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£ ZefE LA SORVEGLIANZA BAMBINI 0-2 ANNI

ve Risultati 2022 della Provincia Autonoma di Trento o e Satart v

A cura del Dipartimento di prevenzione, Azienda per i servizi sanitari di Trento e del Dipartimento salute e politiche sociali, Provincia Autonoma di Trento
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© Fattori protettivi | dati trentini nel contesto nazionale

assunzione appropriata di acido folico 39.0% e | dati trentini evidenzino Comportamenti
salutari mediamente migliori rispetto a
quelli delle altre Regioni

e | dati riguardanti allattamento esclusivo,
posizione corretta in culla, lettura in
famiglia, esposizione agli schermi e fumo
passivo designano la provincia di Trento

posizione corretta in culla (2-3 mesi) 82.1% come |a realté naZionale p|U VirtUOSa

| progressi

e | dati mostrano evidenti progressi
rispetto alla rilevazione effettuata nel
2019, in particolare per l'assunzione

lettura in famiglia (11-15 mesi) 83.6% appropriata di acido folico, la lettura in

famiglia e I'esposizione a schermi

Che cos’ée la Sorveglianza Bambini 0-2?

e E'un sistema di sorveglianza promosso dal
Ministero della Salute e coordinato dall'lSS,
individuato dal DBPCM 3 marzo 2017 tra i
monitoraggi di rilevanza nazionale e a cui
partecipano tutte le regioni tranne Molise e
provincia di Bolzano

e [a Sorveglianza monitora i principali determinati
di salute nei primi 1000 giorni di vita: assunzione
di acido folico, consumo di tabacco e bevande
alcoliche, allattamento, vaccinazioni, posizione in
culla, esposizione agli schermi, lettura in famiglia,
sicurezza in casa e in automobile

Come si realizza?

allattamento esclusivo (2-3 mesi)

allattamento esclusivo (4-5 mesi)

allattamento continuato (12-15 mesi)

intenzione di effettuare tutte le vaccinazioni 12.5%

lettura in famiglia (2-5 mesi) 61.7%
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e | dati sono raccolti presso tutti i Centri vaccinali _‘_ | & Fattori di rischio Gli ambiti di miglioramento
provinciali attraverso la somministrazione di un =N ER consumo di tabacco in gravidanza . 45% e |LaSorveglianza evidenzia possibilita di
questionario autocompilato on line a un campione | ? T consumo di tabacco in allattamento [ 5.7% ulteriori miglioramenti per ciascuno dei

determinanti indagati, con l'obiettivo di
A R L SOGIS [ il assicurare comportamenti favorevoli alla
consumo di alcol in gravidanza 17.2% salute di tutti i bambini e di ridurre i
consumo di alcol in allattamento (2-5 mesi) 37.3% fattori di rischio
e | asituazione provinciale appare molto
diversificata rispetto alle condizioni
socio-economiche delle donne. | bassi
I £ A ) 31.0% livelli di istruzione e in particolare di
difficolta nell'uso del seggiolino (2-5 mesi) 17.2% difficolta economiche favoriscono
comportamenti meno virtuosi per la
salute del bambino

rappresentativo di mamme che accompagnano |
propri figli alle sedute vaccinali - prima, seconda e
terza dose DTP (difterite, tetano e pertosse) e
prima dose di MPRV (morbillo, parotite, rosolia,
varicella) corrispondenti tendenzialmente a 3, 5,
12 e 15 mesi di vita del bambino

e Tuttiiprofessionisti coinvolti nella Sorveglianza
vengono formati sia sui determinanti di salute
indagati e che sugli aspetti metodologici della
rilevazione

ricorso al pediatra o al PS per incidente domestico | |14

esposizione a schermi (2-5 mesi) 13.6%

difficolta nell'uso del seggiolino (11-15 mesi) 31.2%
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