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Il diagramma di Ishikawa e uno dei modi
per dimostrare gli effetti del quattro
fattori determinati la salute.
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Metodi

Un secondo approccio e quello di utilizzare
Il diagramma di Venn per rappresentare
la loro Iinterrelazione.
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OBIETTIVI DELL"OSSERVATORIO

1) Raccogliere dati regionali comparabili provenienti da diverse fonti

2) Monitorare lo stato di salute delle Regioni italiane attraverso
specificl indicatori di rigore scientifico e semplicita conoscitiva

3) Diffondere strumenti di sorveglianza di sanita pubblica attraverso:

- rapporti annuali

- Sito web

- conferenze stampa

- eventi dedicati a livello regionale

- eventi dedicati a specifiche problematiche

- presenza e partecipazione a congressi e convegni scientifici
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Rapporto Osservasalute 2003
109 INDICATORI

Rapporto Osservasalute 2004
117 INDICATORI
9 BOX

Rapporto Osservasalute 2005
108 INDICATORI
53 BOX

Rapporto Osservasalute 2006
93 INDICATORI

22 BOX

26 APPROFONDIMENTI

Rapporto Osservasalute 2007
87 INDICATORI

26 BOX

53 APPROFONDIMENTI
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Rapporto
Osservasalute 2

Stato di salute e qualita dekass
nelle regioni italiane

101 CORE INDICATORS

12 BOX

17 APPROFONDIMENT]I

Pubblicato il 03 Marzo 2009

osservatorio

nazionale sulla salute nelle regioni italiane




WWW.0sservasalute.it

©) Dsservasalute | Rapporto Osservasalute - Mozilla Firefox

Fle Modifica Wisualizza Cronologia  Segnalibri Strumenti 7

@ - c fat I |_1°] hiktp: j fvaw, osservasalute. it finde: . phpjrapportof argomentif 20086

@ Piil wisitati ’ Come iniziare |5 | Ultime notizie |j HotMail gratuita |j Personalizza collegam... \j Personalizzazione coll... |j Windows Media |j ‘Windows |j ‘WindowsMedia

%) Fare in modo che FireFox ricordi questa password? Ricorda [Mai per questo sito Mon adesso
s

A

isti S5, University Cattolica del Sacro ©
i igit_yto SE ‘g ul\l:rslt.'n .n(to .|c.:s e ‘a..: o -uorc rr}ubw W U. r F
i 1e | * Facolti di Medicing e Chinurgia PUBIH J.“.“[JF',"!_L\ .
e e’%mnc\‘* "Agosting Gemelli’ 11 . et
osservatorio

nazionals sulls sallie nele region fafane
) HOMEPAGE %
STRUTTURA

OBIETTIVI Rapporto Osservasalute 2008

@ RAPPORTO ) )
OSSERVASALLITE e > Lista argomenti

B Elenco autor
@ RAPPORTO Rupporto Osscrvasd .- News

OSSERVASALUTE - ; > Comitati - Redazione - Grafica
FENENTE > Intervali di confiderza RiLrione Plermaria -

) CONTATTI B List of core indicators Rapporto Osservasalte
2009

1> Rassegna stampa
112 e 13 Ottobre, presso

il Grande Albergo
"Miramare" di Formia, la
Cirezione Scientfica
del'Csservatorio Nazionale
sulla Salute nelle Regioni

Lista argomenti Italiane si riunira con gl
Aitor, | Referent Regional,
lo Scientfic Executive
Board e | Discussant per
condividere e rendere
definitivi i contribut

Fattor di rischio, st di vita e prevenzione elgborat,

Incident
Ambienite

1} Comunicati stampa

Torna al'elenco delle edizioni

Popolazione

Sopravviveriza e mortalta per causa

Malathe cardicwvascolar
Malatte metaboliche
Malattie infettive
Turmer

Salute e disabilita

Salute mentae e dipendenze

Completato




Sopravvivenza

Speranza di vita alla nascita per regione e sesso - Anno 2007
Maschi - Italia 78,4 Femmine - Italia 83,8

Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2008 osse,,gtorio

nazionale sulla salute nelle regioni italiane




%
popolazione
IN eta anziane

(>64 anni)
al 1.1.2008
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Riduzione della
mortalita per malattie infettive

ITALIA, TASSI DI MORTALITA’ GREZZI
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s Organizzazione Mondiale della Sanita
(2007): 86% morti causate da malattie
cronico degenerative che hanno in comune
4 fattori di rischio:

e fumo

e abuso di alcol

e cattiva alimentazione
e [nattivita fisica

= In Italia 75% (fonte CCM, 2007))




Sana Alimentazione

Percentuale di persone di 3 anni e oltre (per 100 persone della stessa
zona) per consumo di verdure, ortaggi e frutta per regione — Anno 2005

0O Verdure almeno
una volta al giorno

O Ortaggi almeno
una volta al giorno

@ Frutta almeno una
volta al giorno

Molise
Campania

Basilicata
Calabria
Sardegna

Piemonte
Valle d'Aosta
Lombardia

Bolzano - Bozen
Friuli-Venezia Giulia
Emilia-Romagna

Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2007
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Attivita fisica

Prevalenza di persone di 3 anni e oltre (per 100) che non
praticano sport per regione — Anno 2005

Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2007
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Soviappeso e ohesita

Persone di 18 anni e oltre (per 100) in Persone di 18 anni e oltre (per 100)
sovrappeso per regione — Anno 2005 In obese per regione — Anno 2005

16,6-85
18,6-9,5

mm9.6-10,5
B 10,6 - 11,6
11,7 - 12,9

Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2007
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Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2007
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Stili di vita - Alcol

Prevalenza di consumatori binge Prevalenza di consumatori binge
drinkers di 11-18 anni (per 100) drinkers di 11-18 anni (per 100) per
per regione. Maschi — Anno 2005 regione. Femmine — Anno 2005

T 1,83-4,23
774,24 - 5,69
[ 5,70 - 8,40
B 8,41 - 11,35
B 11,36 - 14,59

Fonte dei dati e anno di riferimento: Rapporto Osservasalute 2007
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LA MODIFICA DEI PATTERNS DI MALATTIA

CARD + CER
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Mortalita per malattie
cardiovascolari 2001

[ ]37.45-39.05
] 39.06 - 41.0

B 41.1-45.15
B 4516 - 52.23




Stime di Incidenza 1995-2000 e 2001-2006
TUTTI I TUMORI - 0-84 anni — Dati per 100.000

Medie tasso standard di incidenza. Tutti i tumori. Maschi e Femmine.
Classe d'eta 0-84

MASCHI

FEMMINE




Stime di Incidenza 1995-2000 e 2001-2006
TUMORE DELLA MAMMELLA - 0-84 anni — Dati per 100.000

Medie tasso standard di incidenza. Tumore della mammella. Femmine.
Classe d'eta 0-84




Stime di Incidenza 1995-2000 e 2001-2006
TUMORE DEL COLONRETTO - 0-84 anni — Dati per 100.000

Medie tasso standard di incidenza. Tumore del Colon. Maschi e Femmine.
Classe d'eta 0-84
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Stime di Incidenza 1995-2000 e 2001-2006
TUMORE DEL POLMONE - 0-84 anni — Dati per 100.000

Medie tasso standard di incidenza. Tumore del polmone. Maschi & Femmine.
Classe d'eta 084
100.00
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Conclusioni

Alimentazione: la proporzione di persone che assume almeno una volta al
giorno verdura, ortaggi e frutta e in diminuzione in particolare al Sud dove
si evidenzia un maggior consumo di frutta rispetto all’assunzione di verdura
e ortaggi

Fumo: progressivo decremento dei dati di prevalenza dei fumatori
soprattutto nelle regioni del Nord. Coinvolgimento della popolazione
giovanile e differenze dovute a diseguaglianze socio-economiche

Sovrappeso e obesita: aumento delle persone obese e in sovrappeso in
particolare nelle regioni meridionali

Alcol: 1l consumo a rischio di alcol ed il binge drinking rappresentano uno
deil primi tre determinanti di malattia, mortalita prematura ed invalidita.
Nelle regioni del Nord si registrano, per entrambi i sessi, i valori piu elevati

Attivita fisica: risultano piu attivi gli abitanti del Nord rispetto a quelli del
Sud, dove la sedentarieta e piu frequente in Sicilia. Si pratica piu sport in
modo continuativo nella Provincia Autonoma di Bolzano, in Lombardia e in
Veneto




Conclusioni

Malattie cardiovascolari: forte aumento nelle
regioni del centro-sud

Malattie tumorali: progressivo avvicinamento
epidemiologico delle regioni del Sud,
tradizionalmente meno colpite, rispetto a quelle
del Nord.
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Female
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BEWARE THE SIDE EFFECT S OF

ALCOPOPs




Invecchiamento della popolazione

Ultrasessantacinquenni - % popolazione tofale

1990 T991 199l 190 1994 1993 1990 1997 1946 199 2000 2001 2002 2003
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Risorse limitate
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s Gli squilibri geografici e sociali (classe,
sesso, eta) in termini di allocazione delle
risorse, della loro utilizzazione e deil servizi
che vengono erogati sono in aumento

| prossimi anni vedranno un incremento
nel divario tra aree geografiche del Paese

Non si vede In guesto momento quale
struttura centrale sia in grado di
contrastare questa evoluzione




