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Per il capitolo di spesa istituito per I'inserimento dei modelli informativi sulla celiachia nell’ambito
delle attivita di formazione e aggiornamento professionale rivolte a ristoratori e ad albergatori & stato
emanato un apposito Decreto Dirigenziale con cui ha autorizzato ed erogato, a favore delle Regioni e
Province Autonome sotto elencate la somma complessiva di 610.000,00 cosi distribuita:

2. CAPITOLO DI SPESA "Somme da assegnare alle Regioni e alle Province
Autonome per 'inserimento di appositi modelli informativi sulla celiachia
nell’ambito deile attivita di formazione e aggiornamento professionale rivolte a
ristoratori e ad albergatori”

REGIONE FINANZIAMENTO
PIEMONTE € 23.172,63
VALLE D'AOSTA € 1.843,50
LOMBARDIA € 42.441 19
P.A. BOLZANO € 3.968,15
P.A. TRENTO € 4.541,27
FRIULI VENEZIA GIULIA € 39.300,03
VENETO € 22.365,17
LIGURIA € 31.176,47
EMILIA ROMAGNA € 101.686,30
TOSCANA € 77.468,06
UMBRIA € 32.006,91
MARCHE € 8.470,69
LAZIO € 26.365,94
ABRUZZO € 8.016,31
MOLISE € 2.750,91
CAMPANIA € 27.713,60
PUGLIA € 112.287,92
BASILICATA € 3.070,21
CALABRIA € 9.857,25
SICILIA € 22.149,50
SARDEGNA € 9.347,98
TOTALE € 610.000,00
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DATI SUL TERRITORIO NAZIONALE

dati sulla malattia che le Regioni e Province Autonome trasmettono al Ministero della salute e

gli aggiornamenti sullo stato delle conoscenze e delle nuove acquisizioni scientifiche in tema di
malattia celiaca, con particolari riferimenti ai problemi concernenti la diagnosi precoce ed il
monitoraggio delle complicanze, sono pubblicati nella presente Relazione al Parlamento redatta
annualmente ai sensi dell'art. 6 della Legge 123/2005.

Ogni anno, infatti, le Regioni e le Province Autonome forniscono al Ministero della salute la sintesi
dei dati provenienti dal territorio di competenza dalle Aziende Sanitarie Locali circa:

- il numero di soggetti affetti dalla patologia celiaca (Tabella 1, Tabella 2 e Tabella 3);

- il numero delle mense scolastiche, ospedaliere e pubbliche presenti (Tabella 4);

- il numero di moduli informativi attivati sulla celiachia nell’'ambito delle attivita di formazione e
aggiornamento professionale rivolte ai ristoratori e agli albergétori (Tabella 5).
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Tabella 1— CENSIMENTO CELIACI (2007)

REGIONE SOGGETTI AFFETTI
PIEMONTE 6.529
VALLE D'AOSTA 241
LOMBARDIA #
P.A. BOLZANO | 744
P.A. TRENTO #
FRIULI VENEZIA GIULIA 1.549
VENETO 5.102
LIGURIA 2.584
EMILIA ROMAGNA #
TOSCANA 7.043
UMBRIA 607
MARCHE 1.384
LAZIO 8.012
ABRUZZO 651
MOLISE #
[CAMPANIA 9.473
PUGLIA 4.281
BASILICATA 6438
CALABRIA 2.903
SICILIA 9.478
SARDEGNA 3.169
TOTALI 64.398

# dati non pervenuti
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Tabella 2—CENSIMENTO CELIACI PER SESSO (2007)

REGIONE MASCHI FEMMINE
PIEMONTE 2.016 4.513
VALLE D'AOSTA 79 162
LOMBARDIA # #
P.A. BOLZANO 207 537
P.A. TRENTO # #
FRIULI VENEZIA GIULIA 452 1.097
VENETO 1.559 3.543
LIGURIA 746 1.838
EMILIA ROMAGNA # #
TOSCANA 1.477* 3.605*
UMBRIA 210 397
MARCHE 410 974
LAZIO non disponibiliif  non disponibili
ABRUZZO 190 461
MOLISE # #
CAMPANIA 2.967 6.506
PUGLIA 1.391 2.890
BASILICATA 201 447
CALABRIA 926 1.977
SICILIA 3.408 6.070
SARDEGNA non disponibilif  non disponibili
TOTALI 16.239 35.017

# dati non pervenuti
* mancano i dati delle USL di Prato, Livorno e Arezzo.
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Tabella 3—CENSIMENTO CELIACI PER ETA’ (2007)

e b P

PIEMONTE 8 70 653 5.798
VALLE D'AOSTA 0 1 25 215
LOMBARDIA # # # #
P.A. BOLZANO 0 10 88 646

P.A. TRENTO # # # #
FRIULI VENEZIA GIULIA 1 0 212 1.336
VENETO 3 89 644 4.366
LIGURIA 0 0 298 2.286
EMILIA ROMAGNA # # # #
TOSCANA o* 69* 505* 4.004*
UMBRIA 4 28 83 492
MARCHE 3 0 257 1.124
LAZIO non disp.| non disp.{non disp.| non disp.
ABRUZZO 0 15 122 514
MOLISE # # # #
CAMPANIA 42 342 1.744 7.345
PUGLIA 0 45 662| 2.493**
BASILICATA 0 0 119 529
CALABRIA 7 0 615 2.281
SICILIA non disp.| non disp.| non disp.| non disp.
SARDEGNA non disp.| non disp.| non disp.| non disp.
TOTALI 68 669 6.027] 33.429

# dati non pervenuti
* mancano i dati delle USL di Prato, Livorno e Atezzo.
* * mancano i dati delle ASL di Brindisi e Lecce.



Tabella 4 — CENSIMENTO MENSE

S ———

REGIONE SCOLASTICHE OSPEDALIERE PUBBLICHE MENSE TOTALI
PIEMONTE 3028 1024 1131 5183
VALLE D'AOSTA 119 3 55 177
LOMBARDIA 4909 230 2691 7830
P.A. BOLZANO 401 8 4 523
P.A. TRENTO # # # #
FRIULI VENEZIA GIULIA 758 16 152 926
VENETO 3691 147 739 5367
LIGURIA 1017 24 577 1618
EMILIA ROMAGNA 2823 170 737 3730
TOSCANA 1475 249 816 2670
UMBRIA 446 49 196 691
MARCHE 790 37 348 1175
LAZIO 1827 161 967 2955
ABRUZZO 528 9 48 585
MOLISE # # # #
CAMPANIA 2021 175 152 2348
PUGLIA 750 75 424 1244
BASILICATA 257 13 18 288
CALABRIA 477 35 97 609
SICILIA 0 0 0 0
SARDEGNA 802 46 non disponibili 848
TOTALI 26.119 2.471 9.152 38.767

# dati non pervenuti
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Tabella 5 — MODULI INFORMATIVI (2007)

REGIONE CORSI ATTIVATI | PARTECIPANTI ORE EDIZIONI
PIEMONTE 42 1.771 67,5 1
VALLE D'AOSTA 1 15 8 1
LOMBARDIA # # # #
P.A. BOLZANO 1 4| non disponibilij non disponibili
P.A. TRENTO # # # #
FRIULI VENEZIA GIULIA 6 380 19 18
VENETO 49 1.672 3255 40
LIGURIA 7 363 18 36
EMILIA ROMAGNA 20 558 94 14
TOSCANA 15 602 93 25
UMBRIA 15 212 30 16
MARCHE 3 125| non disponibilij non disponibili
LAZIO 1 50 4 1
ABRUZZ0O 1 20 5 1
MOLISE # # # #
CAMPANIA 1 25 16 6
PUGLIA 21 683 88 12
BASILICATA non disponibili non disponibili| non disponibilii non disponibili
CALABRIA non disponibili non disponibili{ non disponibilii non disponibili
SICILIA 4 non disponibili 21| non disponibili
SARDEGNA non disponibili non disponibilil non disponibilif non disponibili
TOTALI 187 6.480 789 171

# dati non pervenuti
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REGISTRO COMPLICANZE DELLA MALATTIA
CELIACA

resso llstituto Superiore di Sanita, & stato istituito nel 1997 il Registro delle
Complicanze della Malattia Celiachia. Si tratta di un programma di sorveglianza
coordinato dall'lSS con la partecipazione volontaria di 20 Centri specialistici per la diagnosi, il
trattamento e il follow-up della MC distribuiti sul territorio nazionale.
| pazienti segnalati rappresentano la coorte di sorveglianza relativamente all'insorgenza delle
complicanze neoplastiche e autoimmuni, in relazione alle loro caratteristiche cliniche e al periodo
della loro vita di assunzione dietetica di glutine (31, 32).
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La presente Relazione ¢ stata realizzata dalla
Direzione Generale della Sicurezza degli Alimenti e della Nutrizione

Direttore Generale: Dott. Silvio Borrello

A curadi:

Ufficio V — Nutrizione

Dott.ssa Lucia Guidarelli (Direttore — Dirigente Medico)
Dott.ssa Simona De Stefano (Dirigente Chimico)

In collaborazione con:

Istituto Superiore di Sanitd — Dipartimento di Sanitd Pubblica Veterinaria e Sicurezza
Alimentare

Dott. Marco Silano

Assessorati alla Sanita delle Regioni e Province Autonome di Trento e Bolzano
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