Per quanto tempo vive la gente?
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Year

Expected Observed
1990 | 2017 | 1990 | 2017
Females 79.1 81.3 803 853

Males 726 746 737 8038

Speranza di vita, 1990-2017

Qual e la tendenza alla mortalita nelle fasce di eta inferiore ai 5 e ai
minoridi 1 anni?
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Deaths per 1,000 live births
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1990 1992 1994 1995 1998 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016
Year

Expected Observed
1990 | 2017 | 1990 | 2017
Under-5 11.8 74 9.5 3.2

Under-1 9.8 6.2 8.2 2.7

Mortalita infantile, 1990-2017



Quali sono le cause della maggior parte dei decessi?

2007 ranking 2017 ranking % change 2007-2017

Ischemic heart disease o—o Ischemic heart disease 1.5%
Alzheimer's disease e—o Alzheimer's disease 27.4%

Stroke Stroke 41%
Lung cancer Lung cancer -0.2%
COFD COFD &.4%
Colorectal cancer Hypertensive heart disease 29.0%
Diabstes Colorectal cancer -5.4%
Hypertensive heart disease Diabetes 7.0%
Breast cancer Chronic kidney dizease 27.7%
Stomach cancer Lower respiratory infect 49.8%
.
Chronic kidney disease s .‘-'0 Breast cancer 1.3%
Lower respiratory infect h '@ Stomach cancer -2.6%

Le prime 10 cause di morte nel 2017 e il cambiamento percentuale, 2007-2017, tutte le eta, il numero

What causes the most premature death?

. Communicable, maternal, neonatal, and nutritional diseases
. Non-communicable diseases

Injuries

2007 ranking 2017 ranking % change 2007-2017

Ischemic heart disease o—o Ischemic heart disease -10.2%
Lung cancer e—o Lung cancer -6.3%

Stroke Alzheimer's disease 20.2%

Alzheimer's disease Stroke -6.7%
Colorectal cancer e—e Colorectal cancer -14,4%
Road injuries COPD -2.2%
COFD Breast cancer -6.5%

Breast cancer Diabetes -3.3%
Cirrhosis Cirrhosis -11.4%

Diabetes Pancreatic cancer 9.4%
Pancreatic cancer Road injuries -41.3%

Le 10 principali cause di anni di vita persi (YLL) nel 2017 e il cambiamento percentuale, 2007-2017, tutte le
eta, il numero



Quali problemi di salute causano la maggior disabilita?

. Communicable, maternal, neonatal, and nutritional diseases
. Non-communicable diseases
Injuries
2007 ranking 2017 ranking % change 2007-2017
Low back pain o—o Low back pain 3.5%
Headache disorders e—o Headache disorders 1.3%

Neck pain e ...... Diabstes 29.2%

Disbetes @— " === o Neck pain 7.3%

Depressive disorders e ______ Age-related hearing loss 16.9%
Age-related hearing loss EF— " == e Depressive disorders 2.9%

Anxiety disorders o_"_:;_-_;__.-—-""" Falls 10.5%
Falls (—— "~ "-=-- e Anxiety disorders 5.0%

Other musculoskeletal e—o Other musculoskeletal 1.9%
Blindness and vision impairment @—@ Blindness and vision impairment 11.8%

Le 10 principali cause degli anni vissute con disabilita (YLD) nel 2017 e variazione percentuale, 2007-2017,
tutte le eta, numero

Quali sono le cause piu frequenti e disabilita combinate?

. Communicable, maternal, neonatal, and nutritional diseases
. Non-communicable diseases

Injuries
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Le 10 principali cause di anni di vita corretti per la disabilita (DAY) nel 2017 e la variazione percentuale, 2007-
2017, tutte le eta, numero

Quali fattori di rischio determinano la maggior parte della morte e della
disabilita messi insieme?



Metabolic risks
Environmental/occupational risks
. Behavioral risks

2007 ranking 2017 ranking % change 2007-2017

Tobacco o—o Tobacco -9.9%

High blood pressure High fasting plasma glucose 13.1%
Distary risks High blood pressure -7.4%

High fasting plasma glucose Dietary risks -3.9%
High body-mass index —_— High body-mass index £.3%

Alcohol use G—e Alcohel use -18.8%

High LDL e High LDL -8.3%

Occupational risks ————— Occupational risks -3.2%

Air pollution — Air pollution -4.8%

Impaired kidney function —_— Impaired kidney function 7.2%

Primi 10 rischi che contribuiscono ai DALY nel 2017 e al cambiamento percentuale, 2007-2017, a tutte le eta,

In che modo I'accesso all'assistenza sanitaria personale e la qualita si
misurano?

Average %
change per year:
0.8%*

Average %
change per year:
0.4%*

a 20 40 60 ) 100
Healthcare Access and Quality Index, 2016

Le stelle indicano che il tasso medio di cambiamento & stato statisticamente significativo per quel periodo di
tempo.

Fonte: bit.ly/HAQ-GBD2016

L'indice Healthcare Access and Quality (HAQ) fornisce una misura riepilogativa dell'accesso e della qualita
dell'assistenza sanitaria per una determinata localita. Questa misura si basa su tassi di mortalita standardizzati
per il rischio o rapporti mortalita-incidenza dovuti a cause che, in presenza di un'assistenza sanitaria di qualita,
non dovrebbero provocare la morte — nota anche come mortalita amenable.

How much is spent on health -- now, and in the future -- and from which
sources?



. Prepaid private spending

. Out-of-pocket spending

. Government health spending

. Development assistance for health

$4,000
Total:

$3,500 $93
3,059
$3, $847

Expected
total:

$2.658 $3,598

30
2016 2050

Fonte: Finanziamento della banca dati sanitaria globale 2018

"Previsto" ¢ la traiettoria di crescita futura basata sulla crescita passata.

In che modo le cause di morte prematura si confrontano con quelle di
altri luoghi?

Questa tabella mostra le prime 10 cause di mortalita prematura (YLL). Puo essere utilizzato per confrontare
gli YLL tra le ubicazioni rispetto alla media di gruppo. | gruppi di confronto sono stati scelti in base alle
classificazioni regionali GBD, ai partenariati commerciali noti e agli indicatori socio-demografici.
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.Significantly lower than mean

Statistically indistinguishable from mean

Tariffa standardizzata per eta per 100.000, 2017

. Significantly higher than mean

In che modo le cause di morte e disabilita si confrontano con quelle di

altri luoghi?

Questa tabella mostra le prime 10 cause di morte e disabilita (DALY). Puo essere utilizzato per confrontare
DALY tra posizioni rispetto alla media di gruppo. | gruppi di confronto sono stati scelti in base alle classificazioni
regionali GBD, ai partenariati commerciali noti e agli indicatori socio-demografici.



Italy

Comparison
group mean
(High SDI)
Brunel

Czech
Republic

Estonia

Lithuania

Malta

New
Zealand

Poland

Slovakia

Slovenia

United
Kingdom

1,283.9 | 1,110.3
1,199.1 766.8
1,145.0 552.6
1,336.0 727.2
1,193.2 845.4
1,336.6 855.5
1,406.5 899.1
1,723.2 714.3
1,283.6 732.2
1,4%92.7 730.8
1,417.5 725.0
1,395.7 846.5

.Signiﬂca ntly lower than mean

Tariffa standardizzata per eta per 100.000, 2017

35126

1,552.1

1,081.6

2,048.1

2,753.6

1,032.2

Fonte: http://www.healthdata.org/italy

Statistically indistinguishable from mean . Significantly higher than mean


http://www.healthdata.org/italy




