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ObiettiviObiettivi

• Alcuni esempi di indicatori per la sanità pubblica 

C id i i di t d  • Considerazioni di metodo 



Alcuni esempiAlcuni esempi
• European Community Health Indicators (ECHI)p y ( )

• Compendium of Clinical and Health Indicators del 
NHS in UK

S• New York State Indicators For Tracking Public Health 
Priority Areasy

• AHRQ Prevention Quality Indicators

• Indicatori per i programmi di screening oncologico in 
It liItalia



European Community Health Indicators 
(ECHI)(ECHI)



European Community Health Indicators (ECHI)European Community Health Indicators (ECHI)

• Monitoring Programme e Community Public Health 
Programme 2003-2008 Programme 2003 2008 

• 88 'indicatori’ utili per la sanità pubblica, raggruppati 
secondo una visione concettuale della salute e dei suoi secondo una visione concettuale della salute e dei suoi 
determinanti

• Secondo Health Programme (2008 – 2013): consolidare ed Seco do ea t og a e ( 008 0 3) co so da e ed
espandere 

• Obiettivo: monitoraggio della salute sostenibile in EuropaOb e o o o agg o de a sa u e sos e b e u opa
• http://ec.europa.eu/health/indicators/echi/list/index_en.htm



European Community Health Indicators (ECHI)European Community Health Indicators (ECHI)

• Circa 40 sono già in uso (implemented, I), gli altri 
under development (D) p ( )

• Accesso a dati e metadati attraverso lo strumento 
Heidi: tabulazione o rappresentazione grafica di Heidi: tabulazione o rappresentazione grafica di 
indicatori ‘I’ più una serie di altri indicatori sviluppati 
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European Community Health Indicators (ECHI)European Community Health Indicators (ECHI)



European Community Health Indicators (ECHI)European Community Health Indicators (ECHI)

http://ec.europa.eu/health/indicators/indicators/index_en.htm



European Community Health Indicators (ECHI)European Community Health Indicators (ECHI)



UK NHS Compendium Indicatorsp



UK NHS Compendium IndicatorsUK NHS Compendium Indicators
• Set annuale di circa 300 argomenti di indicatori con Set annuale di circa 300 argomenti di indicatori con 

dati di livello nazionale e subnazionale (fino al 
singolo ospedale  quando appropriato)singolo ospedale, quando appropriato)

• Lakhani A, Olearnik H, Eayres D (eds). y ( )
Compendium of Clinical and Health Indicators. 
London: The Information Centre for health and London: The Information Centre for health and 
social care / National Centre for Health Outcomes 
DevelopmentDevelopment

• http://www.nchod.nhs.uk/



UK NHS Compendium Indicatorsp



UK NHS Compendium Indicators



UK NHS Compendium Indicators



UK NHS Compendium Indicators



New York State Indicators New York State Indicators 

for tracking PH priority areas 



New York State Indicators 
F  T ki  P bli  H lth P i it  A  For Tracking Public Health Priority Areas 



New York State Indicators 
F  T ki  P bli  H lth P i it  AFor Tracking Public Health Priority Areas



New York State Indicators 
F  T ki  P bli  H lth P i it  AFor Tracking Public Health Priority Areas



Agency for Healthcare Research and Quality Agency for Healthcare Research and Quality 
Prevention Quality Indicators



AHRQ Prevention Quality Indicators AHRQ Prevention Quality Indicators 
Ospedalizzazioni potenzialmente evitabili (indicatori di accesso a cure ambulatoriali di 
qualità a livello di singole aree): qualità a livello di singole aree): 
•Diabetes Short-term Complications Admission Rate (PQI 1)
•Perforated Appendix Admission Rate (PQI 2) pp ( )
•Diabetes Long-term Complications Admission Rate (PQI 3)
•Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) Admission Rate (PQI 5)
•Hypertension Admission Rate (PQI 7) 
•Congestive Heart Failure (CHF) Admission Rate (PQI 8)
•Dehydration Admission Rate (PQI 10) •Dehydration Admission Rate (PQI 10) 
•Bacterial Pneumonia Admission Rate (PQI 11) 
•Urinary Tract Infection (UTI) Admission Rate (PQI 12)y ( ) ( )
•Angina without Procedure Admission Rate (PQI 13) 
•Adult Asthma Admission Rate (PQI 15)
•Rate of Lower-extremity Amputation among Patients with Diabetes (PQI 16)



Indicatori per i programmi di screening 
oncologico in Italiaoncologico in Italia



GISMa GISCi GISCoRGISMa - GISCi - GISCoR

Ispirati 
ad esperienze 

europee: europee: 
confrontabilità



GISMa - GISCi - GISCoRGISMa - GISCi - GISCoR



GISMa - GISCi - GISCoR



Considerazioni



Cos’è un indicatoreCos è un indicatore

una variabile che misura un aspetto 

di un programma o di un progetto di un programma o di un progetto 

o un outcome di salute



Misure comuniMisure comuni
C t• Conte
– Numero di soggetti raggiunti dal programma
– Numero di pasti distribuitiNumero di pasti distribuiti

• Calcoli: percentuali, tassi, rapporti
– % di scuole partecipanti al programma
– Tasso di mortalità

• Indici, misure composite
I di  di lità d t  d ll   di t i di i d i i d ll  lità– Indice di qualità dato dalla somma di punteggi di vari domini della qualità

– DALY (Disability Adjusted Life Years)
• SoglieSoglie

– Presenza, assenza
– Livelli o standard predefiniti



Caratteristiche di un buon indicatoreCaratteristiche di un buon indicatore
• Valido: misura accuratamente un comportamento, una p ,

pratica o un’attività
• Affidabile: misurabile in maniera coerente, nello 

stesso modo, da parte di diversi osservatori
• Preciso: chiara definizione operativa
• Misurabile: quantificabile utilizzando gli strumenti e 

metodi disponibili
• Tempestivo: fornisce una misura ad intervalli di tempo 

rilevanti ed appropriati in relazione agli obiettivi ed alle 
attività del programmaattività del programma

• Importante per la programmazione: collegato ad un 
impatto per la sanità pubblica o al raggiungimento degli impatto per la sanità pubblica o al raggiungimento degli 
obiettivi necessari per ottenere un impatto



F tt i d  id  ll  lt  di  i di tFattori da considerare nella scelta di un indicatore

• Logica e collegamento al framework del programma
• Necessità programmatiche e informazioni Necessità programmatiche e informazioni 

necessarie per decision making
Ri• Risorse

• Requisiti esterni (governativi, sponsor, agenzie equ s t este (go e at , spo so , age e
varie)
Di ibilità di d ti• Disponibilità di dati

• Esistenza di indicatori standardizzati



Fonti di indicatoriFonti di indicatori

• Anni precedenti del programma

• Programmi analoghi

• Liste di indicatori globali o raccomandati da 
agenzie e organizzazioni accreditateagenzie e organizzazioni accreditate



Matrice degli indicatoriMatrice degli indicatori
• Un modo per rappresentare graficamente il legame tra 

l’indicatore e il programma 

Fase del 
programma

Indicatore Fonti di 
dati

Frequenza di 
raccolta…p g

Processo
ImpattoImpatto
Risultato

• Alternativo alla flow chart NHS 



Problemi nella selezione degli indicatori
Scegliere:
• Indicatori non collegati alle attività del programma• Indicatori non collegati alle attività del programma
• Indicatori definiti in maniera poco chiara
• Indicatori che non esistono ancora e per cui non è realistico 

riuscire a raccogliere i datiriuscire a raccogliere i dati
• Indicatori di processo usati per misurare impatti e risultati
• Indicatori non particolarmente sensibili al cambiamento
• Troppi indicatori



Quanti indicatori?Quanti indicatori?

• Almeno 1 o 2 per attività o risultato chiave del 
programma (possibilmente da fonti di dati programma (possibilmente da fonti di dati 
diverse)

• Non più di 8-10 indicatori per ogni area su cui il 
programma si focalizza

• Usare un mix di strategie di raccolta e fonti di dati



Stranezze Stranezze 

• Fenomeno di Will Rogers
‘When the Okies left Oklahoma and moved to California, When the Okies left Oklahoma and moved to California, 
they raised the average intelligence level in both states.’

• Regressione verso la media
Misure con valori estremi in una data occasione tendono 
ad avere valori più vicini alla media in occasioni 
successive, senza che altri fattori si siano modificati: ,
problema quando si usa il cambiamento da un anno 
all’altro come indicatore di un trend sottostante.



Presentazione 
• No league tables e rankings 

• Tener conto dell’incertezza delle stime: limiti 
li  i i i i i ll’ tt  (  normali e variazioni superiori all’atteso (es. 

funnel plots)p )

The dotted lines represent 95 and 99.8% control limits; 
the solid horizontal line represents ‘no change’, i.e. a 
rate ratio of 1. Only one area lies above the upper 95% 
limit indicating probable genuine increase in rate, and a 
few lie below the lower 95% limit showing probable 
genuine decrease in rate. No area gives cause for 
alarm i e none lie outside the upper or lower controlalarm, i.e. none lie outside the upper or lower control 
limits. Source: compendium of clinical and health 
indicators 2002



Conclusione Conclusione 
• Avere chiari la finalità e il funzionamento del Avere chiari la finalità e il funzionamento del 

programma/fenomeno da monitorare per 
scegliere gli indicatori giustiscegliere gli indicatori giusti

• Possibilmente usare indicatori già esistentiPossibilmente usare indicatori già esistenti

• L’indicatore offre una sommaria informazione 
sull’andamento di un fenomeno, relativamente 
rapida da ottenere e da leggere  ma che va rapida da ottenere e da leggere, ma che va 
valutata criticamente ed eventualmente 
approfondita per evitare conclusioni errateapprofondita per evitare conclusioni errate
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