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DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE  6 novembre 2018, n. 1957 
PASSI d’Argento. Approvazione Protocollo di sorveglianza nella Regione Puglia. 

Il Presidente, Dott. Michele Emiliano, sulla base dell’istruttoria espletata dal Servizio Promozione della Salute 
e Sicurezza nei Luoghi di Lavoro e confermata dalla Dirigente della Sezione Promozione della Salute e del 
Benessere, riferisce 

Premesso che: 

− Gli ultimi decenni del secolo scorso e i primi del nuovo millennio sono stati caratterizzati da un evidente 
invecchiamento demografico. L’allungamento della vita media e la riduzione delle nascite hanno 
determinato in molti Paesi l’aumento della quota di popolazione anziana e i trend sono in crescita nei 
prossimi anni. In Italia, circa il 20% della popolazione ha più di 64 anni e la proiezione al 2051 è che una 
persona su tre sarà anziana, 

− Per fronteggiare questo fenomeno, diverse iniziative mirano a fare dell’invecchiamento globale “un 
trionfo e una sfida”. Nel 2002, l’OMS ha delineato una strategia per creare o rafforzare le condizioni per 
un “invecchiamento attivo”, le cui basi sono da costruire ben prima dell’età anziana. L’espressione “attivo” 
si riferisce alla possibilità delle persone più anziane di partecipare alle questioni sociali, economiche, 
culturali, spirituali e civiche, in misura dei bisogni, dei desideri e delle inclinazioni di ciascun individuo 
o gruppo sociale. L’Active Ageing Policy Framework ha forti implicazioni per i sistemi sanitari e sociali 
che sono chiamati a migliorare l’efficacia delle loro performance attraverso l’aumento dell’efficienza e il 
monitoraggio continuo delle attività e degli aspetti di salute della popolazione ultra 64enne. 

− Tra il 2008 e il 2010, il CCM del Ministero della Salute ha promosso II progetto “PASSI d’Argento”, coordinato 
dall’Istituto Superiore di Sanità. Attraverso indagini ripetute sullo stato di salute e sulla qualità della vita 
della popolazione ultra 64enne, il progetto intendeva sperimentare un sistema di sorveglianza della 
popolazione anziana, attivo su tutto il territorio nazionale ma centrato sulle esigenze delle realtà regionali. 
La prima indagine multi-regionale PASSI d’Argento si è svolta nel 2009 in sette regioni italiane: Emilia-
Romagna, Liguria, Puglia, Sicilia, Toscana, Umbria e Valle d’Aosta. Sono state intervistate 3.567 persone 
ultra 64enni, in alcuni casi con l’aiuto di un familiare o di una persona di fiducia. 

− Nel 2011, il Ministero della Salute ha affidato al Centro Nazionale di Epidemiologia, Sorveglianza e 
Promozione della Salute dell’ISS, l’attivazione a regime del sistema di sorveglianza sulla popolazione 
anziana. Tra marzo 2012 e gennaio 2013 sono state effettuate oltre 24.000 interviste su tutto il territorio 
nazionale. 

− Terminata questa fase di sperimentazione, nel biennio 2016-2017, la sorveglianza PASSI d’Argento (PdA) 
è stata realizzata “in continuo”: le interviste sono state condotte nell’intero periodo, diversamente dalle 
indagini 2009 e 2012 durante le quali l’attività degli intervistatori era stata concentrata in un arco di tempo 
limitato di alcuni mesi, 

− La continuità della raccolta dati ha evidenziato importanti vantaggi di carattere metodologico tra cui la 
possibilità di: i) effettuare stime più affidabili dei fenomeni correlati alle stagioni (attività fisica, consumo 
di frutta e verdura, consumo di alcol, salute percepita fisica e psicologica, isolamento sociale); ii) elaborare 
serie storiche; iii) analizzare qualunque aggregazione temporale di dati (es. dati sulla vaccinazione 
antinfluenzale che si svolge generalmente fra ottobre e marzo); cumulare i dati raccolti negli anni e giungere 
a stime solide anche su livelli territoriali sub-aziendali. 

Considerato che: 

− il PNP 2014-2109 individua PASSI d’Argento tra le fonti primarie per il monitoraggio di obiettivi centrali e 
regionali ; 

− il DPCM del 12 gennaio 2017 (Definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di assistenza) ha introdotto 



74114 Bollettino Ufficiale della Regione Puglia - n. 151 del 26-11-2018                                                 

 

 

 

 

 

 

 
         

 

 
 
  

 

   

 
  

la “Sorveglianza dei fattori di rischio di malattie croniche e degli stili di vita nella popolazione” all’interno 
dell’area Prevenzione Collettiva e Sanità Pubblica; 

− il DPCM del 3 marzo 2017 (Identificazione dei sistemi di sorveglianza e dei registri di mortalità, di tumori e 
di altre patologie) ha inserito la sorveglianza PASSI d’Argento fra quelle a rilevanza nazionale, individuando 
nell’lSS l’Ente nazionale che la coordina, convertendola da attività progettuale ad attività istituzionale 
“corrente” a livello regionale/locale; 

− il Coordinamento nazionale PdA ha proposto di continuare la rilevazione senza interruzioni a partire dal 
2018. 

− La trasformazione di PdA da una sorveglianza periodica a una sorveglianza continua garantirà che ogni 
anno, in 12 mesi, vengano raccolte un numero di interviste pari alla metà di quelle necessarie per un 
campione rappresentativo su base biennale. In tal modo, ogni anno, saranno disponibili stime aggiornate 
del profilo di salute della popolazione anziana, calcolate sulla base dei dati raccolti nei due anni precedenti 
(ad esempio, nel marzo/aprile 2019 si potranno ottenere stime solide riferite al biennio 2017-2018), 

− La sorveglianza PdA in Puglia sarà coordinata dal Settore di Igiene dell’Università degli Studi di Foggia che 
ha elaborato il Protocollo operativo “La qualità della vita vista dalle persone con 65 o più anni. Sistema di 
Sorveglianza PASSI d’Argento”, allegato alla presente deliberazione, quale parte integrante e sostanziale 
(Allegato 1); 

− L’Università degli Studi di Foggia, attraverso la sottoscrizione di apposito Protocollo d’Intesa con la Regione 
Puglia, il cui schema è allegato alla presente deliberazione, quale parte integrante e sostanziale, (Allegato 2): 
− garantirà gli aspetti, gestionali e amministrativi necessari al regolare svolgimento dell’attività di 

sorveglianza (campionamento, conduzione delle interviste e compilazione dei diari, input e analisi dei 
dati, reportistica e divulgazione dei risultati); 

− curerà l’attività di formazione e aggiornamento degli operatori coinvolti; 
− collaborerà con il Coordinamento nazionale alla comunicazione e promozione dell’utilizzo dei risultati; 
− individua nella persona del Dott. Domenico Martinelli il Referente Scientifico della Sorveglianza PdA 

che assicurerà il collegamento operativo con la Regione e la collaborazione e l’interazione con il 
Coordinamento nazionale PdA presso l’ISS. 

Si rende, pertanto, necessario: 
− procedere all’approvazione del Protocollo operativo “La qualità della vita vista dalle persone con 65 0 

più anni. Sistema di Sorveglianza PASSI d’Argento”, allegato alla presente deliberazione, (Allegato 1) e 
all’approvazione del Protocollo d’Intesa tra Regione Puglia e Università degli studi di Foggia (Allegato 2). 

COPERTURA FINANZIARIA AI SENSI DEL D.lgs. 118/2011 e ss.mm.ii. 

Le spese derivanti dal presente provvedimento pari ad € 60.000,00 annue, trovano copertura nell’ambito 
degli interventi di cui alla Tabella G - Funzioni regionali ed attività delegate del DIEF 2017-18-19, approvato 
con DGR n. 1159 del 28.06.2018, linea progettuale n. 14 “Progetto P.A.S.S.I. e PA.S.S.I. d’Argento” sul cap. 
741090 per gli anni 2018/2019/2020. 

Il Presidente, sulla base delle risultanze istruttorie come innanzi illustrate, propone alla Giunta, ai sensi della 
L.R. n. 7/97, art.4, comma 4, lettera d), l’adozione del conseguente atto finale. 

LA GIUNTA 

� udita la relazione e la conseguente proposta del Presidente con delega alla Sanità; 
� viste le sottoscrizioni poste in calce al presente provvedimento dalla Dirigente della Sezione P.S.B. e dal 

Dirigente del Servizio Promozione della Salute e Sicurezza nei Luoghi di Lavoro 

a voti unanimi espressi nei modi di legge 

https://ss.mm.ii
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DELIBERA 

per quanto esposto nella relazione in narrativa, che qui si intende integralmente riportata, 
� di approvare il Protocollo operativo “La qualità della vita vista dalle persone con 65 o più anni. Sistema 

di Sorveglianza PASSI d’Argento”, di cui all’ALLEGATO 1, parte Integrante del presente provvedimento; 
� di approvare la bozza di protocollo d’Intesa tra la Regione Puglia e l’Università degli Studi di Foggia, 

ALLEGATO 2, parte integrante del presente provvedimento; 
� di autorizzare la Dirigente della Sezione Promozione della Salute e del Benessere a sottoscrivere il 

Protocollo di cui al citato ALLEGATO 2; 
� di notificare il presente provvedimento a tutti i soggetti interessati a cura della Sezione P.S.B.; 
� di disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul BURP.

       IL SEGRETARIO DELLA GIUNTA  IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA
               ROBERTO VENNERI  MICHELE EMILIANO 
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presente provvedimento si compone di n. 2 allegati , parti integranti e sostanzia li dello stesso: 

L'Allegat o 1 consta di n. 10 facciate 

L'Allegato 2 consta di n. 6 facciate 

Per un totale di n. 16 facciate oltre la presente 

La Dirigente della Sezione 

Do~ •~ 
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ALLEGATO 1 

La qualità della vita vista dalle persone con 
65 o più anni 

Sistema di Sorveglianza PASSI d'Argento 
--
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Gli ult imi decenni del secolo scorso e i pr imi del nuovo millennio sono stati caratterizz ati da un evidente 

invecchiamento demografico. L' allungame nto della vita media e la riduzione del le nascite hanno 

determin ato in molti Paesi l'aumento della quota di popolazio ne anziana e i t rend sono in crescita nei 

prossimi anni. In Ital ia, circa il 20% della popolazione ha più di 64 anni e la proiez ion e al 2051 è che una 

persona su tre sarà anziana [l]. 

Per front eggiare questo fenomeno , diverse iniziative mirano a fare del l'i nvecch iame nto globale "un trio nfo 

e una sfida". Nel 2002, l'OMS ha delinea to una strategia per creare o rafforzare le condizioni per un 

" invecchiamento attivo", le cui basi sono da costruire ben pr ima dell'et à anziana. L'espressione "att ivo" si 

rife risce alla possibilità delle persone più anziane di partecipare alle que st ioni sociali, economiche , cultura li, 

spirit uali e civiche , in misura dei bisogni , dei desideri e delle inclinazioni di ciascun indivi duo o gru ppo 

sociale. L'Active Ageing Policy Framework ha fort i implicazioni per i sistemi sani tar i e sociali che sono 

chiamati a migliorare l'effica cia delle loro performance attraverso l'aumento dell'effi cienza e il 

monitora ggio continuo delle attiv ità e degli aspetti di salute della popolazione ultra 64enne [2] . 

Tra il 2008 e il 2010, il CCM del Ministe ro della Salute ha promosso il proge tt o "PASSI d'Argent o", 

coor dinato dall ' Istitu to Superior di Sanità. Att raverso ,ndag,ni ripetute sullo stato di salute e sulla qualità 

della vita del la popo lazione ultra 64enne , il progett o intendev a sperimen tar e un sistema di soNeg lianza 

della popola zione anziana, attivo su tutto il territorio nazionale ma centrato sulle esigenze delle realtà 

regional i. La prima indagine multi -regionale PASSI d'Argen to si è svolta nel 2009 in sette regioni ital iane: 

Emilia-Romagna, Liguria, Puglia, Sicilia, Toscana, Umbria e Valle d'Aosta. Sono state in tervistate 3.567 

persone ultra 64enni, in alcuni casi con l' aiuto di un famil iare o di una persona di fiducia [3] . 

Nel 2011, il Ministero della Salute ha affi dato al Cent ro Nazionale di Epidemiolo gia, Sorvegl ianza e 
Promozio ne della Salute del l' ISS, l'att ivazione a regime del sistema di sorveglia nza sulla popolazio ne 

anziana. Tra marzo 2012 e gennaio 2013 sono sta te effet tuate oltre 24.000 interviste su tutto il ter ritorio 

nazionale [4 ]. 

Terminat a questa fase di sperimenta zione, nel bienn io 2016-2017, la sorveglianza PASSI d'Argento (PdA) è 
stata real122ata " in conti nuo" · le interv iste sono state condo tte nell 'in tero periodo , diversamente dalle 

indagini 2009 e 2012 durante le quali l' attiv ità degli intervistato ri era stata concen tra ta in un arco di tempo 

limitato di alcuni mesi. 

La contin uità della raccolta dati ha evide nziato importan ti vantaggi d1 carattere met odologico tra cui la 
possibilità di : 1) effettuare stime p1u affidabi li de, feno meni cor rela ti alle stagioni (attivit à fisica, consumo di 

fru t ta e verdura , consumo di alcol, salute percepita fisica e psicologica , isolamen to sociale) ; ii) elaborare 

serie storiche ; iii) analizzare qualunque aggregazione tempora le d1 dat i (es. dat i sulla vaccinazione 

ant influ enzale che si svolge generalmente fra ottob re e marzo) ; cumulare i dat i raccolti negli anni e 

giungere a stime solide anche su livelli ter ritoriali sub-aziendali. 

Considerat o che : 

✓ il PNP 2014-2108 individua PASSI d' Arg nto tra le fonti primarie per il monito raggio di obiettivi centr ali 

e regionali [5], 
✓ il OPCM del 12 gennaio 2017 (Definizione e aggiornamen to dei livelli essenzial i di assistenza) ha 

int rodotto la "Sorveglianza dei fattori di rischio di malattie croniche e degli stili di vita nella 

popol azione" all'interno dell'a rea Prevenzione Collettiva e Sanità Pubblica (6), 

Polo U1omed1,o "l 11\t,>'Tll'f' 

r:./o A11ond1 01P4'l11,.,•n "'"' ""'1•11•1.t lhued•I, ~,w r\ d ' 1;r. .l 
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✓ il DPCM del 3 marzo 2017 (Identificazione dei sistemi di sorveglianza e dei registr i di mor talit à, di 

tum ori e di altr e patol ogie) ha inserito la sorveglianza PASSI d'Argento fra quelle a rilevanza nazionale, 

individuando nell'ISS l'Ente nazionale che la coordina , conver tendola da at t ivi tà progett uale ad attivi tà 

istitu zionale "corren te" a live llo regionale/locale (71, 

il Coord inamento nazionale PdA ha propos to d1 continuare la rilevazione senza interruzion i a partire dal 

2018. 

La trasformazione di PdA da una sorveglia nza period ica a una sorvegl ianza cont inua garanmà che ogni 

anno, in 12 mesi, vengano raccolte un numero di interv iste pari alla metà di quelle necessarie per un 

campion e rappresenta tiv o su base bienna le. In tal modo, ogni anno, saranno dispo nibili stime aggiornate 

del profilo di salute della popola zione anziana, calcolare sulla base dei dat i raccolti nei due anni precedent i 

(ad esempio, nel marzo/ap rile 2019 si potran no ottenere stim e solide ri feri te al biennio 2017-2018). 

' '~, ' 
La Puglia ha partecipato a tutte le rilevazioni PASSI d'Argen to , a partire dallo Studio Argento del 2003, 

cogliendo in modo sistem atico ogni opportun ità per cond urre analisi epidemiolog iche sull'invecchiame nto. 

Nel 2009 è stato int ervistato un campione di 500 persone, rappresentativo del la popola zione regional e 

ult ra 64enne, e sono state raccolte nuove informazioni su problemi e interve nti realizzati nell'ambito dei 

"pi lastri" dell 'i nvecchiamento attivo : Partecipazione, Salute e Sicurezza delle persone. I dati raccolti sono 

stati s1ntet1zzati in un report disponibile al link: 

ht tps://www .sanita .puglia.it/docum ents/3612 6/153237 /20 lOAnnoXll+N.+ 1-4+s+%282010AnnoXI I N 1-

4 s.pdf%29/3c437d la -98b6-4c20 -8d7a-9d6fla 7637aa ?vers1on=l .0&t = 1337810400000. 

Dal 2010, PASSI d'A rgento è stato inserito tra le azioni del Piano Regionale della Prevenzione (PRP) 2010-

2012 e, successivament e, tr a quelle del vigente PRP 2014-2018 (8-9]. I dati dell 'indagine 2012-2013, 

durante la quale sono state intervistate 2.4 70 persone, sono stati sinte tizzati in schede inform ative 

disponibili al link: hltps :/lw ww .sanita .puglia .it/web/o er /passi-d-argento. 

Il 28 febbra io 2018 si è conclusa l'indag ine relativa al biennio 2016-2017, con una copertura pari al 60% 

(716 interviste effett uate su 1200 stimate) che ha consent ito alla Puglia di rientrare nel pool nazionale di 

analisi. 

La regione Puglia ha aderito alla proposta del Coordinamento nazionale di trasformare PdA in un sistema di 

sorveglianza continua. 

tJ( r 

Secondo le stime for nit e dall' ISTAT, in Puglia, al 1 gennaio 2017, risiedevano circa 867.000 persone di eta 

superiore a1 64 anni, pari al 21,3% di tutt a la popolazione . 

Le diverse indagini PdA hanno resti1 u1to n I tempo un quadro d1e mostra 111 progressiva ridu zione la quota 

di anziani cl1e ha rifer ito di essere 111 buona salute (b8' ,, nel 2009 vs 511,">% nel 2012-2013) 

Inolt re, nel biennio 2012-2013, le persone 111 eccesso ponderale sono risulta te pari al 64,6% (vs il 57% nel 

2009), mentre gli intervistati che hann riferito di consumare almeno 5 porz ioni di frutta e verd ura al 
giorno sono stati 1'8,8%, circa il doppio rispetto alla precedente rilevazione (4%). Il numero di anLiani 

pugliesi sedenta ri è stato stimato pari a 65.255. Il 12,4% degli intervistati ha dichiaralo di essere caduto 

negli ultim i 30 giorni, dato in linea con quello del 2009 (14%). Il 72,2% ha riferito di essere soddisfat~o della 

Poto 8,omedlco • t; J\'lvm••f · 
e,/o Az~f'ldl Os11ed.1 l'ICI Unvi'l)l tll rl l O\ Dl.'041 lii: i,1"1,11 .J, I r.i: I 
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vita che conduce; nonostante ciò, il 19,5% ha riportato sintomi di depressione, in aumento rispetto al 

14,6% del 2009. 

Trasforma re il Sistema di Sorveglianza sulla qualità della vi ta, sulla salute e sulla percezione dei servizi nella 

terza età " PASSI d'Argen to" in una sorveglianza continuativa, secondo quanto propo sto dal Coordiname nto 

nazionale PdA, a uso delle Aziende sanitarie della regione Puglia. 

Le aree di indagine della Sorveglianza PdA restano incentrate sugli aspet t i essenziali per la creazione delle 

condizioni necessarie all'in vecchiamento attivo , ovvero ai "3 pilastri" dell'A ctive Ageing OMS [2] : 

✓ La part ecipazione 
✓ La salute 

✓ La sicurezza, cure e tut ele e reddito adeguato. 

Più specificamente , all'in terno di queste tre macro-aree PdA si prefigge di : 

1. Descrivere la popolaz ione ultra 64enne per condizioni anagraf iche e socio-economiche ; 

2. Descrivere lo stato di salute e la qualità di vita percepiti e oggett ivi del la popolazione sot to 

sorveglianza; 

3. Stimar e la pro por zione di persone con senti men to di isolamento e sintomi di depressi one; 

4. Identificare la propor zione di persone a rischio di fragilità (disturbi cogni t ivi, perd ita di appet ito e di 
peso, ipoacusia, prob lemi alla vista e ai denti , diminuito livel lo di att ività fisica, patologie prevalen ti ); 

5. Stimar e la pro por zione di persone che sia caduta negli ultim i 30 giorni; 

6. Stimare la pro porzion e di persone fragili e a nsch10 di disabilità ; 

7. Descrivere il tipo e la qual ità dell 'assistenza dei non autosufficienti e il bisogno di assistenza da parte di 

tutti gli anziani; 

8. Descrivere la tipologia di assistenza conosciuta e utilizzata da parte degli anziani; 

9. Descrivere gli stili di vit a (attiv ità fisica e fumo , alimentazione, consumo di alcol) e le attività sociali; 

10. Stimare la proporzione e le caratterist iche della vaccinazione ant i- influenza le dell' ult ima stagione . 

Inol tr e, in Puglia, nel biennio 2018-2019, saranno indagat i l'uso della vitamina D e l'abitudine all'attiv ità 

mo toria, sia libera che organi zzata, sostenuta dai soggetti interv istati. 

Ma erk t d1 

fJ I 

Persone di età maggiore o uguale a 65 anni non ist1tut 1onalizzate, vive e residenti in Puglia al momento del 

reperi mento delle liste anagrafiche . 

Criteri di esclusione : residenza in casa di riposo , residenz e assistite, casa protetta , carcere ; ricovero 

ospedaliero durante i l periodo dell 'i ndagine; domicilio durante il per iodo dell ' indagine in comune diverso 

da quell o d1 residenza; non conoscenza della lingua ita liana. 

Def1n l'' 
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Popolazione indaga ta: persone ultra 64enni residenti in Puglia registrate nell ' anagrafe sanitaria degli 

assist1t1, presenti nei mesi d1 indagine, che abbiano la disponibilità di un recapito telefonico e siano 

capaci di sostenere una conversazione in Italiano . 

Eleggibilità : si consi derano eleggib ili tu t t i gli individui ultra 64enni campio nati residenti in Puglia in 

grado di sostenere una intervista telefon ica. 

Non eleggibilità: le persone non -eleggib ili sono coloro che sono state cam piona te e quindi inserite nel 

diario dell'inte rv istato re, ma che successivamen te sono state escluse dal campione per i motiv i previst i 

dal protocollo, cioè residente altrove, senza telefono, isti t uzional izzato , deced uto , non conoscenza 

della lingua italiana da parte dell'intervistato o di un suo proxy . 
Non reperibilità: si considerano non reperibili le persone di cui si ha il numero telefonico, ma per le 

quali non e stato possibile il contatto . 
Rifiuto : è prevista la possibilit à che una persona eleggibile campionata o un suo proxy non sia 

disponibile a col labo rare rispondendo all'in tervista, per cui deve essere registrata come rifiuto e 

sostituita . 
Senza telefono rint racciabile : le persone che non sono in possesso di un recapito telefonico o di cui non 

è stato possibile rint racciare il numero di telefono seguendo tutte le procedure indicate dal protocollo. 

Sost ituzione : co loro i quali rifiutano l' intervista o sono non reperibili devono essere sostit uiti da un 

individuo campiona to appartenente allo stesso comune e strato genere-età specifi co. 

'li 

Le informazioni saranno ottenute tram ite intervista telefonica o domiciliare . 

Nel caso 111 cui l'in divid uo selezionato non fosse in grado di rispondere direttame nte all'intervis ta, questa 

sarà sott oposta al fam il iare o alla persona che si prende cura d !l' anziano . Verrà quindi riportato sia chi ha 

effettivament e risposto all' intervista , sia il motivo per cui l'in div iduo selezionato non era in grado di 

rispondere . 

f ,tt 11,111 

La possibilità di esegui re direttamente l'in tervista dipende da alcuni fattori di t ipo fisico e cogn iti vo, 

essenziali per ottene re risposte che rispecchino realmente la sit uazione della persona anziana intervistata . 

Le condizioni da verificare per poter procedere alla somminis tra zione del questionario sono : 

✓ la capacita di udire le parole dell'intervis tat ore , che sarà valutata in modo soggettivo (a discrez ione 

motivata dell 'i ntervistatore) durante la fase di presentazio ne dell 'i ndagine; 

✓ le capacità di or ientamento spazio temporale e di comprens ione dei quesiti, che saranno valutate 

at traver so sei domande ("test della memoria") poste nelle fasi inizial i dell'interv ista . 

Nel caso in cui l'anziano sia fisicamente impossibilitato a sostenere l'intervista per problemi di udi t o e/o 

non superi il " test del la memoria", sarà richiesta la collaborazione di un proxy, un familiare o una persona di 

fi ducia dell 'anziano che conosca le sue caratteristiche e abitudini. 

,-!t " 
Dall' anagrafe sanitaria, sarà estratto un campione con rappresentatività regionale ut ilizzando il metodo di 

campionam ento strat if icato proporzionale per sesso ed età (65-74 anni; 75-811 anni; ;>:8S anni) . 

✓ Ogni strato genere -età conterrà una lista di titolari e di sostituti nel caso in cui il titolare debba essere 

escluso oppure non sia possibile effettuare l'1nt rv1sta (anzi no non reperibile dopo aver effettuato 

::.:~: :~:::.:.::':.~:.:.::'.~~.•: m °'"', gwm, ''""' d, rn, pornb;lmeote almec~o d,~-:~"[~ .To o: 
\ha!1PP1010,l 1112;r"RI~ 
Tel~l~no +39 088l "!U!DJ3 ~ l 
www med1ç1na t. flt'g it l:. ,___. i" 
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weekend; numero di telefono non r1ntracc1abile o anziano s nza telefono ; rifiut o da parte dell'anzi ano 

o del proxy ad effet tua re l' 1nterv1sta). Un titolare sarà sostit uit o con una perso na dello stesso sesso e 

del la stessa fascia di età (con uno scarto d1 più o meno 5 anni) . Il rapporto tra ti tol ari e sostituti sarà di 

1:5 (5 sostitu ti per ogni tit olare) . Il motivo della sostit uzione dovr à essere regist rato . 

✓ Per il bienn io 2018-2019, è stata prevista una dimensione campionaria pari a 1.200 persone anziane da 

intervistare (600 per anno, 50 per mese). Le stime delle preva lenze dei fenome ni di interesse avranno 
una prec isione assolut a int orno al 3%. 

✓ L'elenco delle perso ne da intervistare verrà consegnato trimestralmente dal coordinatore regionale agli 
inte rvistatori. 

I dat i raccolti saranno inseriti in un database elettronico . Tutti i record verranno tr asmessi criptati a un 
database centralizzato (ww w.passidargento .it/dati ) in cui saranno eseguiti i con trol li di qualit à. 

Per verificare eventuali associazioni tra le variab ili indagate saranno impos tate tabelle di cont ingenza a 

doppia entrata (2x2) e sarà calcolato il valo re del chi quadrato (/). La misura di associazione utilizzata sarà 

l'Odds Ratio (OR) e i rela t ivi Intervalli d i Confiden za (IC) al 95%. La valutazione di differenze significat ive tra 

le medie di variab ili conti nue sarà effe ttu ata mediant e il test t per campioni indi pend ent i; in alternat iva, 

sarà effettuato il test non parametri co di Mann-Wh1tney. Per testare la distribuz ione delle variabili sarà 

eff ett uato il test di Bartlett. Saranno conside rati significativi i valor i di p<0.05. 

L'effet to di ogni singo lo fattore sulla variabile di interesse, in presenza di tutt i gli altri principali 

determ inanti (età, sesso, livello di istruzione, ecc.), sara valutato median te regressio ne logistica . 

L'analisi dei dat i sarà ef fettu ata mediante softwa re statisti co StataSE 15.0. 

I Pt: lbu 

I dati saranno divulgati in report e schede tecniche tematiche pubblicate sul Portale della Salut e della 

Regione Puglia (https://www .sanita .puglia.it/web/pugliasalu te/passi -d-argento) . Le analisi statistiche a 

live llo regiona le richie deranno procedure complesse di contro llo e pesat ura dei dati, da effe tt uarsi in 

collaborazione con il Coordinam ento naz,onal 

La sorvegl ianza PdA in Puglia è coordinata dal Settore di Igiene dell'Univers ità degli St udi di Foggia che: 

✓ garantirà gli aspetti , gestionali e amministrativi necessari al regolare svolgimento dell ' att ività ui 

sorveglianza (camp ionamento , conduzio ne delle interv iste e compilazione dei diari , input e analisi dei 

dat i, reportistica e divu lgazione dei risultat i) 

✓ curerà l'attività di form azione e aggiornamento degli operatori coinvolti , 

✓ col laborerà con il Coord inamento nazionale alla comunicaz ione e promo zione dell ' utilizzo dei risultat i . 

Le att ività di sorveglianza saranno monitora te attraverso i seguenti indicatori : 

Tasso di risposta (%), per rnese 
Numero interv iste effettua le / N. interv iste previste (N. interviste effe t tua te N. rifiuti + N. non 

reperibili), per mese 

Polo IJlomcdlCO "F Àl!Olfl.&tc 
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Standard : 2'.50% 

Tasso di risposta (%), per trimestre 

Numero intervis te effettuale / N. interviste previste (N. intervi ste ef fettuate + N, rifiuti + N. non 
reper ibili), per trimestre 

Standard : 2'.65% 

Tasso di risposta (%), per anno 

Numero interviste effettuale / N, in terviste previste (N. interviste effettuate + N, rifiuti + N. non 
reperibili), per anno 

Standard : ~80% 

Tasso di sostituzione(%), per anno 

Numero non reperibi li + N. rifiuti/ N. interviste previste (N. interviste effettua te N. rifiut i + N. non 
reperib ili), per anno 

Standard : <25% 

Tasso di rifiuto(%), per anno 

Numero rifiuti/ N. interv iste previste (N. interviste effettuate+ N. rifiuti+ N. non reper ibili), per anno 
Standard : <20% 

Tasso di non reperibilità (%), per anno 

Numero non reperibili/ N. intervis te prev iste (N. 1r11erv1ste effettuate• N. rifiuti+ N. non reperibili), per 

anno 

Standard : <5% 

ò. pett 

La Sorveglianza PASSI d'Argento prevede che i dati personali siano trattati nel rispetto della normativa sulla 

privacy (Decreto Legislat ivo 30 giugno 2003, n. 196 - Codice in mater ia di protezio ne dei dati personali). I 

quest ionari compila ti saranno anonimizzat i e tutti i riferime nti iniziali per identificare le persone da 

intervistare saranno dist rutti prima di inserire i dati nel database. In ogni caso, l'operatore chiederà alle 

persone selezionate il consenso all'intervis ta, specificando che può essere rifiutata o interrotta in qualsiasi 

momento. 

Polo Biomedico "E Altomo1re-· 
e/o A11enda Osr-dat,.•il u~r,;er1i,t1ria 01ped al1 R1un1 l d1 f0111• 
Viale Pinta, l • 71122 fop,a 
Telefono +39 0881S88 033 
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f3udget µ, , g Il 

F ORSE 

Personale Università di Foggia 

Costi f1gurativ1 personale d1 ruolo 
Professore ordinario 

Professore associato 
Ricercatore univer sitario 

Personale o contratta 
Contratto di collaborazione esterna 

(Laurea in Medicina e Chirurgia , in 

Biologia, 1n Infermieristica, in 

Economi a, Giurisprudenza e 

I RAZIONALE DELLA SPESA 

Coord iname nto regionale 

Supporto alle attività di : 

IMPORTI 

(EURO) 

25 000,00 

discipline equipollenti, 1n Assistente 

sanitario, in Ingegneria gest ionale o -

in Lingue st raniere) 

monitoraggio 

camp ionamento 

compi lazione delle 

intervis te e dei diar i 

input dei dat i 

contro ll i di qualità e analisi 

dei dati 

Borsa d1 stud io o assegno di ncerca 

(Medico spec1al1sta, Biologo, 

Infer miere, Assistente sanitario . o 

Econom ista) 

Personale Aziend e Sanitari e Locali 

Referenti aziendali 

Intervistatori 

Missioni 

report isllca. divulgazione 

dei risult ati 

forrndzione degli operatori 

cornun1caz1one e 

promozione dell'ut ilizzo 

dei risultati , in 

collaborazione con Il 

Coordinamento nazionale 

Coordinamento aziendale 6.000,00 

Interviste 24.000,00 - ----..-----'---j 
Spese di viaggio e soggiorno 3.000,00 

per 11 personale di ruolo e a 

___ contratto del_S_e_tt_o_re_d_i 1-"g_ie_n_e_ f- --- -----i 

Spese genera li 

Polo 61omodlco ~ M orn11rl'!~ 
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Spese postal i. telefoniche, 

servizio di corriere, 
collegarnenli telemat1c1 

2.000,00 

60~ 00~0 I 
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PRO I OC'OI I O IYI I\ I l•:S1\ 
tr·1 

RH ì lONI Pl Cìl I 
e 

ALLEGATO 2 

f'..I l·.R. I r;\ Dl~lìl I r DI DI F GGI 
DIPARTIM -1 ·1 O DI SCIE ZE MED ICH - E HIR R ICI IE 

per la rcaliuazi one delh 
Sor, cglianLa P,\ I d" rgcnto 

PIU'.MESSO 

he con 1·,1c1ive Ageill,~ l'o/1cy rrwne11'0rk del 2002. 1· rganizzazione 
:VI ndiale della . anità ha delineato una tratcgia mirante a creare o raff rzarc 
le condi1.ioni per un "in1ccchia1rn:n10 atti10": 
che tra il 2008 e il 20 1(!. il ('('ili dl'i Vlinislcl'll dclla Sal11tc ha promossll il 
progcuo I' s.·1 cri\rgenw. 1.:llordi11ato dall'b titutn ~upcriorc di ·aniuì: 
che. nel 2011. il M1nish:ro della alule hn al'lidato al Centro azi nale di 
Epidemiologia. .'on eglia111a e Promc , ione della a Iute del!' I 
l'attivat. ionc a regime del isterna di or eglianza sulla popolazione anziana; 
che. nel biennio 20I6-20 17. la s rvegliann P . I d' rgento (PdA) è stata 
realizzata ·'in ·ontinuo", e 11 intcrvi Lc condoue nell'intero periodo, 
li er amente dalle p1·ccedcnti indagini ·on entrate in alcuni mc i: 
hc il PNP 2014-2108 individua P/\ ·1 1· rgcnto tra le fonti primarie per il 

monitoraggio di obil'Hivi centrali e regionali: 
che il OIJ('iv\ 12 g.:nnaio 2017 ( Dclìni1iorn: e aggiornaml.!nlo dei li, clii 
c~,c111..iali di assisten1a) ha intro lutto la "Sor cglianza dei !'attori di ri ·chiodi 
malattie roniclH.: e degli stili di vita nella popolazione" all'ime rno dell'area 
Pre1 e11zi011c Colkttiva l. Sanità Pubblica: 
che i I lìPC 1 3 1na1·1t) 20 I 7 ( ldc111ilica1ionl' dei si~tcmi di smveglia111.a e dei 
n.:gistri di mmtalitù. di tu111uri I.! di altrl' patologi1.:) ha 11b ·rito la ,nncglianta 
P SSI d' rgento fra quclk a rik1a111a na1io11ak. i11di1 iduando ncll'ISS 
1·1:ntl.! 11a1ionalc che la coordina. ·onvc.:rlcndnla da attività progeuuale ad 
attivitù istitu1ionalc ··co1-rcntc" ,1 lii elio regionale/locale: 
che. a partire dal 2 18. il Coordinamento na7ionale Pc!A ha propo. to di 
e ntinuare la rilcvuionc senza interrution i; 
che la regione Puglia ha pance i palo a tutte le rile, azioni P I d'Argento. a 
partire dallo wdio rgcnto tkl 2003, ,o tto la re ponsabilità ·cientilìca e 
organiaati, a della Pro!'. ·sa Ro,a Prato d !l'Università degli 'tudi cli foggia; 

www .regione.puglia.it 
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che on D(ìR n. 223..\ del 21.12.20 17 ··Progetti obiettivo a 1alerc ul ·ondo 
anitario regionale. Prq~ramma1ionc per i I triennio 2017-20 I 9'" la regione 

Pugl in ha appro1 ato i I Progetto ··p i\ SSI/PA • I cf Argcnt ·· on 
lina111iamcnto di 1-0.000 l·uro per l"annualitò 2016 (~torico) e di 180.000 

I .uro per le annualità 20l7- 2019: 
eh..: penanto C:: possibik prnccdm:. ai ~cn i dcll'articul 15 della legge 7 
agosto 1990. n. 24 1. ·ucccssivc modilìcaLioni cd integrazioni, alla stipula 
di un accorci di colhbo razi ne on 1 · Univer ità degli tudi di Foggia. 
Dipartimento di cicnLC Mediche e Chirurgicht:. al fine di disciplinare lo 
svolgimento delle attività li intere e comune linalizzatc alla realizzazione 

della son cglianza Pd,\ 

CONSI 11~:IU TO 

he è nccessari disciplinare. 11cl redigcndll l' rolOcollo. gli a~pelli generali della 

ollaborn7ionc in parola 

T R,\ 

I a Regione Puglia. Codin: li\cak n. 80017210727. con ~cdc in nari al 
I ungoma,·c ì\a1ari1i ~auro. n. JJ - 7D 12<-I. rnppn.:~cntma dal la Dirigente dd la 
ScLionc Prom zione della Salute del l:lencsscrc. cli eguito ·'Regione Puglia·· 

E 

1.·un iver ·ità degli . wdi di Foggia - Dipartimento cli cienze Medi he e 
'hirurgiche. Codice liscali.: n. 9..\04-260711. con sede legale in Foggia. alla Via 
. (ì rumst:i. 89/91 - 71122. r:1ppre~cntata dalla l'roi", ~a Maria Pia 1-o·chino 

Barbaro. domiciliata per la ·arit:a in l·oggia. nu111i11ata p..:r la ·;iricn di IJirctlorc 
di Dipartimento con DR . Prot. n. 15777-1.1 lei 07.06.2012 Rep. D.R. n 538-

20 I~. cli seguito denominata "UNI l·G· 

SI CO N\ 'l l•:~ 1-: Ql 'r\NTO SI-.Cl E: 

rticolo I - Oggetto dcll'aecord 1 

l. Il prese11te ac rdo è conclus ai scn~i dcll'an . I della legge 7 agosto 1990. 
n. 241. e su ·cc sive modilìca1ioni e integrazioni. per disciplinare lo 
svolgimento in collabornLionc con I delle attività di interesse comune 
finalizzate al raggiungimento d'gli obietlivi dc criui nel Protocollo per la 
Sorveglian1a P .'S I 1· rgcnto nella Regione Puglia che costituisce parte 
integrante del presente acCll1-d1) (1\I IL-galo I). 

ì Durante lo s1olgi1m:nto dclii" attività previste nel presente a ·rn rJo potranno 
t:sscre ap orlate. I rcvi i accordo ~critto tra le parti a t"1r111a dei legali 

www .regione .puglia .it 
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rappre entanti. modifiche al Protocollo di 'orvcglianza. a condizione ·he le 
tese ne migliorino l'impia nto complessivo. 

Re ·ta fermo che le.; ·uddcttc variai ioni 11011 devono cnrnporlan: alcuna 
maggiorati\ ne dcli" importo co111plcs~i I o dcl tìnan1ia1m:1110. 

-I. l.c parti (lh :gium: Puglia e lJ ll·(i) rnndi,ido no e a cnano il contenuto del 
Protucol lo in /\ I legato I. ai scnsi dcli" art. 11 della lcgg n. _ /2003 

rli colo 2 - Efficac ia. Durnt-t 
I. Il pre ente a ·ordo è cflìca ·e dalla data di nitifìca del medesimo. 

Le attività di .'oncglia111a l'd/\ Lkl.:urruno a l'ar data dal 1 genna io di ogni 
anno, a partir e cl a l 20 I 8. 

3. L'a cmdo ha durata di . 6 111C'si a dccorrcrc dalla data di inizio attività cli cui 
al comma 2 e pertanto si concluder.i in data 3 1 di ·cmbr e 2020 . UNIFG i 
impegna ad as icurare che le attività. oggetto dell'acco rdo. siano 1:oncluse 
emro il suddetto termine. 

rtico lo 3 Rap port i tecnici r rrndiconli finanziari 
I. I lìnc cli vcrifìcare il regolare sv11lgimcnto delle attil' itù li cui all'art. I. 

entro c nDn olll\' 'll (trenta) giurni dalla ~c:1dc111a di ogni anm1 di atti, ità. 
LINIJ,(ì trasmcltl' ,ili, Rcgitrn.:.-Puglia un rapporto Il.: ni o ~ullo 5tato di 
ava111.amc11to cd un rendiconto lìnan,iario eh;; rip ini le somme imp'gnate 
do le spcsc so, tenute. 

2. 1-:.ntro e non oltre . O (trcnta) giorni dalla sçadcn1.a dell'açco rdo, IFG 
trasmette alla Regione l'uglia un rapporto teçnicu fìnale sui risultati raggiunti 
nel periodo di durata dcll'm:cordu ,tc~~o cd un rendiconto fìnanziario linalc 
delle spcsc Sthtcnutc. 

3. La Regi ne Puglia può chiedcn: in qualsiasi momento di cono ·cere lo stato 
li avanzamento delle attività e UNI FG è tenuta a fornire i dati richiesti entr 

quindici giorni. 
-L e rendicontazioni fìna11Liaric di cui ai pre ·eden ti commi dovranno es. er 

redatte nel rispetto delle voci cli spesa indicate nel piano finanziario 
originario pre isto nel ProtocollL1 di cui all'al legato 1. 

5. Il piano fìnan1iari rclati, o al l' rnto olio di cui ali' I legato I p trà esscrc 
inodilìcat u pn:1 ia autori11a1iunc dclla Regione. ia in aumento ·hc in 
di111inu1ione p r ogni ~ingoia 10cc di spesa. fermo rc~tando l' invarianza dcl 
1·1n:inzia111cnto omplcs. ivo. 

(1. Resta intcSLl he la Regione Puglia ri111bo1·.erà unicamente le somme 
effettivamente pe. c. documcntatc. c ostenut · entro novanta giorni dalla 
scaden;:a d I pr.:.-scnte accordo . ..: che saranno dirhiaratc nei rendiconti 
fìm1111ia1·i annuali. 

7. I rapptini temici ,· i n:mlirnnti li11a111iari. corredati dalla documcntatiom: 
giustilìcati1a. tlL>1 ranno cssere im iati a: ' ui unc l'ro11101ione della .'alute e 
del 13cnesscrc. al seguente indiri1to cli I osta ch.!uroni1:a cenifì ·ata: 
. uion..: sb a LT.l'llJ2il.LJ1Uldia.it. 
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8. È làtto obbligo al I, ll· Cì di conservare tutta la documentaz ione contabile e di 
renderla disponibik a richii:sta della Regiom: Puglia. 

Articolo .t - Proprietù e diffusione dei risultati del la Sorveg lianza 
I. I risultali delle ani ità di orvcglianza. ivi inclusi i rapporti di ui all' articolo 

3 . . 0110 di c. elusiva propr·ictà della Rcgionc Puglia. Il dir·itto di proprietà /o 
di uiiliuali unc e frutla1m:nto ernn o111ico dei lii sorgente nonché degli 
elaborati originali prodotti. elci dm:um nti progettuali. dl·lla relazione tecnica 
conclu~iu1. clì.'llc opcrl' ckll"i11gcg11<l. dl'lic cn:a✓ i nni intellettuali. dcllc 
procedurc solì,,arl' c dcll"altni 111atcriak am:hc didattico creato. invt:ntato. 
predi posto o reali11atn ncll"ambito ti in th.:.:a ione dcl l'c ccuzione di.:! 
prc ente accordo. rimarranno di titolarità esclusiva del la Regione Puglia. 
Que t"ultima potrà quindi di porne cn1a alcuna restril ione la pubblicazione. 
la diffusione. 1· utili ✓ LO. la vendita. la duplìca1.io11c e la cc sionc anche 
parLialc di dette opere dell' ingegno o matcri,ile. con l'indicaLione di quanti 
ne hanno curalo lu pn d1 1✓ i o n c . 

2. ·. là110 obbligo a U ll·Cì di rc11dcrc i dati aw.:ssibili e/o rapidamente 
di. ponibili alla R ·gì mc Puglia in ogni momento o dietro spc ·i fica richiesta. 
Detti dati dovranno essere disponibili in formato aggregato e/o disaggregato 
a econda !elle sigenze manifestate dal richiedente. 

3. È fatto obbligo a N I FG richiedere. ia ad accordo i gente che a conclusione 
dello tesso. la preventiva uutoriua1i onc alla Regione Puglia, per mezzo del 
Rclèrentc Scicntilì o del Pr· gctt\1. alla diffusione par,ia le o totale dei dati 
rL·latìvi al rrogellll. 

4. ~en1n della autl rÌ/1atil111e l ' '\11 C, non pntr·il i11 akun modo Jilfon(kr1.: a emi 
tc1-Li. 11.11io11ali e inu.:m,t ✓ ionali. dati. comunicaLioni. rcportt trca. 
pubblìcatkin i. concernenti la Son eglianLa. anche in occa ioni di convegni 
e/o corsi di fonm1Lionc. 

Arti colo 5 Referente scientifico 
I. LJNll·(ì individua m:lla p..:rsona ciel Dolt. Domenico Martinelli il Rclèremc 

Scicntilirn della . or, ·glianza l'd . 
2. Il Rclè:rc:nlc S icntilico as~icurcrù il coll·ga111ento operatho con la Regione 

Puglia. 
3. Il Re renle ientifico della rveglianza a. icurerà. per conlO della 

Regi ne Puglia. la collab razione e l'interaz ione con il Coordinamento 
nazionale Pd presso l' I 

Ar liculo 6 Firrnn1iamcnt o 
I. l'cr la rrnli11a1iom: lklk att111tù di rni ,ti pr ·,c11l1: a1.:1:ordl1 0 1:uncL·,~ 1 ,t 

LI IIFG un lina11 ✓ ia111.:111 0 r.li ( (10.000.00 (sessantamila 001 per ugni annualità 
di ." orvcgl i aiva . 

2. lJ liFC dichiara che le attività di cui al prcscntl: accordo non sono soggettt: 
ad I.V.A ai en i elci l).P.R. 11. 6r del 1972 in quanto trattasi di attività 
rientranti nei prnpr·i compiti i~tit111ionali. 
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3. li fìnanzia111cmo è ·oncc~sn a l 'NII•(; al fine di garantire il coordinamemo 
delle attivitò e il rimborso alk /\ ,\ .S .I.I.. pugliesi per le inten iste eff ttuate 
pcr un importo I a1·i ad J ()_()() p 'r intcn i~ta. piL1 f 1.000.00 per il re~ rente 
a,ie ndale. comc risultanti Jai n.:ndi onti lì na111iari cli cui all'art. 3. 

-l. U I F prende atto cd accetta chl'. la Regione Puglia n 11 assumerà altri oneri 
oltre l'importo tabilito nel presente articolo. 

5. Il finanziamento di ui al ·omma I comprende anche eventuali spe e cli 
m1 i ne dei referenti ci ntilìci cli cui all' articolo 5. 

rticolo 7 -Moda lità e termini d i erogazio ne del finan ziam ento 
I. Il tìnanziamento arà · rogato : u base annua eeon lo le eguenti moda I ità: 

a) una prima 1uo1a pari al 40% dell'imp orto pr ·, i to per 1·atti\ità cli 
coorclinam nw ( I 0.000.00) a Lit lo di amicipa1ione u · sivameme alla 
·ottoscriz ione del presente ac ·orda . t vvero ali' inizio di ogni anno. dietro 
presentazione cli formale richie. la cli pagamento da parte cli I I FG: 

b) 'alclo dietro prescnta1ion..: eia partc di UNI I G della relazione e del 
rendic;onto fìnan1iario di ogni anno cli atti, itù. dal quale ri uh.i anche i.I 
numero cli inten i~Lc e!T..:ttualc dalle ,arie ALiend 'anitarie. Il 
pagamento arà disposto. pre, ia forrnak ri hie ta da pa11e cli LJN!FG e 
solo a . cguito della positiva valutatione da pane; della Regione Puglia dei 
rapporti tecnici e dei rendi nti finanLiari cli cui all'art. 3. UNIFG si 
impegna a re tituir le omme e, ntualmente corrispo te in cc esso, 
ec nclo moclalitÀ e tempi hc saranno comuni ati per i crirt dalla 

R 'g ione Puglia. 
2 Le richieste cli pagamento di cui al comma I vanno inte tate ad in iate a: 

Regione Puglia. sscssorato ::il Wclfare. czionc Promozi ne della alute e 
ciel Benessere. via Gentile n.ro 52 .. 70 I '.26 Bari e per e-mai I al seguente 
indiria o cli posta elettronica ·ertilìc;ata: --;aiuncpsbra •rcc.rupa r.pu!.!lia.it. 

3 Ai fini del pagamento la Regionc Pl1glia si ri erva la làcol tà cli richiedere a 
lr , copia della docu111cntu1it111L' giustir1cativa J,dlc ~pe~e. 1·ipo11at..: nei 

rendi conti fìna111iari . 
..\ I pagamenti . :rnmno disposti cntm 110, ·rnta giorni dal ricc;\imenlo delle 

richieste di cui al ·omma I. La Regi 111 • Puglia non risponde cli eventuali 
ritardi nel!' 1.:rogazione le! linan7iam mo cagionati dai ontrolli di legge e/o 
dovuti a inclis1 onibilità di cassa. 

rtico lo 8 'o pensione tlci pa"amenti. Diffida ad ademp iere. 
Risoluzione dell ' accordo 

I. In a o di valuta1ione negativa delle re\a1ioni di cui all'a 11. 3 o te! mancato 
ill\ io dei dati di ' ui all'a rt. 4. comma 2. la Regi ne Puglia sospende 
l'erogazione d I fìnan1ia111ento. La ' O pen i ne del lìnanziamento in favore 
di U Il FG sarà dispo ·ta anche per la mancata irregolare attuazione del 

presente accordo. 
2. In caso di a certamemo. in sede di esame cl Ile relati oni cli cui all"arl. 3, cli 

gra e violazione degli obblighi Ji ·ui al presente :.i cordo, per au e 
~11putabili ·1 l.Jì\,fl 'i che p7i~~a111l prcgiuukan.: la n:aliuaL ion della 
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orveglianta. la Regione Puglia intima per iscritto a LI 11:G. a mezzo di 
pota certificata, di porre linc alla viola1ione nel termine indicato nell'alto di 
diflida. Decorso inutilmente dello termine 1·accordo si intende 1·iso\to di 
diritto a decorrere dalla data indicato nell'allo di dif'[ida. 

li presente accordo ~i omp ne di 8 anicoli e di I allegato e viene sollo critto 
Clln firma digitale. 

Per la Regione Puglia 
Dott.ssa France ca Zampano , 

Per\' nivcrsità di Foggia - \)i panimcnto di cien,:c ~ediche 
li Din;LLore del Dipanimcnto 
Prof.ssa Maria Pia foschino Barbar 
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