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Aspetti metodologici
gualche percheé di una
sorveglianza degli stili di vita
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> sorveglianza >
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Perché un sistema di sorveglianza

L

& Importanza degli aspetti
comportamentali

Conoscenza/
comprensione

Controllo /
Intervento

tempo
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TEMPO

N

#| dati dovrebbero essere raccolti nel ‘
tempo avvicinandosi il piu possibile alla
“continuita”

N

Esaminare |
: cambiamenti
Cogliere la
dinamicita
Osservare i

trend




\V

Perché?

AN
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Percheé?

-perché non e piu oneroso, anzi...

-perché solo cosi possiamo avere
“Informazioni dinamiche”

AN

-Perché in ogni caso possiamo continuare ad utilizzare |l
“vecchio modo di leggere i dati” (con maggior precisione a
parita di numerosita campionaria)
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Trend... perché cosi importanti?

N

L

4 Relazione tra comportamenti e azioni di
promozione della salute

# Stime di prevalenza sono importanti, ma...

& E’ davvero cosi fondamentale saper che in un
determinato territorio la prevalenza di fumatrici
tra le giovani donne e del 14% e non del 16%?
O

# E’ piu importante saper se il fumo tra le giovani
donne e In crescita, diminuzione o stabile?
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Alcune considerazioni

dal punto di vista metodologico

AN
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<variabi le target Y>
16%

15% -

14% - L 2 L 2

13% -

12%

11%

_—_ tempo
10% I

L 1ntervento “1” sembra non avere effetto...

Perché molti punti osservazione?

un
possibile
esemplo:
% dif
sedentars
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Perché molti punti osservazione?

16%

variabile target Y

15% A

14% -

13% -

12% -

11%

10% I

Due osservazioni in piu e gia cambiamo idea...

LIintervento
sembra aver
nvertito un
trend di
crescita
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Perché molti punti osservazione?

variabile target Y

16%

15%

14% L 2 * L

13%

12%

11%

10% |

E con altre poche, torniamo a cambiare idea!!!

Andamento
con una certa
stagionalita
non
influenzato
adall'intervento
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Ma... piccoli campioni

raccolti cosi frequentemente, non
danno stime “ballerine”(grandi
Intervalli di confidenza) ?

AN
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Il “piccolo” campione mensile

N

L

@ Serve solo per valutare trend o specifici
cambiamenti.

@ |In questi casi gli intervalli di confidenza
delle singole osservazioni hanno
un'importanza limitata: per la precisione
delle stime conta di piu (relativamente)
la numerosita dei punti di osservazione




Un esempio dalla BRFSS americana:
esaminare | cambiamenti con un

N

campione mensile di circa 300 unita

Lo stato della California, preoccupato della
guida in stato di ebbrezza aveva introdotto

prima un cambiamento normativo, pol un

rafforzamento nell’applicazione della legge.

? Quale intervento ha avuto effetto sul
comportamento dei Californiani ?
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Stime mensili del numero di episodi di guida in stato di ebbrezza

per 1.000 persone;

BRFSS California data, n=20,006; Aprile 1987 — Gennaio 1994

%
> 1° intervento: |
abbassamento 2° intervento:
. | livello alcol immediato
250 /\ consentito ritiro della
patente
- Stlma trend pf\ ? _ _
Stima dei trend “post”
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E un esempio di valutazione di
trend e di differenze relative

_E
Va segnalato
Obanity che g% IC dej
W8, wa, Mizhigan, 1993 = 2002 . . .
singoli anni non
- /ndicherebbero
. e cifergrnze
o —0 ' significative
A ETD' e -'El'— Ik g

1809 1054 1985 10908 1997 1054 108 2000 2001 2002
Survey Year

—g— UE, madian —g— M|

Confronto del trend nella percentuale di obesi tra lo Stato del Michigan
e le stime nazional




sorveglianza > tempo > trend ecambiamenti>

\V

Ma perché andare a livello di ASL?

Non siI potrebbero avere campioni
regionali?

Non si potrebbero raccogliere |
dati con minor frequenza?

AN
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trend e cambiamenti

N

N
potrebbero

avere campioni
regionali?

_

7

Analisi a livello locale

Local Health Departments
State of Michigan
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Un esempio, aggregando 4 anni

Table 1: Health Status
by Community Health Assessment Region
& Local Health Department
Michigan BRFS 1993-2003
% = 95%: Confidence Intenvals)
Gaographic Araa Cararal :ﬁr@"'
Mizhigan Total 135086 -

== SI possono avere
Livingstan 51226 .
— stime sensate (dopo
Konrce 110x48 y n
== un po’ di tempo)
SL Clalr 149x44 . .
e anche a livello, se si
City of Delroit 220x+248
e——— epeY volesse,

Reglon 2 14525 -
e distrettuale... e le
Lapeer 128+£54 -
— e differenze...

Reglon 3 145+ 36
Jackson 165+43
Lenawse 119+54

Reglon 4 116139
Barmy-Eaton 133+d4.1
r.-'ll:l-r.-'lthgaﬂ’ 169x40
Ingham 0S5+ 25

Reglon 5 144125
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Freguenza della raccolta dati...

N

Concetto di “sistema” di sorveglianza
. Vantaggi organizzativi
Piu punti, miglior stima di trend

Piu punti, maggior possibilita di
cogliere 1l cambiamento
\

/Non si potrebbero
raccogliere | dati
con minor
frequenza?

=W

_
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Un esempio ipotetico: la legge

/Sirchia sul fumo

N

— \
\-/
\

cambiamento immediato cambiamento graduale
e permanente e temporaneo

Ipotizziamo che l'introduzione della normativa “Sirchia”
abbia prodotto uno di questi due effetti su un
determinato territorio




> sorveglianza > tempo > trendecambiamenti>

N

Analisi annuale / sorveglianza

osservazioni “annuall”

'-\

<qEREER

Qual e l'effetto

\ cambiamento e

guale il trend?

Prima ipotesi:
cambiamento immediato
e permanente
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Analisi annuale / sorveglianza

osservazioni “annuall”

/ \

'-\

In questo caso si

rischia ancor piu:
si vede efficace cio

che non lo e stato!

Seconda ipotesi:
cambiamento graduale
e temporaneo
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Ma guesto ha senso farlo a
livello di ASL?

SI, nel tempo, e poi ha senso far parte
di un sistema piu grande, aiutare a
dare “le direttive” (dei vari piani di
prevenzione) ed inoltre...

AN
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Trarre Il beneficio del confronto

N

L

General Health Status

Ouesnon: Wonld you zay thar in general your health is: excellenr, very good, good,
[fair, or poor?

(eperal health stanis is considered Fair or Poor Health Status by Whether the Local Hea'th
tobe areliabls mdtcator of a Cistrict Percentage Differed From the Siate,
person's health, quality of life, and Hah Aduts Ages 18+, 1006-2001
m&mlmﬂlhms Self-rated
healsh {SRH) has been collected
fior mary vears on Matiomal
Cemter for Health Statistics
surveys and sece 1993 oo the
siafe-based BEFSS. SEHisan
independent pradicior of tmporiant
health outcomes, mchuing moctal-
ity, fimeticmal stanas, and bealt
services udlzation. SR Hhasbeen
fiound tobe a good proxy index for
chmomic phrysical health condstions
inpogulaons. The nstinse of

Medicine Cprmmitee on Using

Perfommance Montoring to

Impronve Conwmmurdty Health

proposed that the proporcenof

aihults reportmg thar their genamal
health iz zood o excallent be

imchuded m 2 basic setof 25

Comormity Health Profle Indica-

oTs.

* Afteradjusting for ags.
persmsin Smmet Coumty
Health District were less
likehy fo et S2dr o poar
health when compared tathe
entire state. Persans n
TrConnfy, Teoels Coumty, and
Sputheastern Uiah Health Bgm el b 1ee S 2000 shendaid pepokiion
Eﬁmttiﬂmmel_kﬂ}tﬂ Paicastags ko o loo haalh das was oonodaced dfems] fem 15e shels Sasoeiagn
rport firorpoorbealit. SISyl dd et s the sl prrcecige

P T T T




General Health Status

Percentage of Perzons Who Reported Fair or Poor General
Health Status®
by Local Health Distrct, Utah, and U.5., Adulis Ages 18+, 1208-2001
Eear Riwer
Canira
Dz
Salt Lak=
Souheaetem
Soulinaest
Summit
Tooal
TriCounty
Ltah County
Wasakd
‘Wizber-Morpan

Lian | —
LB, _
% N 1 15
Parceniage of Persons

S oode celes
Soarts Bedorsiotal Fe Faster Sussibarnss Ssslem

* hegm adesled to LS 2000 standand posulaticn

Utah Behavioral Fizk Factor Survetllance System Local Health District Report 1699-2001, Uh Depanmoent of Health 3

Dati aggregati
su 3 anni;
campioni
annuali anche
inferiori alle 200
unita

Anche con IC
considerevoli le
differenze sono
significative!
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Tornando a nol

L

Un sistema continuo di raccolta
dati consentirebbe
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A livello ASL

N

# di avere ragionevoli stime di prevalenza
annuali

& un paio di anni di osservazione (almeno 500
Interviste) consentirebbero anche
considerazioni per sottogruppi di popolazione

& di avere ragionevoli stime di trend a partire
da un paio di anni di raccolta dati
(osservazioni aggregando dati trimestrali)

% per avere soprattutto informazioni di sfondo
e, a quel punto, verificare cambiamenti
“complessivi”
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A livello ASL

N

€ ovviamente maggior investimento sulla
raccolta dati comporta minori tempi per
avere stime attendibili / maggior
possibilita di analisi per sottogruppi

@ l|a flessibilita del sistema di sorveglianza
consente sovraccampionamenti in
particolari periodi per valutare specifici
Intervent
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A livello regionale

N

€ ragionevoli stime di prevalenza saranno
disponibili gia dai primi mesi di
sperimentazione (dipende da regione a
regione)

# trend e andamenti si potranno iniziare a
valutare gia dopo il primo anno

@ con il campione annuale saranno possibili
analisi per sottoruppi e studi di associazione
tra variabili
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A livello nazionale

N

€ Nella fase sperimentale dipendera molto da
guante regioni parteciperanno (e quali)

& A regime, sara possibile valutare relazione
tra trend osservati in diverse variabili, studi
“causall” sul cambiamenti osservati, et cetera

& Sara inoltre possibile avere immediati
feedback su “emergenze di salute”

sel, nen resta che augurare!
4
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