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Verso i BIG DATA

As of 2011, the global size of

By 2014, it's anticipated

40 ZETTABYTES It's estimated that data in healthcare was there will be
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every month
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Tempestivita’
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Zoom Spaziale

a sezione di censimento,
comune, zona socio-sanitaria

Infroduction to visualising spatial data in R
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Complessita: NSG per Monitoraggio dei LEA

Nuovo Sistema di Garanzia per il

'~ monitoraggio dell’assistenza sanitaria
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Big Data in Ars Toscana
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Architettura R Studio Server - Oracle
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General Strategy

Store big data in a data warehouse

1. Pass subsets of data from warehouse to R
2. Transform R code, pass to warehouse.
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Monitoraggio Interattivo: Shiny

Progetto ProLEA start DPCM LEA 2017 Indicatori Nomenclatore Specialistca ~ Andamento delle Prestazioni  Analisi Cluster
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Machine Learning: Unsupervised

Progetto ProLEA stat ~ DPCM LEA 2017 Indicatori Nomenclatore Specialistica ~ Andamento delle Prestazioni ~ Analisi Cluster

Analisi Cluster su Specialistica Ambulatoriale
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Il portale PROLEA

0
= l MRETOSCARA  Maghome Toscae l

v
Trend temporale
Trend temporsie '
Tassn 8 cspedlizzasione standardiczata [ordinaria & durme per et per 000 residenti
CINTRO
160
150
140
130
120
m
amz 13 m4 s W06
Fonte: PROLEA ARS Toszana
toak [l remnine [l vasn
S _— v
Distribuzione per classe d'eta
Disitusione per dsse deta '

Tasss i oiedalizzacione standardiezala [ordinaria & diurne) per eth per 1,000 resident
CINTRO

&0

500

400

300

00

100

T T
04 EL] 1014 1513 mM4 /e M 3538 4044 4543 5054 5559 6064 568 Eiet) 7379 B0-B4 2589
Fonte: PROLEA ARS Tozeana

O Totak =0~ Masthl  =O0= Femmine

https://prolea.ars.toscana.it

AREE E INDICATOR! SELEZIONAT] +

Voo
Per titolo di studio
Tazso std per 1000
Titoha di studio ’
Tasso i ospedtaliezagione suandardizzato fordinario & diurng) per e1a per 1000 residenti
CINTRD
o azrbulble
[
metio
aito
5 a0 % o s no ns 120 k-3 13 15 w i3 = =
Fonte: PROLEA ARS Toscana
omie  [lmxc [l rerenine
v

Confronto con zone dello stesso livello

Totzle Maschi Femmine

AREA VASTA NUM DEN TAS50 5TD ICSTD TASSO GRZ ICGRZ VALUTAZIONE
CENTRO 211400 1625548 12397 [12359-12£35] 130,05 [125.43-1306] Velore normale
Regione 12025 [120011205] 12858 [12622-12634) Vzlare normale
NORD-0! 153117 1280555 1178 [11742-118.26) 12425 [123 64124 86) VValore normale
SUD-EST 103241 838120 11669 [11618117.21] 1232 [1226712817] Valore normale



Il portale PROLEA  https://prolea.ars.toscana.it
= *ns T0SCANA  Regione Toscana

Ospedaliera ~ .

Tasso di ospedalizzazione standardizzato (ordinario e diurno) per eta per 1.000 residenti

Interventi per tumore maligno della mammella eseguiti in reparti con volume di attivita superiore a 135 interventi annui

Accuratezza del triage intraospedaliero per il codice di gravita verde

Rapporto tra ricoveri attribuiti a DRG ad alto rischio di inappropriatezza e ricoveri attribuiti a DRG non a rischio di inappropriatezza in regime ordinario
Tasso di ricovero diurno di tipo diagnostico per 1.000 residenti

Tasso di accessi di tipo medico (standardizzato per eta) per 1.000 residenti

Percentuale di pazienti che effettuano almeno un ricovero ripetuto entro 30 giorni con stessa MDC in una struttura regionale

Percentuale di pazienti (eta 65+) con diagnosi di frattura del collo del femore operati entro 2 giornate in regime ordinario

Mortalita a 30 gg dal ricovero per BPCO riacutizzata

Mortalita a 30 gg dall'intervento di bypass aorto-coronarico BPAC

Mortalita a 30 gg dal primo ricovero per ictus ischemico

Infezioni post-chirurgiche (per 100.000 dimissioni)

ARS TOSCANA
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Il portale PROLEA  https://prolea.ars.toscana.it

@® Zone distretta Zone Distretto
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| Fiorentina
| Fiorentina Nord-Ovest
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) Mugello
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° Pratese
() val di nievole

| Valdarno inferiore

Comuni

_ Abetone
Abetone Cutigliano
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: | Bagno A Ripoli
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Il portale PROLEA

Confronto con zone dello stesso livello

https://prolea.ars.toscana.it

Tasso di ospedalizzazione standardizzato (ordinario e diurng) per et per 1.000 residenti

Periodo: 2016

Totale Maschi Fernmine

ZOMNA DISTRETTO NUM DEN TASSO STD TASSO GRZ VALUTAZIONE
Fiorentina 51309 382 808 126,48 [125,68-12727] 134,03 [132,87-135,19] Valore normale
Empolese 21.370 1745701 117,58 [116,45-118,73] 122,32 [120,658-123,96] Valore normale
Empolese 21370 1745701 117,58 [116,45-118,73] 122,32 [120,68-123,96] Valore normale
Fiorentina 51.309 382.808 126,48 [125,68-127,27] 134,03 [132,87-135,19] Valore normale
Fiorentina Nord-Ovest 27592 221.55% 121,57 [120,55-122,56] 126,32 [124,84-127 8] Valore normale
Fiorentina Nord-Ovest 27592 221.55% 121,57 [120,55-122,56] 126,32 [124,84-127 8] Valore normale
Fiorentina Sud-Est 23102 170358 127,95[126,76-12%,15] 135,58 [133,83-137,22] Valore normale
Fiorentina Sud-Est 23102 170358 127,95[126,76-129,16] 135,58 [133,83-137,32] Valore normale
Mugello 807 53.842 121,57 [119,6-123,44] 126,55 [123,79-129,31] Valore normale
Mugello 807 53842 121,51 [119,6-123,44] 126,55 [123,79-129,31] Valore normale
Pistoiese 22867 171.470 12571 [124,53-126,89] 133,36 [131,63-135,09] Valore normale

ARS TOSCANA

agenzia regionale di sanita
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