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[l rapporto Sdo

del Ministero

NEL 2021 RIPRESA
DEI RIGOVERI
OSPEDALIERI

Si osserva un aumento del tasso di
ospedalizzazione per acuti, che
standardizzato per sesso ed eta passa
da 94,5 a 103,3 per 1.000 residenti. In
aumento rispetto al 2020 anche le
dimissioni fuori Regione di residenza
dei pazienti, con il relativo tasso di
ospedalizzazione che raggiunge 6,5
per 1.000 residenti a fronte del 5,6
rilevato nel 2020.
Aumento (minimo
in alcuni casi)
della percentuale
di ricoveri erogati
inregime diurno

g e in 88 dei 108 DRG
uun'ai::mm = a rischio _

s inappropriatezza

Distribuzione delle
dimissioni di neonati
sani per regione e tipo
istituto - Attivita di Nido
in Regime ordinario
Anno 2021

Sono stati consideratii
neonati con eta compresa
fra o e 28 giorni classificati
nel DRG 391.

Ist. pub.: Aziende
Ospedaliere, Aziende
Ospedaliere Universitarie
e Policlinici pubblici,
IRCCS pubblici e fondazioni
pubbliche, Ospedali

a gestione diretta

Ist. prv.: Policlinici privati,
IRCCS privati e fondazioni
private, Ospedali
classificati, Presidi USL,
Entidiricerca,

Case di cura private.

NEL 2021 SI E REGISTRATA una ripresa del volume
dei ricoveri ospedalieri, dopo la contrazione os-
servata nel 2020 a seguito della pandemia da Co-
vid, pur senza tornare ai livelli pre-pandemici. In
particolare, si & avuto un aumento del numero
complessivo di dimissioni ospedaliere (7.318.874,
con un incremento del 7,4% rispetto al 2020) ed
un ritorno alla diversita della casistica trattata,
come si & andata consolidando nel corso degli an-
ni passati. Pertanto, si osserva un aumento del
tasso di ospedalizzazione per acuti, che standar-
dizzato per sesso ed eta passa da 94,5 a 103,3 per
1.000 residenti.

Questi solo alcuni dei dati contenuti nel nuovo
Rapporto Sdo sui ricoveri ospedalieri pubblicato
dal Ministero della Salute, che fotografa I'attivita
di ricovero e cura degli ospedali italiani, pubbli-
ci e privati.

UN RAPPORTO che, segnala il ministero della Sa-
lute, va letto alla luce della pandemia: “L’inter-
pretazione dei dati contenuti nel Rapporto Sdo
2021 deve continuare a tenere conto delle condi-
zioni straordinarie legate all’evento pandemico,
dei provvedimenti emergenziali emanati per fron-
teggiare gli aspetti organizzativi ad esso connes-
si e del loro impatto sul ricorso all’ospedale”.
Dal Rapporto € emerso che aumentano rispetto
al 2020 anche le dimissioni fuori Regione di resi-
denza dei pazienti, con il relativo tasso di ospe-
dalizzazione che raggiunge 6,5 per 1.000 residenti
a fronte del 5,6 rilevato nel 2020. La degenza me-
dia nei reparti per acuti € di 7,4 giorni, mentre nei
reparti di riabilitazione é di 27,0 giorni e per la lun-
godegenza é pari a 26,1 giorni. In termini di com-
plessita dei ricoveri, il peso medio passa da 1,31
a1,33.

Incremento del numero
complessivo di
dimissioni ospedaliere
rispetto al 2020

VARIAZIONI RISPETTO AL 2020 si rilevano anche
per gli indicatori di appropriatezza organizzativa:
la percentuale di dimissioni da reparti chirurgici
con DRG medico é pari al 24,73% (27,04% nel
2020); la percentuale di ricoveri diurni di tipo dia-
gnostico é di 36,69% (35,52% nel 2020); i ricove-
ri brevi 0-1 giorno rappresentano 1’8,41% (8,71%
nel 2020) ed i ricoveri da 2-3 giorni il 23,42%
(23,57% nel 2020); la percentuale dei ricoveri con
degenza oltre soglia, con DRG medico e in pazienti
di eta > 65 anni, é pari al 5,37% (4,97% nel 2020).

LA REMUNERAZIONE teorica dei ricoveri &€ com-
plessivamente pari a 26,3 mld di euro (24,2 mld di
euro nel 2020).

CONFRONTANDO I DATI del 2021 con quelli dell’an-
no precedente, si osserva un aumento (minimo in
alcuni casi) della percentuale di ricoveri erogati
in regime diurno in 88 dei 108 DRG a rischio inap-
propriatezza; da notare come i restanti 20 DRG,
pur presentando una quota di regime diurno in-
feriore rispetto al 2020, siano generalmente ca-
ratterizzati da una riduzione del volume di rico-
veri ordinari. Infine si puo osservare che nel 2021
89 dei DRG a rischio inappropriatezza mostrino
un aumento del numero totale di ricoveri erogati
rispetto all’anno precedente. Questi dati, come
gia evidenziato, vanno letti nel contesto parziale
ripresa dell’attivita di ricovero osservata nell’an-
no 2021.
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Prime 20 diagnosi
principali (ICD9CM
2007) per numerosita di
dimissioni - Neonati
sani in Regime ordinario
Anno 2021

Sono stati considerati i
neonati con eta compresa
fra o e 28 giorni classificati
nel DRG 391.

Distribuzione dei
neonati per regione
e tipo istituto

Anno 2021

Per Neonato si intende il
soggetto con eta compresa
fra o e 28 giorni;

il neonato sano é
individuato dal DRG 391

Ist. pub. gruppo 1:
Aziende Ospedaliere,
Aziende Ospedaliere
Universitarie e Policlinici
pubblici, IRCCS pubblicie
fondazioni pubbliche

Ist. pub. gruppo 2:
Ospedali a gestione diretta
Ist. prv. accr. gruppo 1:
Policlinici privati, IRCCS
privati e fondazioni private,
Ospedali classificati,
Presidi USL, Enti diricerca

Ist. prv. accr. gruppo 2:
Case di cura private

Distribuzione dei punti
nascita per regione

e tipo istituto

Anno 2021

Sono state considerate le
dimissioni afferenti ai DRG
(versione 24) 370, 371, 372,
373,374,375

Ist. pub. gruppo 1:

Aziende Ospedaliere,
Aziende Ospedaliere
Universitarie e Policlinici
pubblici, IRCCS pubblici e
fondazioni pubbliche

Ist. pub. gruppo 2:
Ospedali a gestione diretta

Ist. prv. accr. gruppo 1:
Policlinici privati, IRCCS
privati e fondazioni private,
Ospedali classificati,
Presidi USL, Enti diricerca

Ist. prv. accr. gruppo 2:
Case di cura private
accreditate



