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Epidemiologia e chirurgia

Chirurgia del cancro del colon. Associazione tra mortalità a 30 giorni e volume di attività 
per poli ospedalieri. Italia, 2010, 2015

IC 95%

2015

2010



Esiti a breve termine in funzione dei volumi



Esiti a breve termine in funzione dei volumi

Fonte: Eur J Surg Oncol. 2017 Jul;43(7):1312-1323 In-hospital mortality, 30-day readmission, and length of 
hospital stay after surgery for primary colorectal cancer: A national population-based study.



Fattori di rischio e confondenti 

Cosa si nasconde dietro ai volumi ?

› Nelle casistiche ridotte i 
fattori confondenti possono 
influenzare gli esiti, se non 
si aggiusta.   

› La selezione negativa o 
positiva di pazienti può 
creare associazioni distorte 
(bias).

› Tecniche innovative tendono 
ad essere introdotte prima 
nei grandi ospedali

› L’evidenza osservazionale 
deve precedere i clinical
trials e l’introduzione di 
nuovi interventi.  



Perché ERAS?



ERAS® Society Enhanced Recovery flow-chart



Enhanced Recovery After Surgery

Medical Oncology (2018) 35:95



Basics of Enhanced Recovery



Enhanced Recovery Program



Fonte: PNE – Italia 2009-2016

Volume di ricoveri per intervento

Italia



2013 2014 2015 2016

Tumore esofago 104 163 162 212 

Tumore stomaco 470 430 477 441 

Tumore fegato 762 809 1.017 1.036 

Tumore pancreas 406 381 530 578 

Tumore colon 2.260 2.268 2.217 2.171 

Tumore retto 548 519 553 544 

Totale 4.550 4.570 4.956 4.982 

Fonte: PNE – Veneto 2013-2016

Volume di ricoveri per intervento

Veneto



Interventi in laparoscopia- Italia 

Fonte: PNE – Italia 2009-2016

per il k colon nel 2016

in laparoscopia
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per il k retto nel 2016
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Esiti - Mortalità a 30 giorni- Italia

Fonte: PNE – Italia 2010-2016
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Fonte: PNE – Italia 2010-2016
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Assistito

Diagnosi

Ricoveri ospedalieri (SDO)
Diagnosi ICD 9 CM

Esenzioni: 
diagnosi ICD 9 CM

Pronto Soccorso: 
diagnosi ICD 9 CM

Registro malattie rare:
Diagnosi ICD 9 CM 

Farmaceutica 

Cure domiciliari: 
diagnosi ICPC

Costi o tariffe
per prestazioni 

erogate nell’anno 

Psichiatria territoriale:
Diagnosi ICD 10

Riabilitazione
extra-ospedaliera:
diagnosi ICD 9 CM

Specialistica

Residenzialità extra-
ospedaliera: diagnosi ICPC

L’unità di osservazione è l’ASSISTITO

Il Sistema ACG®



Numero di condizioni croniche

Fonte: Archivio regionale ACG 2016



Popolazione per numero di condizioni croniche 
e classi di età

Fonte: Archivio regionale ACG 2016



Stratificazione del rischio: Population Health Management

Fonte: Archivio regionale ACG 2016



** La stima dei casi indicenti è ottenuta dalle incidenze età/sesso specifiche recuperate nel sito  
RTV (www.registrotumoriveneto.it). Non è stato possibile scorporare il K anale.

Casi incidenti di carcinoma colon-retto per età-Veneto 

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Classi d'età
Stima casi incidenti da 

Registro Tumori Veneto

Casi sottoposti a 

resezione
% 

40-64 2660 2314 87%

65-74 2651 2319 88%

75-84 3564 2962 83%

85+ 1533 852 56%

Totale 10511 8447 81%



N=8.835
- Diagnosi primaria di tumore colon-rettale;

- Resezione chirurgica; 

- Età > 18 anni – Residente nel Veneto

- Periodo: Gennaio 2013 – Dicembre 2015;

Coorte in studio

N=8.536

Esclusione
142 Casi non incidenti;

54 Tumore dell’ano;

103 Precedente stomia

Età: 18 – 39

N=89

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano

Età: 75 – 84

N=2.962

Età: 40 – 64

N=2.314

Età: 65 – 74

N=2.319

Età: 85+

N=852

Nella coorte ci sono solamente 89 soggetti nella classe 18-39enni
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Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano



Caratteristiche della popolazione studiata 

N 8536 p-value

Tot n % n % n % n %

Sesso

 Maschio 4.752 1.281    55,4% 1.421       61,3% 1.652     55,8% 356      41,8%

 Femmina 3.784 1.033    44,6% 898          38,7% 1.310     44,2% 496      58,2%

Urgenza del ricovero indice

 Urgente 1.676 286       12,4% 333          14,4% 690        23,3% 347      40,7%

 Elezione 6.860 2.028    87,6% 1.986       85,6% 2.272     76,7% 505      59,3%

Ricoveri nell'anno precedente

 Zero 6.423 1.894    81,8% 1.779       76,7% 2.126     71,8% 556      65,3%

 Uno 1.517 318       13,7% 379          16,3% 585        19,8% 217      25,5%

 Almeno due 596    102       4,4% 161          6,9% 251        8,5% 79        9,3%

Ricoveri addominali nei tre anni precedenti

 Nessuno 8.024 2.244    97,0% 2.222       95,8% 2.721     91,9% 751      88,1%

 Almeno uno 512    70         3,0% 97            4,2% 241        8,1% 101      11,9%

Stomia nel ricovero indice

 No 7.076 1.873    80,9% 1.935       83,4% 2.458     83,0% 735      86,3%

 Si 1.460 441       19,1% 384          16,6% 504        17,0% 117      13,7%

Sede dell'intervento

 Prossimale 3.816 878       37,9% 1.047       45,1% 1.404     47,4% 460      54,0%

 Distale 4.546 1.403    60,6% 1.227       52,9% 1.481     50,0% 375      44,0%

 Altro 174    33         1,4% 45            1,9% 77           2,6% 17        2,0%

p<0.01

(85 anni +)

[5]

852

p<0.01

(40-64 anni)

[2]

(65-74 anni)

[3]

(75-84 anni)

[4]

2314 2319 2962

p<0.01

p<0.01

p<0.01

p<0.01

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano



Caratteristiche della popolazione studiata 

N 8536 p-value

Tot n % n % n % n %

Chrlson score (calcolato nelle sdo dei 5 anni prec)

 Zero 7.003 2.141    92,5% 1.927       83,1% 2.234     75,4% 613      71,9%

 Uno-due 1.318 151       6,5% 354          15,3% 619        20,9% 193      22,7%

 Più di tre 215    22         1,0% 38            1,6% 109        3,7% 46        5,4%

Barthel score alla dimissione 

 zero 806    146       6,3% 213          9,2% 296        10,0% 147      17,3%

 5 - 50 624    36         1,6% 95            4,1% 297        10,0% 195      22,9%

 55 - 100 5.887 1.736    75,0% 1.700       73,3% 1.983     66,9% 400      46,9%

 missing 1.219 396       17,1% 311          13,4% 386        13,0% 110      12,9%

ASA

 Uno 826    439       19,0% 193          8,3% 133        4,5% 18        2,1%

 Due 3.612 1.148    49,6% 1.146       49,4% 1.127     38,0% 169      19,8%

 Tre e più 2.600 285       12,3% 588          25,4% 1.195     40,3% 532      62,4%

 missing 1.498 442       19,1% 392          16,9% 507        17,1% 133      15,6%

Tipo d'intervento

 Open 4.706 1.034    44,7% 1.237       53,3% 1.760     59,4% 644      75,6%

 Laparoscopia 3.830 1.280    55,3% 1.082       46,7% 1.202     40,6% 208      24,4%

Modalità di dimissione

 Deceduto 180    11         0,5% 26            1,1% 89           3,0% 54        6,3%

 Casa 8.031 2.282    98,6% 2.229       96,1% 2.723     91,9% 708      83,1%

 Altro 325    21         0,9% 64            2,8% 150        5,1% 90        10,6%

p<0.001

p<0.001

p<0.001

p<0.001

p<0.001

(40-64 anni)

[2]

(65-74 anni)

[3]

(75-84 anni)

[4]

(85 anni +)

[5]

2314 2319 2962 852

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano
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Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano



Comorbidità (Fonte: Archivio ACG)

Classe d'età

p-value
Total 8,447 n (%) 40-64 year 

2314

n (%)

65-74 year 

2919

n (%)

75-84 year 

2962

n (%)

85+ year 

852

n (%)

Patologie

Ipertensione 5,386 (63.7) 885 (38.2) 1508 (65.0) 2308 (77.9) 685 (80.4) p<0.01

Displipidemia 2382 (28.2) 332 (14.3) 732 (31.6) 1088 (36.7) 230 (27.0) p<0.01

Diabete 1,497 (17.7) 213 (9.2) 496 (21.4) 629 (21.2) 159 (18.7) p<0.01

Ospeoporosi 1,408 (16.6) 249 (10.8) 389 (16.8) 573 (19.3) 197 (23.1) p<0.01

Asma 1,065 (12.6) 224 (9.7) 278 (12.0) 413 (13.9) 150 (17.6) p<0.01

Depressione 759 (8.9) 139 (6.0) 188 (8.1) 322 (10.9) 110 (12.9) p<0.01

Glaucoma 462 (5.4) 46 (2.0) 114 (4.9) 236 (8.0) 66 (7.7) p<0.01

Scompenso cardiaco 408 (4.8) 18 (0.8) 85 (3.7) 197 (6.6) 110 (12.9) p<0.01

Ipotiroidismo 398 (4.7) 97 (4.2) 111 (4.8) 131 (4.4) 59 (6.9) p<0.01

Insufficienza renale cronica 269 (3.2) 24 (1.0) 63 (2.7) 132 (4.5) 50 (5.9) p<0.01

BPCO 261 (3.1) 6 (0.3) 56 (2.4) 133 (4.5) 66 (7.7) p<0.01

Demenza 239 (2.8) 8 (0.3) 32 (1.4) 128 (4.3) 71 (8.3) p<0.01

Parkinson 154 (1.8) 12 (0.5) 39 (1.7) 76 (2.6) 27 (3.2) p<0.01

Maculopatia degenerativa 134 (1.6) 55 (2.4) 29 (1.3) 41 (1.4) 9 (1.1) p<0.01

Artrite reumatoide 101 (1.2) 14 (0.6) 25 (1.1) 49 (1.7) 13 (1.5) p<0.01

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano



Metodo:  Dati selezionati 2001-2014

N=

N % N % N %

Sesso

 Maschio 2755 57,8% 7620 56,6% 18142 57,3%

 Femmina 2008 42,2% 5840 43,4% 13535 42,7%

Classe d'età

 65-74 1986 41,7% 5844 43,4% 14776 46,6%

 75-84 2272 47,7% 6257 46,5% 13992 44,2%

 85+ 505 10,6% 1359 10,1% 2909 9,2%

Ricoveri nell'anno precedente

 Zero 3421 71,8% 9574 71,1% 21389 67,5%

 Uno 960 20,2% 2928 21,8% 7606 24,0%

 Almeno due 382 8,0% 958 7,1% 2682 8,5%

Ricoveri addominali nei tre anni precedenti

 Nessuno 4435 93,1% 12602 93,6% 29057 91,7%

 Almeno uno 328 6,9% 858 6,4% 2620 8,3%

Stomia nel ricovero indice

 No 4042 84,9% 11622 86,3% 27156 85,7%

 Si 721 15,1% 1838 13,7% 4521 14,3%

Sede dell'intervento

 Prossimale 2184 45,9% 6093 45,3% 13468 42,5%

 Distale 2473 51,9% 7140 53,0% 17690 55,8%

 Altro 106 2,2% 227 1,7% 519 1,6%

NORD ITALIA 

(escluso Veneto)

(65+ anni)

13460

Veneto 

(65+ anni)

ITALIA (escluso 

Veneto)

(65+ anni)

4763 31677

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano

Confronto con i dati italiani



Metodo:  Dati selezionati 2001-2014

N=

N % N % N %

Degenza oltre la degenza mediana 

 Sotto uguale a 9 giorni 2381 50,0% 5652 42,0% 11868 37,5%

 Sopra ai 9 giorni 2382 50,0% 7808 58,0% 19809 62,5%

Chrlson score (calcolato nelle sdo dei 5 anni prec)

 Zero 3796 79,7% 10762 80,0% 23865 75,3%

 Uno-due 847 17,8% 2337 17,4% 6713 21,2%

 Più di tre 120 2,5% 361 2,7% 1099 3,5%

Barthel score alla dimissione

 zero 378 7,9%

 5 - 50 328 6,9%

 55 - 100 3406 71,5%

 missing 651 13,7%

ASA

 Uno 288 6,0%

 Due 2076 43,6%

 Tre e più 1596 33,5%

 Missing 803 16,9%

Tipo d'intervento

 Open 2514 52,8% 7868 58,5% 21225 67,0%

 Laparoscopia 2249 47,2% 5592 41,5% 10452 33,0%

Modalità di dimissione

 Deceduto (1) 57 1,2% 200 1,5% 499 1,6%

 Casa (2,4,5) 4579 96,1% 12738 94,6% 30444 96,1%

 Altro (3, 6, 8, 7) 127 2,7% 522 3,9% 734 2,3%

NORD ITALIA 

(escluso Veneto)

(65+ anni)

13460

Veneto 

(65+ anni)

ITALIA (escluso 

Veneto)

(65+ anni)

4763 31677

Regione Veneto: K colon-retto nell’anziano

Confronto con i dati italiani



N= 8536 p-value

Tot % % % %

Carico di malattia (RUB - ACG)

3 - moderato 4,873 75.6% 60.2% 47.4% 29.9%

4 - elevato 2,365 18.3% 27.8% 32.6% 36.7%

5 - molto elevato 1,298 6.1% 12.0% 20.0% 33.3%

Probabilità di ospedalizzazione (ACG)

 Bassa (<22%) 3,725 70.2% 45.0% 29.0% 14.7%

 Alta (>=22%) 4,811 29.8% 55.0% 71.0% 85.3%

N° di comorbidità (ACG)

 1 405    6.6% 5.2% 4.1% 3.5%

 2 2,338 46.5% 26.6% 19.7% 17.3%

 3 1,973 27.2% 27.4% 23.4% 20.8%

 4 1,273 11.5% 18.4% 19.5% 22.9%

 5+ 1,695 8.3% 22.3% 33.3% 35.6%

(85 anni +)

[5]

852

(40-64 anni)

[2]

(65-74 anni)

[3]

(75-84 anni)

[4]

2314 2319 2962

p<0.001

p<0.001

p<0.001

Caratterizzazione della coorte con K colon-retto (ACGs)

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15



Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Numero di condizioni croniche per fasce di età 
nella coorte con K colon-retto 
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Degenza pre intervento Degenza post intervento
Visita oncologica nei 365 gg (vivi dopo 365 gg) Reintervento entro 30 gg (vivi dopo 30 gg)
Riospedalizzazione entro 30 gg (vivi dopo 30 gg) Morti nei 30 gg
Morti nei 365 gg

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

k colon-retto in Veneto
Esiti nel paziente sottoposto a resezione 



Confronto mortalità popolazione generale in Veneto 

e coorte identificata (365 giorni)

Classe d'età 
Mortalità annua 

generale
Mortalità nella coorte 

365gg 
Rapporto 

40 - 64 0,3% 5,2% 20,7

65 - 74 1,2% 8,9% 7,3

75 - 84 3,7% 16,5% 4,4

85+ 14,0% 33,0% 2,4

Totale 1,1% 12,5% 11,0

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15



Mortalità nella coorte con K colon-retto (Elezione/Urgenza)

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15



Caratteristica
Degenza pre
intervento

Degenza post 

intervento
Visita oncologica 

nei 365 gg 
Reintervento
entro 30 gg

Riospedalizzazione
entro 30 gg

Morti nei 
30 gg

Morti nei 
365 gg 

65 - 74
1.16 

(0.93 - 1.45) 
1.50 

(1.32 - 1.70) 
1.15 

(0.94 - 1.40) 
0.88

(0.69 - 1.12) 
1.14 

(0.87 - 1.49) 
2.18 

(0.98 - 4.86) 
1.57 

(1.22 - 2.01) 

75 - 84
1.48 

(1.20 - 1.83) 
1.88

(1.66 - 2.13) 
0.88 

(0.72 - 1.08) 
0.92

(0.73 - 1.16) 
1.06

(0.81 - 1.38) 
6.16 

(3.01 - 12.60) 
2.43 

(1.94 - 3.05) 

85+
1.55 

(1.19 - 2.02) 
2.56 

(2.13 - 3.07) 
0.52 

(0.34 - 0.79) 
0.85 

(0.59 - 1.24) 
1.00 

(0.68 - 1.47) 
13.7 

(6.53 - 28.8) 
3.90 

(2.99 - 5.08) 

Depressione
1.25

(0.98 - 1.58) 
1.22 

(1.03 - 1.43) 
1.50 

(1.20 - 1.88) 

Diabete
1.38

(1.15 - 1.67) 
0.76 

(0.60 - 1.01) 
1.23

(0.96 - 1.57) 

Scompenso
1.51

(1.13 - 2.03) 
1.33 

(1.05 - 1.68) 
3.56 

(2.36 - 5.35) 
2.21 

(1.71 - 2.85) 

Ipertensione
1.18

(1.01 - 1.40) 
1.10

(0.99 - 1.22) 
0.58 

(0.40 - 0.82) 

Asma
1.18 

(1.03 - 1.35) 
0.79 

(0.62 - 0.99) 

M.Parkinson
1.53 

(1.07 - 2.18) 
2.37 

(1.19 - 4.73) 

Demenza
0.32 

(0.12 - 0.82) 
1.90

(1.20 - 2.98) 
1.60 

(1.16 - 2.22) 

Osteoporosi
1.25 

(1.01 - 1.56) 
0.64 

(0.39 - 1.05) 
0.81 

(0.66 - 1.00) 

Dislipidemia
0.78

(0.64 - 0.94) 
1.23

(0.99 - 1.52) 
0.83

(0.70 - 0.98) 

CRF
1.58

(0.99-2.51) 
1.74 

(1.15 - 2.63) 
1.88

(1.36 - 2.59) 

BPCO
1.78 

(1.25 - 2.51) 

Fattori di rischio  associati ad esiti nel k colon-retto in Veneto

Fonte: Veneto colon-rectal cohort, 2013-15

Modelli aggiustati per sesso, urgenza, chirurgia addominale, stomia, ricoveri precedenti e sede d’intervento; OR (IC95%)



CONCLUSIONI

Nella coorte veneta, dopo aver aggiustato per i piu’ importanti 
confondenti: 

› La presenza di scompenso si associa ad un maggior durata di 
degenza sia pre che post-operatoria e ad un maggior rischio di 
mortalità a 30 gg e a 1 anno.

› La presenza di demenza e di insufficienza renale cronica sono 
importanti fattori di rischio per la riammissione a 30 giorni. 

› L’eta non predice il rischio di reintervento ne’ di riammissione.

› L’eta’ resta un importante fattore di rischio per mortalita’ (non 
modificabile).

› La conoscenza dei fattori di rischio modificabili e il loro trattamento 
aggressivo (ad es. con ERAS) puo’ associarsi ad importanti 
miglioramenti negli esiti degli interventi sanitari per i pazienti e per le 
organizzazioni.
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