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Appendice 1: Schema per impostare le richieste meno articolate
In particolare rientrano in questa categoria tutte quelle richieste che si limitano alla valutazione di un evento di tipo descrittivo


Prevalenza puntuale di patologia

· Definizione:  la prevalenza puntuale  misura la proporzione di individui di una popolazione che, in un dato momento, presentano la malattia

· Cosa “serve” specificare:

· numeratore:  numero di individui che presentano la malattia nella popolazione di studio in un dato momento 

· denominatore: numero di individui presenti nella popolazione di studio nello stesso momento definito nel numeratore 

· periodo  di studio: la prevalenza è definita  in un preciso punto nel tempo, occorre specificare pertanto la data in cui eseguire il calcolo 

· codici  ICD-9 CM della patologia

· Esempio di specifiche per il calcolo della prevalenza di  diabete mellito tipo II:

· numeratore:  numero di individui  con diagnosi di diabete mellito tipo II  nella popolazione dei medici ricercatori HS attiva
 al 31/12/2007

· denominatore: numero di individui presenti nella popolazione dei medici ricercatori HS attiva1 al 31/12/2007 
· momento di studio: 31/12/2007
· i codici ICD9-CM che individuano il diabete mellito tipo II sono tutti i codici 250.xx esclusi  i codici 250.x1 ed i 250.x3 (in questo modo verranno selezionati i codici 250, 250.0, 250.00, 250.02, 250.1, 250.10, 250.2, 250.20, 250.21, 250.22, ecc.  ma non i codici 250.01, 250.23, 250.31, 250.33, ecc.). In questo caso infatti la x presente ad esempio nel codice 250.x1 rappresenta un carattere jolly che può assumere tutte le cifre intere comprese tra 0 e 9 incluse.

Incidenza cumulativa o Rischio

· Definizione:  l’incidenza misura il numero di nuovi casi di malattia che si verificano in una popolazione di individui a rischio in uno specifico intervallo temporale

· Cosa “serve” specificare:

· numeratore: numero di nuovi casi di malattia che insorgono nella popolazione di studio in uno specifico intervallo temporale 
· denominatore: numero di individui a rischio (senza malattia) nella popolazione di studio all’inizio dell’intervallo temporale definito al numeratore 

· intervallo temporale: generalmente l’ampiezza dell’intervallo temporale per l’incidenza  è pari ad un anno  

· codici  ICD-9 CM della patologia

· Esempio di specifiche per il calcolo dell’incidenza  di  diabete mellito tipo II:

· numeratore:  numero di nuovi casi di diabete mellito di tipo II  che insorgono nella popolazione dei medici ricercatori HS attiva
 nel 2007

· denominatore: numero di individui a rischio di insorgenza diabete nella popolazione di studio all’inizio del 2007 (senza diagnosi di diabete prima del 01/01/2007) 
· intervallo temporale: 2007  

· i codici ICD9-CM che individuano il diabete mellito di tipo II sono tutti i codici 250.xx esclusi  i codici 250.x1 ed i 250.x3 (in questo modo verranno selezionati i codici 250, 250.0, 250.00, 250.02, 250.1, 250.10, 250.2, 250.20, 250.21, 250.22, ecc.  ma non i codici 250.01, 250.23, 250.31, 250.33, ecc.). In questo caso infatti la x presente ad esempio nel codice 250.x1 rappresenta un carattere jolly che può assumere tutte le cifre intere comprese tra 0 e 9 incluse.

Prevalenza d’uso di farmaci

· Definizione:  rapporto tra il numero di soggetti che hanno ricevuto una o più prescrizioni di un farmaco e la popolazione di riferimento in un determinato periodo di osservazione

· Cosa “serve” specificare:

· numeratore:  N. pazienti con una o più prescrizioni del farmaco sotto analisi  nell’anno di osservazione tra i pazienti  appartenenti alla popolazione di riferimento
· denominatore:  N. pazienti  appartenenti alla popolazione di riferimento
· periodo di osservazione

· Esempio di specifiche per il calcolo della prevalenza d’uso di ACE-Inibitori/Sartani nei pazienti con diabete e ipertensione :

· numeratore:  N. pazienti di età ≥14 anni con diagnosi di diabete mellito tipo II e ipertensione nel periodo precedente l’anno di osservazione con una o più prescrizioni di ACE-Inibitori o sartani nell’anno di osservazione
· denominatore: N. pazienti di età ≥ 14 anni con diagnosi di diabete mellito di tipo II e ipertensione nel periodo precedente l’anno di osservazione
· anno di osservazione: 2007  

· i codici ICD9-CM che individuano il diabete mellito di tipo II sono tutti i codici 250.xx esclusi  i codici 250.x1 ed i 250.x3 (in questo modo verranno selezionati i codici 250, 250.0, 250.00, 250.02, 250.1, 250.10, 250.2, 250.20, 250.21, 250.22, ecc.  ma non i codici 250.01, 250.23, 250.31, 250.33, ecc.). In questo caso infatti la x presente ad esempio nel codice 250.x1 rappresenta un carattere jolly che può assumere tutte le cifre intere comprese tra 0 e 9 incluse
· i codici ICD9-CM che individuano l’ipertesione:  401.xx - 405.xx
· i codici ATC che individuano gli ACE-Inibitori (C09A, C09B) ed i Sartani (C09C, C09D) 
Prevalenza d’uso di prescrizione di indagini diagnostico-strumentali

· Definizione:  rapporto tra il numero di soggetti con una o più registrazioni di indagine diagnostico-strumentale  e la popolazione di riferimento in un determinato periodo di osservazione

· Cosa “serve” specificare:

· numeratore:  N. pazienti con una o più registrazioni di indagine diagnostico-strumentale nell’anno di osservazione tra i pazienti  appartenenti alla popolazione di riferimento
· denominatore:  N. pazienti  appartenenti alla popolazione di riferimento
· periodo di osservazione

· Esempio di specifiche per il calcolo della prevalenza di registrazione di emoglobina glicata nei pazienti con diabete:

· numeratore:  N. pazienti di età ≥ 14 anni con diagnosi di diabete mellito tipo II nel periodo precedente l’anno di osservazione con una o più registrazioni di emoglobina glicata nell’anno di osservazione

· denominatore:  N. pazienti di età ≥ 14 anni con diagnosi di diabete mellito di tipo II nel periodo precedente l’anno di osservazione
· anno di osservazione: 2007  

· i codici ICD9-CM che individuano il diabete mellito di tipo II sono tutti i codici 250.xx esclusi  i codici 250.x1 ed i 250.x3 (in questo modo verranno selezionati i codici 250, 250.0, 250.00, 250.02, 250.1, 250.10, 250.2, 250.20, 250.21, 250.22, ecc.  ma non i codici 250.01, 250.23, 250.31, 250.33, ecc.). In questo caso infatti la x presente ad esempio nel codice 250.x1 rappresenta un carattere jolly che può assumere tutte le cifre intere comprese tra 0 e 9 incluse
� Con il termine popolazione dei medici ricercatori HS attiva al 31/12/2007 si intende la popolazione di individui che sono entrati nel database HS prima del 31/12/2007 e che non sono usciti dal database dopo il 31/12/2007 (cioè che hanno i campi decesso e revoca nulli o valorizzati con date superiori al 31/12/2007)


� Con il termine popolazione dei medici ricercatori HS attiva nel 2007 si intende la popolazione di individui che sono entrati nel database HS prima del 01/01/2007 e che non sono usciti dal database dopo il 31/12/2007 (cioè che hanno i campi decesso e revoca nulli o valorizzati con date superiori al 31/12/2007)
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