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L’epidemiologia in 
Piemonte

L’epidemiologia piemontese nasce alla fine
degli anni '70, soprattutto intorno alla Cattedra
di Epidemiologia dei Tumori dell'Università di
Torino ed all'Area di Epidemiologia delle USSL
di Torino. Essa può contare su una ricca
tradizione di competenze professionali, sia in
campo eziologico sia in campo clinico-
valutativo, riconosciute nella comunità
scientifica nazionale e internazionale.
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Nella Regione Piemonte (Piano Sanitario Regionale - L.R. n.61/97)
l’epidemiologia ha il compito di

promuovere attivamente una maggiore capacità dei servizi e
delle amministrazioni (regionali e aziendali) in ordine a

 analisi dei problemi di salute e individuazione di priorità,

 scelta di soluzioni di intervento idonee per efficacia, sicurezza,
fattibilità e accettabilità,

monitoraggio della qualità dei processi di prevenzione e
assistenza.

I problemi cui queste funzioni si applicano possono essere di
rilevanza sanitaria (assistenziale o preventiva), ambientale, sociale
od organizzativa, a seconda del campo di esercizio della funzione
(Regione, Azienda Sanitaria, ARPA, …).
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Funzione 
epidemiologica

Livello sovrazonale (quadrante) 

Servizio sovrazonale di epidemiologia 
incardinato in una ASL per ogni 
quadrante

Livello locale

Funzione presso il Dipartimento di 
Prevenzione di ogni ASL

Livello specialistico
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Il livello professionistico è rappresentato:

•dai servizi di epidemiologia

Essi sono stati realizzati in risposta alla necessità di dotare
ognuno dei quattro quadranti della Regione di un servizio di
epidemiologia. I Servizi agiscono in rete, sulla base di un
mandato regionale e, oltre alle attività di assistenza
epidemiologica generale alle aziende del quadrante, possono
acquisire anche competenze specializzate di interesse regionale
su una specifica materia (per esempio malattie infettive,
dipendenze, ecc.).

•dai servizi specialistici

su temi di interesse regionale (Centro di Riferimento per
l’Epidemiologia e la Prevenzione Oncologica, Centro Regionale
per l’Epidemiologia e la Salute Ambientale – ARPA Piemonte,
Centro di Documentazione DoRS).
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54 Consorziati

3 Enti fondatori 
(Regione Piemonte, Politecnico e Università di Torino)

Tutte le 8 Province piemontesi
40 Comuni
3 Associazione di Comuni
6 Comunità Montane
19 ASL e ASO
6 Agenzie (tra cui AReSS)

Università del Piemonte Orientale
EDISU Piemonte

CSI-Piemonte

Sistema Piemonte
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CSI - le dimensioni del patrimonio informativo

Circa 1.400 basi dati territoriali
Raster,  Vector, Ortofoto, Modelli digitali del terreno,
Telerilevamento satellitare
CARTOGRAFIA DI BASE: Base dati geografica limiti 
amministrativi, viabilità, idrografia, edificati, ecc.

15 Gb

Banche Dati amministrative e statistiche
Circa 1500 basi dati di cui 170 statistiche (data warehouse)

Ammin. DW
1700 Gb 2100 Gb

Banche Dati multimediali
Video Community On-Line della Provincia di Torino
Condivisione di informazioni multimediali sul territorio 
per Regione Piemonte e ARPA 
Biblioteca Multimediale, per archiviazione di libri audio o 
letture con TTS
Archivio Fotografico della Provincia di Torino 200 Mb

Banche Dati normative ed amministrative
Leggi Regionali (Arianna) 2000 leggi dal 1971 ad oggi
Atti Amministrativi (Delibere, Determine, ecc.)

7,3 Gb 17 Gb

Catalogazione del patrimonio
librario, culturale, 

naturalistico, archivistico

292 Mb
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Atlanti cartacei

Strumenti e servizi forniti dalla rete regionale di epidemiologia
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Diffusione tramite supporti magnetici

Strumenti e servizi forniti dalla rete regionale di epidemiologia
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Pubblicazione di materiali in formato elettronico sul sito regionale

Strumenti e servizi forniti dalla rete regionale di epidemiologia
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Produzione di newsletter in formato cartaceo ed elettronico

Strumenti e servizi forniti dalla rete regionale di epidemiologia
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Servizio di documentazione su richiesta

Strumenti e servizi forniti dalla  rete regionale di epidemiologia

Regione Osservati
Tasso 

std. Lim. Inf. Lim. Sup.
Piemonte 17510 312.3 307.7 317
Valle d'Aosta 615 400.6 370.1 433.6
Lombardia 36969 323.2 320 326.6
Trentino-Alto Adige 3276 304.1 293.8 314.7
Veneto 16550 304.2 299.6 308.8
Friuli-Venezia Giulia 4972 325.9 317 335.2
Liguria 6801 321.9 314.3 329.7
Emilia-Romagna 14702 292.3 287.6 297.1
Toscana 11698 266.7 261.9 271.6
Umbria 2667 259.1 249.4 269.1
Marche 4514 253.7 246.4 261.2
Lazio 18368 296.8 292.6 301.1
Abruzzo 4014 285.6 276.9 294.6
Molise 1103 299.2 282 317.4
Campania 20682 438.7 432.7 444.8
Puglia 11997 292.5 287.2 297.8
Basilicata 2006 297.9 285.1 311.3
Calabria 6422 305.1 297.7 312.7
Sicilia 15894 322.5 317.5 327.6
Sardegna 6147 328.3 320.1 336.6
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Un’applicazione a supporto della costruzione di profili di salute
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Un’applicazione a supporto della costruzione di profili di salute
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Un’applicazione a supporto della costruzione di profili di salute - 5
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Un’applicazione a supporto della costruzione di profili di salute - 6
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Limiti principale all’uso integrato a 
livello regionale per scopi 
epidemiologici

Assenza di anagrafe regionale assistiti (in via di 
risoluzione)

Assenza di un ReNCaM (forse in via di risoluzione)



Servizio di Epidemiologia – ASL TO3

Studio Longitudinale 
Torinese 

1971-2011 
anagrafe comunale 


morte

migrazione
nascita

...

Eventi demografici

1971 censimento

1981 censimento

1991 censimento

Status socioeconomico 

2001 censimento

Cause di morte
1971-2010

Prescrizioni 
farmaceutiche

1997-2010

ricoveri
1995-2010

Specialistica 
ambulatoriale

2002-2010

Incidenza tumori
1985-2008

on going: infortuni, diabete, stroke, 
IMA,..

Salute e assistenza

Assistenza sociale 
1989-2005 (??)

reddito
deprivazione

…

Variabili contestuali

Sezione censimento e 
sue aggregazioni 

(quartiere…)

Attribuzione 
dell’identificativo 

anagrafico univoco

Master data file

Attribuzione 
dell’identificativo 

anagrafico univoco
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censimento

1981
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emigrazione
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tumorale
(dal 1985)
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farmaci
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SLT
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Scompenso cardiaco: definizione della coorte e follow-up

2346 Primo episodio 
di SC

Anagrafe Comune
di Torino

Posizione anagrafica
Età

Stato Civile
Livello di Istruzione

SDO 1998-2003

Esclusi se precedente 
diagnosi ICD9-CM 

riferita a SC

5 anni

SDO 2003-2004

Dimessi vivi con DRG 127
Residenti in Torino,  20 anni

Rericoveri
Decessi

12 mesi
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1.038

4.780

1.185

3.068

10.157

4.837

SDO
19.043

AF
21.735

RRD
27.417

Anagrafe Comune di Torino 

•per includere solo vivi e residenti al 31 
luglio 2003

•per attribuire il titolo di studio

•per attribuire il reddito mediano della 
sezione di censimento

Integrazione delle fonti utilizzate, 2003
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1 anno
Archivio regionale 

specialistica ambulatoriale
34420 residenti in Torino con diabete

prescrizioni farmaceutiche

ricoveri ospedalieri

•tipo di terapia (insulina, antidiabetici orali, dieta)

•presenza di malattia cardiovascolare (ricovero precedente)

follow up
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Follow –up 

33.000 residenti con diabete 4 anni f.u.

MORTALITA’

Tutte le cause

Chd

Ictus

Tumore

AMPUTAZIONI

INCIDENZA

ima

ictus

730,000 residenti senza diabete
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Costi diretti nei pazienti diabetici in Torino – 2003-2004

ricoveri

farmaci 

ambulatoriale
(con PS)

Costo 
assistenza ai 
pz diabetici

34000 residenti in Torino con diabete

integrativa

863000 residenti in Torino senza diabete
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+ -
Sistematico, longevo, 
affidabile

Rilevante solo a livello settoriale 
e non di sistema

Indipendente e autonomo 
in produzione scientifica

Pluralismo di centri 
di produzione

Problemi di 
•Coordinamento
•Diseconomie
•Sotto soglia critica per offerte di      

mercato
•Regole di sviluppo (nuove 

specializzazioni)
• (Referenti aziendali)

Il modello piemontese di rete epidemiologica

Distanti dalla genesi dei dati 
(intempestività, scarsa rilevanza sulla 
qualità, ritardi rispetto alle novità,..)

Protetti dagli aspetti gestionali dei SI
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Livelli essenziali di 
epidemiologia/documentazione

Indirizzi di programmazione annuale 
(priorità)

Destinatari e formule per 
facilitazione accesso

Sistemi informativi per sviluppo

Priorità tematiche

Priorità tematicheEpidemiologia valutativa (dati e letteratura)

Epidemiologia descrittiva (dati e letteratura)

Facilitazione e accesso dati, indicatori, letteratura 
esperienze

Sviluppo e manutenzione infrastruttura informativa e di 
documentazione

Priorità tematiche per progetti istituzionali

Orientamenti di sviluppo di competenze 
per progetti di ricerca e sviluppo

Orientamenti sul portfolio di competenze e autorizzazione 
sulle dosi di attività da mettere sul mercato e sulle relative 
formule di sperimentazione gestionale

Destinatari

Progettazione e coordinamento ricerca

Progetti mirati a obiettivi di pertinenza istituzionale

Progetti mirati a obiettivi di Ricerca e sviluppo

Scuole e progetti mirati di 
formazione (di carattere permanente)

Offerta di servizi sul mercato
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TLS: record linkage

Census no. records linked to PFR  % no linked 
1971 1.209.009 1.023.957 15,3
1981 1.116.386 1.091.288 2,2
1991 962.507 930.072 3,4
2001 864.676 787.750 8,9*

* still on going 

Fonte No. 
PFR 10-02-2006 2.130.331 
Census 1971 1.023.957 
Census 1981 1.091.288 
Census 1991 930.072 
Census 2001 787.750 
Deaths 1971-2003  361.541 
Hospital admissions 1995-2004 1.768.097 
Outpatient specialistic care 2002-2003 19.659.861 
Medication prescriptions 1997-2004 43.013.507 
Cancer cases 1985-1999 83.263 
Drug addicted 1979-94 6.425 
In charge to the social services, 12-89/6-96 12.967 

 

Master file


