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Framework concettuale: fattori contestuali

Driving forces

(forze trainanti)
es. dinamiche demografiche,
contesto economico

Pressioni
es. norme sociali,

cultura, fiscalita

Azioni
Stato es. politiche economiche,
es. strutture, accessibilita,

trasporti

sociali, prevenzione
primaria e secondaria

Esposizioni
es. dipendenze,
depressione,

separazioni

Eventi/Effetti
morbilitd, mortalita

Briggs D. Environmental Health Indicators: Framework and Methodologies. WHO, 1999




Dimensionare il problema: le fonti di dati sanitarie

Tipologia Fonti in Italia Informazioni
Mortalita Schede di morte | causa di morte,
(Istat) data, luogo
Morbilitc Ricoveri, Pronto | malattie, salute | 207
Soccorso, menfale e
: riproduttiva s oo
118, farmaci P —"
Demografici | Censimenti, reddito,
anagrafi struzione, N |
stato civile,
DELLA POPOLAZIONE E DELLE ABITAZIONI

professione
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ldentificazione delle
variabili e delle
codifiche utili
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Sorveglianza della Violenza su donna e minore
Tavolo Epidemiologico progetto REVAMP
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Guida all'unhizzo delle codifiche delle fonti informative comrenh di mortalita e
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Piemonte: mortalita per omicidi 1991-2014

Mortalita da omicidi (ICD-IX: E960-E969; ICD-X: X85-Y09)

Eta 0-14 anni Eta 15-69 anni Eta 270 anni
1991-2002 2003-2014 1991-2002 | 2003-2014 1991-2002 2003-2014
Tassi per periodo e genere
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Piemonte: ospedalizzazione da maltrattamenti 2000-2014

Ospedalizzazione per abusi e maltrattamenti (ICD-IX: 9958,9955,V154,V155,Vé611,V612,V715,V716)
Etd 0-14 anni | Etd 15-69 anni ‘ Etd 270 anni
Tassi per periodo e genere
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Trend accessi in PS da aggressioni

: Piemonte j
e
—@— AnZiani

—fll— Bambini

Tasso (*10.000)
(00

6 —4—Donne
B ‘./ —— Uomini
2 *  — G /
o Ll 1 1 1
2011 2012 2013 2014 2015
ey
S
S
o
E 25 -] et ANZIANI | oo
o el B AM B INI
2 20 4. ] ot DONINE |
0 | =—a—UOMINI |
= o154 T
o— —O—
10 4
5 ]
0 1 1 1 1 1
2011 2012 2013 2014 2015 2016

;EP % Servizio sovrazonale di Epidemiologia ASL TO3

K
D, S
DEmoS




Bso (10000)

Accessi in Pronto Soccorso da aggressioni, per sesso e fascia di eta

N. Accessi. Piemonte 2011-2015 Tassi (x 10.0000). Toscana 2011-2016
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. . Diagnosi Eurocost 0-14 | 15-69 [ >=70 | 0-14 | 15-6%9 | >=70

Diagnosi Eurocost. % % % % % %
ACC@SSi PS ) 1. Trauma cergbrole 4,72 52 3,38 1,79 4,5 5,76
. 2. Altro tfrauma cranio-cerebrale 10,24 8,34 6,76 5,36 6,46 9,35
Piemonte, 2011-2015 3. Trauma fissutale Testa 079 | 1.44| 203 1T 051 [ 216
4. Trauma occhio , 1,18 1,35 , 0,45 0,72
5. Frattura ossa faccia 0,79 6,61 1,35 , 1,24 2,16
PercenTUO|e Trgumi 6. Ferita aperta faccia 5,51 7,49 6,08 7,14 2,3 1,44
YA S 1A 7. Traumi colonna vertebrale , 0,52 0,68 , 1,01 1,44
non superficiali alle 8. Traumi colonna cervicale 315 | 622| 405| 357| 1338| 216
pc”'ﬂ “Sig niﬁcoﬂve” 9. Trauma midollo spinale , 0,13 , , 0,22 ,
10. Lesione organi interni 1,57 1,54 0,68 , 0,84 0,72
del corpo T1. Fraftura costole, sterno T 131 54 T 107 1.44
(Tes‘]‘(], FCICCiCI, Co||o) 12. Frattura clavicola, scapola , 0,16 , , , 1,44
13. Frattura arto superiore 1,57 0,56 1,35 , 0,22 1,44
14. Frattura gomito, avambraccio 2,36 0,46 , 1,79 0,28 5,04
15. Frattura polso (ossa carpali incluse) 0,79 0,1 . 1.79 0.06 2,88
Eta Maschi Femmine 16. Fraffura mano, dita 079 | 1,08 T 179 0é2] 216
17. Distorsioni spalla, gomito , 0,56 0,68 , 0,73 2,16
00-14 46,4% 37,0% 18. Distorsioni p'olso,.mono, di’rg 2,36 0,59 , 3,57 1,24 0,72
20. Trauma tessuti molli estr. superiore 1,57 0,33 , 1,79 0,11 ,
21. Frattura pelvi , , , , 0,06 1,44
15-69 63,4% 67,3% 22. Frattura bacino 0.79 0,03 2,03 , 0,22 1,44
23. Frattura del femore e sup. gamba , 0,03 1,35 , , 2,16
24. Frattura del ginocchio e inf. gamba , 0,26 2,03 1,79 0,06 0,72
il 45,8% K20 26. Frattura del piede (esclusa caviglia) 0,79 0,43 , , 0,17 .
28. Distorsioni caviglia, piede 2,36 1,37 0,68 5,36 2,19 4,32
29. Distorsione bacino , 0,03 0,68 . ,
31. Trauma tessuti molli estr. inferiore , 0,07 , , 0,11 0,72
32. Trauma superficiale 45,67 41,67 | 43,92 | 51,79 55,65 | 40,29
33. Ferita aperta 10,24 11,51 14,19 8,93 5,73 4,32
34. Ustioni 1,57 0,56 , 1,79 0,22 0,72
37. Corpo estraneo 2,36 0,23 1,35 1,79 0,34 0,72
Tutte 100 100 100 100 100 100
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Ricoveri da maltrattamenti, per gradiente sociale.
Torino, 1999-2013

Ospedadalizzazione per abusi e maltrattamenti (ICD-IX: 9958,9955,V154,V155,Vé11,Vé12,V715,V716)

Eta 0-14 anni Eta 15-69 anni Eta 270 anni
Tassi per livello di istruzione
Maschi Femmine
¥
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Tassi per livello di deprivazione
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Tassi medi annui (per 10.000 abitanti) di accessi in PS da violenze per

condizione professionale, fitolo di godimento della casa, nucleo familiare.

Popolazione di etd >=25 anni. Piemonte, 2011-2015

Condizione professionale Donne Uomini Anziani
Occupato 59 5,1 4,1
Disoccupato\In cerca occupazione 15,6 14,0 20,4
Casalinga 6,7 13,2 2,9
Studente 11.8 11,2 5.3
Ritirato dal lavoro 2,2 2.4 2,4
Altra condizione 11,1 10,8 3.5
Titolo Famiglia Occupazione Alloggio Donne Uomini Anziani
- 6,7 10,9 1.8
Proprietda 4,7 4,5 2,4
Affitto 11,7 8,6 3.7
Altro titolo 6.6 5,6 2.4
Stato civile Donne Uomini Anziani
Celibe/nubile 8.4 7.6 2,5
Coniugato 5,0 4,1 2,6
Vedovo 4,3 6,1 2,3
Separato 121 8,0 4,9
Divorziato 9.4 6,6 4,7
Classificazione nucleo - Coppia Donne Uomini Anziani
- 7,1 7.7 2.5
Coppia con figli 6.1 5,0 3,3
Coppia senza figli 4,5 3,8 2,5
Monogenitore padre - 6.9 4,2
Monogenitore madre 10,5 - 2,9
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Determinanti di accessi per violenze in PS. Piemonte e Toscana, 2011-2015

Donne 15-69 anni

Odds Ratio (1.C.95%)

Piemonte

Toscana

Modello Comune

N

. accessi

1,2 (1,1-1,3)

1,1 (1,1-1,2)

1,1 (1,1-1,1)

etd (30-49 vs. 18-29)

1,4 (1,2-1,5)

1,8 (1,7-1,8)

1,6 (1,5-1,7)

etd (50-64 vs. 18-29)

0,8 (0,7-0,9)

1,6 (1,5-1,7)

1,3 (1,3-1,4)

cittadinanza (stranieri vs.

italiani)

2,5 (2,3-2,8)

1,3 (1,3-1,4)

1,7 (1,6-1,7)

N

. accessi per violenze

29,3 (21,3-40,2)

10,7 (9.,4-12,2)

15,6 (13,8-17,6)

. accessi per infortuni o
avvelenamenti

0,9 (0,9-1,0)

0,9 (0,8-1,0)

1,0 (1,00- 1,0)

. accessi per incidente
domestici

1,2 (1,1-1,3)

/

0,8 (0,8- 0,9)

. accessi per disturbi
mentali

1,3 (1,2-1,4)

1,4 (1,3-1,5)

1,3 (1,2-1,4)

. accessi per malattie
muscoloscheletriche

0,9 (0,8-1,0)

0,9 (0,8-1,0)

0,9 (0,8-0,9)

. accessi per malattie del

sisfema nervoso

0,9 (0,8-1,0)
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14 Ospedali nel 2015 (1.524 casi)
22 Ospedali nel 2016* al (2.163 casi)
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Pronto Soccorso Ospedali VDS (Violenza Domestica e Sessuale) 2015
Pronto Soccorso Ospedali VDS (Violenza Domestica e Sessuale) 2016

Pronto Soccorso Ospedali Violenza (Aggressione) 2015
Pronto Soccorso Ospedali Violenza (Aggressione) 2016

O studio Follow-up



Codifica: Injury Database Europeo (IDB) - Modulo Aggressione

Relazione vittima Sesso esecutore Sostanza od
O -I--I- veicolo su rotaia (treno, tram, funicolare, etc.)
maschio etto veicolo a motore, altro (automobile, motociclo, mezzo
eseCUTore gg pesante, etc.)
femmina . forbici
Sposo 0 partner Coinvolto coltello
" non noto lametta, rasoio
genitore ﬂe”CI casco
altrh, hakente E'I'G esecu '|'o re oggetto tagliente/accuminato a.s.
VIO | enza pistola, arma da fuoco
badante (non parente) b - . bastone, spranga
ambino (0-14 anni) spray irritante
conoscente 0 amico persona/e, se stessi

adolescente (15-24 anni) personale, altre

autorita ufficiale o legale adulto (25-64 anni) finestra, balcone (caduta)
muro (urto, caduta)

sconosciuto anziano (65+ anni) balaustra, parapetto
precipizio, rupe (caduta)
altra relazione specificata non nota superficie d'acqua n.a.s. (annegamento)
pietra, sasso
relazione non specificata vetro
Con'l'es‘l'o Oggressione fuoco, fumo o fiamme libere
sedativo, ipnotico, anti-psicotico
sostanza farmaceutica a.s.
alterco oas (gas naturale, metano, GPL, etc.)
benzina, gasolio, petrolio
acquisizione illegale di soldi o proprieta alcol
solvente o combustibile a.s.
evento droga correlato pesticida, insetticida, erbicida, veleno
agente per pulizia, disinfettante
ageressione sessuale agente corrosivo
oas di scarico veicolo (monossido di carbonio)
evento relativo a bande sostanza chimica non-farmaceutica, altra specificata
corda, laccio
altra attivitd criminale esplosivo
oggetto contundente n.a.s.
altro contesto specificato altro oggetto/sostanza spe(.:iﬁcato
oggetto/sostanza non specificato
contesto non specificato
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Tutti Ospedali  Sorveglianza SINIACA - IDB 2015-2016  Ospedali VDS

accessiin PS (n.=1.311)
Femmine 15-49

relazione vittima-aggressore Maschi 15-49
100,0 , 100,0
Relazione Ignota
89.3 22,8
16,5 Sconosciuto
725 / Autorita legale 671
64.0 Altra Relazione "
/ 22,0 Amico 27,8 '
42,0
Badante
Altro Parente 36.8
25,4
Genitore
/
Partner




Sorveglianza SINIACA - IDB 2015-2016

Vittime di violenza di etd 15-49 anni: distribuzione Vittime di violenza adulte e bambine: distribuzione

per etd e sesso presunti dell'aggressore (n. =1.892) % per contesto dellaggressione (n. =1.084)
1.200 < y LY ) non specificato
00% 7 -
1.000 ~ a0% / altro contesto specificato
+ sox 1 '_/ “ altra attivita criminale
. 70% +
600 17 # Maschio 60% -’/ “ evento relativo a bande
 Femmina 50% 1 , ™ aggressione sessuale
400 ¥ wox V
.-"' « evento droga correlato
Ve 30% .’,"
200 20% 1 P  acquisizione illegale di soldi o proprieta
17 - (rapina, furto)
0 _‘_/ . . : . e lz V4 ™ alterco
0-14 15-24 25-64 65e+ Nonnota Donne 15-49 aa. 8ambine 0-14 aa.
Vittime di vittime di
ViO|enZO W Oggetto coinveolto ViO|enZO: )
.y lesioni superficiall
femmine «*‘ " persana distribuz. %
eta 15-49 ' | cotetor e el per natfura W fratture e dislocazioni
Onni- & chiavi, ombrelo |eS|Oﬂe (ﬂ.
distribuz. % “ arma da fuoco, spray =3 '450) « fratture cranio e trauml
per  mazza, barra, ogg. intracranici
oggetto . m:m:e":e ¥ violenza sessuale
dell'aggress —
ione (n T “altro
— -I 084). ® non specificato
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Studio multicentrico di follow-up donne in eta fertile (15-49 aa.)

vittime violenza relazionale — periodo 0-3 mesi (aa. 2016-2017)

RIYIRUZene by fipg di viclenza (n. 42) Score PTSD casi e confrolli: distribuzione cumulata

e indicatori tendenza centrale e dispersione

Diff. Prev. PTSD=55,5%;

Casi Controlli
i Percosse ‘ |.C‘95%: 36'2%_7418% Rango Score N 9% % cum. Score N. 9% % cum.
u Arma da taglio PTSD PTSD
Abuso sessuale p = 0,0000 Ji |
W Violenza psicologica
“ Non noto T TeST 2 |
. . 5]
t=5,2; Diff. medie=7,14; 4 |
5
p=0.0000 ~ I
7 |
J - . s 8
Carattestiche socio-demografiche e vulnerabilita 5 I
10 |
media sd 77 |
Eta anni 37,5 12,1 12 |
italiana % estera % Z I
Cittadinanza 69 31 1% I
M etero %  F etero % Altro % 16 |
Genere 17 |
aggressore 87 10 3 18 |
Laurea o 19 |
Diploma % Altro % 20 |
Istruzione 69 31 21 |I
. 22
) Si % No % Towle | | 25 100
o
. Score PTSD.
dipedenza 47 53 cg:v S
Si % No % Coeff. di var.
Familiarita Mediana pond.
violenza

2

ﬁ Servizio sovrazonale di Epidemiologia ASL TO3

(:E.P oy

%
DEmoS



Tavolo epidemiologico REVAMP: riflessioni

e Mortalita tendenzialmente stabile
e Ospedalizzazione in aumento (occorrenza o riconoscimento?)

* Maggiore frequenza del problema in famiglie socialmente fragili, nelle
donne che vivono sole, separate e con figli

* Maggiore rischio di violenze tra le donne immigrate
e Aree urbane a maggior rischio

e QOltre 60% delle violenze su donne si osservano in ambiente familiare o
relazionale

e Sottostima delle violenza domestica o sessuale

 Utilizzo non congruente dei codici di informatizzazione nei flussi informativi
sanitari

e Tendenza alla recidiva delle violenze osservabile in pronto soccorso

eL.a formazione specifica degli operatori, gli eventi sentinella (indici di
sospetto) e specifiche procedure di screening in setting sanitari, possono
incrementare i riconoscimenti

e Incompleto ritorno delle informazioni sulla presa in carico ai setfting
sanitari, mancanza informazioni su esifi lungo tfermine

e Ruolo preventivo delle politiche sociali

. o 3%
Q'P & Servizio sovrazonale di Epidemiologia ASL TO3 Istituto Superiore di Sanita
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alessio.pitidis@iss.it
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