country) » Indigenous People N
* Intensita degli impatti della , &0 corens to Comprehensive D Volerabe Commonies
oiltical Factors
prOpOSta (Scala del progetto » Sickeholder Concerns
e entita degli effetti) RAPID APPRAISAL (Desktop)
° Criticita sociale, interessi LOW q HIGH
LOW = Y Sy HIGH =
roject rootprin > P
P Gord b Knowledge oer
= Small » Physical area, number of people impacied > large
= Short » Timescale of impact = long
= Precedent ) P’ECEde”Fe _ ‘ N = No precedent
< Easy » Complexity (workforce size, countries of origin; -+ Difficult

level of inconvenience to quality of life;
displacement, potential impaci on use of natural
resources, in/out migration access to health care,
cultural health impact, food/housing inflation)

Introduction to Health Impact Assessment
International Finance Corporation.
World Bank Group



A participatory approach

The involvement of stakeholders is both to ensure that the risk handling
process is inclusive and responsive to those affected by it and to maximise the
effectiveness and acceptability of the decisions that are made.

il s0ciehy

Affectad
stakeholder
ALTORS
lipalve all affected
TYPE OF gkl
PARTICIPATION

DOMIMANT RISK
CHAHSCT ERESTIC

Simple

As the dominant characteristic changes, so also will the
type of stakeholder involvement need to change

An introduction to the IRGC Risk Governance Framework. 2007.
International Risk Governance Council, Geneva.



Piloting of procedure and methods

“Quaderni di Moniter”. La Valutazione di Impatto s ulla Salute, 02/2010

Pilot of a Rapid HIA process P e
stato di salute Ve st B )
_ baseline anno 2000 dentificazione dei potenziali impatti di salute
HIA mOdel Raccolta delle informazioni
+ Model of “health’ || o | |
~chiave
* Focus of the HIA process
PY Appllcatlon |eve| Valutazione delle evidenze

Monitoraggio Definizione degli impatti principali

e Integration with other |A tQ  ambientale e sanitaric (assognazions i purtoggi
. . . del Frullo, 2005-2006 0 una priorita)

e Participation

 Type of evidence

Produzione delle raccomandazioni

Rapporti e Miglioramento della salute
Comunicazione {azioni che massimizzano | benefic)
¢ Ad d e d Va-l u e alla popolazione Protezione della salute

(azioni che minimizzano i rischi)
Rapporto e comunicazione
Caratterizzazione dello stato di salute, vecchio impianto

Monitoraggio aria straordinario, start-up nuovo impianto

VIS rapida retrogpettiva Moniter



CONFERENZA DELLE REGIONI E DELLE o
PROVINCE AUTONOME L%;ZJJ/EV ot Ve _/fzé//f:

PIANO SANITARIO NAZIONALE

2011-2013

2. AZIONI PER LO SVILUPPO DEL SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 24

h

2.6 HEALTH IMPACT ASSESSMENT 3
L'Health Impact Assessment (HIA), o valutazione d'impatto sulla salute (VIS), & un insieme
di procedure e metodiche che permettono di determinare gli effetti positivi e negativi
prodottt sullo stato di salute della popolazione da politiche, programmi e progetti, in settori
anche non sanitari (es. ambiente, urbanistica, trasporti, viabilita). Esso deve pertanto
analizzare sia le conseguenze dirette sul benessere della collettivita sia quelle indirette,
derivant: da una modifica de1 molteplici determinanti di salute.

I1 SSN é pertanto tenuto a partecipare alla definizione e alla condivisione delle politiche che
coimnvolgono 1 determinanti di salute. ovvero degli elementi che, interagendo con 'ambiente,
conservano o modificano, fino ad alterarle, le condizioni di salute degli individui e delle
comunita nel corso della loro vita.

La Sanita Pubblica s1 ritrova a dover parzialmente spostare ’oggetto della sua osservazione
dalle cause dirette di malattia e salute de1i singoli e delle comunita ad una pit mirata
valutazione delle politiche che influenzano, anche indirettamente, dette cause (omississ...)

18 novembre 2010 1/3




PIANO SANITARIO NAZIONALE

2011-2013

Per definizione /’'Health Impact Assessment richiede la valutazione piu larga possibile
dell’impatto sulla salute di programmi e politiche, pertanto assume rilevanza strategica la

valutazione integrata, con il superamento di una programmazione settoriale, per intercettare 1
sempre nuovi e diversi impatti sulla salute che possono derivare da scelte programmatiche
che influiscano su mutament: sociali, economici e strutturali. L approccio integrato risponde
in modo adeguato alla complessita delle problematiche in oggetto, (omississ...)

Dunque gli elementi costitutivi per lo sviluppo di una strategia di HIA sono essenzialmente
due: da un lato una adeguata base di conoscenze scientifiche sui nessi tra politiche e salute,
dall’altro meccanismi e processi comunitari capaci (per leadership politica, supporto
pubblico, sostegno giuridico, supporto tecnico) di inserire le considerazioni sulla salute e
I’equita nella salute ad un precoce stadio di sviluppo delle decisioni.

2/3



PIANO SANITARIO NAZIONALE

2011-2013

Azioni da svolgersi nel prossimo triennio sono:

« aumentare nei decisori politici la consapevolezza della necessita della valutazione di
mmpatto sulla salute in tutte le politiche;

« sviluppare a livello locale e Regionale gruppi di lavoro multidisciplinari in grado di
svolgere attivita di1 HIA attraverso la promozione dell’integrazione delle competenze
per garantire un approccio multidisciplinare a condizione complesse che aumenti le
possibilita di scelte di successo anche per la salute pubblica;

« avviare progetti di empowerment di comunita per analizzare, definire, condividere e
validare modelli operativi e strumenti per la promozione di capacita di sviluppo e di
valutazione di impatto sulla salute der processi partecipativi di comunita e della
cooperazione intersettoriale;

« promuovere la formazione e ’aggiornamento degli operatori.

3/3



Le dimensioni dell’integrazione
VIS/HIA  VIA-VAS/EIA-SEA

La complessita della programmazione politica e strategica richiede che diverse
forme di valutazione siano contemporaneamente condotte.
Nella definizione degli impatti gli aspetti di salu te devono essere inclusi

insieme a quelli ambientali, sociali, economici . m
NTAREN =
Integrated Assessment of Health Risks of Environmental Stressors in Europe
Foncma il " 4 W
scales
Il processo di integrazione deve: (B wemae s wwmere 0 |
L Technology »  Policy » Economy | A
. . . . . . Environment-health system
« evitare duplicazioni di dati * :
e sovrapporre correttamente le “my’g\
aree in analisi Benell;, MEEEE—D Environmental mi;;\
e proporre misure di mitigazione > Hazard
H H Population
Slnergl(:he (" Distribution, l lgs Adaptive
. . . .o - characteristics, > osure responses
e redigere risultati complessivi [ onions - R
Backjround —ir reaigcsi-se —» Risk
disease rates
\j—/ ) L
P Ty Risk assessm ent
Health impacts
|
Health impact ¢ ~
e Comparative risk o A%Erlf;:::: ¢ jﬂg Wtlhts p;ec;?g::llrss?icieatlau[es




Altre valutazioni sulla salute

Valutazione del rischio per la salute  (Health Risk Assessment-HRA)

Stima quantitativa dell’'incremento di rischio dovuto ad esposizione ambientale o
lavorativa a sostanze pericolose

Valutazione del bisogno di salute  (Health Need Assessment- HNA)
Generalmente serve a descrivere i bisogni e le condizioni di salute di comunita per
sostenere decisioni e scelte strategiche, programmare servizi e azioni di
pianificazione locale. Contrariamente alla VIS, dove si analizza una proposta d
progetto in funzione della comunita, la valutazione dle bisogno di salute identifica
esigneze e problemi nella comunita esistenti in meniera indipendente da una
galungue proposta di progetto. In tale senso aiuta a sviluppare piani per la gestione
sanitaria e strategie di investimento.

Le diverse valutazioni possono ugualmente essere condotte, evitando le
duplicazioni di dati e beneficiando dallo scambio reciproco di informazioni



Step HO”

HIA within the Planning cycle.
When do you do it?

Esplicitare 'oggetto d’'indagine e i termini di -—
riferimento concordati Assessment

Scegliere il processo di valutazione che meglio ¢.
si adatta all’oggetto (incluso i metodi) Planning

'

In termini generali e prioritario lo screening di -
politiche dalle quali dipendono attivita di Proposal
attuazione a cui sono connesse ampie T~

ricadute di effetti possibili. La VIS indirizza ad “ ------------

attuare una politica che includa la v }
considerazione degli effetti sulla salute. = [Eswei > Implementation

Monitoring

'

Evaluation



Pre-screening tool — Is HIA needed?

i “Policies and legislation identified for an issue of interest should be pre-
screened using an appropriate tool in order to select one policy to be

examined for possible health effects.”

Please score the following items on scale form 0 (not et all) — 3 (full extent) Score
Is the target group defined in policy?

How large 1s the target group?

Does the policy addresses environmental determinants such as water, air, waste
management, housing, soil etc.?

At what extent are environmental determinants touched upon by the policy?

Does the policy addresses socio-economic determinants such as education, mcome.
social capital etc.?

At what extent are social determinants touched upon by the policy?

Does the policy addresses health care related 1ssues such as access. availability etc.?
At what extent are health care determinants touched upon by the policy?

At what extent 1s implementation of the policy described in the policy?

At what extent are institutions related to policy defined?

At what extent are responsibilities clear among institutions?

At what extent are resources to implement the policy described in the policy?

Total

developed by the University of Southern Denmark



Azione su HIA/VIS
g | D

@ Alcuni tra | soggetti attivi
e Agenzie Ambiente e Salute
ﬁir.m_sr_usf;qq& ié:f Agenda 21
Istituto Negri Sud
‘-Eiigﬂ?ﬂwf%fﬁfgg ﬁgmgugg Universita Torino

Workshop nazionale

La valutazione di impatto sulla salute (VIS) in Ilta lia:
esperienze e prospettive

Roma, 28 settembre 2010 esperienze
potenzialita, limiti, carenze

opportunita, ostacoli e interessi
prospettive

http://media.src.cnr.it/old_site/Filmati.php?g=Film ati.php&evento=103&scheda



CNR - Cosa e stato fatto
g | B 000
Monitoraggio

Decisori, tecnici, funzionari pubblici, professionisti

Sensibilizzazione, diffusione della cultura di HIA
Tavoli tecnici, assistenza e know-how, partenariati

Sperimentazione e ricerca

Livello regionale
 Mandato regionale/territoriale
e Cooperazione interregionale
Livello europeo
e Bandi fondi europel



HIA-NMAC Work Package 8 Introduction of HIA on local level
An example based on Tuscany region (2006).

Aim
« consolidation of HIA networks in Europe and the strengthening of
HIA capacity in new member states and pre-accession countries

Interviews Issues

 knowledge about HIA

« the applicability of HIA in the Municipality

* the key persons and their role if/when doing a HIA

« the amount of information needed to be available to do a HIA
» the basis for an implementation of HIA on local lev



Guidelines to introduce HIA on local level

'Results
 HIA introduction tool

a. Does public health training in your country (artiger relevant unit) included the determinantg of
health theory, intersectorality, risk managemeirtgigples and impact assessment principleg?

b. Is there a culture or atmosphere for discussion and consensus baseskctieral work
including principle of transparency and participa®

c. Is there an agency that can take the leadeproietroduction of HIA and furthermore provide
training and help with risk appraisal part of HIA?

d. Are there data source available to support conafuHIA, especially risk appraisal?

e. Is it clear in the society whether the HIA metlshould be introduced on regulatory base or
rather value base?

f. Is it clear in the society how the HIA methottb other existing intersectoral impact assessment
and policy making tools, methods?

g. Is there a clear implementation plan for HIAa#ésng roles of all stakeholders, variables anc
processes on the bases of implementation theory?




RAPID “Risk Assessment from Policy to Impact R tg'm:m _—
Dimension”
EU-DGSANCO 2009 - 2012 RAPID

gi 22—

Risk assessors survey, ltaly

Level of activities

oter: [

Concreteacton [ """"""110
R —
Project [
Poicy (s

Srtegy [T«

Linzalone, 2010.
Internal report
RAPID Project




Progetti regionali/territoriali

° TO scana VIS del Piano di Gestione dei Rifiuti Urbani della

provincia di Firenze
PROGETTC VISP - LIFE 02 ENW/IT/A000018 /“La Valutazione di Impattc Sanitario
come strumento di pianificazione ferritoriale integrato™

ProgettonS' T o

La Valutaziene di Impatto Sanitario come strumento di pianificazione territoriale integrato
Obieftivi

Lobiettive principale dello studio € lo siluppo di una metodologia corretta e rigorosa (Valutazione di Impatto Sanitario, VIS) che possa
essere rasferita allinterno di uno strumento di valutazione di scenari di modificazione territoriale. a supporto delfa futura

pian ficazione e valorizzazione del t2rritoric. Lobiettivo specifico del caso di sludic, in riferimento a cul questo strumento viene

svilappato e messo a punto, € valutare gli effeiti dell inserimento di un nuovo kermova lorizzatore di rifiuti nel terrkorio e sulla saluwe
degli abitanti, verificando quall Strumen (i i INiegrazione passana essere apporiall a

ont previsie.

e Emilia-Rom agna http://www.provincia.fi.it/rifiuti/risorse-correlat e/documenti/

rogettuale 6 - Definizione di un Protocollo per la

Valutazione degli Impatti Sanitari (VIS) in una Popolazione
Residente in un’Area con Inceneritore di Rifiuti Urbani

http://www.arpa.emr.it/cms3/documenti/moniter/quade rni/02_VIS.pdf



Cooperazione interregionale

 The ‘VISpa’' Project (2011). On field application of HIA tools by the DSP
officials within different regional operational health-care units

sperimentazione di un protocollo di

VIS a supporto dell’espressione dei

pareri dei Dipartimenti di
prevenzione/sanita pubblica in NRegione Emila- Romagna S s ——
Conferenza dei Servizi )

VIS

‘“IL PROGETTO VISPA
UN’'OPPORTUNITA’ DI CRESCITA
PER LA SANITA’ PUBBLICA”. Bologna, December 2010




Progetti EU

DGSanco -“RAPID” (2009-2012). Case study

« HIA framework to investigate additional cancer risk from lonizing Radiation
in Medical Imaging

- . . I R Cl i T
Pollcy context: Patient  Finoncal ocal tomts — Regional Health Plan 20082010 L b I i
.. on radioprotection \
Safety from lonizing o
7. 1 1 Research in a third level
Radlatlon (I R) g:‘::l::'ninanh L,  MedicalReferral |, Business referralmed\;al center
i " Guide lines T e
) : | Tecnological
. . Medical equipe e updating Y Fatlent survey
« European directive 97/43 (D. Lgs. 187/00) shift Ed“fria, J Working and data storing
- . i nt
« Legislative Decree 187/00 "“’ST““ _ ! ®regulation : :
- Regional Health Plan 2008-2010 M | Yolmeof | Socialand | Volume o ndiidual |
. . centers health equity Economic  : prescriptions melan lI:'JSP' i
* Tuscan Reglon funded prOjeCtS on Trainediskilled  Risk perception ,_{ L KEalticars] eves
R operatars in medical staff model i
mEdlca| Lse Of I R ‘ o Infurmed cunsent
« . . . " otocol H
— "Communication of patient dose o a Duse
— "Stop Useless lonizing Testing in o
Heart Dlsease" (SU|Theal‘t) Suspercted diagnnsis Medical practice Ar flights duration Professional exposure i Individual
+ Guidelines Risk extra risk for J
| t
- E U’ 200 1 — Pediatriciadut  Age Gender Free time activities Place of residence ogagn;rrm
— ltaly, 2006 last update population i l
— American College of Radiology 2007, -~ »
¥ H ruhiing curmulative

— International Atomic Energy Agency 2008 Health ¥  risks to population
outcomes | Determininstic effects |

Linzalone, 2010.
Internal report
RAPID Project




Progetti EU

ERDF - INTERREG IV Call (to be approved).
« |FC-CNR and Italian Local Agenda 21 collaboration a t alocal and regional level

Analyse existing knowledge and

develop a common Web platform ,
which enables the exchange and ' /
transfer of good \

experiences/practices and thus | N T E H R EG |VC

stimulate a better use of the HIA N i SOLLTIONE
data for regional policy making

“IMPROVING EU REGIONAL “CO-OPETITION”
(COOPERATIVE COMPETITION) IN HUMAN NEEDS” to be
financed by the European Regional Development Fund



Progetti EU
g | .

LIFE + Environment Policy and Governance (to be app  roved).

e Partnership: Consorzio Mario Negri Sud, IFC-CNR, AR  PAT, ARPA E-R, ISDE,
AgL21, Comune di Lanciano (CH)

Applicare il processo di VIS
integrato a quello di Agenda 21
Locale per la valutazione degli
Impatti esistenti e in progetto,
nonché per la programmazione
delle politiche di gestione del ciclo
dei rifiuti.
“Valutazione partecipata degli impatti sanitari,

ambientali e socioeconomici derivanti dal trattamen to
di rifiuti urbani” to be financed
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