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Costruzione del database
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Individuazione della coorte 1-13

Bambini tra I-13 anni Popolazione censita

Codice famiglia
+
f Relazione all’interno della
famiglia

7 148.378 59.360.644

Linkage 99,97%
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Il follow-up censimento-mortalita

Eta

— N+l

Bambine 48,5%
Bambini 51,5%

Italiani 90,3%

Stranieri 9,7%

0

Eta>=14

ec$sso

e

AN

Rientro in Italia nel 2015
_| Trasferimento all’estero nel

/ "~ 2014

= Trasferimento all’'estero nel
2015

Cess0

eces

AVNEN

Aggiornamento annuale

del follow—-up

ANNNN

Popolazione
censita
9 Ottobre 2011

5 MORTALITA PEDIATRICA| SIMEONI

2012 2013 2014 2015  ..o... 2022 Anno di calendario

VA rresi B0 Istat



Caratteristiche socio-demografiche della coorte

“ Eta dei genitori Condizione occupazionale dei genitori
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Tassi grezzi di mortalita dei bambini tra 1-13 anni
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Tassi di mortalita per le principali cause di morte
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Le prime tre cause di morte per blocco
ICD-10

1) Tumore maligno dell'encefalo (C71)

2) Leucemia linfoide (C91)

3) Traumatismo intracranico(S06)

8 MORTALITA PEDIATRICA| SIMEONI

TUMORI

CAUSE ESTERNE DI TRAUMATISMO E AVVELENAMENTO

MALATTIE DEL SISTEMA NERVOSO E DEGLI ORGANI DI SEN

MALFORMAZIONI CONGENITE

MALATTIE DEL SISTEMA CIRCOLATORIO

MALATTIE ENDOCRINE, NUTRIZIONALI E METABOLICHE

ALTRI SINTOMI, SEGNI, RISULTATI ANOMALI E CAUSE MA

MALATTIE DEL SISTEMA RESPIRATORIO

ALCUNE MALATTIE INFETTIVE E PARASSITARIE

MALATTIE DEL SANGUE E DEGLI ORGANI EMATOPOIETICI E

MALATTIE DELL'APPARATO DIGERENTE

MALATTIE PERINATALI

MALATTIE DELL'APPARATO GENITOURINARIO

MALATTIE DEL SISTEMA OSTEOMUSCOLARE E DEL TESSUTO

DISTURBI PSICHICI E COMPORTAMENTALI

COVID-19

&tematici

0

Cc71

Co1

S06

0,5 1

} 52%

Prime tre cause di morte per categoria a

0,1

15

tre cifre dell’ICD-10

0,59
0,38
0,3

0,2 0,3 0,4 0,5 0,6

2 2,5

B Istat



Tassi di mortalita dei bambini tra 1-13 anni (x 100.000)
secondo le caratteristiche demosociali del genitori
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Analisi di sopravvivenza: modello di Cox

| Rischi Relativi (HR) e 1C95% sono stimati con il modello di sopravvivenza di Cox
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Hazard Ratio e intervalli di confidenza (1C95%)
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Hazard Ratio e intervalli di confidenza (1C95%)
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Hazard Ratio e intervalli di confidenza (1C95%)

Maschio

Centro e Sud Africa

Asia

ExtraUE27

Nord Africa

Centro e Sud America
UE27

<=media

superiore

solo un genitore occupato

nessun genitore occupato

MORTALITA PEDIATRICA| SIMEONI

Cause esterne (accidenti)
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Conclusioni

L’analisi della mortalita pediatrica mostra che:

o hon esistono differenze territoriali significative
o esistono differenze per cittadinanza del bambino

o listruzione dei genitori ha un ruolo importante nella mortalita dei ragazzi
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