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Dimensione delle ospedalizzazioni 
evitabili nella Regione del Veneto:

-condizioni sensibili all’assistenza primaria
-ultime fasi della vita 

Strategie di deospedalizzazione della 
Regione del Veneto:

-prevenzione primaria, screening e gestione della 
cronicità
-medicina palliativa



  

Condizioni 
sensibili 

all’assistenza 
territoriale



  

    Patologie per le quali una buona assistenza 
territoriale può prevenire l’ospedalizzazione 
tramite:

• prevenzione primaria         riduzione 
insorgenza

 
• diagnosi precoce
• gestione della cronicità 
 

riduzione 
complicanze/ 
evoluzione verso uno 
stadio più severo 
della malattia



  

Continuità assistenziale e 
prevenzione del ricovero

Asma                      
Diabete           
Ipertensione

Gestione della Gestione della 
cronicitàcronicità

Neoplasia mammaria
Asma                       
Diabete            
Ipertensione

Polmonite  
Influenza

Diagnosi Diagnosi 
precoce precoce 
(screening) e (screening) e 
trattamentotrattamento

Basso peso alla 
nascita 
Ipertensione

Polmonite  
Influenza

Prevenzione Prevenzione 
primaria primaria 
(vaccinazioni)

Malattie non Malattie non 
infettiveinfettive

Malattie Malattie 
infettiveinfettive

Tipo di interventoTipo di intervento



  

Gli indicatori riguardo le 
ospedalizzazioni prevenibili 

valutano due componenti della 
qualità dell’assistenza primaria: 

efficacia e 
tempestività



  
-16.6%367Amputazione estremità inferiore in diabetico
-33.8%515Coma diabetico
75.9%635Disidratazione
-53.0%639Asma nell'adulto
-1.7%760Appendicite perforata

-42.4%1.101Complicanze a medio lungo termine del diabete
-12.4%1.504Diabete scompensato
-55.0%1.815Ipertensione
-6.8%2.407Infezione urinaria

-37.3%3.957Angina senza procedure
-40.8%5.407Malattia ostruttiva cronica polmonare
-6.7%9.027Polmonite batterica
19.2%17.053Scompenso cardiaco congestizio

Differenza Percentuale 2000-
20062006Indicatore

Regione del Veneto

Ospedalizzazioni prevenibili in adulti: volume nel 2006 e 

differenza percentuale rispetto al 2000, Veneto
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Insufficienza cardiaca congestizia: serie storica trimestrale del 
tasso di ricovero per 100.000 adulti/anno, Veneto, 2000-2006

Test trend: P<0.01

Test trim.:  P<0.01
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Anni

      2000            2001            2002           2003           2004             2005           2006

Test trend: P<0.01

Test trim.:  P<0.01

Test trim II, III, IV vs I: P<0.01

BPCO: serie storica trimestrale del tasso di ricovero 
per 100.000 adulti/anno, Veneto, 2000-2006
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Anni

      2000            2001            2002           2003           2004             2005           2006

Test trend: P<0.01

Test trim.:  P<0.01

Test trim III vs I: P<0.01

Asma: serie storica trimestrale del tasso di ricovero 
per 100.000 adulti/anno, Veneto, 2000-2006
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Coma diabetico: tasso di ricovero per 100.000 adulti/anno, 
Veneto, 2000-2006

Test trend: P<0.01

Test trim.:  P=0.01

Test trim II, III vs I: p=0.01
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Amputazione piede diabetico: Tasso di ricovero per 
100.000 adulti/anno, Veneto, 2000-2006

Test trend: P=0.29

Test trim.:  P=0.70

Shift



  

Ospedalizzazioni prevenibili in bambini: volume nel 2006 
e differenza percentuale rispetto al 2000, Veneto

59.9%2087Basso peso alla nascita

-18.2%2274Gastroenterite

35.2%73Coma diabetico

1.3%321Appendicite perforata

-32.8%365Asma 

-21.7%736Infezione del tratto urinario

Differenza Percentuale 
2000-20062006Indicatore

Regione del Veneto



  

4.03137.534.0Infezione del tratto urinario

20.7690.1%4.3%Appendicite perforata

10.77678.7862.9Gastroenterite

8.6950.945.8Coma diabetico*

18.38184.110.0Asma

Rapporto 
Max/Min

Valore 
Max

Valore 
MinINDICATORE

* Dal calcolo sono stati escluse le Aulss di Adria, Rovigo e Belluno tra i cui residenti non è stato registrato alcun ricovero per 
coma diabetico pediatrico

Ospedalizzazioni pediatriche evitabili: valori 
minimi e massimi e rapporto Max/Min dei tassi 
di ricovero per 100.000 individui <18 anni/anno 

o della percentuale, Aulss del Veneto, 2005



  

Test Trend: P=0,25

Test Trim: P<0,01

Test 1Trim vs 2,3,4 Trim: P<0,01

      2000               2001              2002              2003              2004              2005
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Gastroenterite pediatrica: serie storica del tasso di ricovero 

per 100.000 < 18 anni, Veneto, 2000-2005



  

Test trend: P<0.01

Test trim.:  P<0.01

Test 1 Trim vs 2 Trim: P=0.04

Test 1 Trim vs 4 Trim: P<0.01

Anni
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Asma pediatrico: serie storica del tasso di ricovero per 
100.000 <18 anni/anno, Veneto, 2000 - 2006
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Test trend: P<0.01

Test trim.:  P=0.40

Coma diabetico pediatrico: serie storica del tasso di 
ricovero per 100.000 <18 anni. Veneto, 2000-2006



  

Ultime fasi 
della vita



  

Giornate medie di degenza ospedaliera nei 6 mesi 
prima della morte, classi d’età selezionate, Veneto, 

2006
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Giornate totali di degenza ospedaliera nei 6 mesi 
prima della morte, classi d’età selezionate, 

Veneto, 2006
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