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Prefazione

Il sistema di sorveglianza Passi (Progressi nelle aziende sanitarie per la salute in Italia)
costituisce un’importante fonte informativa per l'azione in sanita pubblica, oltre che uno
strumento per il monitoraggio e la valutazione degli interventi preventivi adottati.

Questo rapporto, dedicato agli Stili di vita, offre alcuni risultati sui determinanti prossimali di
salute degli adulti liguri, con molti dettagli sulla loro distribuzione a livello locale per genere,
eta, livello di istruzione e condizioni economiche, fornendo una visione utile al contrasto delle
disuguaglianze e alla programmazione di interventi relativi agli obiettivi del Piano Regionale
della Prevenzione 2014-2019.

La conoscenza del contesto di salute della popolazione consente ai clinici e ai decisori di
spogliarsi dell’ottica settoriale legata al singolo problema di salute ed entrare nell’ottica delle
alleanze per il mantenimento della buona salute e della sua promozione, posizionando la salute
del cittadino al centro di tutte le politiche.
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Indicatori di salute
Sistema di sorveglianza Passi Regione Liguria 2014-2017
Popolazione adulta: 18-69 anni

Benchmarking: dato nazionale Migliore Simile Peggiore -
INDICATORE ITALIA LIGURIA | ASL1 | ASL2 | ASL3 | ASL4 | ASL5
)
Sedentari | e 239t 290 | 228 | 243 | 326
In eccesso ponderale 4‘;,21'_‘[‘;/"’7 \ 2?:'325’5 329 | 370 | 301 | 402 | 41,3
Five a day 912;):/2 1;97_'1;2 15,6
Consumo di alcol a maggior rischio 1]6-,78'—(1);/?2 16:’[77_'12'9 17,2
Fumatori o | e, | 227 | 281 | 215 | 251 | 276
Ipertesi byl oatay | 168 | 166 | 157 | 209 | 196
Ipercolesterolemici Zﬁzg"o ) ;2'251’7 16,9 | 21,3 | 195 | 232 | 243
- ;
Diabetici e Tas | 45 | 81 | 38 | 43 | 41
Sintomi di depressione 56’916%2 53{23 4,5 7,4 5,8 2,8 5,8
Salute percepita (bene/molto bene) 62%_5(;/"’4 70?41_'772,9 68,3 69 71,9 71,1 78,2

*per la Asl 1 Imperiese i dati si riferiscono al biennio 2016-2017 in quanto in precedenza i valori non sono attendibili a causa di un
problema tecnico

Il colpo d’occhio in Liguria e in Asl 3 Genovese

Nella popolazione genovese e ligure di 18-69 aooime in quella delle altre regioni e Asl italiarsmno molto
diffuse, anche se a volte in misura inferiore risgé alla media italiana, varie condizioni che rappesentano
importanti fattori di rischio per la salute o vere e proprie patologie come eccesso ponderale, sedentarieta, scarso
consumo di frutta e verdura, consumo di alcol a giagrischio, fumo, ipertensione, ipercolesterolemiliabete,
sintomi di depressione. Ciononostante la percezitmhgroprio stato di salute € buona o molto buarsette persone

su dieci.

L'informazione e la sensibilizzazione da parte degleratori sanitari sui fattori di rischio cardascolare potrebbe
avere un ruolo importante nella promozione di sstili di vita, ma l'utilizzo di strumenti quali iFpunteggio
cardiovascolare” o la “carta del rischio cardiowdame” appare poco diffuso.



Attivita fisica

Il colpo d’occhio in Liguria

Attivita fisica — Regione Liguria 2014-2017 (n=5.480

%
(1C95%)
Livello di attivita fisica
attivo* 355
(34,1-37,0)
parzialmente attivo** 35,9
(34,4-37,3)
sedentario*** 28,6
(27,3-29,9)

* lavoro pesante oppure adesione alle linee guB@an{inuti di attivita moderata per almeno 5 giali@ settimana, oppure attivita intensa
per pit di 20 minuti per almeno 3 giorni)

** non fa lavoro pesante, ma fa qualche attivisich nel tempo libero, senza pero raggiungeresillirkaccomandati

** non fa un lavoro pesante e non fa nessunaitdtfisica nel tempo libero.

Sedentari (%)
Prevalenze per caratteristiche socio-demografichePassi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.480)

Totale: 28,6% (IC95%: 27,3-29,9)
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Sedentari (%)
Prevalenze per Asl di residenza Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.480): 28,6% (1C95%: 27,3-29,0%
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*Nella Asl 1 Imperiese I'analisi € stata limitata lalennio 2016-2017 a causa di problemi di raccal&i verificatisi negli anni
precedenti.

Sedentari
Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2018

Pool di Asl (n=135.177): 33,5% (IC95%: 33,2-33,8%)

= ?ﬁ
a
[\

0

»

@ peggiore del valore nazionale
simile al valore nazionale
@ migliore del valore nazionale

Sorveglianza Passi



Serie storica Sedentari per area geografica
Passi 2008-2017Rool di Asl
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Autopercezione del livello di attivita fisica
Prevalenze per livello di attivita— Passi 2014-2018Regione Liguria
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Attenzione da parte di un operatore sanitario — Reigne Liguria 2014-2017

%
(1C95%)
Consigliato dal medico/operatore sanitario di facteattivita fisica* 24,1
(% intervistati che hanno ricevuto il consigliofdie piu attivita fisica) (22,8-25,4)
Consigliato dal medico/operatore sanitario di fateattivita fisica tra le persone con almeno 252
un patologia cronica (31,9-38,5)
Consigliato dal medico/operatore sanitario di fateattivita fisica tra le persone in eccesso 34,8
ponderale (sovrappeso/obesi) (32,4-37,3)

*Vengono escluse le persone che non sono stataeldico negli ultimi 12 mesi.

Persone a cui € stato consigliato di fare piu attita fisica (%)
Prevalenze per Asl di residenza Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.480): 24,1% (IC95%: 22,8-25 A%
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Consiglio di fare attivita fisica
Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017
Pool di Asl: 30,1% (1C95%: 29,7-30,4%)
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Commento

Attivi e sedentari

Il 29% degli intervistati liguri &€ sedentario (non fa un lavoro pesante e non pratica attivéi@d nel tempa
libero), il 36% parzialmente attivo (non svolge lavoro pesante ma fa qualche attivita fisica neipe
libero, senza pero raggiungere i livelli raccomanda 35% attivo (effettua un lavoro pesante opppratica
almeno 30 minuti di attivita fisica moderata penaho cinque giorni alla settimana o attivita isgper piu
di 20 minuti per almeno tre giorni).

Rispetto al Pool Passi nazionale, la Liguria ha peecentuale di sedentari significativamente ioferi
28,6% (dato nazionale: 33,6).

Sedentari: caratteristiche, distribuzione geografia e trend temporale

In Liguria la sedentarieta € significativamente fieguente in alcune categorie: nella fasce dpatanziane
(50-69 anni: 32%), fra le donne (30%), fra le paescon molte difficolta economiche (39%), fra qeelbn
un titolo di studio basso o assente (39%) e trantgrvistati con cittadinanza straniera (34%).

Il confronto fra le Asl liguri rivela che anche felAsl 3 e nella Asl 4 la frequenza di sedentguitebassa in
maniera significativa rispetto alla media regionélispettivamente 23% e 24%). Nella Asl 1 Imperiese
'analisi € stata limitata al biennio 2016-2017 ausa di problemi di raccolta dati verificatisi rieghni
precedenti.

Autopercezione del livello di attivita fisica

Non sempre la percezione soggettiva del livellattlvita fisica praticata corrisponde a quella giff@mente
svolta. Infatti in Liguria percepiscono il proprivello di attivita fisica come sufficiente oltra Imeta degli
adulti parzialmente attivi (52%) e quasi un sedemtsu quattro (24%).

Questi dati non si discostano molto da quelli emeesPool di Asl Passi, dove percepiscono il pimfivello
di attivita fisica come sufficiente il 51% deglitémvistati parzialmente attivi e il 22% dei sedenta

Attenzione degli operatori sanitari e distribuzionegeografica

Troppo bassa appare 'attenzione degli operatori satari al problema della sedentarieta Solo il 24%
dellintero campione ligure dichiara di aver ricéwul consiglio di effettuare regolarmente attivfisica; tra
le persone in eccesso ponderale questa percesalalal 35%.

Nel confronto fra le Asl liguri si rileva che il osiglio di fare piu attivita fisica viene dato coneno
frequenza nella Asl 3 Genovese rispetto alla Leyu21% versus 24%: differenza statisticamente non
significativa). Viene invece dato con maggiore freza nella Asl 5 Spezzino (32% versus 24%: difiese
statisticamente significativa).

La quota di intervistati liguri che ha riferito dver ricevuto il consiglio di svolgere piu attivfigica da parte
di un operatore sanitario mostra un decrement@@# del 2014 al 21% del 2017.

Il dato Ligure del periodo 2014-2017 (24%) e indeei a quello del Pool di Asl Passi, dove il 31%hdica di
aver ricevuto il consiglio di effettuare una regelattivita fisica.
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Sovrappeso e obesita

Il colpo d’occhio in Liguria

Situazione nutrizionale — Regione Liguria 2014-201(h=5.547)

%

(IC95%)
Popolazione in eccesso ponderale
sovrappeso* 26,0
(24,7-27,2)
obesi** 8,3
(7,5-9,1)
Consigliato di perdere peso da un medico o operaamgario***
sovrappeso 38,5
(35,7-41,5)
obesi 66,7
(61,4-71,5)

*sovrappeso = indice di massa corporea (Imc) cosgpa 25 e 29,9
**obeso = indice di massa corporea (IrR80
***tra coloro che sono stati dal medico negli ultirl®2 mesi

Stato nutrizionale (%)
Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.547)
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Prevalenze per caratteristiche socio-demografiche

Eccesso ponderale

Passi 2014-2017 (n=5.547)
Regione Liguria: sovrappeso: 26,0 (IC 95%: 24,7227%)

obesi: 8,3% (IC 95%: 7,5-9,1%)

Totale eccesso ponderale: 34,2% (IC95% 32,9-35,6%)
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Trend annuale Eccesso ponderale
Prevalenze per annc- Passi 2008-2017Regione Liguria
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Serie storica eccesso ponderale
Prevalenza mensile Passi 2008-2017Rool di Asl
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Autopercezione del proprio peso
Prevalenze per stato nutrizionale Passi 2014-2017 Regione Liguria
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Regione Liguria: 45,6% (1C95%: 43,0-48,1%)

Persone in eccesso ponderale
che hanno ricevuto il consiglio di fare una dieta%)
Prevalenza per Asl Residenza Passi 2014-2017
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Persone in eccesso ponderale
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Attuazione di una dieta
% di “sovrappeso/obesi” che attuano una dieta per@o percezione del proprio peso

% di “sovrappeso/obesi” che attuano una dieta peransiglio dell’operatore sanitario
Passi 2014-2017Regione Liguria
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Persone in eccesso ponderale: caratteristiche, digtuzione geografica erend temporale
e In Liguria pit di un adulto su tre (34%) € in ecceso ponderale il 26% in sovrappeso e I'8% obeso.

e L’eccesso ponderale € piu frequente in alcune oat=gnella fascia di eta 50-69 anni (45%), frawgimini
(41%), tra le persone con basso livello di istroeio(57% tra chi ha come titolo di studio
“nessuno/elementare”; 43% tra chi ha “scuola medexiore”).

* Nelle Asl Liguri emergono alcune differenze sigedfiive rispetto alla media regionale: la Asl 3 haa u
frequenza di eccesso ponderale significativamemferiore (30%), mentre le Asl 4 e 5 riportano valor
significativamente superiori (rispettivamente 40%186).

» In Liguria non si evidenzia un particolare andamdemporale della prevalenza dell’eccesso pondeedé
anni 2014-2017. A livello nazionale invece I'anafiei trend evidenzia un incremento dei valori petiodo
2008-2017 dovuto soprattutto al contributo dell@ari meridionali e insulari.

Autopercezione del proprio peso corporeo, attuaziandi una dieta e attivita fisica
e | liguri in sovrappeso o obesi sembrano essere ponsapevoli del loro stato di eccesso ponderafsesso si
percepiscono come normali; fra le persone in sqgaap solo 1 su 2 ritiene troppo alto il proprio @es
corporeo; fra le persone obese c'€ maggiore conségrza, tuttavia non € trascurabile il numero elispne
che ritiene il proprio peso non troppo alto (1 €4).1Generalmente le donne sono piu consapevoli del
problema rispetto agli uomini e I'essere coscietel proprio eccesso ponderale favorisce l'adozidne
comportamenti alimentari corretti.

e Trai liguri in eccesso ponderale (in sovrappesubesi): il 29% dichiara che sta seguendo una diete
perdere o mantenere peso (il 26% tra i sovrappeis@&% tra gli obesi); coloro che hanno una cdarét
percezione del proprio stato ponderale seguondigta nel 35% dei casi, mentre coloro che non leanho
la seguono nel 19%; il 69% dichiara di svolgeréviddt fisica almeno moderata (il 70% dei sovrappesid
65% degli obesi).

Attenzione degli operatori sanitari, distribuzionegeografica etrend temporale
e Troppo bassa appare l'attenzione degli operatori ga@tari al problema dell’eccesso ponderalesolo il
46% dei liguri in sovrappeso o obesi riferisce deraricevuto il consiglio di perdere peso (obes¥b7
sovrappeso 39%).

* Nella Asl 3 Genovese la percentuale & simile alguegionale (44%), mentre nella Asl 4 si regisinavalore
significativamente superiore (55%).

e Trai liguri in eccesso ponderale che sono stdtindedico nei 12 mesi precedenti l'intervista, colathe
riferiscono di aver ricevuto il consiglio di perégreso seguono pit frequentemente una dieta (48p&tto a
chi non ha ricevuto questo consiglio (21%).

e Nel periodo 2008-2017, nel pool delle Asl italiaseg ridotta in maniera significativa la quotapérsone in
eccesso ponderale che ha riferito di aver riceguisto suggerimento.

e In Liguria € anche bassa, rispetto alla media meé la percentuale di adulti in eccesso ponderiadeha
ricevuto da un operatore sanitario, negli ultimi mh2si, il consiglio di fare attivita fisica (35%spietto a
39%). Ha ricevuto il consiglio il 31% dei sovrappesil 47% degli obesi.
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Diabete

Il colpo d’occhio in Liguria

Il 3,9% dei liguri di 18-69 anni riferisce di aver ricevuto una diagnosi di diabeteTra i genovesi la prevalenza
del 3,4% (differenza non significativa).

La prevalenza cresce con I'eta ed € maggiore nechianelle persone con basso titolo di studiogurlle con
difficolta economiche e nelle persone obese.

Tra i pazienti diabetici, nonostante la specifica situazione di rischiataglla malattiagli stili di vita non sono
sempre adeguati Solo un paziente diabetico su dieci consuma abneporzioni di frutta e/o verdura al giorno, se
su dieci sono in eccesso ponderale, quasi quattdiesi sono sedentari e quasi uno su quattro @tfun@. Tutti quest
valori sono peggiori rispetto a quelli rilevati lzepopolazione generale, tranne la prevalenzardafari.

Diabete
Prevalenze per caratteristiche socio-demografichePassi 2014-2017
Regione Liguria (n=5554)

Totale: 3,9% (IC 95%: 3,3-4,4%)
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Diabete (%)

Prevalenze per Asl di residenza Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.553): 3,9% (IC95%: 3,3-3,4%)
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Fattori di rischio associati al diabete
Prevalenze di persone con diagnosi di diabete peatfore di rischio - Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.558
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Misure di controllo dei fattori di rischio cardiovascolare
Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5553)
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Misure di controllo dei fattori di rischio per eccesso ponderale e fumo
Passi 2014-2017 Regione Liguria
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Passi 2014-2017Regione Ligurigdn=207)
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Trattamento farmacologico del diabete
Frequenza del tipo di farmaco fra chi € in trattameto per il diabete- Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=207)

Altri farmaci iniettivi 2%

Insulina - 23%

Caratteristiche socio-demografiche e distribuziongeografica

Fattori di rischio cardiovascolare associati al dihete

Monitoraggio e terapia del diabete (modulo 2014-2()

Commento

La prevalenza del diabete cresce con l'eta e rfaaia 50-69 anni dichiara di essere affetto dasigu
patologia il 7,4% degli intervistati della regioné.diabete risulta inoltre piu diffuso tra gli uamn (4,5%
contro 3,3% nelle donne), nelle persone senzk tibstudio o con la sola licenza elementare (%3,5n
quelle con molte difficoltd economiche (6,5%) eleglersone obese (12,6%).

Nelle Asl Liguri non emergono differenze significat rispetto alla media regionale. In particolaneAis| 3
Genovese la prevalenza € pari al 3,4%.

La prevalenza di persone con diabete & maggioke Relyioni meridionali rispetto al Centro e al Ndalia e
non si modifica sostanzialmente dal 2008; le vawigizche risultano dalle analisi delle serie tenafiosono
per lo pit da imputare a un cambio nel question@assi somministrato nel 2011-2012.

In Liguria il 47% dei diabetici dichiara di avercevuto una diagnosi di ipertensione e il 38%
ipercolesterolemial’89 % dichiara di consumare meno di 5 porzioni difrutta e/o verdura al giorno, il

69% € in eccesso ponderale (Inx25), il 36% €& sedentario e il 23% fumatore; tutti giesti valori sono
peggiori rispetto a quelli rilevati nella popolazime generale, tranne la prevalenza di fumatori

Nei 12 mesi precedenti l'intervista, la pressiomragosa e stata misurata al 90% dei diabeticirliguil

colesterolo all’ 85%.

Tra i liguri di 18-69 anni affetti da ipertensioaeanche da diabete il 94% e in terapia antiipetar(sversus
il 77% degli ipertesi non diabetici). Il 73% deizienti ipercolesterolemici che sono anche diabessume

farmaci per il trattamento dell'ipercolesterolemi@versus il 27% dei pazienti non diabet
ipercolesterolemici).

Il 33% dei liguri di 18-69 anni affetti da diabeteseguito principalmente dal centro diabetologic®7% dal
medico di medicina generale e il 34,9% sia dal swdhe dal centro.

I 36% ha effettuato un controllo del’emoglobindicgsilata negli ultimi 4 mesi, secondo quar

raccomandato, e il 34% oltre i 4 mesi ma entrord@nl 12% non e a conoscenza dell’esistenza dstgue

esame.

L'88% dichiara di essere in trattamento farmacalogier il diabete; di questi '84% assume ipoglicazanti
orali e il 23% insulina.

di

Ci
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Consumo di frutta e verdura

Il colpo d’occhio in Liguria

In Liguria, meno di due adulti su diecconsuman@lmeno cinque porzionial giorno di frutta e verdura (five a day).

Consumo quotidiano di frutta e verdura (%)
Passi 2014-2017 Liguria (n=5.553)

IIIIIIII== o poron

39%
1-2 porzioni

43%
3-4 porzioni

17%
almeno 5 porzioni
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Five a day

Prevalenze per caratteristiche socio-demografichePassi 2014-2017

Regione Liguria (n=5.553)

Totale: 17,1% (IC 95%: 16,0-18,2%)

Eta

18-34

35-49

50-69

Sesso

uomini

donne

Istruzione
nessuna/elementare
media inferiore
media superiore
laurea

Diff. economiche
molte

qualche

nessuna

Stato nutrizionale
sotto/normopeso
sovrappeso

obeso
Clttadinanza
italiana

straniera

o

s
w
an]

i}

s
o
o

20,9

.
ok
ca

20,2

o
T

14,4

171

I T T T T 1
,0 50 10,0 15,0 20,0 25,0

25



Five a day (%) Five a day

Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017 Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017

Regione Liguria: 17,1% (IC 95%: 16,0-18,2%) Pool di Asl: 9,9% (IC 95%: 9,7-10,1%)
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Trend del five a day
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Commento

Consumo di frutta e verdura
* In Liguria, piu della meta degli adulti di 18-69rarronsuma tre o piu porzioni al giorno di fruttaerdura
(62%) mentresolo il 17% ne consuma la quantita raccomandata dalle linee guida, cioge@o cinque
porzioni al giorno (five a day).

Caratteristiche socio-demografiche del consumdi frutta e verdura distribuzione geografica e trend temporale
e Consumano piu frequentemente cinque porzioni angiali frutta e verdura le donne (21%) e i 50-69¢
(20,9%)
* Nelle Asl Liguri emergono alcune differenze sigedfiive rispetto alla media regionale: la Asl 3 prea un
valore superiore (23%), la Asl 2 un valore infegi¢5%).
» Per quanto riguarda I'evoluzione temporale, nebgerin studio (2008-2017), non si evidenzia inutig un
particolare andamento nella prevalenza del conglirbgorzioni quotidiane di frutta e verdura.
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Consumo di alcol

Il colpo d’occhio in Liguria

In Liguria quasi due persone su diedaiferiscono di avere unonsumo di alcolche puo essere definigo“maggior
rischio” per quantita o modalita di assunzione. Tra i gdy&8-24 anni) i consumatori a maggior rischio sguasi
guattro su dieci.

L'attenzione degli operatori sanitari al problema del consumo di alcol & scarsa.

Consumo di alcol - Regione Liguria — Passi 2014-20{7=5.553)

%
(IC 95%)
Consumo di alcol 58,0
(almeno una unita di bevanda alcolica negli ul@igiorni) (56,6-59,4)
Consumo fuori pasto (esclusivamente o prevalentehpent 7,9
(7,2-8,7)
Consumo abituale elevato 4,9
(4,3-5,6)
Consumaingé 8,0
(7,2-8,9)
Consumo a maggior risciio 17,8
(16,7-18,9)

1. piudi 2 unita alcoliche medie giornaliere, ovveia di 60 unita alcoliche negli ultimi 30 giornpér gli uomini); pit di 1 unita alcolica
media giornaliera, ovvero piu di 30 unita alcolictegli ultimi 30 giorni (per le donne)

2. 50 piu UA (per gli uomini) o 4 o piu UA (per le miee) in una singola occasione, almeno una volté akigni 30 giorni

3. consumo fuori pasto e/o consultiogee/o consumo abituale elevato; poiché una persod@appartenere a piu di una categoria, la
percentuale di consumo a maggior rischio non quoride alla somma dei singoli comportamenti

Attenzione al consumo alcolico — Regione Liguria —asi 2014-2017

%
Domanda del medico/operatore sanitario sul condumo 11,2
(% di intervistati a cui € stata posta la domandasnsumo alcolico)
Consigliato dal medico — nel caso di consumo a naaggichio - di ridurre il consumo 4,7

(% intervistati con consumo a maggior rischio cherio ricevuto il consiglio di ridurre)

1) Vengono incluse solo le persone che riferisadiressere state dal medico negli ultimi 12 mesi.
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Consumo alcolico a maggior rischio

Prevalenze per caratteristiche socio-demografichePassi 2014-17

Regione Liguria (n=5.509)

Totale: 17,7% (IC 95%: 16,7-18,9%)
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Consumo a maggior rischio (%) Consumo a maggior rischio

Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017 Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017

Regione Liguria Pool di Asl
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Consumobinge
Prevalenze per caratteristiche socialemografiche- Passi 2014-2017
Regione Liguria (n=5.504)

Totale: 8,0% (1C95%: 7,2-8,9%)
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Trend del consumo di alcobinge*
Prevalenza mensile Passi 2010-2017ool di Asl
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*Per allinearla alla definizione adottata dal Brésmericano e da altre istituzioni sanitarie, nel®@ stata modificata la definizione di
consumo binge, una delle componenti della categlai@onsumo a maggior rischio, che in precederza@ari a 6 unita alcoliche (UA) in
entrambi i sessi e nella nuova versione & parilBA4per le donne e 5 UA per gli uomini. Il cambiarteclella soglia ha comportato la

modifica della relativa domanda del questionarierc i valori di questo indicatore calcolati a trardal 2010 non sono direttamente
confrontabili con quelli degli anni precedenti.

Bevitori a maggior rischio consigliati di bere menadal medico per Asl Bevitori a maggior rischio consigliati di bere

di residenza -Passi 2014-2017 meno dal medico
Regione Liguria per regione di residenza
i Passi 2014-2017
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Categorie di persone con un consumo a maggior risich
che hanno ricevuto il consiglio di bere meno da uaperatore sanitario
Prevalenze per categoria di consume Passi 2014-2017Regione Liguria

Consumo fuori pasto

2,8%

T

Consumo binge

5,9%

'

Consumo abituale
elevato

8,7%

!

0% 2.5% 5% 7.5% 10% 12.5% 15%
Sorveglianza Passi 2014-2017

Commento

| dati sul consumo di alcol e le caratteristiche deconsumatori
e Poco meno della meta della popolazione di 18-69 lagure (42%) non consuma bevande alcoliche mehtre
18% ha un consumo di alcol a “maggior rischio”per quantita o modalita di assunzione.

e La proporzione di consumatori di alcol a maggischio € piu elevata fra i giovani (18-24 anni: 36%g gli
uomini (22%) e fra le persone con un titolo di shyoiu elevato (20%).

La distribuzione geografica del consumo alcolico ietrend regionale
e La distribuzione del consumo di alcol a maggiorchie nelle Asl Liguri non presenta differenze
significative rispetto alla media ligure. In AslGenovese la percentuale € pari al 16%.

e Per guanto riguarda l'evoluzione temporale, neloper2010-2017, non si evidenziano nella nostraorey
variazioni significative debinge drinking

Attenzione degli operatori sanitari
e Ancora troppo bassa appare I'attenzione degli opetari sanitari al problema alcol: solo I'11% dei liguri
di 18-69 anni che si sono recati da un medicocneso degli ultimi dodici mesi riferisce di avecevuto
domande sul consumo di alcol e solo il 4,7% deisoomatori a maggior rischio riferisce di aver ricevil

consiglio di ridurre il consumo. In Asl 3 questioib consiglio &€ stato dato al 3,5% (differenza rnon
significativa).
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Abitudine al fumo

Il colpo d’occhio in Liguria

In Liguria circa una persona su quattro in eta fra 18 e 69 amfluma. Tra i fumatori, circa uno su quattro fuma piu
di un pacchetto al giorno.

Molti fumatori desidererebbero smettere, come damtamo i tentativi fatti dal 35% di loro. In un casu dieci il
tentativo ha successo, nel senso che la persemisceé di non fumare da piu di sei mesi.

Nonostante le evidenze sui danni per la salutestadiral fumo,l’attenzione degli operatori sanitari verso questo
problema e scarsa

Abitudine al fumo di sigaretta — Regione Liguria 204-2017 (n=5.552)

%
(1C95%)
Non fumatort 54,4
(50,9-53,8)
Ex fumator{ 19,6
(18,5-20,8)
Fumatorf: 26,3
(24,7-27,4)
in astensiong 0,9
(0,7-1,2)
occasionalt 0,6
(0,4-09)
quotidianp: 24,6
(23,3-25,9)
Tra i fumatori quotidiani:
Fuma fino a 20 sigarette al giorno 74
Fuma 20 o pil sigarette al giorno (forte fuma®re 26
Numero medio di sigarette fumate 13 sigarette

1Non fumatore = soggetto che dichiara di non avei fumato o di aver fumato meno di 100 sigarettédanglia vita e che attualmente non fuma.

2Fumatore = persona che ha fumato 100 o pil sigaretilla sua vita e che fuma tuttora (o che ha smds&imare da meno di sei mesi).

3Fumatore in astensione = fumatore che ha smesfuntre da meno di sei mesi .

4 Fumatore occasionale = fumatore che non fuma tuftbrni.

5 Fumatore quotidiano = fumatore che fuma almeno sigaretta ogni giorno.

6 Forte fumatore = fumatore che dichiara di fumateano 19 sigarette al giorno (questo indicatoreidetso da quello presentato precedentemente neirt&assi
perché ¢ stata abbassata la soglia della definizida 20 a 19 sigarette).

7 Ex fumatore = persona che attualmente non fumiaesh@ smesso da almeno 6 mesi.
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Abitudine al fumo di sigaretta (%)
Passi 2014-2017 Liguria (n=5.552)

T

20% ex fumatori

26% fumatori  ----- !

Fumatori
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Regione Liguria (n=5.552)

Totale: 26,3 (IC 95%: 24,7-27,4%)

Eta

18-24

w
=

25-34

w
%)

35-49

i8]
~

50-69

]
=

Sesso

[oe]
=)

uomini

N
w

donne

Istruzione

¥}
w

nessuna/elementare

media inferiore

ro

~
w
(=Y

media superiore

laurea

[y
co

Diff. economiche
molte

w
~

N
co

qualche

[\e]
w

nessuna

Clttadinanza

italiana

straniera

o4



Fumatori (%)
Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017
Regione Liguria: 26,03% (IC 95%: 24,74%-27,36%)
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Ex-fumatori

Prevalenze per caratteristiche socio-demografiche Passi 2014-2017

Regione Ligurign=5.552.)

Totale 19,6% (IC 95%: 18,5-20,8)
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Attenzione degli operatori sanitari — Regione Ligura 2014-2017

%

(1C95%)
Domanda del medico/operatore sull'abitudine al fimo 31,3
(% di intervistati a cui & stata posta la domandgabitudine al fumo) (29,8-32,8)
Consiglio del medico/operatore di smettere di fumaréumatori attuati 46,5
(% attuali fumatori che hanno ricevuto il consigticsmettere di fumare) (43,3-49,7)

1Vengono incluse solo le persone che riferisconesdere state dal medico negli ultimi 12 mesi.

Persone a cui € stata posta la domanda sull’abitut al fumo (%) Persone a cui € stata posta la domanda sull’abituak al fumo

Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017

Liguria: 31,3% (IC95%: 29,8%-32,8%)
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Fumatori che hanno ricevuto il consiglio di smettee di fumare (%)
Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017
Liguria: 46,5% (IC95%: 43,3%-49,7%)
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Fumatori che hanno ricevuto il consiglio di smettee di fumare
Prevalenze per Regione di residenza
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Esito (%) del tentativo di smettere di fumare tra chi ha tentato negli ultimi 12 mesi*
Passi 2014-2017Regione Ligurighn. 496)

H Tentativo fallito Tentativo in corso M Tentativo riuscito

* Fumatori che sono rimasti senza fumare per almengiorno, con l'intenzione di smettere di fumadre,chi era fumatore fino a 12 mesi prima
dell'intervista.

Trend annuale Tentativo di smettere di fumare Regione Liguria
Passi 2008-2017
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Commento

| dati sul fumo di sigaretta e le caratteristiche @i fumatori
e La maggioranza degli adulti in Liguria non fumaasigtte di tabacco (54%) o ha smesso di fumarne X28%
prevalenza di fumatori & pari al 26% e tra questi uno su quattro fuma piu di un padohdi sigarette a
giorno.

» La prevalenza di fumatori € piu alta fra le persone riferiscono maggiori difficolta economiche €8)7e fra
gli uomini (31%) rispetto alle donne (23%).

Le differenze aziendali e i cambiamenti temporali ella prevalenza dei fumatori
e Tra le Asl Liguri non emergono differenze signifive per quanto riguarda la prevalenza di fumattri
particolare nella Asl 3 Genovese la prevalenzaregh28%.

e Nel pool di Asl italiane, nel quinquennio 2014 -1Z0la prevalenza di fumatori si riduce signifigatnente
del 4% (4% nel Nord, 5% al Centro e 4,8% nel Satlaly. Non varia, tuttavia, la distanza fra le mmacro
aree e per l'intero periodo le prevalenze piu bassesservano nel Nord lItalia, mentre quelle pte aklle
regioni Centrali e Meridionali. In particolare neériodo 2008-2017 la prevalenza di fumatori in Ligue
scesa dal 29,4 al 26,2%.

* La prevalenza di ex fumatori (complessivamente ab#0% degli adulti liguri intervistati nel perio®2014-
2017) e piu alta fra i pit anziani (27%), fra glimini (25%), fra i cittadini italiani rispetto agitranieri (20%
vs 12%) e tra coloro che dichiarano di non avetfficdita economiche (20%).

L’attenzione degli operatori sanitari all’abitudine al fumo
e Complessivamente solo tre persone su dieci (31fa)gtielle che si sono rivolte a un medico o al un
operatore sanitario nei 12 mesi precedenti l'ingtay dichiarano di aver ricevuto domande sul pgoopr
comportamento riguardo all’abitudine al fumo.

e Trale Asl liguri si osserva come l'attenzione degleratori sanitari a questa abitudine sia sigatfvamente
inferiore in Asl 1 Imperiese (26%) e significatimante superiore (38%) nella ASL4 Chiavarese. La3As!
Genovese ha un valore (30%) simile a quello ligure.

e Nel 2014-2017solo il 47% dei fumatori adulti liguri ha ricevuto il consiglio di smettere di fumare da
parte di un operatore sanitario. Non risultano differenze significative nel confto tra le Asl liguri. In
particolare in Asl 3 Genovese la proporzione & pbi4%.

Smettere di fumare: quanti hanno tentato, esito e odalita del tentativo
e Fra gli adulti liguri che fumano, poco meno di duatsu dieci (35%) hanno tentato di smettere didtan
restando almeno un giorno liberi dal fumo.

e L'81% di chi ha tentato di smettere di fumare Hhtda il 9% sta attualmente tentando e solo 1 uigsce
perché non fuma da piu di 6 mesi.

* Nella quasi totalita dei casi (84%), chi ha tentdismettere nell’'ultimo anno I'ha fatto da sol@lc due
fumatori su cento hanno usato farmaci o cerottie@ordi uno su cento si € rivolto ai servizi o aiscofferti
dalle Asl.
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Fumo passivo

Il colpo d’occhio in Liguria

In Liguriala percezione del rispetto del divieto di fumanei locali pubblici e negli ambienti di lavoéoalta (96%).

D’altra parte I'esposizione &imo passivo in ambito domestic@& ancorgossibile nel 21%dei casi.

Fumo passivo — pool di Asl 2014-2017

%

(1C95%)
Divieto di fumare rispettato sempre o quasi sempre
nei locali pubblici 95,7
(95,1-96,3)
sul luogo di lavoro 94,8
(93,9-95,7)
Divieto assoluto di fumare nella propria abitazione 78,9
(77,6-80,1)
Divieto assoluto di fumare nella propria abitazi@oea minori di 14 anni in famiglia 88,0
(85,7-89,9)
Percezione del rispetto del divieto di fumo nei ladi pubblici (%)
Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-17
Liguria: 95,7% (IC95%: 95,1%-96,3%)
100 -
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Percezione del rispetto del divieto di fumo nei lai pubblici
Prevalenze per Regione di residenza
Passi 2014-17
Pool di Asl:91,1% (IC95%: 90,9%-91,3%)
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@ peggiore del valore nazionale
simile al valore nazionale
@ migliore del valore nazionale

Sorveglianza Passi

Trend della percezione del rispetto del divieto difmo nei locali pubblici
Prevalenze mensili Passi — 2008-2017Rool di Asl
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Percezione del rispetto del divieto di fumo nei lughi di lavoro (%) Percezione del rispetto del divieto di fumo nei
Prevalenze per Asl di residenzaPassi 2014-2017 luoghi di lavoro
Liguria: 94,8% (IC95%: 93,9%-95,7%) Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017

110 - Pool di Asl: 93,2% (IC95% 92,9- 93,5%)
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Divieto di fumo in casa

Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017
Pool di Asl: 81,8% (IC95%: 81,5-82,0%)
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Trend del divieto di fumo in casa
Prevalenze mensili Passi - 2008-2017Rool di Asl
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Il divieto di fumo nei locali pubblici e nei luoghi di lavoro: prevalenze, differenze regionali e cambmenti
temporali

Il fumo in ambiente domestico: prevalenze, differere regionali e cambiamenti temporali

Commento

In Liguria la percezione del rispetto della legae divieto di fumo nei locali pubblici e negli andoiti di
lavoro € alta: il 96% degli adulti intervistati efisce che il divieto di fumo nei locali pubblida loro
frequentati nei 30 giorni precedenti l'interviseasempre o quasi sempre rispettato; il divietoudadre nei
luoghi di lavoro e rispettato per il 95% degli intistati che lavorano in ambienti chiusi.

Nel confronto tra le Asl liguri la percezione delpetto della legge sul divieto di fumo nei logalibblici &
significativamente piu alta in Asl 4 Chiavarese %®8rispetto alla media ligure. Nella Asl 3 Genovése
percentuale & simile a quella regionale (96%).

Per quanto riguarda i trend nazionali, tra il 2@0B 2017 la percezione del rispetto del divietdfudno nei
locali pubblici e negli ambienti di lavoro € sigodtivamente e costantemente aumentata in tutteel
macroaree del Paese: la frequenza di coloro ckeisde il pieno rispetto del divieto di fumo neicédi
pubblici & aumentata del 5%, (2% nel Nord, 1,7%ehtro e 9,6% nel Sud Italia), la frequenza di Eolche
riferiscono il rispetto del divieto di fumo neglimbienti di lavoro € salita del 13% (11%, al Nord1di% al
Centro e 15% nel Sud Italia).

L’esposizione al fumo passivo in ambito domesti@néora rilevante. 1l 21% dei liguri di 18-69 aminchiara
che nella propria abitazione € ammesso fumare;tguyescentuale scende ad un non trascurabile 129
coloro che vivono in case in cui sono presenti midol4 anni.

Dal 2008 al 2017 la frequenza di chi dichiara lappia abitazione libera dal fumo aumenta signifiGahente
del 13% in Italia (11% al Nord, %14 nel Centro &4 Bel Sud lItalia), ma in Liguria non mostra differe
significative.

v
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Sintomi di depressione

Il colpo d’occhio in Liguria

Il 6% degli adulti riferisce sintomi di depressione Quasi sette su dieci fra le persone con sintardegressione
si rivolgono a professionisti 0 a persone carerigerere aiuto.

Sintesi dei risultati sui principali indicatori

Liguria (%)
anni 2014-2017
Sintomi di depressione nelle due settimane precedén 5,7 (5,0-6,6)
l'intervista
Ha cercato aiuto da qualcuno 68,6 (63,2-73,6)
La richiesta di aiuto per sintomi di depressione
medico/operatore sanitaric 35,7
famiglia/amici 16,5
entrambi 16,4
nessuno 31,4
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Sintomi di depressione
Prevalenze per caratteristiche socio-demografiche
Passi 2014-2017 Totale 5,7% (IC 5,0-8,8)uria (n=5.553)
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Sintomi di depressione
Prevalenze per annc- Passi 2008-2017Liguria
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Sorveglianza Passi
Sintomi di depressione (%)
Prevalenze per Asl di residenza Passi 2014-2017Liguria
Totale: 5,65% (IC95% 4,99-6,38)
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Sintomi di depressione
Prevalenze per Regione di residenza* Passi 2014-2017
Pool di Asl
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Giorni in cattiva salute nei soggetti con sintomi ddepressione
Passi 2014-2017 Liguria (n=5.484)

giorni con limitazione di
attivita

giorni in cattiva salute
psichica

giorni in cattiva salute fisica
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Figure a cui si sono rivolte
le persone con sintomi di depressione
Passi 2014-2017L-iguria (n=292)

Familiari\amici _ 17%
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Commento

Il 6% degli adulti liguri riferisce sintomi di depssione. Pil della meta delle persone colpiteveigono a
professionisti 0 a persone care per ricevere aiuto.

| sintomi depressivi sono frequenti soprattutto leadonne (7,9, vs 3,3 tra i maschi) e nelle persoon
condizioni sociali e di salute vulnerabili.

In Italia la distribuzione di questi sintomi € “aaothia di leopardo” con differenze anche signifieatra le
Regioni: la Liguria € tra le Regioni in cui la peega di questi sintomi & simile a quella nazionalel
confronto tra Asl liguri si rileva una percentualgnificativamente minore di sintomi nella Asl 4petto alle
altre.

La qualita della vita percepita delle persone dfegiscono sintomi depressivi € decisamente peggispetto
al resto della popolazione: infatti, nella popoterd con sintomi di depressione solo una persottige 33%)
descrive il proprio stato di salute come “buono*nmolto buono”, contro il 74% della popolazione sar
sintomi depressivi.

Oltre alla salute psicologica, anche la salute fish delle persone con sintomi depressivi risult
decisamente compromessae paragonata al resto della popolazione achdiamese precedente lintervis
le prime dichiarano mediamente piu giorni vissatcattive condizioni fisiche (9 giorni vs 1 giorna) cattiva
salute psicologica (17 giorni vs 1 giorno) e piorgi con limitazione delle abituali attivita (6 gio vs 1
giorno).
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Salute percepita

Il colpo d’occhio in Liguria
Piu di sette intervistati su dieci giudicano paesitil proprio stato di salute riferendo di sentibsine o0 molto bene.

Ogni intervistato dichiara di aver vissuto in medligiorni in cattiva salute nel mese precedentedfivista.

Stato di salute percepito positivamente
Prevalenze per Regione di residenzaPassi 2014-2017
Pool di Asl
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Persone che riferiscono di stare bene o molto be(f#)
Prevalenze per Asl di residenza Passi 2014-2017
Regione Liguria: 71,7% (IC95%: 70,4%—72,9%)
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Percezione dello stato di salute

Liguria anni 2014-2017
% (IC95%)

Risponde bene/molto bene alla domanda su 71,7 (70,3-72,9)
proprio stato di salute

Numero di giorni riferiti con limitazione di
attivita per cattiva salute fisica o psicologica
0 giorni 87,6 (86,6-88,6)
1-13 giorni 9,5 (8,7-10,4)
>14 giorni 2,8 (2,4-3,4)

Stato di salute percepito positivamente
Prevalenze per caratteristiche socio-demografiche
Passi 2014-2017L-iguria (n=5.553)

Totale: 71,7% (IC 95%: 70,4-72,9%)
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giorni) — Passi 2014-2017 Liguria (n=5.553)

giorni totali* motivi fisici motivi attivita limitata
psicologici
totale 4.4 2,3 2,5 1,1
classi di eta 18-34 anni 3,1 1,4 1,7 0,6
35-49 anni 4.0 2,0 2,3 0,8
50-69 anni 5,4 3,1 3,1 1,5
Sesso uomini 3,3 1,9 1,7 0,9
donne 5,5 2,7 3,3 1,2
istruzione nessuna/elementar 8,4 5,3 4,0 2,1
media inferiore 49 3,0 2,7 1,4
media superiore 4,0 2,0 2,3 0,9
laurea 3,9 1,7 2,4 0,7
diff. economiche molte 8,3 47 5,5 2,5
qgualche 4.9 2,8 2,6 1,2
nessuna 3,4 1,7 2,0 0,7
cittadinanza italiana 4.4 2,4 2,6 1,1
straniera 4,1 2,6 1,7 1,0
Patol. croniche almeno una 7,3 4,3 4,3 2,1
assenti 3,7 1,9 2,1 0,8

* il numero totale di giorni non in salute e caktml come la somma dei giorni in cattiva salutefis quelli in cattiva salute mentale negli
ultimi trenta giorni, fino a un massimo di 30 gibper intervistato.

Commento

La percezione della propria salute

e Piu di due terzi (72%) dei liguri di 18-69 annudicano positivo il proprio stato di salute rifedendi
sentirsi bene o molto bene e piu di un quartoisfer di sentirsi discretamente (26%); il 3% invaterisce
di sentirsi male o molto male.

» | gruppi di popolazione che si dichiarano piu ssthdti della propria salute sono i giovani (90%) ugmini
(76%), le persone con un livello di istruzione pito (83%), chi non ha difficolta economiche (78%h)j
non riferisce condizioni patologiche severe (78%)i stranieri (76%).

e Nel confronto tra le Asl liguri emerge una diffeeansignificativa in meglio per quanto riguarda|la
percezione positiva della propria salute nella ASE&pezzina (78%). In Asl 3 Genovese il valore disia
percentuale € uguale a quello ligure (72%).

Qualita della vita

e A livello regionale ogni intervistato dichiara dvex vissuto in media 4 giorni in cattiva salute nase
precedente l'intervista. In particolare sono mediata 2 i giorni vissuti in cattiva salute fisicarpmotivi
legati a malattie e/o incidenti, 2,5 per cattivlugapsicologica, per problemi emotivi, di ansiapressione
e stress e almeno 1 giorno al mese con limitazn@h@ormale svolgimento delle proprie attivita asadel
malessere fisico e/o psicologico.

* Il numero medio di giorni vissuti in cattiva salugga fisica che psicologica (o con limitazionilaehbituali
attivitd) & maggiore fra le donne (6 giorni), ghizéani (5 giorni), fra coloro che hanno un bassello di
istruzione (8 giorni), fra chi ha molte difficol&conomiche (8 giorni) o é affetto da malattie ccbrisevere
(7 giorni).



Conclusioni

Dai dati rilevati con il Sistema di sorveglianzasBianel periodo 2014-2017 risulta chea quota rilevante della
popolazione adulta della Asl 3 Genovese e della Rege Liguria ha degli stili di vita non favorevoli per la
salute

Pit di un adulto su tre € in eccesso ponderale. Sbue praticano poca attivita fisica. Spesso vioa la giusta

percezione del proprio sovrappeso o della propeiestarieta. Meno di una persona su cinque consimeno

cinque porzioni di frutta o verdura al giorno (fizeday). Quasi due persone su dieci riferiscormvdie un consumo
di alcol a “maggior rischio” per quantita o modaldi assunzione. Una persona su quattro fuma mearfamiglia su

cinque esiste la possibilita di un’esposizioneuah® passivo.

E’ noto che gli stili di vita non corretti sono ditori di rischio importanti per molte malattieoaico-degenerative,
fra le quali, ad esempio, il diabete. In Liguria3if% degli intervistati riferisce di aver ricesutina diagnosi di
diabete. Purtroppo anche tra i diabetici gli glilivita non sono sempre adeguati. Solo un pazidiateetico su diec|
consuma almeno cinque porzioni di frutta e/o vemdalr giorno, sette su dieci sono in eccesso polejegaasi

quattro su dieci sono sedentari e quasi uno surquatfumatore. Tutti questi valori sono peggiaspetto a quelli

rilevati nella popolazione generale, tranne la plevza di fumatori.

Un altro indicatore della difficolta che le persaneontrano nel modificare i propri stili di vitanche se fanno parte
di “gruppi a rischio”, € costituito dal fatto chiea le persone in eccesso ponderale, solo traesii seguono una
dieta per perdere peso.

L’attenzione degli operatori sanitari ai fattori di rischio comportamentali & insufficiente Tra i liguri di 18-69

anni che si sono recati da un medico nei dodici mexedenti 'intervista, si rileva che: meno detheta di chi & in
eccesso ponderale riferisce di aver ricevuto ilsgglio di perdere peso e solo un terzo il considiifare piu attivita

fisica; solo tre su dieci dichiarano di aver ricevadomande sul proprio comportamento riguardo lailtedine al

fumo e solo un fumatore su due riferisce di avesvuto il consiglio di smettere di fumare; solo wwdieci (11%)
riferisce che gli e stato chiesto se beve alctleei bevitori a maggior rischio, solo il 4,7%eifsce di aver ricevuto
il consiglio di bere meno.

La situazione quindi non e positiva e sembra ch8istema sanitario incontri molte difficolta nehtativo di
migliorare I'impatto delle attivita di promozioné sani stili di vita. E’ quindi necessario che gperatori sanitari, le
societa scientifiche e le istituzioni sanitarie lempentino ulteriormente le azioni previste dal Bidwazionale della
Prevenzione 2014-2019.

In questo ambito la Asl 3 Genovese ha realizzaloconeso degli ultimi anni alcunprogetti innovativi che
prevedono corsi di comunicazione motivazionalevolti a medici di medicina generale e pediairiidera scelta,
corsi di formazione sul marketing socialee iniziative di promozione di sani stili di vitavolte agli operatori
sanitari stessi nel’ambito del progeWorkplace Health Promotion (WHP).
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Nota metodologica

In questo rapporto i dati di prevalenza forniti fa@sentano valori medi annui relativi all’ultimo
guadriennio2014-2017di raccolta dati (se non diversamente specificato)

Le analisi nazionali dei trend temporali condottr pnezzo delle serie storiche su dati mensilifsriscono
a tutto il periodo di dati disponibile a partire 02008 e al pool omogeneo di Asl (ovvero al pooAsli che
hanno partecipato continuativamente alla rilevazpn

PASSI (Progressi delle aziende sanitarie per lautgalin Italia) € un sistema di sorveglianza della
popolazione adulta. L'obiettivo € stimare la freqgma e I'evoluzione dei fattori di rischio per lalsi,
legati ai comportamenti individuali o indotti dalkocieta in cui viviamo, oltre alla diffusione dethisure di
prevenzione.

Tutte le 21 Regioni o Province Autonome hanno &alaili sistema di rilevazione. Un campione di restde
di etd compresa tra 18 e 69 anni viene estrattd aggse con metodo casuale semplice, stratificateeeso

e classi di eta, dagli elenchi delle anagrafi sarig. Personale delle Asl, specificamente formafégttua
interviste telefoniche (un minimo di 25 al mese) cm questionario standardizzato. | dati vengond po
trasmessi in forma anonima via internet e registimun archivio unico nazionale.

A dicembre 2017 erano state caricate complessiveeratre 367mila interviste.

Permaggiori informazioni, visita il sitavww.epicentro.iss.it/passi
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Settembre 2018

Copia del volume pu0 essere scaricata dai sitiete
Sito della Asl 3 Genovese: http://www.asl|3.ligutia.
WWW.epicentro.iss.it
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