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sintesi delle principali criticita nel Lazio
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Gli indicatori di salute della popolazione del Lazio
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Questo sito & uno strumento di informazione sullo stato di salute della popolazione residente nella

Regione Lazio; contiene dati e infografiche utili agli operatori del settore e agli amministratori per scopi

di programmazione sanitaria. Il sistema offre un quadro sintetico dello stato di salute della popolazione

residente nella Regione, in una singola ASL, un Distretto, un Comune o in aggregati di Comuni

selezionabili da mappa. Le elaborazioni si basano sui dati dei sistemi informativi sanitari correnti e dei

registri di popolazione dove disponibili. La tempestivita delle informazioni & vincolata alla disponibilita di

tali dati. Gli algoritmi utilizzati e le metodologie di analisi sono descritte nella sezione Metodi. Le stime

vengono periodicamente aggiornate.
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http://www.opensalutelazio.it/

Le prln(:lpall criticita ambientali a Roma e nel Lazio

wiviey : . ——

PM.o (anno 2019)

Porto;Santo
Stefano

Depositi
costieri olii

harbor

PM10 (ug/m3)




Qualita Ondate di calore Rumore da
dell’aria In anni ad elevata esposizione sono traffico
A Roma circa 1500 stimati fino a 600 decessi nella A Roma circa 900

popolazione >65 anni attribuibili
alle alte temperature.

decessi I'anno sono
attribuibili all'esposizione

decessi/anno sono
attribulbili ad elevate
concentrazioni di PM2.5.

Verde Mobilita
urbano sostenibile
Circa 1000 od attivith
decessvanno ' P
sono attribuibili ,
all'assenza di aree w Sono in ;orso
verdi frulbili. progettic e.
consentono di

valutare l'impatto sulla
salute di interventi per la
promozione dell’attivita fisica
e di una mobilita
sostenibile.

Livello socio-economico

dell'area di residenza
Il basso livello socio-economico é associato

ad un aumento della mortalita e
dell'incidenza di malattie.

Ogni anno a Roma si verificano
circa 26.000/27.000 decessi:

1500 attribuibili a PM2.5

2.200 attribuibili PM2.5 (8.3%) considerando il
nuovo valore AQG OMS 2021 5 pg/m3

600 a causa delle elevate temperature

nella popolazione 65+ (periodo maggio-
settembre)

900 dovuti al rumore da traffico

1000 a causa dell’assenza di verde urbano

2700 i decessi per COVID19 nel 2020 (+10%)
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Gli effetti a breve termine delle esposizioni ambientali
sulla salute

Original Series
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Effetti acuti: 'analisi di serie temnarale

Figura 3. Andamento stagionale della mortalita totale per settimana nelle c
Periodo gennaio 2017 — 12 aprile 2022.
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mortalita 65+

G)

ondata di calore
— Temperatura apparente massima
= mortalita giomaliera +65

| effetti del
ortalita gio

e elevate temperature sul
‘naliera a Roma e citta Lazio

ROMA

= = = basedine Tappmax
= = = baseling 65+

Q)

Mortalita osservata e attesa, stima eccesso e
variazione percentuale, nelle citta dal Lazio,
16 maggio-16 settembre2022

Decessi nella classe d'eta 65 e oltre

16mag 31mag

15 giu

30 giu

15 lug

data

31 lug

15 ago

31 ago

Citta Decessi Variazione
Totali |Osservati| Attesi |Osservati-Attesi| percentuale | pvalue
VITERBOD 221 206 178 28 16 0.048
RIETI 152 136 125 11 9 0.346
CIVITAVECCHIA, 139 125 129 A -3 0.734
ROMA 9207 8268 7273 14 <0.001
FROSINOMNE 143 129 100 = 28 0.012
LATINA £y 334 254 80 1N =0.001
+ ASL ## REGIONE
ROMA 1 9 LAZIO



Effetti a lungo termine : lo studio di coorte dei residenti

\ 4 With Outcome

Exposed or
Subjects

N\

Without Qutcome

a0
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Coorte del Lazio, assistiti al 1/1/2020

Assistiti e residenti nel Lazio
N =5,786,415

VoL

Eta e sesso

Stato Salute/
Condizioni
croniche

SEP

Esposizioni
ambientali

Esiti sanitari

Coorte Lazio 30+ anni
N =4,001,682
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Coorte assistiti Lazio: esposizione ai rischi ambientall

PM_5 (anno 2019)

PM, (anno 2019)

PM10 (ug/

BC (anno 2011)
||

o
s

NDVI_clip_Iz

Value
Hgh 9 66260007

L Low 204007 '\‘Q
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Coorte assistiti Lazio : statistiche descrittive

N %
TOTALE 4,001,682 100.0
Eta
30-54 2.073,103 51.8
54-64 761,081 19.0
65-74 589.628 14.7
75-84 419,771 10.5
Sesso 8o+ 158,099 4.0 Esposizioni IOR
M 1,867,497 46.7 PM2.5 13.79 2.29
CREG F 2,134,185 53.3 PM10 22.90 5.54
0 3,346,926 83.6 NO2 23.19 18.49
1 485,514 12.1 BC 1.91 0.59
2 121,753 3.0
. 36.826 - NDVI 0.41 0.22
A+ 10,663 0.3
SEP
1=alto 582,615 14.6
2 858.750 21.5
3 879.183 22.0
4 914,428 2290 R
5=basso 766,706 19.2 e AL @S
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La comunicazione del rischio

Relakive Rk = Incidence- qnul\gexpaud
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Il Progetto INDACO nel SIN Valle del Sacco

I N DACO NDACO ~ I SIN Valle del Sacco ~ Attivita ~ Per il cittadino ~ Risultati + Pubblicazioni

§ Indagini epidemiologiche
SIN Valle del Sacco

Il progetto INDACO si propone un‘analisi dello stato di salute

a della popolazione residente nel SIN Valle del Sacco e la
N I N DAC O conduzione di studi epidemiologici per valutare gli effetti dei

rischi ambientali presenti sul territorio.

Questo spazio nasce per restituire i risultati del progetto. E rivolto

® °
I ndag in l E pldem |0|og lChe agli operatori sanitari, ai medici e alla popolazione generale, per
sensibilizzare, informare e proteggere le persone che abitano il

SIN Valle del Sacco SIN.

ISTEMA SANITARIO REG

f ASL u’o‘" REGIONE
ROMA 1 0 LAZIO



Indicat

Un sisten
risponde
statodis
residente
Sacco?

SCOPRI DI

Attivita « Per il cittadino « Risultati = Pubblicazioni

Indicatori di salute

Un sistema di interrogazione online per

Sorveglianza sanitaria e

rispondere alla domanda: qual é lo i biomonitoraggio

stato di salute della popolazione ra In continuita con il programma attivato

residente nei comuni del SIN Valle del d nE) 2005, 1l progetin INDACO estende
) ad un campione pit ampio la

Sacco? sorveglianza sanitaria e la valutazione

della contaminazione umana da Beta-

SCOPRI DI PIU esaclorocicloesano.

SCOPRI DI PIU

O REGIONALE

## REGIONE
%' LAZIO



Mortalita per tutte le cause nei 19 comuni del SIN. Maschi aa 2010-2019

Tutte le cause (001-999). Rischio Relativo di mortalita’ (Riferimento Lazio) con IC :'Zm:_a ”F:‘ :"jicamre
95%. Periodo 2010-2019. Maschi
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Incidenza di Tumori maligni nei 19 Comuni del SIN. Maschi 2010-2017

Tutte le sedi. Rischio Relativo di incidenza tumori maligni (Riferimento Lazio) con IC 95%. Periodo 2010-2017. Maschi
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Incidenza Tu trachea bronchi polmone nei 19 Comuni SIN, Maschi, 2010-2017

Trachea, bronchi e polmoni. Rischio Relativo di incidenza tumori maligni (Riferimento Lazio) con IC 95%. Periodo
2010-2017. Maschi
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Incidenza Tu testa collo nei 19 Comuni SIN, Maschi, 2010-2017

Testa e collo. Rischio Relativo di incidenza tumori maligni (Riferimento Lazio) con IC 95%. Periodo 2010-2017. Maschi
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Studio associazione tra esnosizoni amhientali e esiti di salute

Pubblicazioni
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INDACO

Indagini epidemiologiche
SIN Valle de! Sacco

Pubblicazioni

Figura 2 - Box-plot delle concentrazioni ematiche del B-HCH (ng/g lipidi) per classe
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Indicatori di salute Stuc
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Un sistema di interrogazione online per Lo st g 4
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INDACO & anche Il progetto INDACO porta avanti una serie di attivita che coinvolgono attivamente la popolazione.
. . Tra queste c'e la survey INDACO: partecipa e aiutaci a capire come pensi che 'ambiente in cui vivi
partecipazione incida sulla tua salute! La partecipazione & volontaria e anonima: bastano pochi minuti per
SR rispondere alle domande online!
Partecipa alla survey

Partecipazione attiva della cittadinanza La storia del SIN
In dialogo con le comunita che vivono nel SIN per sensibilizzare e informare L'inquinamento dovuto alle attivita industriali e allo smaltimento dei rifiuti & AR ReCrAL
sullo stato di salute e sui rischi ambientali che caratterizzano I'area. da sempre una preoccupazione per la popolazione del SIN Valle del Sacco. @4, REGIONE

A1 9% LAZIO
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Il DEP coordina 1 Progetto ed e UO in altri

progetti finanziati (1)

BANDO PER IL PROGRAMMA
"SALUTE-AMBIENTE-BIODIVERSITA-CLIMA™

€21 milioni 'ts “g
R

ae // 7, R - ’
BT 4 dall'Unione europea ="' laliadomani ;
M eriiistre Atter - Sertordt erszvesaiee : . I AN www.pnrr.salute.gov.it

4 Progetti AREA A (2.100.000 Euro)

1) Clima e salute (Lazio)
Co-benefici di salute ed equita a supporto dei piani di
risposta ai cambiamenti climatici in Italia

2) Inquinamento outdoor (Emilia Romagna)
Aria outdoor e salute: un atlante integrato a supporto
delle decisioni e dellaricerca

3) Primi 1000 giorni (Friuli Venezia Giulia)
Valutazione dell'esposoma nei primi 1000 giorni in
coorti di nati in aree ad elevata antropizzazione e
attuazione di interventi per lariduzione del rischio

4) Aree arischio ambientale (Veneto)

Valutazione della esposizione e della salute secondo
I’approccio integrato One Health con il
coinvolgimento delle comunita residenti in aree a
forte pressione ambientale in Italia

D/EP/Lazio

ASL 001 REGIONE
ROMA 1 0 LAZIO



Il DEP coordina 1 Progetto ed e UO in altri

progetti finanziati (2)

][ ¥ A MPIANC
Salute 'J PLE!
BANDO PERIL PIIOGI!AI!NIA

"SALUTE-AMBIENTE- BIODI\'EIISI'I'K CLIMA™

€21 milioni % ‘“

:::::::
B Q // s dollly « Tabirtt - st .. Ialia I www.pnrr.salute.gov.it

4 Progetti AREA B (700 .000 Euro)

5) Aree urbane Puglia)
Sostenibilita per 'ambiente e la salute dei cittadini
nelle citta portuali in Italia

6) Digitalizzazione (Marche)
Portale salute ambiente territoriale per la valutazione
del rischio integrato.

7) Spazi verdi e blu (Calabria)
Il buon uso degli spazi verdi e blu per la promozione
della salute e del benessere

8) Promozione Salute occupazionale (Lombardia)
ITWH: sistema gestionale per il benessere e la
promozione del Total Worker Health nei luoghi di lavoro

D/EP/Lazio

ASL 001 REGIONE
ROMA 1 0 LAZIO



Grazie |

p.michelozzi@deplazio.it

www.deplazio.net
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