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La salute di bambini e 
adolescenti in Europa
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L’Europa e l’Asia Centrale 
stanno trascurando i 
bambini
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Multisectoral
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Pubblicato su

In conclusione, 
Noi dell'OMS e dell'UNICEF 

invitiamo i governi, la società civile 
e gli enti internazionali a lavorare 
per un futuro sostenibile e sano 

per tutti — con bambini e 
adolescenti come partner a pieno 

titolo. 
È in gioco il nostro stesso futuro. . 

“
“

1. La salute di bambini e adolescenti in Europa



La salute di bambini e adolescenti in Europa
verso una nuova strategia regionale
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• Strategia OMS 2015-2020

• Progress report 2021

• Ricerca sulle priorità di salute di 

bambini e adolescenti (CAH)

1. La salute di bambini e adolescenti in Europa



Le 10 priorità dei diversi stakeholder
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Confronto delle opinioni 
tra Stati membri, 
professionisti sanitari e 
adolescenti

Rappresentanti degli Stati Membri
Professionisti sanitari
Adolescenti

Gruppo di stakeholder



77

Comprendere le 
priorità degli 
Stati Membri

• Priorità comuni
• Priorità specifiche 

diverse nei vari Paesi



Per ulteriori
informazioni:
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Questioni 
chiave per 
bambini e 
adolescenti

9

Investing High-quality care

Regulating
Multisectoral

engagement
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Un inizio sano per una vita sana
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Tutti i bambini e gli 
adolescenti vedono 
riconosciuti i propri 
diritti alla salute e al 

benessere fisico, 
mentale e sociale

PROTEGGERE

CURE DI ALTA 
QUALITÀ

ENGAGEMENT
MULTI-SETTORIALE

INVESTIRE nei PRIMI ANNI

MONITORARE



Strumenti per migliorare gli esiti di salute
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COLLABORAZIONE MULTI-SETTORIALE

Scuole e Scuole 
dell’Infanzia

Assistenza sanitaria 
primaria

Policy &
contesti

Coinvolgimento dei 
giovani

RISULTATI MIGLIORI PER OGNI SFIDA PRINCIPALE IN AMBITO SANITARIO

Sanità Istruzione Digitale Social Città e Comuni Trasporti Normativa Tempo libero

Vaccinazioni Violenza e maltrattamento Salute mentale
Sviluppo della prima 
infanzia

Allattamento

Alimentazione, attività 

fisica, comportamenti e 
ambienti salutari

Bambini in situazioni 
vulnerabili

Salute digitale
Tabacco, nicotina

e alcol
Salute e diritti sessuali e 
riproduttivi

3. Le Scuole che Promuovono Salute nel contesto della strategia
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Promuovere un approccio multisettoriale per policy sanitarie 
integrate rivolte a bambini e adolescenti

Gli esiti di salute dei bambini sono determinati anche da settori oltre quello 
sanitario: istruzione, sport, servizi igienico-sanitari, alimentazione, pianificazione 
urbana, trasporti e assistenza sociale

➢ Policy e meccanismi (gruppi di lavoro interministeriali) per garantire il 
coordinamento multisettoriale nell'attuazione e nella definizione del bilancio 
delle misure di salute e benessere per bambini e adolescenti

➢ Istruzione

a) Adottare, rafforzare ed espandere l'approccio delle Scuole che Promuovono 
Salute; condurre una valutazione baseline e stabilire obiettivi per la sua espansione 
fino a quando ogni scuola dell'infanzia e primaria diventerà una scuola promotrice 
di salute

b) Introdurre nei programmi scolastici lo sviluppo delle life skill e l'educazione alla 
salute basata sulle life skill, compresa un'educazione sui comportamenti sanitari e 
sulla sessualità.
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➢ Istruzione

c) Sviluppare e implementare policy per scuole prive di nicotina e tabacco.

d) Promuovere un ambiente scolastico senza alcol e limitare l’accesso a cibi 
ad alto contenuto di grassi, sale e zuccheri a scuola.

e) Garantire la presenza o il collegamento con il personale sanitario nelle 
scuole e rafforzarne il ruolo e le capacità. Ciò potrebbe riguardare 
infermieri scolastici, psicologi scolastici, consulenti di salute mentale, 
consulenti di promozione della salute e personale di collegamento per 
l'educazione sanitaria.

f) Rafforzare la collaborazione tra governi, organizzazioni sanitarie, scuole e 
comunità per creare culture che diano priorità alle esigenze dei bambini e 
degli adolescenti nelle policy, nei finanziamenti e nella pratica.

g) Istituire attività di presa in carico e sostegno rivolte ai bambini e agli 
adolescenti che non frequentano la scuola, al fine di garantire loro 
l'accesso ai servizi sanitari, educativi e sociali.
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➢ Istruzione

h) Promuovere i legami sociali tra gli adolescenti attraverso programmi 
scolastici, comunitari e di mentoring, nonché attività inclusive che 
rafforzino la resilienza e il senso di appartenenza.

i) Creare programmi che favoriscano le relazioni intergenerazionali per 
promuovere il sostegno reciproco, lo scambio di conoscenze e i legami 
comunitari.

j) Creare ambienti a misura di bambino e adolescente, promuovendo la Rete 
Europea delle Città Sane dell'OMS e attuando misure quali l'accesso agli 
spazi verdi e il miglioramento della sicurezza stradale.

k) Coordinare l'azione in tutti i settori attraverso policy e programmi e 
sensibilizzare l'opinione pubblica per prevenire e proteggere i bambini e gli 
adolescenti da ogni forma di violenza.

l) Migliorare l'health literacy dei genitori e di chi si prende cura dei bambini 
offrendo corsi di genitorialità dalla prima infanzia all'adolescenza, 
mettendo in atto programmi di promozione dell'health literacy e 
sensibilizzando l'opinione pubblica con campagne comunitarie.
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Azioni per OMS/Europa e UNICEF

a) Sostenere gli Stati Membri nell'attuazione di strategie e piani 
d'azione multisettoriali in materia di salute di bambini e adolescenti, 
compresa la creazione di meccanismi di coordinamento multisettoriali 
e la condivisione delle conoscenze tra gli Stati Membri.

b) Sostenere l’implementazione dell'approccio delle Scuole che 
Promuovono Salute, compresa l'implementazione di standard globali 
e reti interregionali. Sostenere le valutazioni di base, 
l'implementazione e il monitoraggio delle Scuole che Promuovono 
Salute e sviluppare standard per le Scuole dell'Infanzia che 
Promuovono Salute.

c) Sostenere l'integrazione di tematiche relative alla salute nei 
programmi scolastici, compreso l'apprendimento basato sul gioco e 
un'educazione su temi di salute adeguata all'età di riferimento, come 
l'educazione sessuale completa e la sicurezza digitale.



Dalla strategia all’azione
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European Network for Health Promoting Schools

5. Dalla strategia all’azione
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Ogni Scuola che 

Promuove Salute 

fornisce: Alimentazione 

salutare

Acqua, servizi 

igienico-sanitari 

e igiene

Ambienti liberi da 

nicotina e tabacco

Health literacy

Dichiarazione della conferenza di Parigi (2016)

https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789289062558


Il punto della situazione:
Scuole che Promuovono Salute nella Regione 
Europea

Sophie Jullien, WHO/Europe
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Risultati chiave dalla mappatura delle policy di salute scolastiche
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• 48 risposte (42 incluse nell‘analisi)

• 35 countries (30 incluse nell‘analisi)
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22,0%

36,6%

41,5%

No Yes, mandatory Yes, optional

Il Suo Paese ha una policy o un piano strategico per la salute a 
scuola?

Sì, obbligatorioNo Sì, opzionale



La salute, in generale o rispetto a temi specifici, è parte del percorso 
formativo dei docenti nel Suo Paese?
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23%

44%

33%

No

Yes, at some teacher training universities

Yes, mandatory for all teacher training universities

No

Sì, nel percorso formativo di alcune università

Sì, obbligatorio nel percorso formativo universitario



Priorità di promozione della salute a scuola a livello nazionale o regionale
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Priorità di salute a scuola ricorrenti (risposte degli Stati Membri)

Salute mentale e benessere psicosociale

Stili di vita salutari e attività fisica

Approccio Globale/Approccio SPS & governance

Educazione alla salute e health literacy

Salute digitale, conoscenza e uso di schermi/media

Coordinazione all’educazione alla salute & sistemi multisettoriali

Strumenti/valutazione per capacity building e docenti 

Servizi sanitari di cura e prevenzione a scuola

Ambienti sani e sicuri/Servizi igienico-sanitari

Tabacco, alcol & sostanze

Inclusione e vulnerabilità/bisogni speciali

Sonno



Principali ostacoli 
all’implementazione 
SPS a livello 
nazionale o 
regionale
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Principali ostacoli all’implementazione SPS a scuola

Carenza di risorse umane e sovraccarico lavorativo

Carenza di risorse economiche e di fondi sostenibili

Coordinazione intersettoriale e governance deboli

Curriculum troppo ampio e pressione scolastica

Bassa consapevolezza o priorità delle SPS

Frammentazione di programmi e materiali

Mancanza di incentivi, motivazione o engagement

Disuguaglianze e differenze territoriali

Resistenze di genitori/comunità o basso engagement

Difficoltà nel monitoraggio e nella valutazione



Fattori 
facilitanti più 
importanti
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Fattori facilitanti le attività di promozione della salute a scuola

Supporto politico & Policy/strategia nazionale

Forte coordinazione intersettoriale (Salute-Educazione-Altri)

Finanziamento e risorse dedicate

Reti SPS, approcci globale & governance

Formazione docenti, capacity building e strumenti

Engagement di comunità, genitori e studenti

Personale sanitario a scuola (infermiere, consulenti, professionisti)

Supporto di OMS/UNICEF/enti internazionali

Sistemi di monitoraggio, database e valutazione



Grazie

Contatto: julliens@who.int
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