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Le azioni di prevenzione e promozione della salute dovrebbero 
superare la dimensione individuale, coinvolgere la comunità e il 
territorio e chiamare in causa tutte le politiche.

Soprattutto dovrebbero prestare particolare attenzione alle fasce di 
popolazione più fragili e vulnerabili. 

I Piani regionali di Prevenzione 2020-25 investono fortemente 
sull’equità attraverso la realizzazione di un Health Equity Audit 
(HEA) in tutti i programmi predefiniti e liberi.

Le pratiche presenti in CARE provengono da una lista di fonti: JAHEE 
(Joint Action – Health Equity Europe) e altri repertori di pratiche 
accreditati a livello nazionale e internazionale.

I criteri di selezioni sono due: focus sull’equità e disponibilità 
di documentazione di supporto utile ad implementare la pratica nel 
proprio ambito territoriale.

Ad ogni pratica, descritta in una scheda sintetica, è associato 
un punteggio che valuta la completezza della descrizione rispetto 
a quattro dimensioni: equità, trasferibilità, valutazione e 
documentazione.

Il punteggio complessivo è convertito in un’immagine (da una a tre 
faccine) e in un giudizio finale (descrizione sufficiente, buona, 
ottima).

La piattaforma sviluppata in linguaggio PHP si interfaccia a un 
database MySQL.

INTRODUZIONE METODI

CARE si rivolge a operatori della sanità pubblica, stakeholder, 
decisori politici, associazioni del terzo settore e comprende 
pratiche che affrontano il tema della riduzione delle 
disuguaglianze.

L’implementazione di nuove pratiche è in corso e i lettori possono 
contribuire segnalando una pratica che, se ritenuta idonea, verrà 
inserita in CARE.

CONCLUSIONI

Selezionare e descrivere esempi di azioni puntuali su piccole 
realtà territoriali ma anche politiche più ampie applicate 
a contesti municipali o regionali con esplicita attenzione 
all’equità, realizzati in Italia, in Europa e in altri paesi con 
caratteristiche simili al nostro.

OBIETTIVI

Valutare, per ogni intervento, la completezza della descrizione e 
della documentazione disponibile attribuendo un punteggio a quattro 
dimensioni: equità, trasferibilità, valutazione e documentazione.

Rendere disponibili le azioni su una piattaforma web di libero 
accesso con la possibilità di selezioni da parte dell’utente su 
area tematica, target e completezza delle informazioni.
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CARE
Catalogo di Azioni ben descritte Rivolte all’Equità 
è una banca dati che suggerisce interventi e azioni 
di prevenzione e promozione della salute indirizzate 
all’equità.
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CARE è liberamente consultabile all’indirizzo 

RISULTATI

Contiene schede sintetiche relative a 94 pratiche (per 70 è valutata 
la completezza della descrizione).

L’utente può selezionare i contenuti di CARE mediante due modalità 
di ricerca: libera e guidata.

Quest’ultima offre la possibilità di selezionare le pratiche per 
area tematica, target, e completezza della descrizione.

dors.it/tooldis/CARE/index.php


