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INTRODUZIONE 
 

In questo report viene presentata una analisi descrittiva delle malattie croniche più frequenti o ad alto impatto 

funzionale nella popolazione residente in Veneto. Ciascuna condizione viene analizzata considerando la 

prevalenza sul totale della popolazione, le caratteristiche di comorbilità e il carico complessivo di malattia. 

L’analisi si riferisce all’anno 2019, integrata con alcuni dati di confronto relativi agli anni precedenti. 

Gli indicatori rappresentati sono stati calcolati utilizzando lo strumento di classificazione noto come Sistema 

ACG® (Adjusted Clinical Groups), che, attraverso algoritmi di stratificazione delle patologie e di analisi del 

case-mix, consente di produrre stime di prevalenza e misure di comorbilità per numerose condizioni croniche ed 

acute. Nel primo capitolo viene presentata una breve analisi a livello regionale sulle malattie più diffuse nella 

popolazione, sulla cronicità e sulla comorbilità. Nei successivi capitoli, ciascuno dedicato ad una patologia 

specifica, sono disponibili le stime di prevalenza per classi di età, genere e Azienda ULSS di residenza, la 

descrizione dei profili di morbilità e alcune misure di complessità assistenziale (numero di condizioni croniche, 

categorie RUB e categorie ACG). Questi stessi indicatori sono calcolati separatamente per uomini e donne al fine 

di evidenziare eventuali differenze di genere. 

 

 

 

METODI 
 

Il sistema ACG è un grouper territoriale che stratifica la popolazione generale in base al case-mix di malattia, cioè 

alla presenza/compresenza di malattie croniche e acute in ogni persona, al fine di descrivere i pattern di malattia 

nel territorio e il loro impatto sull’utilizzo delle risorse sanitarie.  

Il Sistema ACG, che dal 2014 viene utilizzato in tutte le Aziende ULSS del Veneto, viene alimentato utilizzando i 

dati dei flussi informativi sanitari correnti: schede di dimissione ospedaliera, esenzioni per patologia, accessi in 

pronto soccorso, cure domiciliari, assistenza residenziale extra-ospedaliera (case di riposo e strutture 

intermedie), assistenza psichiatrica territoriale, assistenza ambulatoriale, assistenza farmaceutica (territoriale e 

in distribuzione diretta). L’output principale del sistema è costituito dalla classificazione della popolazione in 93 

gruppi ACG, omogenei per carico complessivo di malattia e consumo atteso di risorse, e in 6 categorie di rischio 

a crescente complessità assistenziale (RUB). Il sistema produce, inoltre, categorie di malattia ricavate sia dai 

codici di diagnosi contenuti nei flussi informativi correnti (categorie EDC=Expanded Diagnosis Clusters), sia dai 

codici ATC dei farmaci erogati (categorie Rx-MG=Pharmacy-Defined Morbidity Groups). 

A partire da queste categorie diagnostiche sono state identificate le popolazioni affette dalle patologie in esame, 

in alcuni casi utilizzando solo le diagnosi (EDC), in altri considerando anche l’uso di farmaci specifici per la 

patologia in esame (Rx-MG, o specifiche classi farmacologiche). Le comorbilità associate a ciascuna condizione 

di malattia analizzata sono state rappresentate esclusivamente attraverso le categorie EDC. 

Le prevalenze per ULSS vengono presentate sotto forma di Standardized Prevalence Rate (SPR) e sono state 

calcolate con il metodo di standardizzazione indiretta per età. 

I dati degli anni 2018 e 2019 sono stati elaborati con la versione 12 del Sistema ACG, mentre per gli anni 

precedenti è stata utilizzata la versione 10. Poiché nella versione 12 sono stati implementati numerosi 

cambiamenti relativi sia alla classificazione delle diagnosi in categorie EDC sia ai criteri farmacologici per 

l’individuazione degli assistiti con una specifica malattia, le modifiche che coinvolgono le patologie analizzate in 

questo report vengono dettagliate nei capitoli specifici. 
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1. SINTESI REGIONALE 
 

La popolazione analizzata in questo report si riferisce ai residenti in Veneto al 31.12.2019, e include anche i 

soggetti deceduti nell’arco dell’anno per un totale di circa 5 milioni di assistiti (fonte: Anagrafe Sanitaria Unica 

Regionale). Circa un terzo ha meno di 35 anni, mentre il 23,8% ha più di 64 anni; nella popolazione ultra 65enne 

il rapporto Maschi/Femmine è di 1 a 1,3 e il picco viene raggiunto dopo gli 85 anni di età, con un maschio ogni 2,1 

femmine (Tabella 1.1). 

Per il 22% della popolazione, poco più di 1 milione di persone, non risultano contatti con il SSR; stratificando 

questa categoria per genere, la percentuale di soggetti uomini che non hanno contatti con il SSR è maggiore 

rispetto alle donne (25,9% versus 18,9%). (Figura 1.2, categoria “Non Utilizzatori”).  

In base ai codici di diagnosi riportati nei flussi informativi sanitari correnti, un terzo della popolazione complessiva 

(34,1%) presenta almeno una malattia cronica; tra essi il 51,1% ha una singola malattia, il 23,2% due patologie 

croniche compresenti, il 7,5% 5 o più patologie (Figura 1.1). Le patologie più frequenti sono l’ipertensione 

arteriosa (15,0%), le dislipidemie (11,3%), la depressione (6,1%) e il diabete mellito (5,6%). Stratificando per 

genere, le donne presentano, in percentuale maggiore rispetto agli uomini, depressione (8,1% versus 3,9%), 

ipotiroidismo (6,4% versus 1,3%) e altre patologie endocrine (5,4% versus 1,2%). Negli uomini si osserva una 

prevalenza più che doppia di malattia ischemica del cuore, raggruppamento che in questo report esclude l’infarto 

del miocardio. (4,0% versus 1,7%) (Figure 1.3, 1.3.1, 1.3.2). 

Quasi un quinto della popolazione complessiva presenta un carico di malattia moderato (19,9%) (Figura 1.2). 

Nella popolazione affetta da malattia, la multimorbilità e la cronicità sono le condizioni più frequenti; in particolare, 

l’11,5% appartiene alla categoria ACG “2-3 problemi di salute, età>34 anni”, il 9,1% è classificato nell’ACG 

“Patologia Cronica generale, stabile” ed il 4,5% nell’ACG “Patologia Cronica generale, instabile” (Figura 1.4). 

Per il 30,1% della popolazione, circa 1,5 milioni di assistiti, non sono disponibili dati sulle diagnosi, sebbene siano 

tracciati contatti con i servizi sanitari: si tratta soprattutto di prestazioni di specialistica ambulatoriale il cui flusso 

informativo corrispondente non prevede la codifica della diagnosi nel referto. Questa categoria di assistiti, 

confluisce nella categoria definita “Utilizzatori senza diagnosi, o con diagnosi minori”. 

 
Tabella 1.1. Assistiti per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 834.516 34,1 792.346 31,0 1.626.862 32,5 

35-44 anni 319.345 13,0 316.735 12,4 636.080 12,7 

45-54 anni 419.115 17,1 412.830 16,2 831.945 16,6 

55-64 anni 352.492 14,4 362.543 14,2 715.035 14,3 

65-74 anni 268.885 11,0 291.777 11,4 560.662 11,2 

75-84 anni 186.898 7,6 236.978 9,3 423.876 8,5 

85 anni e oltre 66.446 2,7 138.818 5,4 205.264 4,1 

Totale 2.447.697 100,0 2.552.027 100,0 4.999.724 100,0 
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Figura 1.1. Assistiti con almeno una condizione cronica, per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 1.1.1. Assistiti MASCHI con almeno una condizione cronica, per numero di condizioni croniche. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 1.1.2. Assistite FEMMINE con almeno una condizione cronica, per numero di condizioni 

croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 1.2. Assistiti per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 1.3. Malattie più frequenti. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 1.3.1. Assistiti MASCHI. Malattie più frequenti. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

 

Figura 1.3.2. Assistite FEMMINE. Malattie più frequenti. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 
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Figura 1.4. Categorie ACG più frequenti.. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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2. ASMA 
 

Gli assistiti con asma sono stati identificati dai codici di diagnosi che afferiscono alle categorie EDC ALL04-Asma, 

senza stato asmatico e ALL05-Asma, con stato asmatico. 

La patologia asmatica nel 2019 evidenzia una prevalenza grezza del 2,2%, sostanzialmente stabile rispetto ai 

due anni precedenti. Quasi un terzo della popolazione con asma (32,6%) ha una età inferiore ai 34 anni; in 

questa fascia di età, quasi il 60% dei pazienti sono di sesso maschile. All’aumentare dell’età la proporzione 

femminile aumenta, fino a rappresentare quasi il 70% dei soggetti di età 85 anni e oltre. 

Questi dati si riflettono sulla prevalenza per fascia d’età, superiore nelle donne rispetto agli uomini, eccetto nella 

classe di età più giovane (Figura 2.1). Negli uomini la prevalenza dell’asma decresce nelle fasce d’età più 

avanzate, andamento che va letto in parallelo alla prevalenza della BPCO che aumenta nelle fasce d’età 

dell’adulto-anziano, riconoscendo quindi meccanismi fisiopatologici comuni per le due patologie respiratorie 

croniche ostruttive maggiormente diffuse nella popolazione (Cap. 3 “BPCO di grado moderato/severo”). 

A livello territoriale le ULSS Dolomiti, Euganea e Scaligera presentano tassi di prevalenza standardizzati più 

elevati rispetto alla media regionale (Figura 2.2). 

Il 39% dei soggetti asmatici presenta altre patologie croniche compresenti (Figura 2.3); stratificando per genere, 

si osserva come circa il 45% delle donne presenti almeno un’altra patologia cronica rispetto al 32% degli uomini. 

Questa asimmetria si riflette anche nella distribuzione del carico di malattia (Figura 2.4): gli uomini hanno in 

percentuale maggiore un carico di malattia basso (56,2% versus 43%), mentre la percentuale maggiore di 

pazienti con carico di malattia moderato si osserva nelle donne (47,6% vs 37.1%). Complessivamente, gli 

assistiti con asma si caratterizzano per un carico di malattia per il 49,4% basso e per il 42,5% moderato, a 

dimostrazione del basso grado di comorbilità della patologia, caratteristica dovuta soprattutto alla sua 

distribuzione prevalente nella fascia d’età del giovane adulto. Relativamente alle comorbilità, le donne con asma 

presentano, a differenza degli uomini, anche ipotiroidismo ed altre malattie endocrine in una percentuale 

rilevante. 

 

Tabella 2.1. Assistiti con Asma per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 21.613 40,0 14.728 25,6 36.341 32,6 

35-44 anni 7.042 13,0 7.397 12,9 14.439 12,9 

45-54 anni 8.413 15,6 10.258 17,8 18.671 16,7 

55-64 anni 6.909 12,8 8.983 15,6 15.892 14,2 

65-74 anni 5.269 9,8 7.936 13,8 13.205 11,8 

75-84 anni 3.748 6,9 5.997 10,4 9.745 8,7 

85 anni e oltre 1.045 1,9 2.239 3,9 3.284 2,9 

Totale 54.039 100,0 57.538 100,0 111.577 100,0 

 
 

Tabella 2.2. Assistiti con Asma: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 2014-2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

ASMA 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 89.333 93.380 97.579 102.034 107.539 111.577 

Prevalenza grezza MASCHI 1,8 1,9 2,0 2,0 2,1 2,2 

Prevalenza grezza FEMMINE 1,8 1,9 2,0 2,1 2,2 2,3 

Prevalenza grezza TOTALE 1,8 1,9 2,0 2,1 2,2 2,2 
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Figura 2.1. Asma. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
 

 
 

 

Figura 2.2. Asma. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 2.3. Assistiti con Asma per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 
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Figura 2.3.1. Assistiti MASCHI con Asma per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 2.3.2. Assistite FEMMINE con Asma per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 

Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 2.4. Assistiti con Asma per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 2.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Asma. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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Figura 2.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Asma. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 
Figura 2.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Asma. Veneto, anno 2019. 

Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 2.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Asma. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 
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3. BPCO DI GRADO MODERATO/SEVERO 
 

Gli assistiti con Bronco-Pneumopatia Cronica Ostruttiva (BPCO) di grado moderato/severo sono stati identificati 

dai codici di diagnosi che afferiscono alla categoria EDC RES04-Enfisema, bronchite cronica, BPCO. 

Nei flussi informativi sanitari correnti la diagnosi di BPCO viene rilevata quasi esclusivamente dalle SDO dei 

ricoveri ospedalieri, con riferimento quindi alla casistica più complessa; inoltre di recente, con l’introduzione dei 

nuovi LEA, è stata inclusa nell’elenco delle patologie croniche esenti ticket solo la BPCO di grado 

moderato/grave. Per questi motivi i dati ricavati dai flussi informativi sottostimano la prevalenza della patologia di 

grado lieve e non associata ad episodi di riacutizzazione della malattia che necessitano di ricovero ospedaliero.  

Nel 2019 sono stati rilevati circa 35.500 assistiti con BPCO di grado moderato/grave (7,9 per 1.000) dei quali il 

45,2% donne; tale proporzione arriva al 55,4% nella fascia di età di 85 anni ed oltre. La prevalenza della BPCO si 

rivela stabile nel periodo 2014–2019 (Tabella 3.2), ed evidenzia una forte associazione con l’età e con il genere 

maschile, in particolare nelle fasce di età più anziane. (Figura 3.1). La sua distribuzione crescente per fasce d’età 

va letta in parallelo all’andamento decrescente dell’asma (Cap. 2 “ASMA”). Le Figure 3.3-3.6 evidenziano 

l’elevata presenza di comorbilità nei pazienti affetti da BPCO: tenuto conto che i due terzi di essi hanno almeno 

75 anni, questo dato va letto in relazione all’inevitabile incremento di comorbilità associato all’età. Infatti, il 51,8% 

dei soggetti ha 5 o più condizioni croniche, il 30,7% si caratterizza per un carico di malattia elevato e il 25,9% per 

un carico di malattia molto elevato. Non si osservano particolari differenze di genere per quanto riguarda il 

numero di comorbilità ed il carico di malattia. Relativamente alle malattie concomitanti più frequenti, nel 20% dei 

casi la BPCO è associata ad insufficienza respiratoria e nel 33,9% a scompenso cardiaco; stratificando per 

genere, si osserva come gli uomini presentino più frequentemente aritmia cardiaca (33,9% versus 29,3%) e 

malattie ischemiche del cuore (26,4% versus 15,5%). 

 

Tabella 3.1. Assistiti con BPCO di grado moderato/severo per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 441 2,3 313 1,9 754 2,1 

35-44 anni 174 0,9 141 0,9 315 0,9 

45-54 anni 559 2,9 375 2,3 934 2,6 

55-64 anni 1.714 8,8 1.131 7,0 2.845 8,0 

65-74 anni 4.306 22,1 2.748 17,1 7.054 19,9 

75-84 anni 7.229 37,2 5.123 31,9 12.352 34,8 

85 anni e oltre 5.019 25,8 6.234 38,8 11.253 31,7 

Totale 19.442 100,0 16.065 100,0 35.507 100,0 

 
 

Tabella 3.2. Assistiti con BPCO di grado moderato/severo: valori assoluti e prevalenza grezza (per 
1.000). Veneto, anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

BPCO di grado 
moderato/severo 

Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 34.868 34.610 33.756 34.440 34.879 35.507 

Prevalenza grezza MASCHI 7,8 7,7 7,6 7,7 7,8 7,9 

Prevalenza grezza FEMMINE 6,2 6,3 6,1 6,2 6,2 6,3 

Prevalenza grezza TOTALE 7,0 7,0 6,8 6,9 7,0 7,1 
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Figura 3.1. BPCO di grado moderato/severo. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 3.2. BPCO di grado moderato/severo. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per 
Azienda ULSS e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 3.3. Assistiti con BPCO di grado moderato/severo per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 3.3.1. Assistiti MASCHI con BPCO di grado moderato/severo per numero di condizioni 
croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 3.3.2. Assistite FEMMINE con BPCO di grado moderato/severo per numero di condizioni 

croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 3.4. Assistiti con BPCO di grado moderato/severo per carico di malattia (RUB) e genere. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 3.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con BPCO di grado moderato/severo. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 3.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con BPCO di grado 
moderato/severo. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 3.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con BPCO di grado 
moderato/severo. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 3.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con BPCO di grado moderato/severo. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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4. DEMENZA 
 

In questo capitolo gli assistiti con demenza, (Malattia di Alzheimer e le altre demenze) sono stati identificati in 

base all’EDC NUR24-Demenza e ai codici ATC raggruppati nella categoria diagnostica farmaco-correlata RxMG 

NURx010-Malattia di Alzheimer. 

Nella precedente versione 10 del sistema ACG gli assistiti affetti da demenza venivano classificati nell’EDC 

NUR11-Demenza e delirium, che includeva diagnosi sia di demenza che di delirium. Con la versione 12, l’EDC 

NUR11 è stato dismesso e al suo posto sono state create due categorie EDC separate, una dedicata agli assistiti 

con demenza (EDC NUR24-Demenza) ed una per quelli con delirium (EDC NUR25-Delirium). Per tale ragione 

vengono di seguito riportate soltanto le prevalenze rilevate per gli anni 2018 e 2019, calcolate entrambe sui dati 

processati con la versione 12 del Sistema ACG. 

Nella popolazione generale, nel 2019 sono stati identificati 66.957 soggetti con demenza, il 56% dei quali ha 

un’età superiore a 85 anni (28.386 donne e 9.055 uomini). Data la marcata associazione tra demenze ed età 

avanzata, vengono in seguito riportati i dati con particolare riferimento ai soggetti di età superiore ai 65 anni che 

rappresentano il 98% della popolazione generale con demenza. 

Stratificando per genere la popolazione di età superiore a 65 anni, emerge una maggior prevalenza grezza della 

demenza nel sesso femminile (6,8% vs 3,9%) (Tabella 4.2.2); la differenza tra maschi/femmine si rende via via 

più marcata con l’avanzare dell’età (Figura 4.1). 

La demenza si associa ad un elevato grado di comorbilità: nella popolazione ultra 65enne meno del 13% degli 

assistiti è affetto solo da demenza, mentre il 69% ha 3 o più patologie compresenti (Figura 4.4), la maggior parte 

delle quali di origine cardiovascolare (ipertensione arteriosa, vasculopatia cerebrale, aritmie cardiache, 

scompenso cardiaco, cardiopatia ischemica e diabete) (Figura 4.6). Si rileva anche un’elevata incidenza di 

patologie acute come infezioni respiratorie (10,7%) e fratture (11,2%), cause frequenti di accessi al Pronto 

Soccorso e di ricoveri ospedalieri. I maschi con 5 o più condizioni croniche sono il 38%, mentre le femmine con 5 

o più patologie sono il 29%. 

Il 44,8% degli assistiti con demenza presenta un carico di malattia moderato e il 49,5% si distribuisce tra un 

carico di malattia elevato e molto elevato. A tal proposito, emergono delle differenze di genere con una maggiore 

prevalenza del genere femminile nel RUB moderato (47,3% vs 39,1%), ed una maggior prevalenza di quello 

maschile nel RUB molto elevato (29,1% vs 20,4%) (Figura 4.5). 

Anche le patologie associate alla demenza variano tra maschi e femmine: l’ipertensione non complicata è 

presente nel 43,1% dei soggetti di genere femminile e nel 39,5% di quello maschile, non si osservano differenze 

di genere per l’ipertensione complicata, per il diabete non complicato e per lo scompenso cardiaco. Diverso è 

quanto si osserva per il diabete complicato che è presente nel 10,8% dei soggetti di sesso maschile, mentre nel 

genere femminile lo si rileva nel 5,7% dei casi, tanto da non comparire tra le prime 14 patologie co-presenti. 

Come nella popolazione generale, anche tra i soggetti con demenza la malattia ischemica del cuore (escluso 

l’IMA) è presente prevalentemente nel genere maschile (19,1% vs 10,1%). La malattia cerebrovascolare e le 

aritmie si presentano nel 29,4% e nel 29,1% dei soggetti di sesso maschile e nel 22,5% e nel 22,6% dei soggetti 

di genere femminile rispettivamente. Nei soggetti ultra 65enni con demenza, la malattia di Parkinson, la 

BPCO/enfisema e l’insufficienza renale cronica sono più frequenti nel sesso maschile, così come le malattie 

degenerative articolari, le fratture ed i disturbi elettrolitici si osservano prevalentemente nel sesso femminile. 
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Tabella 4.1.1. Assistiti con Demenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 38 0,2 33 0,1 71 0,1 

35-44 anni 31 0,1 26 0,1 57 0,1 

45-54 anni 131 0,6 99 0,2 230 0,3 

55-64 anni 479 2,3 461 1,0 940 1,4 

65-74 anni 2.352 11,3 2.643 5,7 4.995 7,5 

75-84 anni 8.800 42,1 14.423 31,3 23.223 34,7 

85 anni e oltre 9.055 43,4 28.386 61,6 37.441 55,9 

Totale 20.886 100,0 46.071 100,0 66.957 100,0 

 
Tabella 4.1.2. Assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre) per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 

archivio regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

65-69 anni 681 3,4 695 1,5 1.376 2,1 

70-74 anni 1.671 8,3 1.948 4,3 3.619 5,5 

75-79 anni 3.446 17,1 4.789 10,5 8.235 12,5 

80-84 anni 5.354 26,5 9.634 21,2 14.988 22,8 

85 anni e oltre 9.055 44,8 28.386 62,5 37.441 57,0 

Totale 20.207 100,0 45.452 100,0 65.659 100,0 

 

Tabella 4.2.1. Assistiti con Demenza: valori assoluti e prevalenza grezza (per 1.000). Veneto, anni 
2018-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

DEMENZA 
Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 65.340 66.957 

Prevalenza grezza MASCHI 8,3 8,5 

Prevalenza grezza FEMMINE 17,7 18,1 

Prevalenza grezza TOTALE 13,1 13,4 

 
 

Tabella 4.2.2. Assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre): valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). 
Veneto, anni 2018-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

DEMENZA (ETÀ 65 ANNI E 
OLTRE) 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 64.046 65.659 

Prevalenza grezza MASCHI 3,8 3,9 

Prevalenza grezza FEMMINE 6,7 6,8 

Prevalenza grezza TOTALE 5,5 5,5 
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Figura 4.1. Demenza (età 65 anni e oltre). Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 4.2. Demenza (età 65 anni e oltre). Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda 
ULSS e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 4.3. Assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre) per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

Figura 4.4. Assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre) per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 4.4.1. Assistiti MASCHI con Demenza (età 65 anni e oltre) per numero di condizioni croniche. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 4.4.2. Assistite FEMMINE con Demenza (età 65 anni e oltre) per numero di condizioni croniche. 

Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 4.5. Assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre) per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 4.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre). Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 4.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Demenza (età 65 anni e oltre). 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 4.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Demenza (età 65 anni e 
oltre). Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 4.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Demenza (età 65 anni e oltre). Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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5. DEPRESSIONE 
 

Gli assistiti con depressione sono stati identificati dai codici ATC raggruppati nella categoria diagnostica 

farmaco-correlata RxMG PSYx040 “Depressione”, e dai codici di diagnosi che afferiscono agli EDC PSY09 

“Depressione” e PSY20 “Depressione maggiore”. Quest’ultima categoria EDC è stata introdotta con la versione 

12 del sistema ACG, senza sostituire il pre-esistente EDC PSY09: le diagnosi che prima venivano classificate 

nella categoria PSY09, ora vengono suddivise tra le categorie PSY09 e PSY20, a seconda della gravità.  

Nel 2019 quasi 303.000 persone in Veneto risultano affette da depressione, di cui solo il 4% non risulta in 

trattamento con farmaci antidepressivi (Figura 5.3). La prevalenza nelle donne (8,1%) è più che doppia rispetto 

agli uomini (3,9%), con un rapporto Maschi/Femmine e un trend temporale dal 2014 al 2019 stabili (Tabella 5.2). 

La numerosità degli assistiti con depressione aumenta linearmente con l’età, raggiungendo il picco per entrambi 

i generi tra i 75 e gli 84 anni (Tabella 5.1). Tra le aziende ULSS, si evidenziano Rapporti Standardizzati di 

Prevalenza (SPR) più elevati rispetto alla media regionale nelle ULSS Dolomiti, Euganea, Berica e Pedemontana 

(Figura 5.2). Poco più del 50% dei pazienti con depressione non presenta altre patologie croniche, mentre il 

18,6% presenta 4 o più condizioni croniche compresenti (Figura 5.4). Stratificando per genere, gli uomini 

presentano 5 o più condizioni croniche in misura maggiore rispetto alle donne (13.7% versus 10,0%). Il carico di 

malattia degli assistiti con depressione è distribuito prevalentemente nei RUB basso e moderato (61,1%), mentre 

il 10,4% e il 5,8% presentano rispettivamente un carico di malattia elevato o molto elevato (Figura 5.5). Dopo 

l’ipertensione arteriosa, le comorbilità più frequenti sono le aritmie cardiache (10,1%), il diabete senza 

complicanze (8,4%), le malattie cerebrovascolari (8,1%), le demenze (7,0%) e i tumori maligni (6,4%) (Figura 

5.6). Gli uomini presentano anche malattie ischemiche del cuore (10,5%), mentre nelle donne è presente la 

malattia articolare degenerativa (6,3%) e l’ipotiroidismo (6,0%).  

 

Tabella 5.1. Assistiti con Depressione per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 7.823 8,3 11.170 5,4 18.993 6,3 

35-44 anni 8.461 8,9 14.616 7,0 23.077 7,6 

45-54 anni 14.864 15,7 30.069 14,5 44.933 14,8 

55-64 anni 16.216 17,1 35.780 17,2 51.996 17,2 

65-74 anni 16.971 17,9 38.663 18,6 55.634 18,4 

75-84 anni 20.017 21,1 46.197 22,2 66.214 21,9 

85 anni e oltre 10.421 11,0 31.481 15,1 41.902 13,8 

Totale 94.773 100,0 207.976 100,0 302.749 100,0 

 
 

Tabella 5.2. Assistiti con Depressione: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 
2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

DEPRESSIONE 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 291.713 292.208 291.809 294.404 299.598 302.749 

Prevalenza grezza MASCHI 3,7 3,7 3,7 3,8 3,8 3,9 

Prevalenza grezza FEMMINE 7,9 8,0 8,0 8,0 8,1 8,1 

Prevalenza grezza TOTALE 5,9 5,9 5,9 5,9 6,0 6,1 
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Figura 5.1. Depressione. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

 

Figura 5.2. Depressione. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 5.3. Assistiti con Depressione per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

Figura 5.4. Assistiti con Depressione per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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Figura 5.4.1. Assistiti MASCHI con Depressione per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 5.4.2. Assistite FEMMINE con Depressione per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 

2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 5.5. Assistiti con Depressione per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 5.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Depressione. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 5.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Depressione. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 5.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Depressione. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 5.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Depressione. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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6. DIABETE MELLITO 
 

Gli assistiti con diabete sono stati identificati sia dai codici di diagnosi che afferiscono agli EDC END06-Diabete di 

tipo 2, senza complicanze, END07-Diabete di tipo 2, con complicanze, END08-Diabete di tipo 1, senza 

complicanze, END09-Diabete di tipo 1, con complicanze, sia dai codici ATC delle categorie Glinidi, 

Non-sulfaniluree, Sulfaniluree, Tiazolidinedioni, Altri farmaci ipoglicemizzanti, Insuline ad azione rapida e 

prolungata. 

La prevalenza del diabete mellito è passata dal 5,4% (2014) al 5,6% (2019), con un incremento di oltre 11.000 

pazienti (Tabella 6.2). Nel 2019 più di 282.000 assistiti risultano affetti da diabete mellito, la maggior parte 

concentrata nella popolazione tra i 65 e gli 85 anni (Tabella 6.1); stratificando per genere emerge come la 

malattia interessi in prevalenza gli uomini, in tutte le fasce di età, escluse quelle più giovani. I Rapporti 

standardizzati di prevalenza (SPR) mostrano una prevalenza maggiore nelle ULSS Polesana e Berica (Figura 

6.2). Il 26,4% degli assistiti con diabete non ha patologie croniche compresenti, mentre il 48,7% ne presenta tre o 

più (Figura 6.4). Non si osservano differenze di genere nel numero di comorbilità presenti. Tra esse, le più diffuse 

sono l’ipertensione arteriosa, con (17,8%) o senza (39,5%) complicanze, aritmia cardiaca (13,8%), le 

dislipidemie (8,5%) e l’insufficienza renale (5,5%), malattie associate al diabete come importanti complicanze 

d’organo o come fattori di rischio metabolicamente associati (Figura 6.6). Stratificando per genere, gli uomini 

mostrano una prevalenza più del doppio di quella delle donne per la malattia ischemica del cuore (18,8% versus 

8,9%). La maggior parte dei pazienti con diabete presenta un carico di malattia basso (32,8%) o moderato 

(46,6%) (Figura 6.5). 

 

 

Tabella 6.1. Assistiti con Diabete mellito per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 2.434 1,6 3.946 3,1 6.380 2,3 

35-44 anni 4.160 2,7 4.511 3,6 8.671 3,1 

45-54 anni 13.818 8,9 8.302 6,5 22.120 7,8 

55-64 anni 31.147 20,0 16.921 13,3 48.068 17,0 

65-74 anni 48.028 30,9 30.703 24,2 78.731 27,9 

75-84 anni 42.402 27,3 38.822 30,6 81.224 28,8 

85 anni e oltre 13.510 8,7 23.705 18,7 37.215 13,2 

Totale 155.499 100,0 126.910 100,0 282.409 100,0 

 
 

Tabella 6.2. Assistiti con Diabete mellito: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 
2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

DIABETE MELLITO 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 271.159 271.502 273.111 276.054 278.894 282.409 

Prevalenza grezza MASCHI 6,0 6,1 6,2 6,2 6,3 6,4 

Prevalenza grezza FEMMINE 4,9 4,9 4,9 4,9 4,9 5,0 

Prevalenza grezza TOTALE 5,4 5,5 5,5 5,6 5,6 5,6 
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Figura 6.1. Diabete mellito. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

 

Figura 6.2. Diabete mellito. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 6.3. Assistiti con Diabete mellito per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

Figura 6.4. Assistiti con Diabete mellito per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 6.4.1. Assistiti MASCHI con Diabete mellito per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 6.4.2. Assistite FEMMINE con Diabete mellito per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 

2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 6.5. Assistiti con Diabete mellito per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 6.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Diabete mellito. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 6.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Diabete mellito. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 6.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Diabete mellito. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Figura 6.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Diabete mellito. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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7. DISLIPIDEMIE 
 

Gli assistiti con dislipidemia sono stati identificati sia dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

CAR11-Dislipidemie, sia dai codici ATC delle categorie Resine sequestranti gli acidi biliari, Inibitori 

dell'assorbimento del colesterolo, Fibrati, Inibitori dell’HMG-CoA reduttasi, Ipolipemizzanti orali. 

Nel 2019, l’11,3% della popolazione è risultato affetto da dislipidemia, nel 95% dei casi in trattamento 

farmacologico (Figura 7.3). La dislipidemia, più che una patologia cronica, può essere nosologicamente 

considerata un fattore di rischio importante, perché associato ad altri fattori di rischio metabolici che 

contribuiscono ad aumentare il rischio di sviluppare malattie cardio e cerebrovascolari. Dal 2014 ad oggi la 

prevalenza è in costante aumento, con un incremento nell’ultimo anno di 18.368 pazienti (Tabella 7.2). La 

prevalenza è leggermente superiore nei maschi rispetto alle femmine in tutte le fasce d’età, con picchi nella 

fascia di età 75-84 anni (Figura 7.1). Nelle Aziende ULSS Veneto Orientale e Berica si registrano prevalenze 

standardizzate più alte rispetto alle altre aree geografiche del Veneto. Circa il 40% dei soggetti con dislipidemia 

presenta solo questa condizione (Figura 7.4); stratificando per genere, i soggetti che non hanno altre patologie 

sono il 38,7% nei maschi ed il 42,4% nelle femmine. I maschi presentano, inoltre, 5 o più patologie in proporzione 

maggiore rispetto alle femmine (13,2% versus 10,6%).  

Entrando nello specifico delle comorbilità, i pazienti affetti da dislipidemia presentano anche ipertensione 

arteriosa non complicata (39,9%) e complicata (16,6%), diabete senza (18,3%) e con complicanze (7,6%), e 

patologie cardiache e cerebrali su base ischemica, anch’esse complicanze associate ad altri fattori di rischio di 

tipo metabolico (Figura 7.6). Negli uomini è maggiormente presente la malattia ischemica del cuore (28,4% 

versus 10,9%), l’aritmia cardiaca (14,9% versus 11,6%) e la malattia cerebrovascolare (11,2% versus 8,9%). Il 

carico di malattia per la maggioranza degli assistiti con dislipidemie è moderato o basso, trattandosi di una 

condizione che viene trattata prevalentemente con farmaci e che non rappresenta un motivo di ricorso a setting 

assistenziali a maggior complessità. Stratificando per genere, tra i pazienti con carico di malattia basso sono 

presenti maggiormente le donne (28,6% versus 21,4%), mentre i soggetti con carico di malattia moderato sono in 

prevalenza uomini (53,9% versus 46,1%). 

 
Tabella 7.1. Assistiti con Dislipidemie per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 

ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 1.312 0,4 953 0,4 2.265 0,4 

35-44 anni 6.543 2,2 2.326 0,9 8.869 1,6 

45-54 anni 28.055 9,6 12.976 4,8 41.031 7,3 

55-64 anni 61.550 21,1 44.026 16,3 105.576 18,8 

65-74 anni 91.900 31,5 83.449 30,8 175.349 31,2 

75-84 anni 80.447 27,6 91.055 33,6 171.502 30,5 

85 anni e oltre 22.040 7,6 36.141 13,3 58.181 10,3 

Totale 291.847 100,0 270.926 100,0 562.773 100,0 

 
 

Tabella 7.2. Assistiti con Dislipidemie: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 
2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

DISLIPIDEMIE 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 507.958 514.101 523.327 534.731 544.405 562.773 

Prevalenza grezza MASCHI 10,6 10,8 11,1 11,3 11,5 11,9 

Prevalenza grezza FEMMINE 9,8 9,9 10,1 10,2 10,3 10,6 

Prevalenza grezza TOTALE 10,2 10,4 10,6 10,8 10,9 11,3 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.1. Dislipidemie. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

 

Figura 7.2. Dislipidemie. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.3. Assistiti con Dislipidemie per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

Figura 7.4. Assistiti con Dislipidemie per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.4.1. Assistiti MASCHI con Dislipidemie per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 7.4.2. Assistite FEMMINE con Dislipidemie per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 

2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.5. Assistiti con Dislipidemie per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 7.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Dislipidemie. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Dislipidemie. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 7.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Dislipidemie. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 7.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Dislipidemie. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

  

57



Rapporto epidemiologico sulle malattie croniche in Veneto - Anno 2019 

 

 
Azienda Zero - Regione del Veneto 
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8. INSUFFICIENZA RENALE CRONICA 
 

Gli assistiti con insufficienza renale cronica sono stati identificati sia tramite i codici ATC raggruppati nella 

categoria diagnostica farmaco-correlata RxMG RENx020-Malattia renale cronica, sia tramite i codici di diagnosi 

afferenti agli EDC REN01-Insufficienza renale e REN06-Malattia renale in fase terminale; quest’ultima categoria 

diagnostica è stata introdotta con la versione 12 del sistema ACG, non impatta sul numero di casi identificati, ma 

consente una migliore rappresentazione degli stadi di gravità della malattia. 

Nel 2019 si osservano 45.476 persone in Veneto affette da insufficienza renale cronica (IRC), pari ad una 

prevalenza del 9,1 per 1.000, dato in costante aumento rispetto al 7,9 per 1.000 del 2014. La patologia cronica 

renale colpisce maggiormente gli uomini (58,9%); dall’analisi della prevalenza per genere e fasce d’età, si 

osserva un aumento proporzionale all’età e più marcato nel genere maschile. Il valore più elevato si riscontra 

nella fascia di età più anziana in entrambi i sessi (Figura 8.1). Le ULSS Polesana e Scaligera presentano tassi 

standardizzati di prevalenza superiori rispetto alla media regionale. Relativamente alle condizioni croniche 

compresenti, non si osservano differenze di genere; l’83% degli assistiti con IRC ha 3 o più condizioni croniche 

compresenti, il 51,9% degli assistiti ne ha 5 o più; solo il 5,1% presenta unicamente IRC. La maggior parte dei 

pazienti presenta un carico di malattia (RUB) moderato in entrambi i sessi (53,5% negli uomini e 50,3% nelle 

donne) (Figura 8.5). Ipertensione arteriosa e diabete, le più importanti cause di IRC, sono le più frequenti 

patologie compresenti in questi pazienti, insieme a diverse patologie cardiovascolari quali le aritmie cardiache 

(31,6%), lo scompenso cardiaco (31,5%), la cardiopatia ischemica (25,8%), e la patologia cerebro-vascolare 

(16,6%). Stratificando per genere, negli uomini si osserva una prevalenza maggiore di diabete con complicanze 

(34,5% versus 29,5%) e di malattia ischemica del cuore (31,1% versus 18,3%), mentre nelle donne una 

percentuale maggiore è affetta da scompenso cardiaco (33,3% versus 30,3%). Da segnalare la presenza di 

demenza nell’11,9% delle donne con IRC. 

 
Tabella 8.1. Assistiti con Insufficienza renale cronica per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 

archivio regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 552 2,1 334 1,8 886 1,9 

35-44 anni 710 2,7 451 2,4 1.161 2,6 

45-54 anni 1.716 6,4 1.027 5,5 2.743 6,0 

55-64 anni 3.004 11,2 1.648 8,8 4.652 10,2 

65-74 anni 6.003 22,4 2.877 15,4 8.880 19,5 

75-84 anni 9.092 33,9 5.581 29,9 14.673 32,3 

85 anni e oltre 5.708 21,3 6.773 36,2 12.481 27,4 

Totale 26.785 100,0 18.691 100,0 45.476 100,0 

 
 

Tabella 8.2. Assistiti con Insufficienza renale cronica: valori assoluti e prevalenza grezza (per 1.000). 
Veneto, anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 39.437 40.455 41.302 42.371 44.181 45.476 

Prevalenza grezza MASCHI 9,4 9,7 10,0 10,2 10,6 10,9 

Prevalenza grezza FEMMINE 6,5 6,7 6,8 6,9 7,2 7,3 

Prevalenza grezza TOTALE 7,9 8,2 8,3 8,5 8,8 9,1 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.1. Insufficienza renale cronica. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 8.2. Insufficienza renale cronica. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda 
ULSS e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.3. Assistiti con Insufficienza renale cronica per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

Figura 8.4. Assistiti con Insufficienza renale cronica per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.4.1. Assistiti MASCHI con Insufficienza renale cronica per numero di condizioni croniche. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 8.4.2. Assistite FEMMINE con Insufficienza renale cronica per numero di condizioni croniche. 

Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.5. Assistiti con Insufficienza renale cronica per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 8.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Insufficienza renale cronica. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Insufficienza renale cronica. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 8.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Insufficienza renale cronica. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 8.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Insufficienza renale cronica. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 
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9. IPERTENSIONE ARTERIOSA 
 

Gli assistiti con ipertensione arteriosa cronica sono stati identificati dai codici di diagnosi che afferiscono agli EDC 

CAR14-Ipertensione, senza complicanze e CAR15-Ipertensione, con complicanze. 

L’ipertensione arteriosa, con o senza complicanze d’organo, è la patologia cronica più frequente in Veneto, 

interessando nel 2019 390.800 donne e 361.521 uomini. La prevalenza nella popolazione generale è del 15% ed 

aumenta linearmente con l’età per entrambi i generi (dal 2,3% nella classe 35-44 anni fino al 58,5% negli ultra 

85enni). La prevalenza è generalmente maggiore negli uomini in tutte le fasce d’età, eccetto nella popolazione 

più anziana (Figura 9.1). La prevalenza standardizzata è maggiore nelle ULSS Pedemontana e Serenissima 

(Figura 9.2). Un terzo dei pazienti con ipertensione (34,2%) non presenta altre patologie croniche, mentre gli altri 

due terzi sono in condizione di comorbilità e il 40% presenta 3 o più patologie compresenti (Figura 9.3). Le 

malattie più frequentemente associate all’ipertensione sono le patologie in organi bersaglio delle complicanze 

dell’ipertensione, le patologie cardiovascolari, quali le aritmie cardiache (15,3%), la cardiopatia ischemica 

(11,2%), la patologia cerebrovascolare (8,8%) e lo scompenso cardiaco (7,1%), mentre il 5,2% e il 12,5% dei 

pazienti associano all’ipertensione il diabete, con o senza complicanze, rispettivamente. Stratificando per 

genere, gli uomini mostrano una prevalenza doppia di malattie ischemiche del cuore (15,4% versus 7,2%), 

mentre le donne presentano anche ipotiroidismo (6,8%) e demenza (6,2%). L’ipertensione arteriosa, fattore di 

rischio più che patologia d’organo, si associa nella maggior parte dei casi ad un carico di malattia (RUB) basso 

(33,2%) o moderato (51,3%) e solo per il 15,4% dei casi si rileva un carico di malattia elevato o molto elevato 

(Figura 9.4). 

 
Tabella 9.1. Assistiti con Ipertensione arteriosa per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 

regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 1.987 0,5 1.939 0,5 3.926 0,5 

35-44 anni 8.923 2,5 5.862 1,5 14.785 2,0 

45-54 anni 38.522 10,7 25.791 6,6 64.313 8,5 

55-64 anni 76.656 21,2 59.958 15,3 136.614 18,2 

65-74 anni 104.087 28,8 96.615 24,7 200.702 26,7 

75-84 anni 94.046 26,0 117.924 30,2 211.970 28,2 

85 anni e oltre 37.300 10,3 82.711 21,2 120.011 16,0 

Totale 361.521 100,0 390.800 100,0 752.321 100,0 

 
 

Tabella 9.2. Assistiti con Ipertensione arteriosa: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, 
anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

IPERTENSIONE ARTERIOSA 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 778.036 781.604 779.827 781.635 755.015 752.321 

Prevalenza grezza MASCHI 15,1 15,3 15,4 15,4 14,8 14,8 

Prevalenza grezza FEMMINE 16,1 16,2 16,1 16,0 15,4 15,3 

Prevalenza grezza TOTALE 15,6 15,8 15,8 15,7 15,1 15,0 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 9.1. Ipertensione arteriosa. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 9.2. Ipertensione arteriosa. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

 

Figura 9.3. Assistiti con Ipertensione arteriosa per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 9.3.1. Assistiti MASCHI con Ipertensione arteriosa per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 9.3.2. Assistite FEMMINE con Ipertensione arteriosa per numero di condizioni croniche. 

Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 9.4. Assistiti con Ipertensione arteriosa per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 9.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Ipertensione arteriosa. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 9.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Ipertensione arteriosa. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 9.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Ipertensione arteriosa. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 9.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Ipertensione arteriosa. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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10. IPOTIROIDISMO 
 

Gli assistiti con ipotiroidismo sono stati identificati sia dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

END04-Ipotiroidismo, sia dai codici ATC dei Farmaci sostitutivi della tiroide. 

La condizione di ipotiroidismo, spesso secondaria a patologie della tiroide e/o a tiroidectomia, ha una prevalenza 

del 3,9% nel 2019, in crescita rispetto al 2014 (3,3%). La prevalenza tra le donne è 6 volte superiore rispetto agli 

uomini (6,4% vs 1,3%), e il valore più elevato si riscontra nella fascia d’età 65-74 anni (6,8%) (Figura 10.1). Nelle 

aziende ULSS Marca Trevigiana, Berica e Scaligera si osservano prevalenze standardizzate di ipotiroidismo 

leggermente superiori a quella regionale. Il 42,4% degli assistiti con ipotiroidismo non ha altre patologie croniche, 

mentre un quarto soffre di una singola ulteriore patologia cronica oltre all’ipotiroidismo (Figura 10.4). Stratificando 

per genere, si osserva che solo il 33% degli uomini contro il 44% delle donne non presenta altre comorbidità; la 

percentuale di soggetti con più di cinque condizioni croniche negli uomini è quasi il doppio che nelle donne 

(17,3% versus 9,2%). Il carico di malattia (RUB), in questa popolazione di adulti e giovani-adulti prevalentemente 

femminile, è per lo più basso (44,8%) o moderato (41,9%). Stratificando per genere, la maggior parte delle donne 

presenta un basso carico di malattia (46,6%), mentre la maggior parte degli uomini ha un carico di malattia 

moderato (46,6%) (Figura 10.5). La patologia più spesso associata ad ipotiroidismo è un’altra patologia 

endocrina (46,1%) o un tumore maligno (8,2%), a conferma della natura dell’ipotiroidismo spesso secondaria a 

tiroiditi o a tumori della tiroide (Figura 10.6). Andando ad analizzare le differenze di genere, gli uomini presentano 

in percentuale maggiore aritmia cardiaca (13,7% versus 6,9%), neoplasie maligne (12,1% versus 7,4%) e 

malattie ischemiche del cuore (11,2% versus 3,3%). 

 

 
Tabella 10.1. Assistiti con Ipotiroidismo per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 

ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 3.262 10,3 13.658 8,3 16.920 8,6 

35-44 anni 2.774 8,7 18.438 11,2 21.212 10,8 

45-54 anni 5.352 16,8 30.955 18,9 36.307 18,5 

55-64 anni 6.488 20,4 35.437 21,6 41.925 21,4 

65-74 anni 6.624 20,8 31.735 19,3 38.359 19,6 

75-84 anni 5.358 16,8 23.124 14,1 28.482 14,5 

85 anni e oltre 1.963 6,2 10.813 6,6 12.776 6,5 

Totale 31.821 100,0 164.160 100,0 195.981 100,0 

 
 

Tabella 10.2. Assistiti con Ipotiroidismo: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 
2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

IPOTIROIDISMO 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 163.042 169.177 175.566 182.715 189.347 195.981 

Prevalenza grezza MASCHI 1,0 1,1 1,1 1,2 1,2 1,3 

Prevalenza grezza FEMMINE 5,4 5,6 5,8 6,1 6,2 6,4 

Prevalenza grezza TOTALE 3,3 3,4 3,5 3,7 3,8 3,9 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.1. Ipotiroidismo. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

 

Figura 10.2. Ipotiroidismo. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.3. Assistiti con Ipotiroidismo per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

Figura 10.4. Assistiti con Ipotiroidismo per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.4.1. Assistiti MASCHI con Ipotiroidismo per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 10.4.2. Assistite FEMMINE con Ipotiroidismo per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 

2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.5. Assistiti con Ipotiroidismo per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 10.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Ipotiroidismo. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Ipotiroidismo. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 10.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Ipotiroidismo. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 10.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Ipotiroidismo. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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11. MALATTIA DI PARKINSON 
 

Gli assistiti con malattia di Parkinson sono stati identificati sia dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

NUR06-Morbo di Parkinson, sia dai codici ATC dei Farmaci anticolinergici e dopaminergici per il Parkinson. 

Nel 2019 in Veneto oltre 36.800 persone risultano affette da Malattia di Parkinson, il 52,6% donne e la maggior 

parte (78,3%) con un’età superiore ai 65 anni. La malattia, tuttavia, è diffusa anche tra gli adulti di età compresa 

tra i 45 e i 64 anni (17,3%) (Tabella 11.1). La prevalenza nel 2018 era di 7,3 casi per 1.000 abitanti, dato risultato 

relativamente stabile anche nel 2019 (7,4 per 1.000). L’azienda ULSS Pedemontana presenta un rapporto 

standardizzato di prevalenza superiore alla media regionale. La malattia di Parkinson ed il parkinsonismo si 

associano di frequente ad altre patologie croniche che sono compresenti in più del 70% dei casi (Figura 11.4); le 

patologie più frequentemente associate sono quelle neurologiche o psichiatriche quali la demenza (15,1%; 

16,6% nel genere femminile, 13,4% in quello maschile) o schizofrenia e psicosi affettiva (12,7% nei maschi e 

11,4% nel genere femminile), la cui terapia può favorire la comparsa di parkinsonismo (parkinsonismo 

iatrogeno). Coesistono anche patologie vascolari quali l’ipertensione arteriosa senza e con complicanze 

(rispettivamente 33,5% e 16,8%), le aritmie cardiache (presenti nel 15,8% dei maschi e nel 13,2% delle femmine) 

e le patologie cerebrovascolari (presenti nel 14,0% dei maschi e nel 12,4% delle femmine) (Figure 11.6, 11.6.1, 

11.6.2). La maggior parte degli assistiti con malattia di Parkinson presenta un carico di malattia (RUB) moderato 

(58,1%), il 16,5% elevato e il 10,3% molto elevato (Figura 11.5). 

 
Tabella 11.1. Assistiti con Malattia di Parkinson per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 

regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 470 2,7 263 1,4 733 2,0 

35-44 anni 501 2,9 377 1,9 878 2,4 

45-54 anni 1.277 7,3 1.114 5,7 2.391 6,5 

55-64 anni 2.015 11,5 1.966 10,1 3.981 10,8 

65-74 anni 3.956 22,6 3.694 19,0 7.650 20,7 

75-84 anni 6.494 37,2 7.048 36,3 13.542 36,7 

85 anni e oltre 2.765 15,8 4.935 25,4 7.700 20,9 

Totale 17.478 100,0 19.397 100,0 36.875 100,0 

 
 

Tabella 11.2. Assistiti con Malattia di Parkinson: valori assoluti e prevalenza grezza (per 1.000). Veneto, 
anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 34.992 35.496 35.621 36.120 36.575 36.875 

Prevalenza grezza MASCHI 6,5 6,7 6,8 6,9 7,0 7,1 

Prevalenza grezza FEMMINE 7,5 7,6 7,6 7,6 7,6 7,6 

Prevalenza grezza TOTALE 7,0 7,2 7,2 7,3 7,3 7,4 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.1. Malattia di Parkinson. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 11.2. Malattia di Parkinson. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.3. Assistiti con Malattia di Parkinson per fonte informativa (%). Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 

 

 
 

Figura 11.4. Assistiti con Malattia di Parkinson per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.4.1. Assistiti MASCHI con Malattia di Parkinson per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 11.4.2. Assistite FEMMINE con Malattia di Parkinson per numero di condizioni croniche. Veneto, 

anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.5. Assistiti con Malattia di Parkinson per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 11.6. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Malattia di Parkinson. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.6.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Malattia di Parkinson. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 11.6.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Malattia di Parkinson. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 11.7. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Malattia di Parkinson. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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12. MALATTIE ISCHEMICHE DEL CUORE 
 

Gli assistiti con cardiopatia ischemica sono stati identificati dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

CAR03-Malattia ischemica del cuore (escluso infarto acuto del miocardio). 

La cardiopatia ischemica è stata rilevata in 142.320 persone nel 2019, la maggior parte delle quali uomini 

(98.567). Complessivamente, la prevalenza in Veneto è del 2,8% nel 2019, stabile rispetto al 2014, con un 

incremento di quasi 1.900 soggetti in termini assoluti rispetto al 2018. In entrambi i sessi, la prevalenza cresce 

con l’età ed il tasso più alto si osserva dopo gli 85 anni; in ogni fascia d’età la prevalenza degli uomini è superiore 

a quella delle donne (Figura 12.1). Per le ULSS Polesana, Berica e Dolomiti (donne), la prevalenza 

standardizzata di cardiopatia ischemica è più elevata della media regionale. Le persone con cardiopatia 

ischemica si caratterizzano per una elevata comorbilità: circa il 67% ha 3 o più malattie croniche compresenti, 

mentre il 31% ne ha 5 o più (Figura 12.3). Stratificando per genere, le donne mostrano una maggiore comorbilità 

rispetto agli uomini, e più di un terzo (35,7%) presenta 5 o più condizioni croniche (Figura 12.3.2). Le patologie 

più spesso diagnosticate in associazione sono altre patologie vascolari che riconoscono meccanismi 

patogenetici comuni alla cardiopatia ischemica (Figura 12.5). Tra esse l’ipertensione arteriosa con (28,6%) o 

senza (42,1%) complicanze, il diabete (26,6%), le aritmie cardiache (25,1%), le dislipidemie (19,3%), lo 

scompenso cardiaco (18,3%), le patologie cerebrovascolari (13,8%) e l‘insufficienza renale cronica (7,9%). 

Stratificando per genere, le donne presentano più frequentemente scompenso cardiaco (22,2% versus 16,6%), e 

aritmia cardiaca (27,5% versus 24,1%), mentre gli uomini hanno una prevalenza maggiore di diabete con 

complicanze (27,8% versus 24,1%). Quasi il 10% delle donne è affetto anche da demenza.  

Il carico di malattia (RUB) è moderato per la maggior parte dei pazienti (71,3%) ed è elevato e molto elevato per 

il 18,9% e 9,8%, rispettivamente (Figura 12.4). 

 

Tabella 12.1. Assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio, per età e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 153 0,2 60 0,1 213 0,1 

35-44 anni 911 0,9 225 0,5 1.136 0,8 

45-54 anni 5.984 6,1 1.356 3,1 7.340 5,2 

55-64 anni 17.363 17,6 3.922 9,0 21.285 15,0 

65-74 anni 29.787 30,2 8.606 19,7 38.393 27,0 

75-84 anni 31.322 31,8 14.946 34,2 46.268 32,5 

85 anni e oltre 13.047 13,2 14.638 33,5 27.685 19,5 

Totale 98.567 100,0 43.753 100,0 142.320 100,0 

 
 

Tabella 12.2. Assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio: valori 
assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

MALATTIE ISCHEMICHE DEL 
CUORE 

Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 133.199 134.992 136.261 138.200 140.425 142.320 

Prevalenza grezza MASCHI 3,7 3,7 3,8 3,9 3,9 4,0 

Prevalenza grezza FEMMINE 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7 

Prevalenza grezza TOTALE 2,7 2,7 2,8 2,8 2,8 2,8 
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Figura 12.1. Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio. Prevalenza per età e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 12.2. Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio. Rapporti 
standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: 
archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

 
Figura 12.3. Assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio, per 

numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 12.3.1. Assistiti MASCHI con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio, 
per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 12.3.2. Assistite FEMMINE con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del 

miocardio, per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 12.4. Assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso infarto acuto del miocardio, per 
carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 12.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso 
infarto acuto del miocardio. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 12.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Malattie ischemiche del cuore, 
escluso infarto acuto del miocardio. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 12.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Malattie ischemiche del 
cuore, escluso infarto acuto del miocardio. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale 
ACG. 

 

 
 

96



Rapporto epidemiologico sulle malattie croniche in Veneto - Anno 2019 

 

 
Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 12.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Malattie ischemiche del cuore, escluso 
infarto acuto del miocardio. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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13. SCLEROSI MULTIPLA 
 

Gli assistiti con sclerosi multipla sono stati identificati dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

NUR08-Sclerosi multipla. 

Nel 2019, in Veneto, 9.534 persone risultano affette da sclerosi multipla, con una prevalenza in costante crescita 

dal 2014, che raggiunge i 190,7 casi per 100.000 nel 2019 (Tabella 13.2). La malattia colpisce prevalentemente 

le donne in età adulta, con prevalenza nell’età tra i 45-54 anni più che doppia (437,0 per 100.000) rispetto a 

quella degli uomini (210,2 per 100.000). Le aziende ULSS Dolomiti, Polesana ed Euganea presentano 

prevalenze standardizzate nelle donne più alte rispetto alla media regionale. Il carico di malattia (RUB) è 

moderato per la gran parte dei pazienti (89,5%), e solo in circa il 10,1% è elevato o molto elevato (Figura 13.4). 

Circa la metà dei pazienti con sclerosi multipla presenta altre patologie croniche (Figura 13.3), in particolare 

l’ipertensione arteriosa senza complicanze (10,9%) (Figura 13.5). Stratificando per genere, le donne presentano 

anche altre patologie endocrine (8,4%) ed ipotiroidismo (4,7%) (Figura 13.5.2). 

 

Tabella 13.1. Assistiti con Sclerosi multipla per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 443 14,3 820 12,7 1.263 13,2 

35-44 anni 631 20,4 1.297 20,1 1.928 20,2 

45-54 anni 881 28,5 1.804 28,0 2.685 28,2 

55-64 anni 649 21,0 1.400 21,7 2.049 21,5 

65-74 anni 340 11,0 728 11,3 1.068 11,2 

75-84 anni 135 4,4 329 5,1 464 4,9 

85 anni e oltre 13 0,4 64 1,0 77 0,8 

Totale 3.092 100,0 6.442 100,0 9.534 100,0 

 
 

Tabella 13.2. Assistiti con Sclerosi multipla: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100.000). Veneto, 
anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

SCLEROSI MULTIPLA 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 7.971 8.245 8.539 8.885 9.240 9.534 

Prevalenza grezza MASCHI 107,6 111,5 114,5 118,0 122,5 126,3 

Prevalenza grezza FEMMINE 209,8 218,5 227,8 236,9 244,4 252,4 

Prevalenza grezza TOTALE 160,0 166,3 172,5 178,8 184,8 190,7 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 13.1. Sclerosi multipla. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 13.2. Sclerosi multipla. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

 

Figura 13.3. Assistiti con Sclerosi multipla per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 13.3.1. Assistiti MASCHI con Sclerosi multipla per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 13.3.2. Assistite FEMMINE con Sclerosi multipla per numero di condizioni croniche. Veneto, 

anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 13.4. Assistiti con Sclerosi multipla per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 13.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Sclerosi multipla. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 13.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Sclerosi multipla. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 13.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Sclerosi multipla. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 13.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Sclerosi multipla. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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14. SCOMPENSO CARDIACO 
 

Gli assistiti con scompenso cardiaco sono stati identificati dai codici di diagnosi che afferiscono all’EDC 

CAR05-Scompenso cardiaco congestizio. 

Nel 2019 si osservano 79.588 persone con diagnosi di scompenso cardiaco, malattia che costituisce la più 

frequente causa di ricovero in area medica per gli ultra 65enni, con una prevalenza dell’1,6%, stabile rispetto al 

2018. La prevalenza aumenta esponenzialmente con l’età, raggiungendo prevalenze del 18,3% e del 16,4% 

rispettivamente tra gli uomini e le donne nell’età più anziana (Figura 14.1). Nelle ULSS Marca Trevigiana, 

Polesana e Pedemontana le prevalenze standardizzate di scompenso risultano per entrambi i generi più elevate 

rispetto alla media regionale (Figura 14.2). Le persone con scompenso cardiaco hanno un elevato grado di 

comorbilità: il 58,9% ha cinque o più condizioni croniche compresenti; stratificando per genere, i soggetti con 

cinque o più comorbilità sono tra gli uomini il 61,0% e tra le donne il 56,8%. Le patologie più spesso associate allo 

scompenso sono le aritmie cardiache (55,7%), l’ipertensione arteriosa con (41,3%) o senza complicanze 

(45,0%), la cardiopatia ischemica (32,8%), la vasculopatia cerebrale (19,2%) e l’insufficienza renale cronica 

(17,2%). La BPCO coesiste nel 15,1% dei casi, confermando la stretta correlazione anche fisiopatologica tra le 

due patologie, in particolare per lo scompenso destro (Figura 14.5). Stratificando per genere, si osserva come gli 

uomini presentino una maggiore prevalenza di malattia ischemica del cuore (41,8% versus 24,1%) e di diabete 

con complicanze (22,7% versus 14,4%), mentre quasi un quinto delle donne (19,1%) è affetto da demenza. Il 

carico di malattia, data l’elevata comorbilità, è moderato per il 45,9% dei pazienti, elevato per il 29,3%, e molto 

elevato per il 24,7% (Figura 14.4). 

 
Tabella 14.1. Assistiti con Scompenso cardiaco per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 

regionale ACG. 
 

Classi di età 

Genere 

Totale Maschi Femmine 

N % N % N % 

0-34 anni 356 0,9 273 0,7 629 0,8 

35-44 anni 387 1,0 212 0,5 599 0,8 

45-54 anni 1.350 3,4 495 1,2 1.845 2,3 

55-64 anni 3.322 8,5 1.315 3,3 4.637 5,8 

65-74 anni 7.484 19,1 3.511 8,7 10.995 13,8 

75-84 anni 14.143 36,1 11.881 29,4 26.024 32,7 

85 anni e oltre 12.130 31,0 22.729 56,2 34.859 43,8 

Totale 39.172 100,0 40.416 100,0 79.588 100,0 

 
 

Tabella 14.2. Assistiti con Scompenso cardiaco: valori assoluti e prevalenza grezza (per 100). Veneto, 
anni 2014-2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

SCOMPENSO CARDIACO 
Anno 
2014 

Anno 
2015 

Anno 
2016 

Anno 
2017 

Anno 
2018 

Anno 
2019 

# casi identificati (N) 73.128 74.881 75.647 77.548 78.578 79.588 

Prevalenza grezza MASCHI 1,5 1,5 1,5 1,6 1,6 1,6 

Prevalenza grezza FEMMINE 1,5 1,5 1,5 1,6 1,6 1,6 

Prevalenza grezza TOTALE 1,5 1,5 1,5 1,6 1,6 1,6 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 14.1. Scompenso cardiaco. Prevalenza per età e genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio 
regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 14.2. Scompenso cardiaco. Rapporti standardizzati di prevalenza (SPR) per Azienda ULSS e 
genere. Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

 
Figura 14.3. Assistiti con Scompenso cardiaco per numero di condizioni croniche. Veneto, anno 2019. 

Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 14.3.1. Assistiti MASCHI con Scompenso cardiaco per numero di condizioni croniche. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
Figura 14.3.2. Assistite FEMMINE con Scompenso cardiaco per numero di condizioni croniche. Veneto, 

anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 14.4. Assistiti con Scompenso cardiaco per carico di malattia (RUB) e genere. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 14.5. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti con Scompenso cardiaco. Veneto, anno 
2019. Fonte: archivio regionale ACG. 
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Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 14.5.1. Comorbilità (EDC) più frequenti negli assistiti MASCHI con Scompenso cardiaco. Veneto, 
anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

 

Figura 14.5.2. Comorbilità (EDC) più frequenti nelle assistite FEMMINE con Scompenso cardiaco. 
Veneto, anno 2019. Fonte: archivio regionale ACG. 

 

 
 

112



Rapporto epidemiologico sulle malattie croniche in Veneto - Anno 2019 

 

 
Azienda Zero - Regione del Veneto 

Figura 14.6. Categorie ACG più frequenti negli assistiti con Scompenso cardiaco. Veneto, anno 2019. 
Fonte: archivio regionale ACG. 
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