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         GRUPPO PD  
        REGIONE LAZIO         

 

 

Al Presidente del Consiglio regionale del Lazio 

On. Antonio Aurigemma 

 

 

MOZIONE 
 

 

Oggetto: Avvio della sperimentazione della "Prescrizione Sociale" quale 

strumento di integrazione sociosanitaria e di valorizzazione delle risorse 

territoriali nella Regione Lazio 

 

 

IL CONSIGLIO REGIONALE 

 
 

PREMESSO CHE 

l'articolo 32 della Costituzione della Repubblica Italiana riconosce la tutela della salute quale diritto 

fondamentale dell'individuo e interesse della collettività;  

l'articolo 118, quarto comma, della Costituzione valorizza il principio di sussidiarietà orizzontale e 

il contributo delle formazioni sociali alla cura dei bisogni della comunità;  

la legge 23 dicembre 1978, n. 833, individua tra le proprie finalità la promozione della salute, la 

prevenzione delle malattie e la partecipazione delle comunità locali ai processi di tutela della salute;  

il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni e integrazioni attribuisce 

particolare rilevanza all'integrazione sociosanitaria quale modalità fondamentale per la presa in 

carico globale della persona;  
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la legge 8 novembre 2000, n. 328 (Legge quadro per la realizzazione del sistema integrato di 

interventi e servizi sociali) e il D. Lgs. 3 luglio 2017, n. 117 (Codice del Terzo Settore) 

promuovono l'amministrazione condivisa e il coordinamento tra politiche sanitarie, sociali, 

educative e territoriali; 

il decreto del Presidente del Consiglio dei ministri 12 gennaio 2017, concernente i Livelli Essenziali 

di Assistenza, recentemente modificato e integrato con decreto del Presidente del Consiglio dei 

ministri 7 agosto 2026, riconosce il valore dell'integrazione tra servizi sanitari e servizi sociali nella 

risposta ai bisogni complessi delle persone 

i D.M. n. 71/2022 e n. 77/2022 definiscono gli standard dell'assistenza territoriale del SSN, 

promuovendo modelli organizzativi basati sull'integrazione tra servizi sanitari, sociosanitari e 

sociali e sulla prossimità delle cure attraverso le Case della Comunità; 

 

PRESO ATTO CHE 

la Legge Regionale del Lazio n. 11 del 10 agosto 2016 disciplina il sistema integrato degli 

interventi e dei servizi sociali, valorizzando la collaborazione tra enti locali, distretti sociosanitari e 

Terzo Settore;  

il Piano Sociale Regionale del Lazio “Prendersi Cura, un Bene Comune” e la programmazione 

sanitaria e sociale vigente promuovono l'integrazione sociosanitaria e lo sviluppo del welfare 

territoriale;  

il Piano di programmazione dell'assistenza territoriale 2024–2026 della Regione Lazio e il Piano 

regionale della Prevenzione 2021-2025 individuano tra le proprie priorità l'integrazione 

sociosanitaria e la prossimità dei servizi e lo sviluppo del welfare di comunità nell'ambito 

dell'approccio “Health in All Policies”; 

 

CONSTATATO CHE 
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il modello delle Case della Comunità prevede l'accesso unitario e integrato ai servizi, la valutazione 

multidimensionale del bisogno e l'attivazione di percorsi multidisciplinari e comunitari, anche 

attraverso la mappatura delle risorse territoriali e l'integrazione con il Terzo Settore; 

il paradigma della longevità e dell’active ageing valorizza l'invecchiamento attivo, la prevenzione 

della fragilità e la promozione dell'autonomia attraverso attività fisiche, sociali e culturali; 

che il principio di “umanizzazione delle cure” (Human Care) e l'approccio “One Health” pongono 

la persona al centro del sistema di cura nella sua dimensione fisica, psicologica, sociale ed 

esistenziale; 

 

RILEVATO CHE 

la salute è determinata da fattori sociali, relazionali, culturali, ambientali e comportamentali e che le 

evidenze scientifiche internazionali riconoscono la “Prescrizione Sociale” quale strumento efficace 

per la riduzione dell'isolamento sociale, la prevenzione della cronicità e il miglioramento del 

benessere complessivo della persona;  

le evidenze scientifiche internazionali riconoscono la “Prescrizione Sociale” quale strumento 

efficace di promozione della salute, riduzione dell'isolamento sociale e miglioramento del benessere 

complessivo della persona, attraverso l’orientamento della persona verso attività e servizi non 

sanitari determinanti per la salute e il benessere, quali attività culturali, sportive, educative, 

ricreative, di volontariato e di inclusione sociale; 

la “Prescrizione Sociale” consente ai professionisti sanitari e sociali di orientare i cittadini verso 

attività comunitarie, culturali, sportive e ricreative che contribuiscono al benessere globale, 

integrandosi pienamente con il modello organizzativo e multidisciplinare delle Case della 

Comunità; 

 

 CONSIDERATO CHE 
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il territorio della Regione Lazio dispone di un ricco e diffuso patrimonio di risorse culturali, 

sportive, educative, associative e del Terzo Settore capaci di sostenere un sistema integrato di 

welfare di comunità;  

l’attivazione della Prescrizione Sociale consente di contrastare la solitudine, promuovere 

l'invecchiamento attivo (active ageing) e ridurre la domanda impropria di prestazioni sanitarie ed 

emergenziali; 

 

EVIDENZIATO CHE 

l'Assemblea Capitolina ha approvato in data 13 ottobre 2026 la deliberazione di iniziativa consiliare 

concernente “Avvio della sperimentazione della “Prescrizione Sociale” quale strumento di 

integrazione sociosanitaria e di valorizzazione delle risorse territoriali, volto a favorire il raccordo 

tra servizi sanitari, servizi sociali, enti del Terzo Settore, istituzioni culturali e sportive e comunità 

locali, per lo sviluppo di un modello di welfare di comunità coerente con i principi di Health in All 

Policies, One Health, Human Care e con il modello organizzativo delle Case della Comunità”; 

 

RITENUTO CHE 

sia auspicabile che la Regione Lazio preveda il finanziamento della sperimentazione della 

“Prescrizione Sociale” avviata da Roma Capitale con Deliberazione dell’Assemblea Capitolina del 

13 ottobre 2026; 

sia opportuno promuovere e sostenere a livello regionale una fase di sperimentazione della 

“Prescrizione Sociale”, coordinata con le Aziende Sanitarie Locali, i Distretti sociosanitari, i 

Comuni e i Municipi di Roma Capitale, per testare operativamente l'integrazione tra servizi 

sociosanitari e reti territoriali comunitarie; 

 

 

IMPEGNA IL PRESIDENTE E LA GIUNTA 

− a definire la "Prescrizione Sociale" quale intervento strutturato di orientamento della persona 

verso attività e servizi non sanitari determinanti per la salute e il benessere, quali attività 

culturali, sportive, educative, ricreative, di volontariato e di inclusione sociale;  
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− a istituire un Tavolo di Coordinamento Interistituzionale regionale con funzioni di indirizzo, 

monitoraggio e valutazione, composto da rappresentanti della Regione Lazio, di Roma 

Capitale e di altri enti locali interessati, delle ASL e del Terzo Settore, per la definizione 

delle linee di indirizzo e l'avvio della sperimentazione della "Prescrizione Sociale" su scala 

locale e regionale, in conformità alle indicazioni dell'OMS e coerentemente con i principi di 

Health in All Policies, Human Care, One Health e con la rete delle Case della Comunità;  

− a promuovere, quale fase preliminare, una mappatura strutturata delle risorse comunitarie e 

del Terzo Settore presenti nei territori coinvolti, per la creazione di un catalogo 

regionale/distrettuale delle opportunità attivabili;  

− a valutare il finanziamento della sperimentazione della “Prescrizione Sociale” avviata da 

Roma Capitale con Deliberazione dell’Assemblea Capitolina del 13 ottobre 2026; 

− a favorire la stipula di protocolli operativi tra ASL, Distretti Socio-Sanitari, 

Comuni/Municipi e Terzo Settore, anche valorizzando gli strumenti dell'amministrazione 

condivisa di cui al D. Lgs. 117/2017;  

− a definire un modello di valutazione dell'impatto sociale (VIS) della sperimentazione, al fine 

di rilevare gli effetti prodotti sulla salute dei cittadini e sull'integrazione dei servizi, per 

valutare la successiva estensione del modello a tutto il territorio regionale;  

− a riferire al Consiglio regionale, entro dodici mesi dall'avvio della sperimentazione, sugli 

esiti, la rete attivata e i risultati ottenuti nei percorsi di Prescrizione Sociale. 

 

 

Eleonora MATTIA 
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