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Dichiarazione di trasparenza

Negli ultimi 5 anni ho avuto rapporti di collaborazieng con tutte-le
aziende farmaceutiche e di biomedicali del seitore diakziologico
per:

Partecipazione ad eventi formativi come-relatore/moderatore
Consulenze tecniche (meimbro di advisory board)

Stesura di manoscyitii e dossier

Raccolta di fandi per sastenere la ricerca

Racolta. di'fondi persostenere attivita formative

Raccolta di fandi per sostenere attivita cliniche

Raccolta di fondi per sostenere attivita divulgative



Ricorso alle prestazioni sanitarie delle persofm

con diabete del Veneto — Anno 2012
Osservatorio ARNO Diabete Veneto
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Prestazioni specialistiche nel diabetici e neei\d@@%
diabetici del Veneto — Anno 2012°
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Imeno una valutazione annuale (%)
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Principali indicatori di processo nella cura\gtéia’
diabete nel Veneto (laboratorio) — Anng 2012
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Almeno una valutazione annuale (%)

Principali indicatori di processo nella cura de!
diabete nel Veneto (esami e visite) - Anne2012
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Ospedalizzazioni: ricoveri ordinari nel Vengtﬁ
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Ricoveri delle persone con diabete nel Veneto - Anno 2612

Confronto con 1 non diabetici
Osservatorio ARNO Diabete Veneto
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Prime 10 cause di ricovero neli diabetici de!l

Veneto: tassi
Osservatorio ARNO Diabete 2012
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Prime 10 cause di ricovero neli diabetici de!l

Veneto: cause
Osservatorio ARNO Diabete 2012
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Diabete: danno d’organo sistemico
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Diabetici e non diabetici trattati con farmaqoﬂ‘éqi‘
Veneto — Anno 2012

Osservatorio ARNO Diabete Veneto

No diabete

Diabete

6\0\&)

(2
O N\
o (;%\\6\\6 2

c\\\?’\\

\
6@?!umero medio di

confezioni per anno
67




Voci di spesa per la cura nel diabetici e nel nei
diabetici del Veneto — Anno 2012
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Spesa per la cura del diabete nel Veneto
Voci di spesa - Anno 2012

Osservatorio ARNO Diabete Veneto
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Il costo delle ospedalizzazioni e maggiore
quanto calcolato con il sistema del rimkoiso In
base alle tariffe DRG

Una ospedalizzazione di un diabetico nel 2012 a Verotia e stata valerizzata o
rimborsata con il sistema DRG in media € 2.860

La durata della degenza di un diabetico iiv-media e staia 13.3 giorni
E’ stimato che il costo reale di una giornata di-iegenza sia stato € 750
Il costo reale di una degeriza di 13.3.giorni € stato € 9.975 (cioe il triplo del DRG)

La spesa totalereale per iricoveri e stata circa 810 milioni di euro (circa € 2.950
per diabetica)

|.a"spesa per diabetico aumenta quindi a circa € 4.300 e non circa € 2.800.
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Diabetes: Severe and Disabling Complications

Major cause of Major cause of
blindness ESRD

First cause of Major cause of
non traumatic AMI, ACS and

amputation stroke




Diabete: 1 numeri che non vorremmo conoscere
ma che non possiamo ignorare

In Italia:

« Ogni 2 minuti una persona riceve la diagnosi di diabete

L

Ogni 7 minuti una persona con diabete.hia un attacco cardiaco

L

Ogni 26 minuti una persona cen diabete sviluppa un’insufficienza renale

L

Ogni 30 minuti una peisona con diabete ha un ictus

L

Ogni 90 mintti una persona subisce un‘amputazione a causa del diabete

L

Cgni 180 mintti una persona con diabete entra in dialisi

L

Ogni 20 minuti una persona muore a causa del diabete



Indicatori di cura nel Veneto (ARNO Veneto) rispetto
all’ltalia (ARNO Italia) — Confronto dei DRG inc!¢enti

« Cardiopatia ischemica -18%
* Infarto del miocardio -16%
« Vasculopatia cerebrale -2%
* Insufficienza renale -9%

« Ulcera piedi — 1%

“« Gangrena -9%

« Osteomisiite -30%

« (Chetoacidosi diabetica -54%

« Amputazioni +42%



Conclusioni

Le persone con diabete che vivono nel Veneto richiedono il doppio dei farmaci e
delle prestazioni specialistiche delle persone senza diabete.

Le persone con diabete che vivono nel Veneto sono ricoverate:iir ospedale 2-3
volte piu frequentemente rispetto a quelle senza diabete e-i\loro ricoveri sono piu
lunghi. | ricoveri delle persone con diabeterappresentano circa il 16% del totale.

Praticamente tutte le patologie,.ir tutti gli organi ed apparati, compaiono piu
frequentemente nei diabeticirispetto ai-nen diabetici e quindi possono essere a
pieno titolo essere considerate comgiicanze del diabete.

Farmaci, prestazioni specialistiche, ricoveri ordinari e di DH generano una spesa
immane: faimeno 1230 milioni di euro all'lanno) e largamente sottostimata. 1l 90%
dellaspesa e legaia alle complicanze, non alla gestione standard.

Gli ingiicatori di cura del diabete nel Veneto sono in genere migliori che in altre

reaita italiane.








