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Premessa

I dati dei Certificati di Assistenza al Parto (CedAP), con  le informazioni sullo stato socio-demografico genitoriale e quelle sanitarie dell’evento nascita, costituiscono un utile strumento  per una  programmazione sanitaria finalizzata al  superamento delle  criticità e al rafforzamento dei  punti di forza dei servizi dedicati alla maternità.
L’impegno ultradecennale degli operatori dei punti nascita nel  miglioramento del dato  CedAP ha permesso  l’ elaborazione di questo primo rapporto dell’intera ASL Napoli 3 Sud relativo alle nascite avvenute nell’anno solare 2010 .
Il Rapporto è strutturato come di seguito :

· materiali e metodi 

· una  sintesi  del rapporto ( popolazione,gravidanza,neonato e parto) 
· una descrizione dei dati  2010 con dettaglio sulle singole variabili e confronto,ove possibile,con il dato del Rapporto sulla natalità in  Regione Campania , Emilia Romagna e Lazio riferiti all’anno solare 2010 ed il Rapporto Nazionale di Analisi dell’evento CedAP  del Ministero della sanità (M. d. S.) dell’ anno 2009.
Materiali e metodi 
Metodologia
In ogni centro nascita,  il CedAP , compilato dal medico o dall’ostetrica ,è trasmesso agli operatori addetti; questi informatizzano i dati  avvalendosi del programma EPIDATA ( configurato per il CedAP); i file prodotti sono trasmessi al Servizio di Epidemiologia  e Prevenzione del Dipartimento di Prevenzione .

Il Referente Aziendale della Natalità  analizza la qualità dei dati e la congruenza degli stessi effettuando ove possibile  la  correzione di incoerenze  nonché  il recupero di dati omessi e la verifica  della vitalità nei casi incerti.

L’analisi, che  annovera l’eliminazione dei CedAP duplicati e inutilizzabili, comporta il contatto costante  con gli operatori dei Centri Nascita  ai quali va il ringraziamento per l’operosità e il loro impegno.
I file dati dell’evento di ogni Centro Nascita sono trasmessi all’Osservatorio Epidemiologico Regionale e al Dipartimento di Scienze Mediche Preventive - Sezione di Igiene dell’Università Federico II di Napoli per il successivo controllo della qualità.

L’Osservatorio Epidemiologico Regionale provvede alla trasmissione al Ministero della Salute del dato definitivo regionale e ad ogni singola ASL del dato evento  e del dato residenza.

Il dato evento è riferito alle nascite avvenute nei Centri nascita , pubblici e privati, Aziendali; il dato residenza è riferito alle nascite delle madri residenti nell’Azienda avvenute nei Centri nascita , pubblici e privati, sia dell’ASL di residenza che in altre AASSLL Regionali.

Per l’elaborazione e l’ analisi dei dati si è avvalsi  dei software Excel di Office , di  Epi-Info 3.5 e di Epidata Analysis .
Nelle  tabelle realizzate per il  rapporto, sono analizzati i nati, vitali e non, sia singoli che gemelli ;talora  il numero dei nati indicati non coincide con il numero iniziale per la mancanza nel record  della/e  variabile/i considerata/e .

Nell’elaborazione  delle tabelle sono stati esclusi i record che risultavano incompleti (missing) o non congrui. Le tabelle sono elaborate per frequenza di una variabile o incrocio tra due o più variabili in riferimento a un Centro Nascita oppure a una caratteristica socio demografica o sanitaria.

La popolazione di riferimento è la popolazione ISTAT 2010 dei Comuni insistenti sul territorio.
Copertura del sistema , completezza dei dati

Nell’anno 2010 i dati CedAP grezzi, informatizzati dai Centri nascita mostrano, per i campi fondamentali, completezza e buona qualità;nella tabella 1 sono riportate le percentuali di omissione di variabili critiche per evento e residenza .
	Tabella 1 -percentuali di omissione di  variabili anno 2010 per evento e residenza

	Anno 2010
	% omissione
	Anno 2010
	% omissione

	Variabili critiche
	Evento
	Residenza
	Variabili critiche
	Evento
	Residenza

	Codice fiscale
	46,4
	50,5
	Amniocentesi
	3,1
	6,0

	Tipo di travaglio
	38,0
	30,7
	Occupazione materna
	8,3
	9,6

	Occupazione paterna
	21,0
	17,7
	Età gestazionale
	0,6
	1,0

	Scolarità paterna
	23,2
	20,1
	Parti precedenti
	0,6
	1,4

	Scolarità materna
	19,6
	15,5
	Età materna
	0,2
	0,1

	Età paterna
	8,0
	9,6
	Genere parto
	0,0
	0,0

	Cittadinanza materna
	0,4
	0.2
	Presentazione
	0,2
	0,9

	Cittadinanza padre
	5,0
	8,7
	Modalità parto
	0,0
	0,0

	ASL di residenza
	3,3
	------
	Peso alla nascita
	0,2
	0,3

	Epoca prima visita
	3,7
	6,9
	Vitalità
	0,2
	0,2


Sintesi del rapporto
Il Rapporto sulla natalità dell’ASL Napoli 3 Sud è basato sull’elaborazione dei Certificati di Assistenza al Parto (CedAP) del 2010 . 
In tabella 2 sono riportati i principali dati ( popolazione,gravidanza,parto e neonato) prodotti a livello regionale e nazionale per un confronto con la realtà Aziendale.

Caratteristiche della popolazione

La popolazione residente nel 2010 è di 1.012.335 abitanti, distribuita in 56 Comuni suddivisi in 11 Distretti Sanitari, in un territorio il cui indice di densità (numero di abitanti / km ²) pari a 627 è notevolmente elevato;il rapporto Maschi/Femmine è pari a 0.945 (Fonte Istat).

La copertura del sistema ( confronto del numero di CedAP di nati vivi da madri residenti con il dato ISTAT 2010 ), è pari al 97.8% ( Regione Campania 95.0% ; Italia 98.0%).

I CedAP pervenuti relativi ai nati residenti sono 10.543 (29 nati morti ); i nati registrati dall’ISTAT sono 10.746.
I CedAP pervenuti relativi ai nati nei Centri Nascita pubblici e privati dell’Azienda sono 9203 (29 nati morti).
L’indice di vecchiaia è pari a 85 , il valore più basso in assoluto confrontato con i dati regionali e nazionale ;  il tasso di natalità pari a 10,4 per mille abitanti      è maggiore rispetto ai valori Campano, Emiliano,Laziale e Nazionale (rispettivamente di 10.0 0/00  , 9.7 0/00  ,9.6 0/00  e 9.2 0/00 ).

Le nascite da madri residenti non italiane sono pari al 4,8%, valore in linea con il dato Campano ma estremamente inferiore con quanto registrato a livello Nazionale (18%)  e in Emilia Romagna (29,3%);  le cinesi seguite dalle ucraine costituiscono la maggioranza , oltre il 43,0% delle nascite da straniere, dato atteso vista la consolidata presenza della loro comunità nei paesi della fascia vesuviana .
Le  nascite da madri non italiane avvenute nei centri nascita dell’ASL Napoli 3 Sud rappresentano il  5,2% del totale.
L’età media delle madri al momento del parto è pari a 30,6 anni (padri 33,9 anni).

L’età media delle madri al primo figlio è di 28,8 anni( padri media 32,2 anni) ed è minore per le straniere (media 26,8) rispetto alla italiane ( media 29,0).

La percentuale di donne che partoriscono ad un’età uguale o superiore ai 35 anni è del 24,4% , valore simile al dato Campano ma inferiore al Laziale (36%) e all' Emiliano (32,6%),  mentre è del 3,0% per un’età inferiore ai 20 anni.
La frequenza di nascite da madri non coniugate (nubili, separate, vedove e divorziate) è pari al 13,6% .
La frequenza delle madri con una scolarità inferiore agli otto anni è del 40,8%, valore simile a quello regionale ma molto distante da quello dell'Emilia (29%); le laureate sono il 14,3%.
La scolarità dei padri è in generale inferiore a quella delle madri; nel 23,3% dei casi entrambi i genitori hanno una scolarità medio - bassa.

Le madri con un occupazione sono  il 38%, risultano non occupati il 13,9% dei padri.

Le donne al primo figlio sono il 49,1% del totale e di queste il 90,1% sono nullipare ( nessuna gravidanza pregressa o aborto spontaneo o IVG).
Gravidanza
Le madri con nessuna  visita  in gravidanza  e l’effettuazione della prima visita dopo l’11° settimana di gestazione , indicatori di assistenza carente e ritardo delle cure prenatali, sono rispettivamente il 4,4% ed il 13,5% .
Nel 8,2% del totale dei casi è stata effettuata  un’indagine prenatale invasiva (amniocentesi, villocentesi o funicolocentesi).

La frequenza relativa del ricorso all’amniocentesi nelle donne di età minore o eguale a 34 anni è pari al 4,0%, per età eguale o maggiore a 35 anni al 21%.

Il numero medio di ecografie effettuate in gravidanza è  6,1 per le italiane e 5,1 per le immigrate ; solo il 9,8 % di tutte le partorienti  ha effettuato meno di 4 ecografie.
Il 90,6% delle madri effettua l’ecografia prevista dopo la 22a settimana di gestazione.

Le donne che sono ricorse a tecniche di procreazione assistita sono 603 (1.6% del totale). 

Le nascite avvenute con le  tecniche di Procreazione Medica Assistita sono in numero di  124,  11,8 0/00    di quelle totali.
Neonato

Il numero  di natimorti è 29, con un tasso di natimortalità  pari a  2.76 0/00  che è superiore  solo rispetto alla Regione E. Romagna (Campania 3.120/00; Lazio 3.10/00 ;Italia 2.83 0/00; Emilia Romagna 2.70/00).

I nati con peso inferiore ai 2500 grammi (LBW) sono il 7,4% e con  peso inferiore ai 1500

grammi (VLBW) lo 0,9%.

La valutazione della vitalità nei nati è ottenuto con l’indice di Apgar a 5 minuti : i nati con grave depressione alla nascita ,indice di  Apgar a 5 minuti < 4 sono il 2,870/00 dei nati .

Parto

per evento

l’evento nascita è avvenuto in 15  centri  nascita aziendali ( 5 pubblici e 10 privati)  con tasso medio aziendale di cesarizzazione  pari al 62,3% sul totale dei parti;la modalità del cesareo è diversa tra i centri nascita dell’ASL Napoli 3 Sud ed è approfondita nel presente rapporto con l’analisi dell’evento parto in base alla classi di Robson con dettaglio per punto nascita.
I centri  nascita con meno di 500 parti l’anno sono 7 (3 pubblici e 4 privati) ed assistono il 24,1% di tutti i parti accaduti nell’ASL Napoli 3 Sud.
per residenza

Il tasso delle gravidanze pre-termine delle madri residenti è 6,1%,quello post-termine è 1,1%. 

Il 35,0% delle madri residenti ha partorito in un'altra ASL regionale;è da evidenziare che non è nota la percentuale delle madri residenti partorienti in altre Regioni.
	Tabella 2 : Sintesi e confronto

	Caratteristiche
	ASL Napoli 3 Sud 2010
	Regione Campania 2010
	Regione E. Romagna 2010
	Regione Lazio 2010
	M. d. S 

Italia 

2009

	Superficie  Kmq (Istat)
	627.55
	13595.34
	22446.08
	17235.97
	301336.55

	Abitanti (Istat)
	1.012.335
	5.834.056
	4.432.418
	5.728.688
	60.626.442

	Densità  abitanti / km ²(Istat)
	627
	429
	198
	332
	201

	Donne età fertile compresa tra 15 e 44 anni(Istat)
	41,6%
	41,3%
	-----
	------
	------

	Età media delle madri  al parto ( anni)
	30,6
	30,5
	31,7
	30,4
	31,1

	Età media dei padri  al parto ( anni)
	33,9
	33,9
	35,4
	------
	------

	Età media delle madri al primo figlio ( anni)
	28,8
	28.9
	30,5
	------
	31 / 27,5   (1)

	Età media dei  padri al primo figlio ( anni)
	32,2
	------
	-------
	------
	-----

	Madri con scolarità < a 8 anni
	40,8%
	39,2%
	29,3%
	------
	33,7%

	Tasso natimortalità (per 1000)
	2,760/00
	3,180/00
	2,70/00
	3,10/00
	2,830/00

	Nati da PMA ( procreazione assistita) ( per 100)
	1,2%
	1,1%
	1,8%
	------
	1,23%

	Tasso natalità (per 1000)
	10,40/00
	10,00/00
	9,50/00
	9,60/00
	9,50/00

	Tasso fecondità ( per 1000)  
	41,3%
	39.8%
	42.7%
	40,2%
	40.1%

	Indice di vecchiaia ( per 100 )
	85
	96
	142
	170
	144

	Nati da madri occupate
	35,3%
	38,0%
	68,6%
	------
	59,8%

	Nati da madri non italiane
	4,8%
	5,5%
	29,3%
	22,3%
	    18,0%

	Partorienti   con età > a 34 anni 
	24,4%
	24,5%
	32.6%
	36,1%
	------

	Nati pre-termine ( < 37 sett.)
	6,2%
	6,1%
	7,5%
	8,3%
	6,75%

	Parti gemellari  
	3,77%
	1,78%
	1,6%
	1,5%
	1,5%

	Nati con peso < a 2500 grammi ( LBW)
	7,42
	7,45%
	7,0%
	5,27%
	7,1%

	Nati con peso < a 1500 grammi ( VLBW)
	0,95
	0,91%
	1,2%
	0,67%
	1,0%

	Nati con peso > a 3999 grammi
	3,80
	3,78%
	6,8%
	5,31%
	5,4%

	Nati con indice Apgar a 5 min. < di 4 
	2,870/00
	1,660/00
	0,1%(2)
	-------
	0,35% (2)

	Numero totale centri nascita
	15
	80
	31
	48
	549

	Centri nascita con  < 500 nati/anno 
	7
	29
	6
	13
	43

	Frequenza nati strutture con  < 500 nati/anno
	24,1%
	15,2%
	3,6%
	6,2%
	7,92%

	Tasso parti cesarei 
	62,3%(3)
	59,0% 
	29.1%
	42,4%
	38,0%


Italiane e non italiane (1)

Per 100 (2)

Nati per evento (3)
Risultati 
Elaborazioni per residenza della madre e centri nascita : per la quasi totalità delle variabili considerate (dati sociosanitari, gravidanza, neonato, parto) sono state effettuate le elaborazioni per Distretto di residenza materna.

1 Contesto demografico

L’ASL Napoli 3 Sud  comprende  in totale 56 Comuni raggruppati in undici Distretti Sanitari  come da tabella 3 :
	Tabella 3 Comuni e Distretti Sanitari ASL Napoli 3 Sud

	Numero
	Comuni*
	Distretto Sanitario

	6
	Brusciano,Castello di Cisterna,Mariglianella,Marigliano,San Vitaliano,Somma Vesuviana
	48

	14
	Camposano,Carbonara di Nola,Casamarciano,Cicciano,Cimitile,Comiziano,Liveri,Nola, Roccarainola,Saviano,San Paolo Belsito,Scisciano,Tufino,Visciano
	49

	4
	Cercola,Massa di Somma,Pollena Trocchia,Volla
	50

	2
	Pomigliano D’Arco,Sant’Anastasia
	51

	7
	Palma Campania,Poggiomarino,Ottaviano,S. Gennaro Vesuviano,S.Giuseppe Vesuviano , Striano,Terzigno
	52

	1
	Castellammare di Stabia
	53

	2
	S. Giorgio a Cremano,S. Sebastiano al Vesuvio
	54

	1
	Ercolano
	55

	4
	Boscoreale,Boscotrecase ,Torre Annunziata,Trecase
	56

	1
	Torre del Greco
	57

	8
	Agerola,Casola di Napoli,Gragnano,Lettere,Pimonte,Pompei,S. Antonio Abate,Santa Maria la Carità
	58

	6
	Massa Lubrense,Meta di Sorrento,Piano di Sorrento,Sant’Agnello,Sorrento,Vico Equense
	59


*Il Comune Sede del Distretto Sanitario  in grassetto e sottolineato 
La popolazione residente nel 2010 è di 1.012.335 abitanti ed il rapporto Maschi/Femmine è pari a 0.945 (Fonte Istat).
Le donne in età fertile , di età compresa tra 15 e 44 anni  sono il 41.6% (Fonte Istat).

I nati da immigrate ( extracomunitarie ) sono il 4.8% (Tabella 2) che risulta inferiore a quello registrato in Regione Campania pari al 5.5%(Fonte Istat).

2 I Tassi : natalità, fecondità , indice di vecchiaia, natimortalità.
Il tasso di natalità (n°nati vivi per anno/popolazione x 1000) è 10.4 0/00 maggiore rispetto al valore Regionale e Nazionale. (Tabella 4)
Il DS 52  con l' 11.70/00  ha il più alto indice di natalità;  i D. S . 54, 49 e 59 ,rispettivamente con l’8.70/00 ,il 9.60/00  e il 9.90/00 , hanno un indice di natalità inferiore a quello Aziendale.

Il  tasso di fecondità  (n° nati vivi per anno /donne in età fertile tra 15 e 49 anni x 1000) è 41.30/00  :  il DS 57 presenta  il  valore più alto, 44.9 0/00,  i DS 54, 49 e 50 quelli più bassi (Tabella 4).

L’ indice di vecchiaia (rapporto tra la popolazione residente di 65 anni e quella tra 0-14 x 100) indica il progressivo invecchiamento della popolazione: il valore aziendale,85 %, è  di gran lunga minore di quello regionale e di quello nazionale , rispettivamente  97% e  144%.(Tabella 4).

I Comuni dei DS 54 e 59 hanno la popolazione più anziana; la  popolazione più giovane si registra nei Comuni dei DS 50,52,48 e 58.

	Tabella 4 Tasso di  natalità  ,indice di fecondità , percentuale donne fertili , indice di vecchiaia  

	Distretti Sanitari
	Tasso

Natalità
	Indice

Fecondità
	Donne fertili      15-44 anni
	Indice   vecchiaia

	
	Tasso

x 1000
	Tasso

x 1000
	%

x 100
	%

x 100

	48 Marigliano
	10,8
	40,8
	43,6
	70

	49 Nola 
	9,6
	37,6
	41,8
	98

	50 Volla
	10,5
	39,7
	44,4
	57

	51 Pomigliano D’Arco
	10,5
	41,1
	42,1
	90

	52 Palma Campania
	11,7
	43,9
	44,5
	68

	53 Castellammare Stabia
	10,5
	43,0
	39,6
	93

	54 S. Giorgio a Cremano
	8,7
	36,5
	38,7
	122

	55 Ercolano
	10,0
	40,8
	40,6
	86

	56 Torre Annunziata
	10,0
	41,4
	39,9
	91

	57 Torre del Greco
	10,6
	44,9
	40.2
	93

	58 Pompei
	10,6
	41,4
	42,6
	73

	59 Sorrento
	9,9
	41,1
	38,7
	115

	ASL Napoli 3 Sud
	10,4
	41,3
	41,6
	85

	Reg . Campania 2010
	10.3
	
	41.8
	97

	Italia 2009
	9.5
	
	
	   144  (**)


     Popolazione riferimento ISTAT 2010 (01.01.2011)
Il  tasso di natimortalità  (n°nati vivi /n°nati morti x 1000) è 2,760/00 : risulta minore al valore registrato in Reg . Campania (3,180/00 )  e a livello nazionale (2,830/00 ) ed eguale alla Reg. Emilia Romagna (2,70/00 ) (Tabelle 5 e 31).

Analizzando il dato per Distretto di residenza materna, il tasso di nati-mortalità risulta maggiore al dato aziendale e regionale nei Distretti 55 di Ercolano (7,270/00), 51 di Pomigliano D’Arco (5,610/00), 54 di San Giorgio a Cremano (4,050/00), 59 di Sorrento (3,700/00), 52 di Palma Campania (3,400/00) e 55 di Torre Annunziata (3,300/00); solo nei Distretti 50 di Volla e 53 di Castellammare non sono stati registrati  nati morti.
	Tabella 5 Tasso di natimortalità ASL Napoli 3 Sud 

	Distretti Sanitari 
	Tasso 

x 1000

	48 Marigliano
	2,71

	49 Nola 
	2,90

	50 Volla
	0,00

	51 Pomigliano D’Arco
	5,61

	52 Palma Campania
	3,40

	53 Castellammare Stabia
	0,00

	54 S. Giorgio a Cremano
	4,05

	55 Ercolano
	7,27

	56 Torre Annunziata
	3,30

	57 Torre del Greco
	1,08

	58 Pompei
	0,86

	59 Sorrento
	3,71

	ASL Napoli 3 Sud
	2,76

	Reg . Campania 2010
	3,18

	Italia 2009
	2.83


3 Il parto nell’ASL Napoli 3 Sud
Nati per modalità , per peso < 1500grammi
In tabella 6 è riportato il riepilogativo delle nascite avvenute nei centri nascita ASL Napoli 3 Sud nell’anno 2010, con relativa percentuale dei nati con taglio cesareo (elettivo e in travaglio) e con peso minore a 1500 grammi (VLBW); in tabella 7  sono riportati la percentuale delle nascite e dei tagli cesarei per rango .
I dati di attività per tipologia di struttura e modalità del parto nell’anno 2010 indicano che ad eccezione del P.O. San Leonardo (18,0%) ,la percentuale dei parti cesarei nei restanti Centri nascita dell’ASL Napoli 3 Sud  supera i livelli giudicati  dall’OMS indicatori di una buona pratica , cioè 15-20% . Si osserva che :  

· i Centri nascita privati coprono il 70,3% dei parti , i pubblici il 29,7% (Tabella 7);   
· la pratica del  cesareo di elezione o in travaglio  conferma il trend negativo  con una media Aziendale pari al 62,3;

· un analisi per rango mostra che nei due  Centri nascita  privati , le Cliniche  N. S. Lourdes e  Maria Rosaria, in cui si hanno complessivamente  il 27,5% delle nascite avvenute nell'ASL ,la cesarizzazione  è rispettivamente del 72,9% e 70,2%  superando la media Aziendale, mentre due  Centri nascita  privati , le Cliniche Trusso e Villa delle Margherite, con  dimensione (parti/anno) molto ridotte, registrano  valori percentuali, presumibilmente unici in Regione Campania,di cesarizzazione estrema,rispettivamente del 92,0% e 90,4%(Tabella 7)
·  sei Centri nascita sui 15,  cinque pubblici e un solo privato, registrano una percentuale di parti cesarei  inferiore alla media Aziendale;
· un solo Centro nascita pubblico , il San Leonardo di Castellammare di Stabia, registra il 18,0% di parti cesarei, confermando i livelli giudicati  dall’OMS indicatori di una buona pratica, mentre il Centro nascita pubblico,il De Luca e Rossano di Vico Equense  presenta una buona performance con il valore  del 27,7%.

· la modalità del ricorso al parto per via vaginale è stata del 65,8% nel pubblico e del 25,8% nel privato,con una media aziendale pari al 37,7%(Tabella 8)
· pur non esistendo nell’ASL Napoli 3 Sud una struttura dotata di TIN (Terapia Intensiva Neonatale) si assistono in media lo 0,3% di nati VLBW(Tabella 6)
	Tabella 6:totale nati, percentuale dei nati per TC e per peso < a 1500 gr. nei centri nascita Asl Napoli 3 Sud

	Centro nascita
	Totale nati
	Nati da TC
	% TC*
	% < 1500 gr.**

	P. O. S. M. Pietà  15006400
	498
	258
	51,8
	0,4

	P. O. S. Leonardo 15041601
	779
	140
	18,0
	0,9

	P. O. Boscotrecase 15041502
	373
	170
	47,5
	0,3

	P. O. De Luca  Rossano 15041702
	873
	241
	27,7
	0,3

	P. O. A. Maresca 15041501
	224
	123
	55,4
	0,5

	Cl. La Madonnina 15008200
	454
	310
	68,3
	-----

	Cl. N S. Lourdes 15010000
	1382
	1008
	72,9
	0,1

	Cl. Trusso 15010800
	664
	611
	92,0
	0,3

	Cl. Santa  Lucia 15011300
	464
	283
	61,0
	-----

	Cl. Villa  Stabia 15010500
	789
	605
	76,7
	-----

	Cl. M Rosaria 15011000
	1143
	796
	70,2
	0,3

	Cl. S M La Bruna 15010200
	743
	543
	73,1
	0,4

	Cl. A. Grimaldi 15011400
	610
	460
	75,5
	0,2

	Cl. S .Michele 15008700
	77
	53
	68,8
	1,3

	Cl. V. Margherite 15011500
	125
	113
	90,4
	------

	ASL Napoli 3 Sud
	9203
	5714
	62,3
	0,3


missing:* 35 per modalità parto **20 per peso

	Tabella 7–Percentuali per rango dei parti e dei cesarei dei centri nascita nell’ASL Napoli 3 Sud

	Centro Nascita
	Parti
	
	Centro Nascita
	Cesareo

	
	% rango
	
	
	% rango

	Cl. N. S. Lourdes
	15,1
	
	Cl.  Trusso
	92,0

	Cl. Maria Rosaria
	12,4
	
	Cl. V. Margherite
	90,4

	P.O. Luca e Rossano
	9,5
	
	Cl. V.Stabia
	76,7

	Cl. V.Stabia
	8,6
	
	Cl. Grimaldi
	75,5

	P.O.S.Leonardo
	8,5
	
	Cl. S.M.La Bruna
	73,1

	Cl. S.M.La Bruna
	8,1
	
	Cl. N. S. Lourdes
	72,9

	Cl.  Trusso
	7,2
	
	Cl. Maria Rosaria
	70,2

	Cl. Grimaldi
	6,6
	
	Cl. S.Michele
	68,8

	P.O. S.M.Pietà  
	5,4
	
	Cl. La Madonnina
	68,3

	Cl. Santa  Lucia
	5,1
	
	ASL Napoli 3 Sud
	62,3

	Cl. La Madonnina
	5,0
	
	Cl. Santa  Lucia
	61,0

	P.O.Boscoreale
	3,9
	
	P.O. Maresca  
	55,4

	P.O. Maresca  
	2,4
	
	P.O. S.M.Pietà  
	51,8

	Cl. V. Margherite
	1,4
	
	P.O.Boscoreale
	47,5

	Cl. S.Michele
	0,8
	
	P.O. Luca e Rossano
	27,7

	Totale
	100
	
	P.O.S.Leonardo
	18,0


	Tabella 8 Nascita per centro nascita e modalità del  parto 

	Strutture
	Modalità parto 
	Totale

	
	Vaginale*
	Cesareo**
	

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%

	Pubbliche
	1795
	65,8
	932
	34,2
	2727
	29,7

	Private
	1659
	25,8
	4782
	74,2
	6441
	70,1

	ASL Napoli 3 Sud
	3454
	37,7
	5710
	62,3
	9168
	100,0


* ( spontaneo + strumentale) **(elezione +travaglio + altro)

Nati per dimensione del centro nascita pubblico e privato nell’ASL Napoli 3 Sud
L'analisi dell'evento  nascita per dimensione del centro nascita evidenzia che :

· nei centri nascita pubblici si registra il 29,9% dell'evento nascita dell'intera ASL;

· nei  centri nascita privati si registra il 70,1%  dell'evento nascita dell'intera ASL;
· sette tra i Centri nascita , pubblici e privati ,  hanno un numero di parti inferiori a 500/anno ;
· fra le  strutture private 4  su 10 hanno  numero  minore di 500 parti/anno  ,4 su 10  un numero compreso tra  500 e 999  e 2 su 10  un numero superiore a 1000  con percentuali di parti  ,in rapporto al totale dei parti accaduti nel privato , rispettivamente pari  17,4% ,43,5% e 39,1% (tab.9);
· fra le strutture pubbliche  3 centri  su 5 hanno un numero  minore di 500 parti/anno, 2  su 5 hanno fra i 500 e i 999 parti con percentuali di parti  ,in rapporto al totale dei parti accaduti nel pubblico , rispettivamente pari al 39,8% e al 60,2% ;
	Tabella 9 : Nati nell’ASL Napoli 3 Sud  per dimensione(nati/anno)del centro nascita  pubblico e privato 

	Nati/anno
	Pubblico
	Privato
	Totale

	
	Strutture
	Nati
	Strutture
	Nati
	Strutture
	Nati

	
	n°
	n°
	%
	n°
	n°
	%
	n°
	n°
	%

	< 500 nati
	3
	1095
	39,8
	4
	1120
	17,4
	7
	2215
	24,1

	500-999 nati
	2
	1657
	60,2
	4
	2806
	43,5
	6
	4463
	48,5

	> 1000 nati
	0
	0
	0,0
	2
	2525
	39,1
	2
	2525
	27,4

	Totale
	5
	2752
	100,0
	10
	6451
	100,0
	15
	9203
	100,0


4  Mobilità intraregionale ed extraregionale per il parto
I dati sul flusso migratorio ( tabelle 10 e 11 ) si prestano a diversi spunti di riflessione .

Per le madri residenti nell’ASL Napoli 3 Sud  si registra che :

· il 35,0% delle madri residenti ha partorito in un'altra ASL regionale (Tabella 10);
· fatto pari a 100 il numero di donne che partorisce in altra ASL , le percentuali di nascite  ordinate per rango , mostrano che le prime tre ASL della nascita sono la Napoli 1 Centro (59,9%), la Salerno(16,9%) e Avellino (13,1%)(figura 1)  .
	Tabella 10:Parti delle madri residenti nell''ASL Napoli 3 Sud  per AASSLL di Evento



	ANNO 2010
	NA1

Centro
	NA2 Nord
	NA3 Sud
	AV
	BN
	CE
	SA
	TOTALE
	Fuori Regione

	Numero
	2211
	262
	6852
	482
	14
	98
	624
	10543
	Non

pervenuti

	%
	21,0
	2,5
	65,0
	4,6
	0,1
	0,9
	5,9
	
	


Figura 1 : Percentuali di nascita da madri residenti ordinate per rango avvenute nelle altre AASSLL Campane ,anno 2010
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Per le madri non residenti nell’ASL Napoli 4 (tabella 11 e figura 2) si registra che :

· il 25,2% dei parti avvenuti in strutture dell'Asl ha riguardato  madri non residenti;
· fatto pari a 100 il numero di donne partorienti non residenti, le percentuali di nascite  ordinate per rango , mostrano che le prime tre ASL di provenienza   sono la Salerno (28,3%), la Napoli 1 Centro(28,1) e la Napoli 2 Nord (22,8%);

· le madri residenti in altre Regioni sono l’11,1%.
	Tabella 11:Parti nell''ASL Napoli 3 Sud per ASL di Residenza Materna

	ANNO 2010
	NA1

Centro
	NA2 Nord
	NA3 Sud
	AV
	BN
	CE
	SA
	Fuori Regione
	TOTALE

	Numero
	649
	528
	6852
	127
	4
	93
	654
	257
	9164

	%
	7,1
	5,8
	74,8
	1,4
	0,0
	1,0
	7,1
	2,8
	


Figura 2: Percentuali di nascita da madri non residenti ordinate per rango avvenute nell’ASL Napoli 3 Sud ,anno 2010
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Caratteristiche materne
 5 Gravidanza
 Anamnesi ostetrica delle madri residenti : ordine di nascita , età , peso e abortività , 
 Nati per ordine di nascita

I primogeniti sono il 49,5% e l’ordine superiore a 3 è il 2,9% ; non si notano differenze consistenti rispetto alla Regione Campania (Tabella 12).

Disaggregando il dato  per Distretto di residenza materna si osserva che  :

· il maggior numero di primogeniti tra i nati si ha nel Distretto 48 di Marigliano con il 53,4%   mentre  il minor numero si ha nel Distretto 53 di Castellammare con il 43,8%   ; 

· il Distretto 53 di  Castellammare  ha il maggiore numero di nascite per ordine di nascita  superiore a 3 con il 4,6% ,seguito dai Distretti 55 di Ercolano 56 di Torre Annunziata  con 3,7% ( Tabella 22) .
	Tabella 12  - Nati per ordine di nascita e per Distretto di  residenza materna

	Distretti Sanitari 
	1
	%
	2
	%
	3
	%
	     >3
	%
	Totale

	48 Marigliano
	589
	53,4
	369
	33,5
	113
	10,2
	32
	2,9
	1103

	49 Nola 
	524
	50,6
	375
	36,2
	110
	10,6
	27
	2,6
	1036

	50 Volla
	301
	46,5
	241
	37,2
	87
	13,4
	18
	2,8
	647

	51 Pomigliano D’Arco
	353
	49,4
	277
	38,8
	67
	9,4
	17
	2,4
	714

	52 Palma Campania
	780
	53,0
	515
	35,0
	144
	9,8
	33
	2,2
	1472

	53 Castellammare Stabia
	296
	43,8
	250
	37,0
	99
	14,6
	31
	4,6
	676

	54 S. Giorgio a Cremano
	248
	50,1
	181
	36,6
	64
	12,9
	2
	0,4
	495

	55 Ercolano
	270
	48,7
	191
	34,5
	71
	12,8
	22
	4,0
	554

	56 Torre Annunziata
	432
	47,5
	344
	37,8
	99
	10,9
	34
	3,7
	909

	57 Torre del Greco
	457
	49,4
	345
	37,3
	91
	9,8
	32
	3,5
	925

	58 Pompei
	552
	47,3
	408
	35,0
	165
	14,2
	41
	3,5
	1166

	59 Sorrento
	401
	49,5
	302
	37,3
	90
	11,1
	17
	2,1
	810

	ASL Napoli 3 Sud
	5203
	49,5
	3798
	36,1
	1200
	11,4
	306
	2,9
	10507

	Reg . Campania 2010
	 
	50,4
	 
	35,8
	 
	11,0
	 
	2,8
	 


* missing = 34

Le multigravide (cioè con pregresso concepimento o aborto ) costituiscono il 55,3% e di queste     l’8,1 % è alla prima gravidanza .
Le madri residenti  al primo figlio hanno dichiarato una precedente gravidanza abortiva nel 9,2% dei casi, 94,2% aborto spontaneo (A.S), 4,5% interruzione volontaria di gravidanza  (IVG) 1,3 % A.S. + IVG. 
Le madri residenti con più di un parto pregresso  hanno dichiarato  una precedente gravidanza abortiva nel 21,2% dei casi ( 88,4% A.S., 6,7% IVG, 4,8% A.S. + IVG). 
I predetti dati abortivi  concordano con quanto registrato in Regione Campania ,  9,2% per i primogeniti e 22,0% per nascite pregresse.

Le nullipare (4616 madri residenti  al primo parto) sono il 44,7%, hanno un’età  media nel 5,7%  inferiore a 20 anni ,nel 80,1% compresa tra 20—34 anni e nel 14,1% maggiore di 34 anni. 
Per tutte  le madri residenti  il parto è avvenuto  per via naturale nel 42,6% dei casi mentre nel restante 57,4% si è ricorso al taglio cesareo  ed è stato  pre-termine nel 6,2% dei casi .

Per le  madri residenti  al primo figlio, alla nascita  il peso del neonato è stato inferiore ai 1499 grammi  nel 0,8% dei casi ,con peso tra 1500 e 2499 grammi nel 5,9%, con peso tra 2500 e 3999 grammi nell’89,6 % e con peso pari o superiore a 4000 grammi nel 3,7%. 

6 Cure prenatali 
Epoca della prima visita

L’analisi della  distribuzione dei nati da madri residenti per epoca della prima visita in gravidanza disaggregata per Distretto di residenza materna (tabelle 13 e 14) mostra che:
· il 41,3% delle madri residenti ha effettuato la prima visita entro l’ 8° settimana di gestazione: il valore percentuale più alto di 62,3% è nel  Distretto 57 di Torre del Greco, i valori più bassi di 31,1% e di 32,0% nei Distretti 59 di Sorrento e 52 di Palma Campania;
· il 45,2% delle madri residenti ha effettuato la prima visita tra la 8 e 11 settimana di gestazione, il valore percentuale più alto di 53,2% è nel Distretto 49 di Nola, il valore più basso di  32,0 % è nel  Distretto 57 di Torre del Greco; 
· il 13,5% delle madri residenti ha effettuato la prima visita oltre 11 ° settimana di gestazione : il valore percentuale più alto  di 28,1% è nel  Distretto 59 di Sorrento e il valore più basso di  6,0% è nel  Distretto 49 di Nola; 
· il valore percentuale delle donne con ritardo di inizio delle cure prenatali è superiore di due punti percentuali a quello Regionale
· le donne che non hanno ricevuto nessuna visita sono il 4,4% con  valore più alto,  9,3%, nel  Distretto 52 di Palma Campania;
·  il 14,9%  delle gravide hanno effettuato tra 1 e 4 visite ;
· hanno effettuato più di 4 visite l’ 80,8% delle gravide,  valore superiore a quello registrato in Regione Campania, con il Distretto 57 di Torre del Greco che raggiunge    il valore percentuale più alto di 90,2% .
	Tabella 13 -Epoca della prima visita in gravidanza

	Distretti Sanitari 
	< 8 sett.
	%
	8-11 sett.
	%
	>11 sett.
	%
	Totale

	48 Marigliano
	410
	40,7
	531
	52,7
	67
	6,6
	1008

	49 Nola 
	377
	40,7
	493
	53,2
	56
	6,0
	926

	50 Volla
	256
	41,2
	280
	45,0
	86
	13,8
	622

	51 Pomigliano D’Arco
	340
	51,1
	277
	41,7
	48
	7,2
	665

	52 Palma Campania
	371
	32,0
	584
	50,3
	205
	17,7
	1160

	53 Castellammare Stabia
	225
	34,5
	299
	45,8
	129
	19,8
	653

	54 S. Giorgio a Cremano
	220
	48,4
	180
	39,6
	55
	12,1
	455

	55 Ercolano
	198
	37,6
	270
	51,2
	59
	11,2
	527

	56 Torre Annunziata
	338
	41,9
	373
	46,3
	95
	11,8
	806

	57 Torre del Greco
	551
	62,3
	283
	32,0
	50
	5,7
	884

	58 Pompei
	428
	39,1
	443
	40,4
	225
	20,5
	1096

	59 Sorrento
	241
	31,1
	316
	40,8
	218
	28,1
	775

	ASL Napoli 3 Sud
	3955
	41,3
	4329
	45,2
	1293
	13,5
	9577

	Reg . Campania 2010
	
	44,5
	
	44,4
	
	11,2
	


*missing =483
	Tabella 14 -  Nati per numero di visite di controllo*  e Distretto di residenza materna 

	Distretti Sanitari 
	Nessuna


	%
	1-4
	%
	> 4
	%
	Totale riga

	48 Marigliano
	35
	3,3
	142
	13,5
	874
	83,2
	1051

	49 Nola 
	31
	3,2
	247
	25,6
	688
	71,2
	966

	50 Volla
	18
	2,8
	122
	19,3
	493
	77,9
	633

	51 Pomigliano D’Arco
	28
	4,1
	70
	10,2
	591
	85,8
	689

	52 Palma Campania
	120
	9,3
	210
	16,3
	959
	74,4
	1289

	53 Castellammare Stabia
	11
	1,7
	86
	13,1
	562
	85,3
	659

	54 S. Giorgio a Cremano
	31
	6,5
	61
	12,8
	385
	80,7
	477

	55 Ercolano
	20
	3,7
	68
	12,7
	448
	83,6
	536

	56 Torre Annunziata
	33
	4,0
	154
	18,6
	640
	77,4
	827

	57 Torre del Greco
	21
	2,3
	67
	7,5
	810
	90,2
	898

	58 Pompei
	41
	3,7
	163
	14,8
	895
	81,4
	1099

	59 Sorrento
	44
	5,6
	83
	10,6
	657
	83,8
	784

	ASL Napoli 3 Sud
	433
	4,4
	1473
	14,9
	8002
	80,8
	9908

	Reg . Campania 2010
	
	4,7
	
	16,7
	
	78,5
	


* missing =402

Le donne che  non hanno effettuato nessuna visita in gravidanza sono 433 (Tabella 14) e  sono per :

· il 26,3% non coniugate;

· il 33,4%  casalinghe;

· il 21,9%  con  un  livello di istruzione minore di 8 anni;

· il 24,9%  non di origine italiana (  le cinesi con il 55,6% risultano le più numerose ); 
· il 27,6%  residenti nel Distretto 52 di Palma Campania, il 9,4 % nel Distretto 58 di Pompei , lo 8,1% nel Distretto 48 di Marigliano, il 54,8% nei restanti Distretti.

In tabella15 sono riportati i fattori di rischio per epoca della prima visita avvenuta  dopo 11 settimana: l’analisi indica che la cittadinanza straniera , la bassa scolarità materna  , un età inferiore a 20 anni nonché la disoccupazione paterna costituiscono un fattore di rischio per le cure prenatali. Confrontando i rischi relativi (RR) Aziendali e Regionali , rileviamo un valore aziendale maggiore solo  per la cittadinanza non italiana .

	Tabella  15- Caratteristiche socio-demografiche e epoca della prima visita

	 

 
	≤ 11 settimane
	%
	> 11 settimane
	%
	RR
	RR Reg.Cam.

	Classe di età materna


	<20 anni
	236
	84,9
	42
	15,1
	1,10
	1,47

	
	20-34 anni
	6004
	86,3
	953
	13,7
	1
	 

	
	>34 anni
	2035
	12,8
	298
	12,8
	0,93
	0,88

	

	Ordine di nascita


	primo figlio
	4102
	87,2
	601
	12,8
	1
	 

	
	secondo figlio e oltre
	4163
	85,7
	693
	14,3
	1,12
	1,02

	

	Cittadinanza materna


	italiana
	8058
	87,1
	1193
	12,9
	1
	 

	
	non italiana
	228
	69,3
	101
	30,7
	2,38
	2,11

	

	Scolarità materna


	elementare/media inf.
	2859
	83,6
	559
	16,4
	1,35
	1,47

	
	livelli superiori
	4352
	87,8
	602
	12,2
	1
	 

	

	Condizione lavorativa paterna
	   occupato
	6041
	87,1
	891
	12,9
	1
	 

	
	   non occupato 
	1003
	83,0
	206
	17,0
	1,33
	1,66


Numero delle visite di controllo in gravidanza
In tabella 16 sono stati calcolati i fattori di rischio socio demografici per il  numero di visite in gravidanza nei nati singoli : l’analisi indica che la cittadinanza straniera porta a sottoporsi a numero inferiore di visite  e si  conferma  un fattore di rischio per le cure prenatali con un  valore del R.R. che supera di gran lunga il dato regionale .

	Tabella 16 - Caratteristiche socio-demografiche e numero di visite nei nati singoli

	 

 
	1-4 visite 
	%
	> 4 visite
	%
	RR
	RR Reg.Cam.

	Classe di età materna


	<20 anni
	40
	14,1
	243
	85,9
	0,89
	1,02

	
	20-34 anni
	1104
	15,9
	5857
	84,1
	1
	 

	
	>34 anni
	390
	16,6
	1954
	83,4
	1,05
	1,09

	 

	Ordine di nascita


	primo figlio
	737
	15,7
	3947
	84,3
	1
	 

	
	secondo figlio e oltre
	797
	16,3
	4096
	83,7
	1,04
	1,10

	  

	Cittadinanza materna


	italiana
	1433
	15,5
	7826
	84,5
	1
	 

	
	non italiana
	101
	29,7
	239
	70,3
	1,92
	1,64

	  

	Scolarità materna


	elementare/media inf.
	460
	13,5
	2956
	86,5
	0,88
	1,01

	
	livelli superiori
	760
	15,4
	4180
	84,6
	1
	 

	  

	Condizione lavorativa paterna
	   occupato
	999
	14,4
	5929
	85,6
	1
	 

	
	   non occupato 
	172
	14,3
	1035
	85,7
	0,99
	1,15


Ecografie

L'analisi del numero di ecografia effettuate in gravidanza (Tabella 17),di norma bastano tre controlli ecografici, mostra un eccessivo ricorso alla metodica:

· lo 0,2% non effettua nessuna ecografia;

· il 9,6% da 1 a 3;

· il 29,1,1% da 4 a 5 controlli;

· il 61,1% più di 6.
Disaggregando il dato  per Distretto di residenza materna si osserva che  :

· nella fascia da  1 a 3 ecografie il valore percentuale più alto di 14,9% è nel  Distretto 55  di Ercolano, quello più basso di 4,6% nel Distretto 57 di Torre del Greco;
· per 4-5 ecografie il valore percentuale più alto di 38,1% è nel Distretto 56 di Torre Annunziata  e il valore più basso di 16,1% è nel Distretto 59 di Sorrento; 

· per 6 e più ecografie il valore percentuale più alto di 75,5%  è nel Distretto 59 di Sorrento e il valore più basso di 47,4% è nel Distretto 55 di Ercolano .

I valori medi Aziendali per nessuna ecografia e per controlli ecografici  da 1 a 3 risultano inferiori  a quelli  registrati in Regione Campania .
	Tabella 17  -   Nati singoli per numero di ecografie* e distretto di residenza materna

	
	Nessuna
	1-3
	4-5
	+ 6
	Totale

	Distretti Sanitari
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°

	48 Marigliano
	1
	0,1
	91
	9,1
	224
	22,4
	686
	68,5
	1002

	49 Nola
	1
	0,1
	127
	13,9
	257
	28,1
	531
	58,0
	916

	50 Volla
	1
	0,2
	45
	7,4
	198
	32,6
	363
	59,8
	607

	51 Pomigliano D’Arco
	2
	0,3
	51
	7,7
	158
	23,8
	452
	68,2
	663

	52 Palma Campania
	0
	0,0
	145
	12,7
	343
	30,0
	655
	57,3
	1143

	53 Castellammare Stabia
	0
	0,0
	28
	4,3
	238
	36,7
	382
	59,0
	648

	54 S. Giorgio a Cremano
	0
	0,0
	34
	7,6
	143
	31,8
	273
	60,7
	450

	55 Ercolano
	1
	0,2
	78
	14,9
	197
	37,5
	249
	47,4
	525

	56 Torre Annunziata
	2
	0,2
	110
	13,7
	305
	38,1
	384
	47,9
	801

	57 Torre del Greco
	5
	0,6
	40
	4,6
	254
	29,1
	575
	65,8
	874

	58 Pompei
	1
	0,1
	94
	8,7
	319
	29,6
	663
	61,6
	1077

	59 Sorrento
	1
	0,1
	63
	8,3
	122
	16,1
	572
	75,5
	758

	ASL Napoli 3 Sud
	15
	0,2
	906
	9,6
	2758
	29,1
	5785
	61,1
	9464

	Reg . Campania 2010
	
	0.4
	
	10.6
	
	27.3
	
	61.7
	


* missing =662

Il numero medio di ecografie effettuate in gravidanza è  6,1 per le italiane e 5,1 per le immigrate ; il 9,8 % del totale ha effettuato meno di 4 ecografie.
Si registra, rispetto al dato della Regione Campania, lo stesso numero medio di 6,1  di ecografie nelle gravidanze a termine e pressappoco eguale è il numero medio nelle gravidanze pre-termine  6,0 verso 5.8. 

Il 90,6% delle madri effettua l’ecografia prevista dopo la 22a settimana di gestazione.

7 Diagnosi prenatale 
Indagini prenatali invasive
Si sono sottoposte ad  indagini prenatali invasive 832 (8.1%) su 10313 madri residenti. 
Le 832 indagini si suddividono in:

· 15 (1,8%) per prelievo dai villi coriali;

·  22 (2,6%) per fetoscopie/funicolo centesi;

· 795 (6.4%) per amniocentesi. 
E' ricorso all' amniocentesi l'8,2% delle gestanti, il valore medio regionale è  12,3% (tabella 18);  il 37,0% di esami è stato eseguito nelle donne di età minore o eguale a 34 anni, il   63,0% in quelle di  età maggiore ai 35 anni.

Le donne  di età superiore a 34 anni hanno ricorso complessivamente  all’amniocentesi nel 21% dei casi versus una media  regionale del 28,8%.
Le donne di età superiore o eguale a 37 anni (età per la quale il rischio di trisomia è maggiore)  hanno ricorso all’amniocentesi nel 24,9% dei casi.
	Tabella 18 Amniocentesi per gruppi di età materna

	Età materna*
	Amniocentesi
	Totale

	
	eseguita
	non eseguita
	

	
	N
	%
	N
	%
	N
	%

	≤34  anni
	293
	4,0
	6973
	96,0
	7266
	75,5

	35-36 anni
	157
	16,0
	827
	84,0
	984
	10,2

	> 37 anni
	342
	24,9
	1032
	75,1
	1374
	14,3

	ASL Napoli 3 Sud
	792
	8,2
	8839
	91,8
	9624
	100,0

	Regione Campania
	
	12,3
	
	87,7
	


*missing  03 per età

Minore frequenza delle indagini prenatali invasive si registrano nelle madri con età minore di 35 anni ,nubili, con bassa scolarità, straniere, al primo figlio e con coniuge non occupato          ( Tabella 19).
	Tabella 19  Caratteristiche socio-demografiche e indagini invasive di diagnostica prenatale (almeno una amniocentesi o fetoscopia/funicolocentesi o prelievo villi coriali)

	 
	eseguita 
	%
	non eseguita
	%

	
	 
	 
	 
	 

	Classe di età materna
	<20 anni
	5
	1,8
	278
	98,2

	
	20-34 anni
	303
	4,3
	6692
	95,7

	
	>34 anni
	509
	21,5
	1853
	78,5

	 

	Ordine di nascita
	 1° figlio
	323
	6,8
	4419
	93,2

	
	2° figlio e più
	493
	10,1
	4405
	89,9

	 

	Scolarità materna
	elementare/media inf.
	172
	4,9
	3313
	95,1

	
	livelli superiori
	587
	11,7
	4431
	88,3

	 

	Cittadinanza
	italiana
	814
	8,7
	8500
	91,3

	
	non italiana
	6
	1,7
	341
	98,3

	 

	Stato civile
	nubile
	63
	5,6
	1059
	94,4

	
	coniugata
	736
	8,8
	7586
	91,2

	 

	Condizione lavorativa paterna
	   occupato
	709
	10,2
	6267
	98,8

	
	   non occupato 
	45
	3,7
	1181
	96,3


8 Decorso della gravidanza

I dati disponibili delle nascite delle madri residenti indicano la presenza di gravidanza patologica in 213  casi , il 2,0% del totale ,dei quali il 47,9% in nati con basso peso corporeo (LBW - peso < a 2500 grammi).

Sette dei 213 casi di gravidanza patologica hanno esitato nella morte con un tasso di natimortalità pari al 33,980/00 .
 9  Procreazione Medica Assistita (P.M.A.)
Nell’ASL Napoli 3 Sud le nascite avvenute da  P.M.A. sono in numero di  124, l’ 11,8 0/00 ,di tutti i nati . 

Le nascite da P. M. A. son avvenute per il 16,1 % nei centri nascita (pubblico e privato) dell’ASL Napoli 3 Sud ; il 50,8% dei casi totali in struttura pubblica. 

Dei  nati da procreazione assistita 55 sono singoli (44,4%) e 69 gemelli (55,6) ;dei 69 gemelli   i nati da parti  bigemini  sono 38 (30,6%), da parti trigemini  sono 27 (21,8%), da  parto quadrigemino  sono 4 (3,2%).
Tra i nati da procreazione assistita:

· i prematuri sono il 41,9 %;

· i nati con peso inferiore a 1500 grammi (VLBW)  sono il 16,1%,

· i nati  con peso inferiore a 2500 grammi ( LBW)  sono il 43,5%  ;
·  i nati morti sono il 1,7% ( 2 ed ognuno da un parto gemellare bigemino) . (Tabella 20)
Tra le tecniche  per la P. M. A. (Tabella 20):

· le invasive, adoperate per le condizioni di oligospermia, quale  la GIFT (trasferimento dei gameti nella tuba di Falloppia) e l’ICSI ( fecondazione in vitro tramite iniezione di spermatozoo in citoplasma) registrano le percentuali più alte, rispettivamente del 40,3% e 28,2%; 
· tra quelle non invasive, la farmacologica (stimolazione con gonadotropine) è stata utilizzata nel 12,1% dei casi;

· solo nel 4,0% dei casi si è fatto  ricorso alla FIVET ( fecondazione in vitro con successivo impianto di embrioni nell’utero), in netta controtendenza con il dato regionale (36,6%)  dove risulta la tecnica più utilizzata ;

· in ultimo la IUI (inseminazione intrauterina ) risulta la meno utilizzata , il 0,8%. 
	Tabella 20 -nati da procreazione assistita per metodo  e caratteristiche

	Metodo
	    n°
	%
	
	Caratteristiche
	n°
	%

	Farmaci
	15
	12,1
	
	Gemelli
	69
	55,6

	FIVET
	5
	4,0
	
	Bigemini
	38
	43,6

	IUI
	1
	0,8
	
	Trigemini
	27
	21,8

	GIFT
	50
	40,3
	
	Quadrigemino
	4
	3,2

	ICSI
	35
	28,2
	
	 Pre-termine ( < 37 sett)
	52
	41,9

	Altre tecniche
	11
	8,9
	
	< 1500 grammi WLBV
	20
	16,1

	Non indicato
	7
	5,6
	
	< 2500
	54
	43,5

	Totale
	  124
	100
	
	Nati morti
	2
	1,7


Il confronto tra i parti dei nati residenti da P. M. A.  e quelli naturali registra che.( Tabella 21) :
· l’età media delle madri e dei padri ricorrenti alla P.M.A. (35,9 anni e 39,1 anni) è maggiore  di quella dei genitori di nascite naturali (30,6 anni e 33,9 anni);

·  maggiore è la frequenza  della classe d’età materna compresa tra 35 e 44 anni nei parti da P.M.A , 26,6% versus 24,0%;
· nei parti da P.M.A. le madri con scolarità superiore agli otto anni sono in percentuale maggiore , 62,9% versus 49,9%;
· maggiore è la frequenza nei parti da P.M.A sia dei gemelli , 55,6%, che del TC ,72,6%;

·  la percentuale di nascite da P. M. A. e naturali delle donne non italiane è identica , il 4,8% 
	Tabella 21 Caratteristiche tra nascite da P. M . A. e naturali

	Nascite
	Età media madri 
	Età media padri
	Età materna 35 e 44 anni
	Scolarità materna < 8 anni
	Parti gemellari
	Modalità cesareo
	Straniere

	
	Anni
	Anni
	%
	%
	%
	%
	%

	P.M.A.
	35,9
	39,1
	26,6
	62,9
	55,6
	72,6
	4,8

	Naturali
	30,6
	33,9
	24,4
	49,9
	3,2
	57,7
	4,8


In regione Campania si registra che ricorrono alla PMA in assoluto un minor numero di donne ( 1,5% sia fra le italiane che fra le straniere) e di età più avanzata (43% fra i 35-44 anni). 

Disaggregando il dato  per Distretto di residenza materna le  percentuali più alte di nascite da procreazione assistita si osservano nei Distretti 54 di San Giorgio a Cremano con 36,30/00 , 48 di Marigliano con 14,60/00 e 58 di Pompei  con 14,50/00 (Tabella 22). 

	 Tabella 22
	Nati da P .M. A . per Distretto di residenza materna ( percentuale x 1000)

	Distretti Sanitari 
	48
	49
	50
	51
	52
	53
	54
	55
	56
	57
	58
	59
	ASL 3 SUD
	Reg . Camp.

	n°
	16
	12
	6
	10
	16
	3
	18
	3
	7
	10
	17
	6
	124
	641

	0/00
	14,6
	11,6
	9,2
	14,6
	10,8
	4,4
	36,3
	5,4
	7,7
	10,8
	14,5
	7,4
	 11,8 
	11,9 


10 Caratteristiche socio-demografiche dei genitori

Nati per stato civile della madre

Le madri nubili risultano il 12,3%; il livello di istruzione delle nubili rispetto alle coniugate risulta minore  (Tabella 23  e figura 4).

Le  nubili rispetto alle coniugate hanno un rischio relativo maggiore di 2,9  volte di partorire un nato morto (Tabella 34)
Si osserva che :

· I Distretti 52 di Palma Campania e 56 di Torre Annunziata registrano  la percentuale più alta di nati da madri nubili  con il 17,2% , seguiti dal 57 di Torre del Greco con il 16,6%;

· la percentuale più alta di nati da madri coniugate si registra nei Distretti 58 di Pompei , 92,2%, e 54 di San Giorgio a Cremano , 91,8%.(Tabella 23)
	Tabella 23 - Nati per classe di età * materna  

	Distretti Sanitari 
	Coniugata
	%
	Nubile
	%
	Altro**
	%
	Totale riga

	48 Marigliano
	957
	89,4
	102
	9,5
	11
	1,0
	1070

	49 Nola 
	899
	88,7
	92
	9,1
	22
	2,2
	1013

	50 Volla
	551
	86,5
	77
	12,1
	9
	1,4
	637

	51 Pomigliano D’Arco
	619
	88,9
	69
	9,9
	8
	1,1
	696

	52 Palma Campania
	1160
	82,0
	243
	17,2
	12
	0,8
	1415

	53 Castellammare Stabia
	573
	86,8
	71
	10,8
	16
	2,4
	660

	54 S. Giorgio a Cremano
	434
	91,8
	31
	6,6
	8
	1,7
	473

	55 Ercolano
	444
	83,1
	85
	15,9
	5
	0,9
	534

	56 Torre Annunziata
	719
	81,7
	151
	17,2
	10
	1,1
	880

	57 Torre del Greco
	736
	81,4
	150
	16,6
	18
	2,0
	904

	58 Pompei
	1038
	92,2
	79
	7,0
	9
	0,8
	1126

	59 Sorrento
	677
	86,1
	100
	12,7
	9
	1,1
	786

	ASL Napoli 3 Sud
	8807
	86,4
	1250
	12,3
	137
	1,3
	10194

	 Regione Campania 2010
	 
	85,8
	 
	12,5
	 
	1,6
	


* missing = 142 - ** altro = divorziate , separate e vedove

Figura 4 Nati per livello di istruzione e per stato civile della madre 
[image: image4.png]Nati per livello di istruzione e per stato civile dellamadre
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Nati per istruzione e condizione lavorativa materna e paterna

Nelle tabelle 24 e 25 sono registrati  i livelli di istruzione materna e paterna .

In merito alle madri circa il 4,0% ha conseguito la licenza elementare,il 36,8% la media inferiore,il 41,6% la media superiore,il 3,3% un diploma universitario e il 14,3% la laurea. 

Relativamente ai padri il 3,6% ha conseguito la licenza elementare,il 39,9% la media inferiore,il 42,6% la media superiore,il 3,1% un diploma universitario e il 10,8% la laurea .

La scolarità dei padri è in generale inferiore a quella delle madri; nel 23,3% dei casi entrambi i genitori hanno una scolarità medio-bassa

In generale,il dato registrato mostra nascite da genitori con una scolarità materna e paterna minore in confronto a quella della Regione Campania: le madri con una scolarità pari a otto anni di studi sono il 40,8%.

	Tabella 24 - Nati per livello di istruzione materna*

	Distretto Sanitario
	elementare
	media inferiore
	media superiore
	diploma universitario
	laurea
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°

	48 Marigliano
	43
	4,5
	330
	34,9
	421
	44,5
	31
	3,3
	121
	12,8
	946

	49 Nola 
	29
	3,0
	349
	36,4
	392
	40,9
	35
	3,6
	154
	16,1
	959

	50 Volla
	24
	4,1
	214
	36,8
	262
	45,0
	15
	2,6
	67
	11,5
	582

	51 Pomigliano D’Arco
	27
	4,5
	181
	30,1
	268
	44,5
	28
	4,7
	98
	16,3
	602

	52 Palma Campania
	47
	4,1
	480
	41,9
	401
	35,0
	48
	4,2
	169
	14,8
	1145

	53 Castellammare Stabia
	25
	4,0
	218
	35,2
	257
	41,5
	19
	3,1
	100
	16,2
	619

	54 S. Giorgio a Cremano
	1
	0,3
	94
	25,6
	180
	49,0
	14
	3,8
	78
	21,3
	367

	55 Ercolano
	46
	10,1
	212
	46,5
	139
	30,5
	6
	1,3
	53
	11,6
	456

	56 Torre Annunziata
	36
	5,2
	344
	49,4
	225
	32,3
	16
	2,3
	76
	10,9
	697

	57 Torre del Greco
	39
	5,1
	313
	41,0
	296
	38,7
	33
	4,3
	83
	10,9
	764

	58 Pompei
	26
	2,7
	362
	38,1
	421
	44,3
	27
	2,8
	114
	12,0
	950

	59 Sorrento
	6
	0,8
	148
	20,6
	397
	55,2
	19
	2,6
	149
	20,7
	719

	ASL Napoli 3 Sud
	349
	4,0
	3245
	36,8
	3659
	41,6
	291
	3,3
	1262
	14,3
	8806

	Regione Campania
	 
	4,4
	 
	34,8
	 
	42,2
	 
	3,5
	 
	15,2
	 


*  missing = 1508
	Tabella 25 - Nati per livello di istruzione paterna*

	Distretto Sanitario
	elementare
	media inferiore
	media superiore
	diploma universitario
	laurea
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°

	48 Marigliano
	31
	3,4
	329
	36,6
	415
	46,2
	23
	2,6
	101
	11,2
	899

	49 Nola 
	29
	3,3
	324
	36,7
	395
	44,8
	26
	2,9
	108
	12,2
	882

	50 Volla
	16
	2,9
	252
	45,1
	227
	40,6
	12
	2,1
	52
	9,3
	559

	51 Pomigliano D’Arco
	17
	3,0
	233
	40,5
	227
	39,4
	25
	4,3
	74
	12,8
	576

	52 Palma Campania
	52
	4,7
	463
	42,2
	433
	39,5
	49
	4,5
	100
	9,1
	1097

	53 Castellammare Stabia
	23
	3,9
	235
	39,7
	257
	43,4
	14
	2,4
	63
	10,6
	592

	54 S. Giorgio a Cremano
	6
	1,7
	112
	31,6
	155
	43,8
	12
	3,4
	69
	19,5
	354

	55 Ercolano
	32
	7,4
	217
	50,2
	131
	30,3
	6
	1,4
	46
	10,6
	432

	56 Torre Annunziata
	23
	3,9
	249
	42,6
	235
	40,2
	22
	3,8
	55
	9,4
	584

	57 Torre del Greco
	42
	5,6
	337
	44,9
	286
	38,1
	23
	3,1
	63
	8,4
	751

	58 Pompei
	27
	2,9
	376
	40,4
	418
	44,9
	31
	3,3
	79
	8,5
	931

	59 Sorrento
	7
	1,0
	212
	29,8
	383
	53,9
	17
	2,4
	92
	12,9
	711

	ASL Napoli 3 Sud
	305
	3,6
	3339
	39,9
	3562
	42,6
	260
	3,1
	902
	10,8
	8368

	Regione Campania
	 
	3,9
	 
	38,0
	 
	42,0
	 
	3,2
	 
	12,8
	 


*  missing = 1966

Premesso che il campo dell’occupazione  ha dei limiti dovuti all'omissione dell'informazione, comunque l’elaborazione del dato della ripartizione dei nati per la condizione lavorativa dei genitori registra che le madri non occupate sono il 64,6% e i padri non occupati sono il 14,9%, valori  maggiori rispetto al dato regionale (Tabelle 26 e  27).

	Tabella 26 - Nati per condizione lavorativa materna  

	Distretti Sanitari 
	Occupata
	Non occupata**
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	

	48 Marigliano
	357
	34,9
	666
	65,1
	1023

	49 Nola 
	447
	45,4
	537
	54,6
	984

	50 Volla
	192
	31,9
	410
	68,1
	602

	51 Pomigliano D’Arco
	241
	36,8
	414
	63,2
	655

	52 Palma Campania
	414
	33,9
	807
	66,1
	1221

	53 Castellammare Stabia
	223
	34,8
	417
	65,2
	640

	54 S. Giorgio a Cremano
	190
	50,3
	188
	49,7
	378

	55 Ercolano
	109
	22,9
	366
	77,1
	475

	56 Torre Annunziata
	198
	25,7
	572
	74,3
	770

	57 Torre del Greco
	213
	26,2
	600
	73,8
	813

	58 Pompei
	373
	36,9
	637
	63,1
	1010

	59 Sorrento
	344
	45,3
	415
	54,7
	759

	ASL Napoli 3 Sud
	3301
	35,4
	6029
	64,6
	9330

	Reg Campania
	 
	38,0
	 
	62,0
	 


* missing = 1003
* * disoccupata, in cerca di prima occupazione, studente, casalinga, altro.

	Tabella 27 - Nati per condizione* lavorativa paterna 

	Distretti Sanitari 
	Occupato
	Non occupato**
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	

	48 Marigliano
	773
	84,9
	138
	15,1
	911

	49 Nola 
	794
	87,5
	113
	12,5
	907

	50 Volla
	485
	86,6
	75
	13,4
	560

	51 Pomigliano D’Arco
	504
	87,2
	74
	12,8
	578

	52 Palma Campania
	928
	82,0
	204
	18,0
	1132

	53 Castellammare Stabia
	500
	83,1
	102
	16,9
	602

	54 S. Giorgio a Cremano
	329
	91,6
	30
	8,4
	359

	55 Ercolano
	346
	79,4
	90
	20,6
	436

	56 Torre Annunziata
	463
	77,8
	132
	22,2
	595

	57 Torre del Greco
	624
	82,9
	129
	17,1
	753

	58 Pompei
	818
	86,7
	125
	13,3
	943

	59 Sorrento
	669
	92,9
	51
	7,1
	720

	ASL Napoli 3 Sud
	7233
	85,1
	1263
	14,9
	8496

	Reg Campania
	 
	86,1
	 
	13,9
	 


* missing = 1827
** disoccupato, in cerca di prima occupazione, studente, altro
Le tabelle 28 e 29 sono elaborate analizzando solo il dato della scolarità ( minore o maggiore di otto anni )  e della occupazione ( occupata/o e non occupata/o) del Distretto tra i Distretti e si registra che  :

· per la scolarità  inferiore agli otto anni, i valori più alti tra le madri si registrano nei  Distretti 52 di Palma Campania,14,7% e 58 di Pompei,10,8%,  tra i padri nei Distretti 52 di Palma Campania,14,1% e 58 di Pompei,11,1%;

· per la scolarità maggiore agli otto anni , i valori più alti tra le madri si registrano nei  Distretti 52 di Palma Campania,11,9% e 49 di Nola,11,1%, e tra i padri nei Distretti 52 di Palma Campania,12,3% e 48 di Marigliano,11,4% (Tabella 26).

· tra gli occupati, i valori più alti tra le madri si registrano nei  Distretti 49 di Nola,13,5%, 52 di Palma Campania, 12,5%, e 58 di Pompei,11,3%, e tra i padri nei Distretti 52 di Palma Campania,12,8%, 58 di Pompei,11,3%, e 49 di Nola,11,0%;

· tra i disoccupati, i valori più alti tra le madri si registrano nei  Distretti 52 di Palma Campania,13,4%, 48 di Marigliano,11,0%, e 58 di Pompei,10,6%, e tra i padri nei Distretti 52 di Palma Campania,16,2%, 48 di Marigliano,10,9%, e 57 di Torre del Greco (Tabella 27).

	Tabella 28 - Percentuale del distretto tra i distretti della scolarità  dei genitori 

	Distretti Sanitari 
	Scolarità minore di 8 anni di studi
	Scolarità maggiore di 8 anni di studi

	
	Madri
	Padri
	Madri
	Padri

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%

	48 Marigliano
	373
	10,4
	360
	9,9
	573
	11,0
	539
	11,4

	49 Nola 
	378
	10,5
	353
	9,7
	581
	11,1
	529
	11,2

	50 Volla
	238
	6,6
	268
	7,4
	344
	6,6
	291
	6,2

	51 Pomigliano D’Arco
	208
	5,8
	250
	6,9
	394
	7,6
	326
	6,9

	52 Palma Campania
	527
	14,7
	515
	14,1
	618
	11,9
	582
	12,3

	53 Castellammare Stabia
	243
	6,8
	258
	7,1
	376
	7,2
	334
	7,1

	54 S. Giorgio a Cremano
	95
	2,6
	118
	3,2
	272
	5,2
	236
	5,0

	55 Ercolano
	258
	7,2
	249
	6,8
	198
	3,8
	183
	3,9

	56 Torre Annunziata
	380
	10,6
	272
	7,5
	317
	6,1
	312
	6,6

	57 Torre del Greco
	352
	9,8
	379
	10,4
	412
	7,9
	372
	7,9

	58 Pompei
	388
	10,8
	403
	11,1
	562
	10,8
	528
	11,2

	59 Sorrento
	154
	4,3
	219
	6,0
	565
	10,8
	492
	10,4

	ASL Napoli 3 Sud
	3594
	100
	3644
	100
	5212
	100
	4724
	100


	Tabella 29 - Percentuale del distretto tra i distretti dell' occupazione dei genitori 

	Distretti Sanitari 
	Occupazione
	Non occupazione

	
	Madri
	Padri
	Madri
	Padri

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%

	48 Marigliano
	357
	10,8
	773
	10,7
	666
	11,0
	138
	10,9

	49 Nola 
	447
	13,5
	794
	11,0
	537
	8,9
	113
	8,9

	50 Volla
	192
	5,8
	485
	6,7
	410
	6,8
	75
	5,9

	51 Pomigliano D’Arco
	241
	7,3
	504
	7,0
	414
	6,9
	74
	5,9

	52 Palma Campania
	414
	12,5
	928
	12,8
	807
	13,4
	204
	16,2

	53 Castellammare Stabia
	223
	6,8
	500
	6,9
	417
	6,9
	102
	8,1

	54 S. Giorgio a Cremano
	190
	5,8
	329
	4,5
	188
	3,1
	30
	2,4

	55 Ercolano
	109
	3,3
	346
	4,8
	366
	6,1
	90
	7,1

	56 Torre Annunziata
	198
	6,0
	463
	6,4
	572
	9,5
	132
	10,5

	57 Torre del Greco
	213
	6,5
	624
	8,6
	600
	10,0
	129
	10,2

	58 Pompei
	373
	11,3
	818
	11,3
	637
	10,6
	125
	9,9

	59 Sorrento
	344
	10,4
	669
	9,2
	415
	6,9
	51
	4,0

	ASL Napoli 3 Sud
	3301
	100
	7233
	100
	6029
	100
	1263
	100


11- Nati per classi di età materna 

L’analisi della distribuzione secondo l’età materna (tabella 30) registra che i nati :

· nella fascia  13-17 anni sono l'1,0%;,
· nella fascia  18-19 anni sono il  2,0%; 
· nella fascia   20-29 anni sono il 38,9;
· nella fascia   30-34 anni sono il 33,6.6%;
· nella fascia   35-39 anni sono il 19,5%;
· nella fascia  eguale o maggiore di 40 anni sono il 5,0%.

Disaggregando il dato  per Distretto di residenza materna si registra che :

· le  percentuali più alte di nascite da under 20 anni  si hanno nei Distretti 56 di Torre Annunziata  (5,4%), 57 di Torre del Greco (4,5%) e 52 di Palma  Campania (2,7%);  
· le  percentuali più alte di nascite da età maggiore a 35 anni si hanno nei Distretti 54 di San Giorgio a Cremano(36,3%), 59 di Sorrento (32,9%) e 49 di Nola(27,9%).
	Tabella 30 - Nati per classe di età materna  

	Distretti Sanitari 
	< 18
	%
	18-19
	%
	20-29
	%
	30-34
	%
	35-39
	%
	40 +
	%
	Totale

	48 Marigliano
	14
	1,3
	16
	1,5
	413
	38,2
	368
	34,1
	214
	19,8
	55
	5,1
	1080

	49 Nola 
	5
	0,5
	22
	2,1
	359
	35,0
	354
	34,5
	237
	23,1
	50
	4,9
	1027

	50 Volla
	5
	0,8
	11
	1,7
	260
	40,7
	204
	31,9
	122
	19,1
	37
	5,8
	639

	51 Pomigliano D’Arco
	12
	1,7
	14
	2,0
	256
	36,4
	247
	35,1
	135
	19,2
	39
	5,5
	703

	52 Palma Campania
	15
	1,0
	25
	1,7
	575
	39,7
	524
	36,2
	240
	16,6
	70
	4,8
	1449

	53 Castellammare Stabia
	7
	1,0
	14
	2,1
	278
	41,6
	204
	30,5
	130
	19,5
	35
	5,2
	668

	54 S. Giorgio a Cremano
	5
	1,0
	9
	1,9
	114
	23,8
	177
	37,0
	138
	28,8
	36
	7,5
	479

	55 Ercolano
	10
	1,8
	14
	2,6
	227
	41,6
	179
	32,8
	90
	16,5
	26
	4,8
	546

	56 Torre Annunziata
	15
	1,7
	33
	3,7
	409
	45,7
	288
	32,2
	114
	12,7
	36
	4,0
	895

	57 Torre del Greco
	13
	1,4
	28
	3,1
	389
	42,7
	285
	31,3
	161
	17,7
	35
	3,8
	911

	58 Pompei
	3
	0,3
	11
	1,0
	487
	42,8
	371
	32,6
	223
	19,6
	43
	3,8
	1138

	59 Sorrento
	1
	0,1
	11
	1,4
	248
	31,4
	271
	34,3
	209
	26,4
	51
	6,4
	791

	ASL Napoli 3 Sud
	105
	1,0
	208
	2,0
	4015
	38,9
	3472
	33,6
	2013
	19,5
	513
	5,0
	10326

	Reg Campania
	 
	1,0
	 
	2,1
	 
	39,1
	 
	33,3
	 
	19,8
	 
	4,7
	 


Le nascite da madri per età inferiore a 20 anni sono il 3,0% del totale (R.C 3,15) ; 39 sono i nati da genitori under 20 e di questi  4 nati da genitori entrambi minorenni.
L ’età media al momento del parto è di anni 30,6 anni per le madri e 33,9 anni per i padri. 
Le madri al primo figlio hanno un’età media di 28,8 anni , i padri di  32,2 anni : l’età media delle madri italiane è di  29,0 anni, dei padri  32,2 anni, mentre per le straniere è di  26,8 anni per le madri e di  31,0 anni per i padri. 

12  Nati da madri straniere

L’analisi della cittadinanza di entrambi i genitori (elaborata su 9544 dati disponibili), registra che:

· nel 94.6% dei casi entrambi i genitori hanno la cittadinanza italiana; 
· nel 3.3% dei casi entrambi i genitori hanno la cittadinanza straniera; 
· nel 1.2% dei casi la madre ha la cittadinanza straniera e il padre quella italiana, nel 0.9% viceversa.
Le  madri non italiane sono 497 e costituiscono il 4,8% delle madri residenti , valore inferiore a quelle registrato  in Regione Campania pari al 5,5%.
La maggiore percentuale di madri straniere  sono cinesi , con 23,7% , seguite dalle rumene  con il 20,1% , ucraine con il 16,8% e marocchine con l' 8,2% (Tabella 31 )

	Tabella 31 - Principali paesi di provenienza delle madri e dei padri *stranieri 

	Paese
	numero madri
	%
	Paese
	numero padri
	%

	Cina 
	118
	23,7
	Cina 
	106
	31,0

	Romania
	100
	20,1
	Romania
	65
	19,0

	Ucraina
	81
	16,3
	Ucraina
	41
	12,0

	Marocco
	41
	8,2
	Marocco
	28
	8,2

	Polonia
	36
	7,2
	Bangladesh
	19
	5,6

	Bangladesh
	20
	4,0
	Tunisia
	6
	1,8

	Russia
	15
	3,0
	Algeria
	5
	1,5

	Brasile
	10
	2,0
	Bulgaria
	5
	1,5

	Moldova
	7
	1,4
	Polonia
	5
	1,5

	Paraguay
	6
	1,2
	Albania
	4
	1,2

	Algeria
	5
	1,0
	Moldova
	4
	1,2

	Bulgaria
	4
	0,8
	Ghana
	2
	0,6

	Colombia
	3
	0,6
	Brasile
	2
	0,6

	Altri paesi
	51
	10,3
	Altri paesi
	50
	14,6

	Totale
	497
	100,0
	Totale
	342
	100,0


* 860 missing cittadinanza padri

Delle 518 coppie con almeno un genitore immigrato (il 5.4% del totale dei genitori)   nel 60.2% dei casi  entrambi hanno la cittadinanza straniera , nel 22.8%  la madre è straniera ed il padre italiano e nel 17.0% la madre è italiana ed il padre straniero ( figura 5).

Le madri  immigrate rispetto alle italiane registrano un inizio tardivo delle cure (47,2% versus il 14,3% ,( vedi tabella 32) ed  un numero minore di ecografie , 5,1% versus 6,1%.

Figura 5  Nati con almeno un genitore immigrato
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	Tabella 32  Caratteristiche materne e neonatali per cittadinanza materna,nati singoli
	Italiane
	Straniere

	
	n°
	%
	n°
	%

	Gruppi di età materna 
	< 20 anni
	283
	2,9
	19
	3,9

	
	20 – 34 anni
	6985
	72,5
	382
	77,8

	
	> 34 anni
	2368
	24,6
	90
	18,3

	Ordine di nascita (su nati)
	                1
	4673
	48,6
	292
	59,5

	
	2 +
	4946
	51,4
	199
	40,5

	Scolarità materna 
	Elementare/media infe.
	3377
	40,7
	168
	60,0

	
	Livelli superiori
	4912
	59,3
	112
	40,0

	Stato civile 
	Nubile
	1011
	10,5
	225
	45,8

	
	Coniugata
	8412
	87,2
	227
	46,2

	
	Altro
	227
	2,4
	39
	7,9

	Età gestazionale 
	< 37 settimane
	438
	4,6
	26
	5,3

	
	> 37 settimane
	9184
	95,4
	463
	94,7

	Peso alla nascita 
	< 2500 grammi
	521
	5,4
	27
	5,5

	
	> 2500 grammi
	9099
	94,6
	463
	94,5

	Vitalità (su tutti i nati)
	Nati  vivi
	10006
	99,8
	503
	99,0

	
	Nati morti
	24
	0,2
	5
	1,0

	Epoca della prima visita 
	< 11 settimane
	7915
	85,7
	225
	52,8

	
	> 11 settimane
	1326
	14,3
	201
	47,2


Nel 2010 fra le madri straniere (tabella 32), rispetto alle italiane, si registra :

· una maggior frequenza di gravidanze nelle fasce d'età più basse (< di 20 anni e 20-34 anni); 
· una maggiore frequenza di primogeniti;

· una minore scolarità;

· una maggiore frequenza di nubili;

· una maggiore frequenza 4 volte maggiore  di nati morti,1% versus 0,2% delle donne italiane e versus 0,7% della regione ;

· una minore frequenza donne che hanno avuto la prima visita entro la 11° settimana di gravidanza , 52,8% versus 85,7%.
Caratteristiche fetali

13 Nati per sesso e vitalità

Dai C.e.d.A.P. sono rilevati 10543 nati, 5422 maschi e 5103 femmine, il sesso non è riportato in 18 schede.
Il rapporto maschi/femmine è pari a 1.063 .
I nati morti sono stati 29 dei quali 12 i maschi e 17 le femmine.
 Il  tasso di nati -mortalità  è del 2,760/00 : risulta minore al valore registrato in Reg . Campania (3,180/00 )  e a livello nazionale (2,830/00 ) ed eguale alla Reg. Emilia Romagna (2,70/00 ) . 

Analizzando il dato per Distretto di residenza materna, il tasso di nati-mortalità risulta maggiore al dato regionale nei Distretti 55 di Ercolano (7,270/00), 51 di Pomigliano D’Arco (5,610/00), 54 di San Giorgio a Cremano (4,050/00), 59 di Sorrento (3,700/00), 52 di Palma Campania (3,400/00) e 55 di Torre Annunziata (3,300/00); solo nei Distretti 50 di Volla e 53 di Castellammare non sono stati registrati  nati morti (Tabella 33). 

	Tabella 33 – Tasso di natimortalità per distretto residenza materna

	Distretti Sanitari 
	Totale nati
	Nati morti
	Tasso x 1000

	48 Marigliano
	1108
	3
	2,71

	49 Nola 
	1036
	3
	2,90

	50 Volla
	653
	0
	0,00

	51 Pomigliano D’Arco
	717
	4
	5,61

	52 Palma Campania
	1477
	5
	3,40

	53 Castellammare Stabia
	677
	0
	0,00

	54 S. Giorgio a Cremano
	496
	2
	4,05

	55 Ercolano
	554
	4
	7,27

	56 Torre Annunziata
	912
	3
	3,30

	57 Torre del Greco
	928
	1
	1,08

	58 Pompei
	1169
	1
	0,86

	59 Sorrento
	811
	3
	3,71

	ASL Napoli 3 Sud
	10543
	29
	2,76

	Reg Campania
	
	3,18


Per fattori di rischio legati a caratteristiche fetali, materne ed assistenziali è stato calcolato per i nati singoli  il tasso di natimortalità ed il rischio relativo (RR) (Tabella 34).

Nel 2010 per i nati residenti tra i fattori di rischio assumono rilievo  la pre-maturità ed il basso peso:
· i prematuri hanno presentato un rischio relativo di natimortalità di 50,5 volte maggiore rispetto ai nati a termine;
· nati di basso peso (LBW) hanno presentato un rischio relativo  di natimortalità di 47,4 volte maggiore rispetto ai nati con peso > 2500 grammi;
· i nati da madri straniere hanno presentato un rischio relativo  di natimortalità 4,7 volte maggiore rispetto ai nati da italiane.

· i nati da madri nubili hanno presentato un rischio relativo di natimortalità 2,9 volte maggiore rispetto ai nati da coniugate ;
· i nati da madri di età minore di 20 anni e maggiore o eguale a 35 anni  hanno presentato un rischio relativo di natimortalità rispettivamente di 1,5 e 1,7  volte maggiore rispetto ai nati da madri con età compresa tra 20 e 34 anni ;
· i nati da madri con scolarità elementare  hanno presentato un rischio relativo di natimortalità 1,2 volte maggiore rispetto ai nati da madri con scolarità superiore.
	Tabella 34 -  Fattori di rischio per natimortalità nei nati singoli con  rischio relativo 

	 
	 
	totale
	nati morti
	tasso ‰
	RR
	RR Reg Cam

	età gestazionale
	<37 sett.
	464
	17
	36,6
	50,5
	28,7

	
	≥37 sett.
	9647
	7
	0,7
	1
	 

	 

	peso nascita
	<2500 grammi
	548
	19
	34,7
	47,4
	20,2

	
	≥2500 grammi
	9565
	7
	0,7
	1
	 

	 

	classe di età materna
	<20 anni
	302
	1
	3,3
	1,5
	1,1

	
	20-34 anni
	7370
	16
	2,2
	1
	 

	
	≥ 35 anni
	2458
	9
	3,7
	1,7
	1,3

	 

	cittadinanza materna
	non italiana
	492
	5
	10,2
	4,7
	2,7

	
	italiana
	9652
	21
	2,2
	1
	 

	 

	scolarità materna
	elementare/media inf.
	3545
	10
	2,8
	1,2
	1,2

	
	livelli superiori
	5024
	12
	2,4
	1
	 

	 

	stato civile
	nubile
	1237
	7
	5,7
	2,9
	1,4

	
	coniugata
	8640
	17
	2,0
	1
	 


I natimorti sono in numero di 29 ( 26 singoli e 3 gemelli): il 65,5% sono a termine, il 44,9 % sono WLBV; è stato praticato il T. C. nel 44,8% dei casi.
I 29  natimorti  si sono  verificati in tutte le classi di età gestazionale, eccetto oltre la 41 settimana, ed  in tutte le classi di peso (tabella 35).

	Tabella 35- Nati vivi e nati morti per classe di età gestazionale e di peso

	Età      gestazionale
	Nati vivi
	Nati morti
	Totale

	
	Singoli
	Plurimi
	Singoli
	Plurimi
	

	
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%

	< 27
	19
	0,2
	12
	3,0
	4
	15,4
	1
	33,3
	36
	0,3

	28-31
	28
	0,3
	21
	5,3
	3
	11,5
	0
	0,0
	52
	0,5

	32-36
	400
	4,0
	146
	37,1
	10
	38,5
	1
	33,3
	557
	5,3

	37-41
	9524
	94,4
	215
	54,6
	9
	34,6
	1
	33,3
	9749
	92,8

	> 41
	114
	1,1
	0
	0,0
	0
	0,0
	0
	0,0
	114
	1,1

	Totale
	10085
	100
	394
	100
	26
	100
	3
	0
	10508
	100

	Peso
	Nati vivi
	Nati morti
	Totale

	
	Singoli
	Plurimi
	Singoli
	Plurimi
	

	
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%

	250-499
	11
	0,1
	1
	0,3
	2
	7,7
	1
	33,3
	15
	0,1

	500-999
	18
	0,2
	17
	4,4
	6
	23,1
	0
	0,0
	41
	0,4

	1000-1499
	24
	0,2
	16
	4,2
	4
	15,4
	0
	0,0
	44
	0,4

	1500-2499
	477
	4,7
	194
	50,4
	7
	26,9
	0
	0,0
	678
	6,5

	2500-3999
	9158
	90,8
	157
	40,8
	6
	23,1
	2
	66,7
	9323
	88,8

	> 3999
	11
	0,1
	1
	0,3
	2
	7,7
	1
	33,3
	15
	0,1

	Totale
	10086
	100
	385
	100
	26
	100
	3
	0
	10500
	100


I tassi di natimortalità maggiori sono stati registrati nelle classi di età gestazionale e di peso  più basse e nella classe di peso più alta  :

· <27 settimane 5 casi con un tasso di 139 0/00 ;
· 28-31 settimane 3 casi con un tasso di 57 0/00;
· 32-36 settimane 11 casi con un tasso di 20 0/00 ;
· 37-41 settimane 10 casi con un tasso di 1 0/00 ;
· peso < 499 gr 3 casi con un tasso di 200 0/00 ;
· peso 500 - 999 gr 6 casi con un tasso di 146 0/00  ;
· peso 1000-1499 gr 4 casi con un tasso di 91 0/00  ;
· peso 1500-2499 gr 7 casi con un tasso di 10 0/00  ;
· peso 2500-3999 gr 8 casi con un tasso di 0,9 0/00 ;
· peso > 3999 gr 3 casi con un tasso di 200 0/00  (Tabella 36).
	Tabella 36 Natimortalità per età gestazionale e classe di peso

	Età gestazionale
	nati vivi singoli +plurimi
	nati morti singoli
	nati morti plurimi
	   Totale
	Natimortalità 

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	x mille

	≤27 
	31
	86,1
	4
	11,1
	1
	2,8
	36
	100,0
	139

	28-31
	49
	94,2
	3
	5,8
	0
	0,0
	52
	100,0
	58

	32-36
	546
	98,0
	10
	1,8
	1
	0,2
	557
	100,0
	20

	37-41
	9739
	99,9
	9
	0,1
	1
	0,0
	9749
	100,0
	1

	Peso
	nati vivi ( singoli +plurimi)
	nati morti singoli
	nati morti plurimi
	   Totale
	Natimortalità 

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	x mille

	250-499
	12
	80,0
	2
	13,3
	1
	6,7
	15
	100,0
	200

	500-999
	35
	85,4
	6
	14,6
	0
	0,0
	41
	100,0
	146

	1000-1499
	40
	90,9
	4
	9,1
	0
	0,0
	44
	100,0
	91

	1500-2499
	671
	99,0
	7
	1,0
	0
	0,0
	678
	100,0
	10

	2500-3999
	9315
	99,9
	6
	0,1
	2
	0,0
	9323
	100,0
	1

	>3999
	12
	80,0
	2
	13,3
	1
	6,7
	15
	100,0
	200


Il ricorso al  taglio cesareo elettivo avviene nel  43,1% dei casi  alla 38° settimana di gestazione nel 28,3% alla  39°;  il ricorso al parto per via vaginale avviene nel 32,5% dei casi alla 40° settimana e nel 28,9% alla 39° (Figura 6).

Figura 6 - Nati da parto vaginale  e da taglio cesareo per età gestazionale anno 2010
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14 Nati per classe di età gestazionale

I parti pretermine sono il 6,1% dei nati  e i  post-termine l’1,1% , valori minori rispetto al dato regionale ( Tabella 37);i gemelli costituiscono il 28,1% di tutti i  nati pretermine.

Le percentuali dei nati prematuri  e postmaturi Distrettuali mostrano che i Distretti 55 di Ercolano (8,0%) , 50 di Volla (7,1%) e 58 di Pompei (7,0%) hanno le percentuali più alte di nati prematuri mentre i  Distretti 53 di Castellammare (2,5%) e 57 di Torre del Greco (1,5%) hanno le percentuali  più alte di nati postmaturi (Tabella 37). 

Il dato della modalità di parto per età gestazionale e genere dei neonati mostra che sono nati pretermine il 45,3% dei gemelli e il 4,6% dei nati singoli  (Tabella 38).

La frequenza del cesareo nei nati singoli è del 56,9% ed è maggiore nei singoli pretermine (61,0%) rispetto ai singoli a termine (56,7%);il taglio cesareo si ha nel 84,1% delle gravidanze gemellari .
Il parto vaginale è più frequente  nelle età gestazionali più basse: per età gestazionale  minore di 28 settimane è pari al 69,6% nei singoli e al 53,8% nei gemellari mentre per età compresa tra 28 e 31 settimane è del 42,9% nei singoli e del 28,6%  nei gemelli. 
	Tabella 37-  Nati per classi di età gestazionale e residenza materna 

	Distretto Sanitario
	Pre-termine
	A termine
	Post- termine
	Totale riga

	
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	

	48 Marigliano
	72
	6,5
	1020
	92,4
	12
	1,1
	1104

	49 Nola 
	55
	5,3
	973
	94,0
	7
	0,7
	1035

	50 Volla
	46
	7,1
	598
	91,9
	7
	1,1
	651

	51 Pomigliano D’Arco
	44
	6,1
	664
	92,7
	8
	1,1
	716

	52 Palma Campania
	95
	6,4
	1368
	92,8
	11
	0,7
	1474

	53 Castellammare Stabia
	32
	4,7
	628
	92,8
	17
	2,5
	677

	54 S. Giorgio a Cremano
	31
	6,3
	457
	92,5
	6
	1,2
	494

	55 Ercolano
	44
	8,0
	502
	91,3
	4
	0,7
	550

	56 Torre Annunziata
	45
	5,0
	850
	93,8
	11
	1,2
	906

	57 Torre del Greco
	48
	5,2
	862
	93,3
	14
	1,5
	924

	58 Pompei
	82
	7,0
	1076
	92,3
	8
	0,7
	1166

	59 Sorrento
	51
	6,3
	751
	92,6
	9
	1,1
	811

	ASL Napoli 3 Sud
	645
	6,1
	9749
	92,8
	114
	1,1
	10508

	Reg Campania
	
	    6,2
	
	   92,5
	
	1,2
	


	Tabella 38 - Nati per genere, tipo di parto e classe di età gestazionale

	Genere
	Modalità  parto
	Classi di età gestazionale
	Totale

	
	
	<28 sett.
	28-31 sett.
	32-36 sett.
	≥37 sett.
	

	
	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%

	singoli
	vaginale
	16
	69,6
	12
	42,9
	152
	37,1
	4173
	43,3
	4353
	43,1

	
	cesareo
	7
	30,4
	16
	57,1
	258
	62,9
	5471
	56,7
	5752
	56,9

	
	totale
	23
	100,0
	28
	100,0
	410
	100,0
	9644
	100,0
	10105
	100,0

	 

	gemelli
	vaginale
	7
	53,8
	6
	28,6
	17
	11,7
	33
	15,3
	63
	15,9

	
	cesareo
	6
	46,2
	15
	71,4
	128
	88,3
	183
	84,7
	332
	84,1

	
	totale
	13
	100,0
	21
	100,0
	145
	100,0
	216
	100,0
	395
	100,0


15 Nati per genere di parto e presentazione
I parti gemellari sono 190, 1,03% del totale . 
Analizzando il dato (Tabelle 35 e 38) si osserva :

· i gemelli pretermine sono il 45,3%;
· i gemelli prematuri nati  prima della 32 settimana , sono il 8,6%;

· i gemelli nati a termine  sono il 54,7%;

· i gemelli  di peso inferiore a 1500 grammi sono il 8,8%;

· i gemelli  di peso inferiore a 2500 grammi sono il 58,8%;
· i gemelli nati con taglio cesareo sono l' 84,1%.

La presentazione di podice è presente nel 3,2% di tutti i nati  ed esita in taglio cesareo nel 92,5% dei casi ; nei gemelli (18,3%), in proporzione  risulta maggiore di oltre 6 volte rispetto ai singoli (2,6%)(Tabella 39).

	Tabella 39- Nati per presentazione e genere del parto

	Presentazione
	Singoli
	Gemelli
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%

	vertice
	9723
	96,6
	306
	78,7
	10029
	95,9

	podice
	262
	2,6
	71
	18,3
	333
	3,2

	altro
	81
	0,8
	12
	3,1
	93
	0,9

	totale
	10066
	100
	389
	100
	10455
	100


16 Nati per classe di peso

Il peso medio dei nati è 3158 + 208 grammi: i maschi hanno un peso medio di 3223 + 050 grammi e le femmine un peso medio di 3089 + 249 grammi.

Il peso medio dei nati da donne immigrate ,3215 + 612, è maggiore rispetto a quello dei nati di donne italiane ,3156 + 308 .
I nati presentano alla nascita una lunghezza media di cm 49 + 4.85 cm e una circonferenza cranica media di cm 33 + 7.51 cm;la lunghezza media dei maschi è eguale a cm 49 + 7.16 e nelle  femmine di cm 49 + 2.40  mentre  la  circonferenza cranica media nei maschi è di cm 33 + 8.98 e nelle femmine di cm 33 + 5.95 .

Relativamente al peso alla nascita, i nati con peso minore di 1000 grammi sono  0,5% ,tra 1000 e 1499 grammi  lo 0,4% , tra 1500 e 2499 grammi il 6,5%,tra 2500 e 3999 grammi l’88,8% e  con peso maggiore o eguale a 4000 grammi il 3,8%(Tabella 40). 

Analizzando per Distretto di residenza materna si registra che :

· si  sono registrate le frequenze maggiori di nati di peso < 1500 grammi nel Distretto 55 di Ercolano (1,5%),  50 di Volla (1,4%), 51 di Pomigliano D’Arco e 52 di Palma Campania con pari valore (1,3%), ;

· si  sono registrate le frequenze maggiori di nati di peso tra 1500 e 2499 grammi nel Distretto 54 di San Giorgio a Cremano (7,9%), 58 di Pompei (7,3%), 52 di Palma Campania(7,2%),  ;

· si  sono registrate le frequenze maggiori di nati di peso > di 4000  grammi nel Distretto 49 di Nola (4,5%), 58 di Pompei (4,9%) e di Volla ,4,5%, .

	Tabella 40 Nati per classe di peso e residenza materna 

	Distretto Sanitario
	<1000 gr.* 
	1000-1499 gr
	1500÷2499 gr.
	2500÷3999 gr
	> 4000 gr. 
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	

	48 Marigliano
	3
	0,3
	8
	0,7
	74
	6,7
	981
	88,6
	41
	3,7
	1107

	49 Nola 
	1
	0,1
	1
	0,1
	65
	6,3
	915
	88,5
	52
	5,0
	1034

	50 Volla
	5
	0,8
	4
	0,6
	36
	5,5
	577
	88,6
	29
	4,5
	651

	51 Pomigliano D’Arco
	6
	0,8
	3
	0,4
	48
	6,7
	638
	89,0
	22
	3,1
	717

	52 Palma Campania
	8
	0,5
	11
	0,7
	105
	7,2
	1297
	88,4
	47
	3,2
	1468

	53 Castellammare Stabia
	4
	0,6
	3
	0,4
	36
	5,3
	605
	89,8
	26
	3,9
	674

	54 S. Giorgio a Cremano
	3
	0,6
	1
	0,2
	39
	7,9
	435
	87,9
	17
	3,4
	495

	55 Ercolano
	6
	1,1
	2
	0,4
	29
	5,3
	494
	89,7
	20
	3,6
	551

	56 Torre Annunziata
	3
	0,3
	4
	0,4
	57
	6,3
	809
	89,2
	34
	3,7
	907

	57 Torre del Greco
	5
	0,5
	0
	0,0
	62
	6,7
	831
	89,9
	26
	2,8
	924

	58 Pompei
	5
	0,4
	5
	0,4
	85
	7,3
	1010
	86,9
	57
	4,9
	1162

	59 Sorrento
	7
	0,9
	2
	0,2
	43
	5,3
	728
	90,1
	28
	3,5
	808

	ASL Napoli 3 Sud
	56
	0,5
	44
	0,4
	679
	6,5
	9320
	88,8
	399
	3,8
	10498

	Reg Campania
	 
	0,4
	 
	0,5
	 
	6,5
	 
	88,8
	 
	3,8
	 


       * missing=45 ** compresi  neonati con peso <500 grammi

I nati LBW costituiscono il 7,4% ed i nati VLBW lo 0,9%.
Le nascite dei nati VLBW nel 76,0% dei casi  sono avvenute in 11 strutture regionali , pubbliche e private , dotate di UTIN e nel 21,0% dei casi nelle strutture ricadenti nel territorio Aziendale , prive di UTIN.

Dei 13 natimorti VLBW, in 6 casi l’esito infausto è accaduto nei centri nascita privi di UTIN.

Sono stati calcolati i fattori di rischio per basso peso (Tabella 41); per i nati residenti tra i fattori di rischio per basso peso (LBW) assumono importanza  la disoccupazione di entrambi i genitori,la condizione di nubile e la scolarità materna.
	Tabella 41 - Fattori di rischio per basso peso(LBW), nati singoli 

	 
	totale nati
	LBW
	%
	RR
	RR Reg Cam

	condizione lavorativa della madre

	   non occupata
	5931
	358
	6,0
	1,31
	1,15

	   occupata
	3224
	149
	4,6
	1
	 

	condizione lavorativa del padre

	   non occupato 
	1241
	85
	6,8
	1,33
	1,23

	   occupato
	7094
	364
	5,1
	1
	 

	 

	   nubile
	1237
	81
	6,5
	1,28
	1,13

	   coniugata
	8640
	443
	5,1
	1
	 

	classe di età materna

	   <20 anni
	302
	15
	5,0
	0,97
	1,11

	   20-34 anni
	7370
	378
	5,1
	1
	 

	   35+ anni
	2458
	154
	6,3
	1,22
	1,22

	cittadinanza

	   non italiana
	492
	27
	5,5
	1,02
	1,20

	   italiana
	9652
	521
	5,4
	1
	 

	scolarità materna

	   elementare/media inf.
	3545
	230
	6,5
	1,36
	1,21

	   livelli superiori
	5024
	240
	4,8
	1
	 

	epoca della prima visita

	   > 11 settimane
	1279
	56
	4,4
	0,80
	0,87

	   ≤ 11 settimane
	8138
	444
	5,5
	1
	 


17 Indice di Apgar a 5 minuti nei gemelli e nei singoli 

Il dato dell’Indice di Apgar (con tutti i suoi limiti dovuti ai missing e valori errati) registra i casi di depressione grave insorti al momento del parto che nel tempo , nei sopravissuti , comportano gravi esiti : in Italia nel 2009 risultava gravemente o moderatamente depresso lo 0,8% sul totale dei nati,  il dato Aziendale,(0,74%) risulta leggermente minore.
Una grave depressione alla nascita con indice di  Apgar a 5 minuti minore a 4 si registra in 30 nati,  2,870/00 di tutti i nati,  una sofferenza lieve con indice di  Apgar compreso tra  4 e 6 a 5 minuti nel 4,50/00 dei nati : complessivamente un indice di Apgar < 7 a 5 minuti  si rileva nel 7,370/00  dei casi ( Reg Campania 6,080/00 )(Tabella 42).

Analizzando il dato si osserva:

· nelle femmine la frequenza è minore per un indice di    Apgar < 4  mentre è maggiore per  indice di  Apgar compreso tra 4 e 6; 

· I nati singoli presentano complessivamente un indice di Apgar < 7 nel  6,060/00  dei casi e i gemelli nel 41,34 0/00  ;

· Maggiore depressione alla nascita nei singoli VLBW ( 285,710/00)  e per età gestazionale < 33 settimane , (202,38 0/00) ;
· I nati singoli  di vertice ed a termine presentano un incidenza di Apgar < 7 pari a 3,90 0/00  se nati con parto vaginale , di 3,560/00 e di 3,600/00  rispettivamente per modalità di parto per cesareo di elezione e in travaglio. 

	Tabella 42 - Indice di Apgar a 5 minuti e caratteristiche dei nati 

	 
	Apgar <4
	Apgar 4 - 6
	Apgar ≥ 7

	
	n°
	‰ 
	n°
	‰ 
	n°
	‰ 

	   Totale nati 
	30
	2,87
	47
	4,5
	10373
	992,6

	 

	   Gemelli
	1
	2,6
	15
	38,8
	371
	958,7

	  Singoli
	totale nati
	29
	2,9
	32
	3,2
	10002
	993,9

	
	maschi
	16
	3,1
	12
	2,3
	5169
	994,6

	
	femmine
	13
	2,7
	20
	4,1
	4833
	993,2

	
	 

	
	<1500
	5
	89,3
	11
	196,4
	40
	714,3

	
	<33 settimane
	3
	40,5
	14
	189,2
	57
	770,3

	
	 

	
	parto vaginale *
	11
	2,9
	4
	1,0
	3833
	996,1

	
	cesareo elezione*
	6
	1,5
	8
	2,0
	3921
	996,4

	
	cesareo in travaglio*
	2
	1,8
	2
	1,8
	1106
	996,4


18  Caratteristiche materne , neonatali e modalità del parto

In tabella 43 sono riportati le frequenza di TC e relativo R.R. per  fattori materno-fetali e luogo del parto dei residenti nati singoli; si evince che il luogo del parto risulta il maggiore fattore di rischio di cesarizzazione , nel privato aumenta del 76% (quasi il doppio al dato al regionale). seguito dalla presentazione podalica

Il rischio di parto con TC aumenta del 65% per la presentazione podalica,del 15% per i nati LBW,del12% per l’età maggiore di 35 anni,il 0,8% nella nascita pretermine; inoltra la condizione di cittadinanza non italiana e di età inferiore a 20 anni non costituiscono fattore di rischio.
I
	Tabella 43 - Fattori di rischio per taglio cesareo nei nati singoli

	 
	 
	nati
	cesarei
	%
	RR
	RR Reg Cam

	età gestazionale
	pre-termine
	464
	284
	61,2
	1,08
	1,11

	
	a termine
	9647
	5471
	56,7
	1
	 

	 

	peso nascita
	<2500 grammi
	548
	356
	65,0
	1,15
	1,21

	
	≥ 2500 grammi
	9565
	5404
	56,5
	1
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	presentazione
	podice
	262
	241
	92,0
	1,65
	1,67

	
	vertice
	9721
	5405
	55,6
	1
	 

	 

	ordine di nascita
	1
	4965
	2701
	54,4
	0,88
	0,95

	
	2+
	5145
	3052
	59,3
	1
	 

	 

	classe di età materna
	<20 anni
	302
	152
	50,3
	0,91
	0,86

	
	20-34 anni
	7370
	4091
	55,5
	1
	 

	
	>34 anni
	2458
	4243
	62,0
	1,12
	1,10

	 

	luogo del parto
	privato
	5703
	4000
	70,1
	1,76
	1,42

	
	pubblico
	4443
	1772
	39,9
	1
	 

	 

	cittadinanza
	non italiana
	492
	197
	40,0
	0,69
	0,67

	
	italiana
	9652
	5575
	57,8
	1
	 


Caratteristiche del parto

19 Modalità del parto nei punti nascita ASL Napoli 3 Sud e classificazione di Robson
Una stima più precisa ed attendibile del fenomeno cesareo è ottenibile con la classificazione di Robson che prende in esame la pregressa storia ostetrica (la parità), l’età gestazionale, la presentazione al parto e le modalità del travaglio con una classificazione di 10 categorie esclusive che quantificano 10 sottopopolazioni: per ogni sottopopolazione è possibile analizzare la frequenza del ricorso al taglio cesareo.
	Classificazione di Robson

	1.  Nullipara, feto singolo, presentazione cefalica, a termine, travaglio spontaneo

	2.  Nullipara, feto singolo, presentazione cefalica a termine, travaglio indotto o TC prima del travaglio

	3.  Pluripara (escluso pregresso TC) feto singolo, presentazione cefalica, a termine, travaglio spontaneo

	4.  Pluripara (escluso pregresso TC) feto singolo, presentazione cefalica, a termine, travaglio indotto o TC prima del travaglio

	5.  Pregresso TC, feto singolo, a termine, presentazione cefalica

	6.  Tutti i podice in nullipara 

	7.  Tutti i podice in multipara (inclusi pregressi TC)

	8.  Parti gemellari (inclusi pregressi TC) 

	9.  Presentazioni diverse dal vertice e dal podice (inclusi pregressi TC)

	10. Tutti i parti singoli di vertice con feto pretermine (inclusi pregressi TC)


La classificazione facilita il confronto tra  strutture o popolazioni che hanno caratteristiche diverse, perché la percentuale di TC non è valutata sul totale dei parti, ma in gruppi con caratteristiche simili  ed è più facile identificare un’ eccessiva proporzione di TC in gruppi che comprendono parti a basso rischio e individuare interventi correttivi mirati.

La suddivisione nei 10 gruppi di Robson  è in relazione ai parti  per i quali erano disponibili tutti i dati necessari  ( n= 9.168  su 9.203). Per ogni singolo gruppo è riportato il contributo percentuale al totale dei parti e la proporzione di T C (tagli cesarei).

I dati sono stati elaborati valutando il parto una sola volta in caso di gravidanza gemellare e plurima: l’analisi della modalità di parto dei nati per ogni Centro nascita dell’ASL Napoli 3 Sud   registra che le percentuali più alte per parti spontanei si registrano nei Presidi Ospedalieri seguiti dalla Clinica Santa Lucia (Tabella 44).

	Tabella 44 Nascita nell’ASL Napoli 3 Sud ,anno 2010, per modalità del parto e per Centro  nascita 

	Centri Nascita 
	Nati per modalità parto **

	
	Vaginale
	T C Elezione
	T C Travaglio
	Strumentale
	Altro*
	Totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°

	P. O. S.M.Pietà  15006400
	235
	47,2
	165
	33,1
	92
	18,5
	5
	1,0
	1
	0,2
	498

	P. O. S.Leonardo 15041601
	614
	78,8
	67
	8,6
	64
	8,2
	25
	3,2
	9
	1,2
	779

	P. O. Boscotrecase 15041502
	188
	52,5
	121
	33,8
	49
	13,7
	0
	0,0
	0
	0,0
	358

	P. O. De Luca  Rossano 15041702
	619
	71,1
	182
	20,9
	58
	6,7
	10
	1,1
	1
	0,1
	870

	P. O. A. Maresca 15041501
	98
	44,1
	22
	9,9
	101
	45,5
	1
	0,5
	0
	0,0
	222

	Cl. La Madonnina 15008200
	144
	31,7
	258
	56,8
	52
	11,5
	0
	0,0
	0
	0,0
	454

	Cl. N S. Lourdes 15010000
	370
	26,8
	947
	68,5
	60
	4,3
	4
	0,3
	1
	0,1
	1382

	Cl. Trusso 15010800
	53
	8,0
	602
	90,7
	9
	1,4
	0
	0,0
	0
	0,0
	664

	Cl. Santa  Lucia 15011300
	149
	32,1
	197
	42,5
	86
	18,5
	32
	6,9
	0
	0,0
	464

	Cl. Villa  Stabia 15010500
	176
	22,3
	427
	54,1
	175
	22,2
	8
	1,0
	3
	0,4
	789

	Cl. M Rosaria 15011000
	335
	29,5
	529
	46,6
	267
	23,5
	3
	0,3
	0
	0,0
	1134

	Cl. S M La Bruna 15010200
	199
	26,8
	510
	68,6
	31
	4,2
	1
	0,1
	2
	0,3
	743

	Cl. A. Grimaldi 15011400
	145
	23,8
	416
	68,3
	44
	7,2
	4
	0,7
	0
	0,0
	609

	Cl. S .Michele 15008700
	24
	31,2
	50
	64,9
	3
	3,9
	0
	0,0
	0
	0,0
	77

	Cl. V. Margherite 15011500
	12
	9,6
	92
	73,6
	21
	16,8
	0
	0,0
	0
	0,0
	125

	ASL Napoli 3 Sud
	3361
	36,7
	4585
	50,0
	1112
	12,1
	93
	1,0
	17
	0,2
	9168


*Altro si intende cesareo dopo strumentale
** Missing =08

In tabella 45 sono riportati per ogni centro nascita il contributo percentuale al totale dei parti con il relativo tasso di TC per le 10  classi di Robson ;  i centri nascita sono raggruppati per la dimensione ( nati/anno).

	Tabella 45-Contributo percentuale al totale dei parti e tasso relativi parti cesarei  nei 10 Gruppi di Robson dei Centri nascita pubblici e privati  dell’ ASL Napoli 3 Sud , anno 2010 raggruppati per dimensione centro nascita(nati/anno)

	Dimensione Nati/anno
	Centro nascita
	Classe I di Robson
	Classe II di Robson
	Classe III di Robson
	Classe IV di Robson
	Classe V di Robson

	
	
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC

	< 500 
	P.O. S.M.Pietà  
	34,3
	24,6
	6,4
	100,0
	21,5
	6,5
	0,6
	100,0
	31,5
	96,8

	
	P.O.Boscotrecase
	43,3
	31,6
	2,2
	37,5
	19,0
	5,9
	2,0
	0,0
	28,8
	98,1

	
	P. O. Maresca 
	40,1
	48,3
	0,9
	100,0
	23,0
	13,7
	0,0
	0,0
	28,4
	95,2

	
	Cl.La Madonnina 
	19,8
	31,1
	20,3
	100,0
	17,0
	9,1
	3,5
	93,8
	33,5
	96,1

	
	Cl. Santa  Lucia 
	19,7
	5,5
	29,2
	85,9
	13,9
	1,6
	5,0
	82,6
	24,0
	97,3

	
	Cl. S.Michele 
	18,2
	28,6
	26,0
	100,0
	14,3
	0,0
	3,9
	100,0
	33,8
	96,2

	
	Cl. V. Margherite
	1,6
	0,0
	36,8
	100,0
	6,4
	0,0
	2,4
	100,0
	45,6
	98,2

	500 -1000
	P.O.S.Leonardo 
	31,7
	5,7
	7,3
	14,0
	30,0
	3,4
	6,4
	22,0
	11,4
	57,3

	
	P.O.De Luca e Rossano 
	34,3
	12,4
	5,2
	35,6
	31,3
	2,2
	3,4
	16,7
	18,2
	86,1

	
	Cl.  Trusso 
	55,7
	93,5
	0,0
	0,0
	4,1
	77,8
	0,0
	0,0
	36,3
	92,1

	
	Cl. V.Stabia 
	50,3
	74,3
	0,0
	0,0
	8,5
	52,2
	0,0
	0,0
	37,3
	83,0

	
	Cl. S M La Bruna  
	16,0
	18,5
	29,3
	99,1
	12,4
	2,2
	1,1
	100,0
	38,5
	98,3

	
	Cl. Grimaldi 
	12,8
	1,3
	41,1
	98,8
	9,9
	0,0
	10,5
	96,9
	21,8
	98,5

	> 1000
	Cl. NS.Lourdes  
	15,6
	25,5
	28,5
	99,7
	14,8
	1,0
	2,4
	100,0
	33,7
	98,5

	
	Cl. M Rosaria  
	23,0
	42,5
	19,3
	98,6
	16,1
	9,8
	1,9
	90,9
	33,2
	96,3

	ASL Napoli 3 Sud
	 28.3
	40.5 
	16.6 
	 92.7
	 16.6
	7.7 
	 2.9
	69.5 
	 29.6
	93.4 

	 

	Dimensione Nati/anno
	Centro nascita
	Classe VI di Robson
	Classe VII di Robson
	Classe VIII di Robson
	Classe IX di Robson
	Classe X di Robson

	
	
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC
	Contr. % al tot parti
	Tasso parti TC

	< 500 
	P.O. S.M.Pietà  
	2,2
	100,0
	0,4
	100,0
	0,8
	100,0
	0,6
	66,7
	1,6
	25,0

	
	P.O.Boscotrecase
	1,4
	100,0
	0,6
	100,0
	1,7
	100,0
	0,0
	0,0
	1,1
	0,0

	
	P. O. Maresca 
	1,8
	100,0
	1,4
	66,7
	1,8
	50,0
	0,5
	100,0
	2,3
	40,0

	
	Cl.La Madonnina 
	2,2
	90,0
	0,7
	100,0
	0,9
	100,0
	0,0
	0,0
	2,2
	60,0

	
	Cl. Santa  Lucia 
	2,8
	92,3
	0,0
	0,0
	1,9
	66,7
	1,7
	100,0
	1,7
	75,0

	
	Cl. S.Michele 
	1,3
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	2,6
	50,0

	
	Cl. V. Margherite
	2,4
	100,0
	0,8
	100,0
	0,0
	0,0
	1,6
	100,0
	2,4
	66,7

	500 -1000
	P.O.S.Leonardo 
	1,5
	91,7
	1,7
	76,9
	2,8
	40,9
	3,9
	20,0
	3,2
	12,0

	
	P.O.De Luca e Rossano 
	2,4
	90,5
	0,2
	100,0
	2,4
	47,6
	0,1
	100,0
	2,5
	36,4

	
	Cl.  Trusso 
	0,6
	25,0
	0,3
	100,0
	2,4
	100,0
	0,0
	0,0
	0,6
	75,0

	
	Cl. V.Stabia 
	0,1
	100,0
	0,0
	0,0
	1,8
	100,0
	0,0
	0,0
	2,0
	81,3

	
	Cl. S M La Bruna  
	0,3
	100,0
	0,3
	50,0
	1,6
	66,7
	0,1
	100,0
	0,4
	0,0

	
	Cl. Grimaldi 
	0,2
	100,0
	0,0
	0,0
	2,1
	84,6
	0,0
	0,0
	1,6
	70,0

	> 1000
	Cl. NS.Lourdes  
	1,8
	100,0
	0,4
	100,0
	1,7
	100,0
	0,1
	100,0
	0,9
	69,2

	
	Cl. M Rosaria  
	1,8
	100,0
	0,8
	100,0
	1,1
	100,0
	1,9
	100,0
	0,8
	55,6

	ASL Napoli 3 Sud
	 1.5
	93.2 
	0.5 
	88.6 
	1.8 
	78.4 
	 0.8
	64.3 
	1.5 
	47.2 


Il peso di ogni classe può variare tra i Centri nascita ; ma l’incrocio per la stessa  classe tra la percentuale della popolazione partoriente  e relativa  percentuale dell’esito in TC , può fornire indicazioni su comportamenti assistenziali diversi .

Nella I Classe di Robson ( nullipare , parto a termine, travaglio spontaneo , feto singolo, presentazione di vertice) rientra il 28.3% del totale dei parti  che esitano in parto cesareo nel 40.5% dei casi ;  il contributo al totale  dei parti cesarei è del 18.5%.
Nella II Classe di Robson (nullipare , parto a termine, travaglio indotto o TC prima del travaglio spontaneo, feto singolo, presentazione di vertice) che differisce dalla prima per la modalità del travaglio , rientra il 16.6% del totale dei parti  che esitano in parto cesareo nel 92.6% dei casi ;  il contributo al totale  dei parti cesarei è del 24.7%.

Nella III Classe di Robson ( pluripare -escluso pregresso TC  , parto a termine, travaglio spontaneo, feto singolo, presentazione di vertice) delle  donne con pregresse nascite per via vaginale , rientra il 16.6% del totale dei parti  che esitano in parto cesareo nel 7.7% dei casi ;  il contributo al totale  dei parti cesarei è del 2.1%.

Nella VI Classe di Robson ( pluripare -escluso pregresso TC  , parto a termine, travaglio indotto o TC prima del travaglio,feto singolo, presentazione di vertice) che differisce dalla terza per la modalità del travaglio,  rientra il 2.9% del totale dei parti  che esitano in parto cesareo nel 69.5% dei casi ;  il contributo al totale  dei parti cesarei è del 3.2%.

Nella V Classe di Robson (pregresso TC  , parto a termine, feto singolo, presentazione di vertice) rientra il 29.6% del totale dei parti  che esitano in parto cesareo nel 93.4% dei casi ;  il contributo al totale  dei parti cesarei è del 44.5%.
Le Classi di Robson dalla VI alla X comprendono i parti con caratteristiche distociche  quali la gemellarità , la presentazione di podice in nullipara e pluripara, le  presentazioni diverse dal vertice ,il feto pre-termine :

Complessivamente includono il 6.0% del totale dei parti  ed esitano in parto cesareo nel 93.2% dei casi per la VI Classe , nel 88.6% dei casi per la VII Classe, nel 78.4% dei casi per la VII Classe, nel 64.3% dei casi per la IX Classe, e nel 47.2% dei casi per la X Classe .

Il contributo al totale  dei parti cesarei è del 2.2% per la VI Classe , 0.7% per la VII Classe, 2.2% dei casi per la VII Classe, 0.8% per la IX Classe e 1.2% per la X Classe.

Nelle tabelle 46 e 47 son comparate le dimensioni dei Gruppi di Robson e relative percentuali di TC tra l’Asl Napoli 3 Sud e le Regioni Campania ed Emilia Romagna.

	Tab.46  Asl Napoli 3 Sud , Campania ed Emilia Romagna , Anno 2010 : contributo % delle classi di Robson al totale dei parti

	
	Gruppi di Robson

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	ASL Napoli 3 Sud
	28,3
	16,6
	16,6
	2,9
	29,6
	1,5
	0,5
	1,8
	0,8
	1,5

	Campania
	30,2
	12,9
	18,3
	2,2
	24,7
	2,0
	1,2
	3,6
	0,8
	4,2

	Emilia Romagna
	29,8
	17,2
	24,5
	7,7
	9,3
	2,4
	1,4
	1,6
	0,6
	5,7


	Tab.47  Asl Napoli 3 Sud , Campania ed Emilia Romagna , Anno 2010 : proporzioni TC per  classe di Robson 

	
	Gruppi di Robson

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	ASL Napoli 3 Sud
	40,5
	92,7
	7,7
	69,5
	93,4
	93,2
	88,6
	78,4
	64,3
	47,2

	Campania
	38,8
	91,4
	9,9
	75,0
	94,2
	95,4
	93,4
	88,3
	89,1
	62,8

	Emilia Romagna
	9,9
	43,7
	1,8
	29
	86,2
	94,5
	92,4
	87,1
	66,4
	48,4


Rispetto alle Regioni considerate , in merito alla I Classe a fronte di una minore numerosità si registra una maggiore percentuale di TC ;minori risultano la numerosità delle popolazioni delle classe III, VI , VII e X .
Rispetto alla Regione Campania,oltre alla I classe,si registra un maggiore ricorso al TC nella classe II  .

Il confronto tra l’Asl Napoli 3 Sud e la Regione Emilia Romagna in merito al contributo del cesareo per  ogni classe di Robson al totale  dei parti cesarei accaduti registra ,per l’Azienda,il netto saldo negativo per le classi I , II, III e IV ; la classe V con numerosità della popolazione aziendale maggiore di oltre sette volte ,registra una scarto negativo di poco più di sette punti percentuali per il contributo al cesareo , considerando che  la V classe di partorienti ( già con pregresso cesareo) è una delle cause del maggiore ricorso al TC .
Nelle figure 7 e 8 sono riportate le dimensioni dei Gruppi di Robson e relative percentuali di TC tra le strutture pubbliche e le private dell’Asl Napoli3 Sud.

Nel pubblico rispetto al privato:

· per le Classi I e III  a fronte di una maggiore numerosità delle popolazioni si registra una minore percentuale di TC ;
·  per la classe II sia nel pubblico che nel privato risulta elevata la percentuale di TC rispetto alla numerosità della popolazione; 

· per la   classe IV a fronte di  una ridotta numerosità della popolazione risulta elevata la percentuale di TC; 

· per la   classe V la proporzione della numerosità della popolazione così come la  percentuale di TC risulta  più elevata nel privato;

·  per le  classe dalla IV alla X a fronte di  una ridotta numerosità della popolazione si registra ,come atteso,elevata percentuale di TC.

Figura 7  - ASL Napoli 3 Sud  anno 2010:contributo percentuale sul totale dei parti  nei 10 Gruppi di Robson in strutture  pubbliche  e  private
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Figura  8- ASL Napoli 3 Sud  anno 2010:proporzione di cesarei  nei 10 Gruppi di Robson in strutture  pubbliche  e  private
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L’analisi del dato della distribuzione percentuale dei parti e relativo cesareo  per i centri nascita dell’ASL Napoli 3 Sud per dimensione del centro nascita ( nati/anno) mostra che( vedi tabella 45):

Per la Classe I ,la distribuzione percentuale dei parti tra i  centri nascita con numero di nati/anno
· minore a 500, registra il valore più alto, 43,3% nel  P.O. Boscotrecase e i valori più bassi,rispettivamente 1,6 e 18,2% nelle  Cliniche  V. Margherite e S. Michele, (quest’ultime strutture private con bassissima recettività);

· tra 500 e 1000, registra il valore più alto, 55,7%, nella Cl. Trusso e il valore più basso,12,8% , nella Cl. Grimaldi;

· maggiore a 1000 nati, registra  il valore più alto ,23,0% nella Clinica  M. Rosaria.
Per la Classe I ,la distribuzione percentuale dei cesarei tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto,48,3,il P.O. Maresca e i valori più bassi,rispettivamente 0 e 5,5,le Cl. V. Margherite e Cl. S. Lucia;

· tra 500 e 1000,registra il valore più alto,93,5,la Cl. Trusso e il valore più basso,1,3,la Cl. Grimaldi;

· maggiore a 1000 nati,la Cl. M. Rosaria registra  il valore più alto ,42,5.

Per la Classe II ,la distribuzione percentuale dei parti tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto,36,8, la Cl. V. Margherite e i valori più bassi,rispettivamente 0,9 e 2,2, i P.O. Maresca  e Boscotrecase ;

· tra 500 e 1000, le Cl Trusso e V. Stabia non registrano nessuna nascita in questa classe : tra i rimanenti centri la Cl. Grimaldi ha il valore più alto,41,1,il P.O. De Luca e Rossano il più basso,5,2; 
· maggiore a 1000 nati,la Cl. N S Lourdes  registra  il valore più alto ,28,5.

Per la Classe II ,la distribuzione percentuale dei cesarei tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,tra i sette centri nascita solo il P.O. Boscotrecase e la Cl. S. Lucia  registra i valori più bassi ,rispettivamente 37,5 e 85,9,mentre i rimanenti con il 100;

· tra 500 e 1000, la Cl. S.M. La Bruna ha il valore più alto,99,1, e il P.O. San Leonardo il più basso,14,0; 

· maggiore a 1000 nati,la Cl. N S Lourdes  registra  il valore più alto ,99,7.

Per la Classe III ,la distribuzione percentuale dei parti tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto,23,3,il P.O.Maresca e i valori più bassi,rispettivamente 6,4 e 13,9 ,le Cl. V. Margherite e Cl. S. Lucia;

· tra 500 e 1000,registra il valore più alto,31,3,il P.O. De Luca e Rossano e il valore più basso,4,1,la Cl. Trusso;

· maggiore a 1000 nati,la Cl. M. Rosaria registra  il valore più alto ,16,1.

Per la Classe III ,la distribuzione percentuale dei cesarei tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto,13,7,il P.O. Maresca e il valore più basso,oltre lo 0 delle Cl. V. Margherite e Cl. S. Michele , 1,6 della Cl. S. Lucia;

· tra 500 e 1000,registra il valore più alto,77,8,la Cl. Trusso e il valore più basso,pari a zero,,la Cl. Grimaldi;

· maggiore a 1000 nati,la Cl. M. Rosaria registra  il valore più alto ,9,8.

Per la Classe IV ,la distribuzione percentuale dei parti tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto, 5,0, la Cl S. Lucia e i valori più bassi,rispettivamente pari a zero e 2,0 , i P.O. Maresca e Boscotrecase;

· tra 500 e 1000, le Cl Trusso e V. Stabia non registrano nessuna nascita in questa classe : tra i rimanenti centri la Cl. Grimaldi ha il valore più alto,10,5, la Cl. S.M. La Bruna  il più basso,1,1; 

· maggiore a 1000 nati,la Cl. N. S. Lourdes  registra  il valore più alto ,2,4.

Per la Classe IV ,la distribuzione percentuale dei cesarei tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500, nessun cesareo praticato presso i P.O. Maresca e Boscotrecase ,la Cl. S. Lucia con 82,6 ed per  i rimanenti centri il valore è pari a 100

· tra 500 e 1000, nessun cesareo le Cl Trusso e V. Stabia non registrano nessuna nascita in questa classe : tra i rimanenti centri la Cl. S.M. La Bruna Grimaldi ha il valore più alto pari a 100, il P.O. De Luca e Rossano il più basso,16,7; 
· maggiore a 1000 nati,la N S Lourdes registra  il valore più alto pari a 100.

Per la Classe V ,la distribuzione percentuale dei parti tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500,registra il valore più alto, 45,6, la Cl V. Margherite e i valori più bassi,rispettivamente pari a 24,0  e 28,4, la Cl S Lucia e il P.O. Maresca ;

· tra 500 e 1000, la Cl S M La Bruna il valore più alto,38,5 e il P.O. San Leonardo il più basso,11,4; 

· maggiore a 1000 nati,la Cl. N. S. Lourdes e la Cl.M. Rosaria  registrano valori superiori a 33,0.

Per la Classe V ,la distribuzione percentuale dei cesarei tra i  centri nascita con numero di nati/anno

· minore a 500, tutti i centri superano il 95 con valore massimo di 98,2 per la Cl. V. Margherite;

· tra 500 e 1000, le Cl. S.M. La Bruna Grimaldi hanno il valore più alto ,98,5, il P.O. San Leonardo il più basso,57,3; 

· maggiore a 1000 nati,la N S Lourdes registra  il valore più alto 98,5.

Per le rimanenti classi dalla VI alla X , si osserva che :
· per la Classe VI , i centri nascita registrano una percentuale di contributo al totale dei parti compresa tra 0,1 della Cl V. Stabia ed il 2,8 della Cl S. Lucia ; la distribuzione percentuale del cesareo registra valore pari a zero per i parti accaduti nella Cl. S Michele , a 25 per la Clinica Trusso ; per i rimanenti centri supera il 90 e raggiunge il 100 in 9 centri su 15.
·  per la Classe VII , in 4 centri su 15 non si registra nessuna nascita , per i rimanenti 11 la percentuale di contributo al totale dei parti va dal 0,2 del P.O. De Luca e Rossano al 1,7 del P.O. S. Leonardo; per questi la distribuzione percentuale del cesareo registra il valore minimo di 50,0 per la Cl. S.M.La Bruna e in sette centri il valore massimo di 100;

· per la Classe VIII  in 2 centri su 15 non si registra nessuna nascita ,per i rimanenti 13 la percentuale di contributo al totale dei parti va dal 0,8 del P.O. S.M. Pietà al 2,8 del P.O. S. Leonardo; per questi la distribuzione percentuale del cesareo registra il valore minimo di 40,9 per P.O. S. Leonardo e in sette centri il valore massimo di 100;

· per la Classe IX  in 6 centri su 15 non si registra nessuna nascita ,per i rimanenti 9 la percentuale di contributo al totale dei parti va dal 0,1 del P.O. De Luca Boscotrecase e delle Cl. S.M.La Bruna e N.S.Lourdes al 3,9 del P.O. S. Leonardo;per questi la distribuzione percentuale del cesareo registra il valore minimo di 20,0 per P.O.S. Leonardo e in sette centri il valore massimo di 100
· per la Classe X  i centri nascita registrano una percentuale di contributo al totale dei parti compresa tra 0,4 della Cl S.M La Bruna ed il 3,2 del P.O. S. Leonardo; la distribuzione percentuale del cesareo registra il valore minimo di 0 per il P.O. di Boscotrecase e la Cl S.M La Bruna,il valore massimo di 81,3 per la Cl.Villa Stabia.

20 Nascita dei nati residenti
Per modalità del parto
Le nascite dei residenti sono avvenute per il 65,0% nell’ASL Napoli 3 Sud e per il 35,0% fuori ASL.

Le madri residenti hanno ricorso alla modalità del taglio cesareo nel 57,1% dei casi,valore inferiore della media regionale del 2010;nel confronto regionale ,la proporzione di  parti spontanei risulta maggiore (41,3 versus 39,7) quella dei parti strumentali  minore (0,2 versus 0,7)( Tabella 46). 
Si osserva che hanno ricorso alla modalità di parto spontaneo: 

· in misura maggiore  le madri residenti nei Distretti 59 di Sorrento  e 53 di Castellammare , rispettivamente 58,9% e  53,4%;

· in misura minore  le madri residenti nei Distretti 48 di Marigliano e 51 di Pomigliano D’Arco ,rispettivamente 32,1% e  36,3%;

hanno ricorso alla modalità di parto con taglio cesareo 
· in misura  maggiore le madri residenti nei Distretti 48 di Marigliano e 52 di Palma Campania con valore complessivo rispettivamente di 67,3% e di 67,2%;

· in misura  minore  le madri residenti nei Distretti 59 di Sorrento e 51 di Pomigliano D’arco  con valore complessivo rispettivamente di 39,8% e di 54,3%.
La percentuale più alta dei casi del ricorso alla modalità strumentale si riscontra nel Distretto 54 di San Giorgio a Cremano,0,6%(Tabella 46) .

	Tabella 46 - Nati singoli  per modalità*  di parto e distretto di residenza materna

	Distretto Sanitario
	Spontaneo
	Cesareo elezione
	Cesareo in travaglio
	Strumentale
	Altro**
	totale

	
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°
	%
	n°

	48 Marigliano
	339
	32,1
	560
	53,0
	140
	13,3
	16
	1,5
	1
	0,1
	1056

	49 Nola 
	417
	41,7
	436
	43,6
	108
	10,8
	36
	3,6
	3
	0,3
	1000

	50 Volla
	264
	42,1
	279
	44,5
	71
	11,3
	13
	2,1
	0
	0,0
	627

	51 Pomigliano D’Arco
	252
	36,3
	332
	47,8
	102
	14,7
	7
	1,0
	2
	0,3
	695

	52 Palma Campania
	523
	36,5
	691
	48,2
	186
	13,0
	27
	1,9
	6
	0,4
	1433

	53 Castellammare Stabia
	350
	53,4
	217
	33,1
	80
	12,2
	8
	1,2
	0
	0,0
	655

	54 S. Giorgio a Cremano
	183
	38,9
	222
	47,2
	53
	11,3
	9
	1,9
	3
	0,6
	470

	55 Ercolano
	206
	38,6
	227
	42,5
	93
	17,4
	8
	1,5
	0
	0,0
	534

	56 Torre Annunziata
	351
	39,7
	373
	42,2
	153
	17,3
	5
	0,6
	2
	0,2
	884

	57 Torre del Greco
	303
	33,8
	456
	50,8
	132
	14,7
	5
	0,6
	1
	0,1
	897

	58 Pompei
	542
	48,7
	382
	34,3
	170
	15,3
	17
	1,5
	2
	0,2
	1113

	59 Sorrento
	454
	58,9
	223
	28,9
	84
	10,9
	10
	1,3
	0
	0,0
	771

	ASL Napoli 3 Sud
	4184
	41,3
	4398
	43,4
	1372
	13,5
	161
	1,6
	20
	0,2
	10135

	Regione Campania
	
	39,7
	
	42,5
	
	15,8
	
	1,3
	
	0,7
	


*Missing= 11  -** Altro si intende cesareo dopo strumentale 

Nascita nati residenti per classe di peso nelle strutture pubbliche e private

Analizzando in quale struttura , pubblica o privata  , è avvenuta la nascita dei residenti per classe di peso si osserva ( Tabella 47) che :

· il parto con peso inferiore a 500 grammi è avvenuto per 9 nati  in struttura pubblica (60%) e per 6  in struttura privata (40%);

· il parto con peso tra 500 e 999 grammi è avvenuto per 37 nati(90,2%) in struttura pubblica e per 4 (9,8%)  in struttura privata ;

· il parto con peso tra 1000 e 1499 grammi è avvenuto per 40 nati(90,9%) in struttura pubblica e per 4 (9,1%) in struttura privata ;

· il parto con peso tra 1500 e 1999 grammi è avvenuto per 85 nati(67,5%) in struttura pubblica e per 41 (32,5%) in struttura privata ;

· il parto con peso > 2000 grammi è avvenuto per 4473 nati (43,5%) in struttura pubblica e per 5802 (56,5%) in struttura privata .

Si osserva che le nascite per le classi di peso fino a 1999 grammi sono il 2,1% di tutte le nascite :e sono il 3,7% delle nascite avvenute nel pubblico rispetto al 0,9 del privato.
	Tabella 47 -  Residenti nati per classe di peso  in struttura pubblica e privata 

	Peso *
	Struttura pubblica
	Struttura privata
	Totale 

	
	n. nati
	%
	n. nati
	%
	n. nati
	%

	< 500 grammi
	9
	0,2
	6
	0,1
	15
	0,1

	500 – 999 grammi
	37
	0,8
	4
	0,1
	41
	0,4

	1000—1499 grammi
	40
	0,9
	4
	0,1
	44
	0,4

	1500—1999 grammi
	85
	1,8
	41
	0,7
	126
	1,2

	> 2000 grammi
	4473
	96,3
	5802
	99,1
	10275
	97,8

	Totale 
	4664
	100
	5857
	100
	10501
	100


* missing = 42
In tabella 48 sono riportate le differenze osservabili per alcune caratteristiche della popolazione assistita nelle strutture pubbliche e private. 

Le nascite per cesareo sono avvenute in misura maggiore  nelle strutture private rispetto alle pubbliche rispettivamente con valore pari al  70,8% e 41,7% ;la proporzione delle nascite dei gemelli , dei prematuri , per peso minore di 1500 grammi , per età gestazionale minore di 34 settimane e per presentazione podalica è in misura maggiore nelle strutture pubbliche rispetto alle private.
La frequenza delle nascite di madri per età superiore ai 34 anni e di cittadinanza non italiana ( vedi figura 9)   è maggiore nelle strutture pubbliche rispetto alle private  mentre per le madri con scolarità inferiore o eguale a 8 anni è modicamente superiore nel privato, quest’ultimo dato in controtendenza con quello registrato in  Regione Campania .
Figura 9 Caratteristiche materne per tipo di struttura , pubblica e privata
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I dati (ad eccezione dei nati in presentazione podalica e delle madri con scolarità inferiore o eguale a 8 anni) presentano la stessa tendenza con quelli registrati in  Regione Campania nel 2010 confermando il  maggiore ricorso alle strutture pubbliche da parte delle partorienti residenti per gravidanze a rischio .

	Tabella 48 - Principali caratteristiche dei nati in strutture pubbliche o private

	caratteristiche
	strutture pubbliche (4677 nati)
	strutture private (5866 nati)

	
	nati
	%
	nati
	%

	gemelli
	234
	5,0
	163
	2,8

	peso <1500 g
	86
	1,8
	14
	0,2

	età gestazionale < 34 sett.
	146
	3,1
	19
	0,3

	nati di podice
	159
	3,4
	174
	3,0

	nati da Cesareo
	1952
	41,7
	4152
	70,8


Le nascite dei nati residenti (n°4677) nel 44,4% dei casi  sono avvenute nei centri nascita pubblici e nel restante (n°5866) 55,6% nei privati .

Nell’ASL Napoli 3 Sud non è presente nessuna unità di Terapia Intensiva Neonatale (TIN) ; dei  nati, le nascite avvenute nei Centri Regionali di riferimento dotati di TIN sono in  numero di 2102 , il 19,9%, mentre le nascite nei Centri privi di TIN sono in  numero di 8441 , l’ 80,1%.
In figura 10 sono  rappresentate le nascite avvenute nei Centri , pubblici e privati ,dotati di Unita di TIN,  alle quali sono indirizzate le gravidanze e le nascite a rischio , e le nascite  avvenute nei Centri , pubblici e privati , prive di Unità di TIN ;  il posizionamento di ogni gruppo è in rapporto alla percentuale di nati con peso inferiore ai 1500 grammi (VLBW) ed alla percentuale di cesarei .
La collocazione delle bolle registra dati nettamente diversi :nel primo gruppo,con TIN,la proporzione di neonati VLBW è di oltre 3 volte  maggiore rispetto al secondo gruppo,privo di TIN, con valori rispettivamente di 3,62%  e di 0,28%; la percentuale dei cesarei è nettamente maggiore nel secondo gruppo rispetto a quanto previsto . 
Figura 10 Nascita residenti , frequenza cesareo e VLBW , in strutture dotate o meno di T.I.N.
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21 Nascita nell’ ASL Napoli 3 Sud  e prevenzione delle patologia materno fetale
Le  partorienti dei Centri nascita dell’ASL Napoli 3 Sud che hanno effettuato la prima visita dopo la 23° settimana di gestazione (epoca oltre la quale non è permesso la procedura della interruzione di gravidanza terapeutica per eventuale diagnosi di patologie materne o fetali) sono complessivamente l’1,6% sul totale delle madri (1,2% di coniugate e lo 0,4% di non coniugate)(Tabella 49) ;dato non positivo indice di scarsa attenzione per la prevenzione delle patologie materno fetali.

Il centro nascita con la più alta percentuale di nascite da donne con prima visita oltre la 23° settimana, coniugate e non, è la Clinica Santa Lucia con il 37,1%;di queste il 67,6% sono italiane e 34,4% straniere.
Le donne non coniugate  che effettuano la prima visita dopo la 23° settimana risultano lo     0,1% nel pubblico e lo 0,5% nel privato(Tabella 50).

	Tabella 49 -nati da madri per stato civile,epoca della prima visita* , per Centri nascita ASL Napoli 3Sud

	 

Centri nascita

 
	Coniugata
	Nubile + Altro **
	 Totale



	
	<= 13
	> 23
	<= 13
	> 23
	

	
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.

	P.O. S.M.Pietà  15006400
	399
	84,7
	4
	0,8
	67
	14,2
	1
	0,2
	471

	P.O.S.Leonardo 15041601
	672
	89,5
	0
	0,0
	79
	10,5
	0
	0,0
	751

	P.O.Boscoreale 15041502
	223
	74,6
	3
	1,0
	73
	24,4
	0
	0,0
	299

	P.O.Luca e Rossano 15041702
	608
	88,0
	0
	0,0
	83
	12,0
	0
	0,0
	691

	P.O. Maresca  15041501
	161
	79,7
	7
	3,5
	33
	16,3
	1
	0,5
	202

	Cl.La Madonnina 15008200
	405
	90,8
	0
	0,0
	41
	9,2
	0
	0,0
	446

	Cl. N. S. Lourdes 15010000
	1225
	89,6
	0
	0,0
	141
	10,3
	1
	0,1
	1367

	Cl.  Trusso 15010800
	587
	90,0
	0
	0,0
	65
	10,0
	0
	0,0
	652

	Cl. Santa  Lucia 15011300
	142
	48,8
	78
	26,8
	41
	14,1
	30
	10,3
	291

	Cl. V.Stabia 15010500
	705
	91,2
	2
	0,3
	66
	8,5
	0
	0,0
	773

	Cl. Maria Rosaria 15011100
	810
	88,5
	1
	0,1
	104
	11,4
	0
	0,0
	915

	Cl. S.M.La Bruna 15010200
	577
	78,6
	1
	0,1
	156
	21,3
	0
	0,0
	734

	Cl. Grimaldi 15011400
	563
	94,1
	0
	0,0
	35
	5,9
	0
	0,0
	598

	Cl. S.Michele 15008700
	62
	88,6
	1
	1,4
	7
	10,0
	0
	0,0
	70

	Cl. V. Margherite 15011500
	109
	88,6
	0
	0,0
	14
	11,4
	0
	0,0
	123

	ASL Napoli 3 SUD
	7248
	86,5
	97
	1,2
	1005
	12,0
	33
	0,4
	8383


* missing per epoca 340 -**comprende: divorziate, separate, vedove 
	 Tabella 50 -nati da madri per stato civile,epoca della prima visita* , in struttura pubblica e privata ’ASL Napoli 3Sud

	Strutture
	Coniugata
	Nubile + Altro**
	Totale

	
	<= 13 settimana
	> 23 settimana
	<= 13 settimana
	> 23 settimana
	

	
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.
	%
	N.

	Pubbliche
	2063
	85,5
	14
	0,6
	335
	13,9
	2
	0,1
	2414

	Private
	5185
	86,9
	83
	1,4
	670
	11,2
	31
	0,5
	5969

	ASL Napoli 3 SUD
	7248
	86,5
	97
	1,2
	1005
	12,0
	33
	0,4
	8383


* missing per epoca 340 -**comprende: divorziate, separate, vedove 

Principali caratteristiche materne e neonatali dei  centri nascita ASL Napoli 3 Sud
	Percentuale
	S. M. Pietà            
	S. Leonardo 
	Boscotrecase 
	De Luca Rossano  
	A. Maresca 

	Numero nati morti
	0,4
	0,1
	0,5
	0,3
	0,4

	Numero nati vivi
	99,6
	99,9
	99,5
	99,7
	99,6

	Nati vivi con età materna < 20 anni
	3,6
	2,6
	8,1
	1,8
	3,6

	Nati vivi con età materna > 35  anni
	26,0
	22,2
	12,7
	26,3
	18,8

	Nati vivi da madre italiana
	92,3
	98,3
	93,3
	97,4
	93,3

	Nati vivi da madre non  italiana
	7,7
	1,5
	6,7
	2,5
	6,3

	Nati da madre residente ASL Na 3 Sud
	83,5
	85,6
	87,9
	90,1
	81,2

	Nati da madre  residente in Reg .Campania
	14,5
	11,0
	6,5
	7,9
	14,3

	Nati da madre residente Fuori Regione
	2,0
	3,4
	3,0
	2,0
	4,0

	Nati vivi con peso < 2500 grammi(LBW)
	4,4
	7,0
	5,4
	4,3
	5,8

	Nati vivi pre-termine (E. G . < 37 settimane)
	2,8
	6,6
	4,3
	3,7
	6,3

	Nati vivi con presentazione podice
	3,8
	4,0
	2,4
	2,8
	3,6

	Nati vivi da parto plurimo
	0,8
	4,1
	3,2
	3,7
	3,6

	Nati con modalità T.C.
	51,8
	18,0
	47,5
	27,7
	55,4

	Madri al primo figlio
	44,8
	45,8
	49,1
	45,9
	46,4

	Cesareo al primo figlio
	40,8
	12,8
	34,4
	22,4
	51,9

	Percentuale
	La Madonnina 
	 N S. Lourdes 
	 Trusso   
	Santa  Lucia 
	Villa Stabia 

	Numero nati morti
	0,0
	0,0
	0,2
	0,2
	0,1

	Numero nati vivi
	100,0
	100,0
	99,8
	99,8
	99,9

	Nati vivi con età materna < 20 anni
	1,5
	2,7
	1,7
	2,6
	1,3

	Nati vivi con età materna > 35  anni
	21,1
	21,7
	22,3
	18,8
	22,1

	Nati vivi da madre italiana
	93,0
	96,7
	98,9
	64,4
	98,2

	Nati vivi da madre non  italiana
	7,0
	1,9
	1,1
	35,6
	1,4

	Nati da madre residente ASL Na 3 Sud
	77,8
	54,6
	80,1
	88,8
	86,9

	Nati da madre  residente in Reg. Campania
	19,2
	43,1
	18,1
	11,0
	10,5

	Nati da madre residente Fuori Regione
	3,1
	2,2
	1,8
	0,9
	2,5

	Nati vivi con peso < 2500 grammi(LBW)
	5,5
	4,0
	6,2
	7,6
	5,4

	Nati vivi pre-termine (E. G . < 37 settimane)
	3,5
	1,4
	4,7
	5,4
	6,2

	Nati vivi con presentazione podice
	4,6
	2,4
	0,6
	3,5
	0,3

	Nati vivi da parto plurimo
	1,8
	2,2
	3,3
	2,8
	2,8

	Nati con modalità T.C.
	68,3
	72,9
	92,0
	61,0
	76,7

	Madri al primo figlio
	44,7
	48,1
	59,2
	55,2
	53,8

	Cesareo al primo figlio
	67,5
	75,3
	92,9
	54,7
	76,0

	Percentuale
	M Rosaria 
	SM La Bruna 
	A. Grimaldi 
	S. Michele 
	 V. Margherite 

	Numero nati morti
	0,2
	0,1
	0,0
	0,0
	0,0

	Numero nati vivi
	99,8
	99,9
	100,0
	100,0
	100,0

	Nati vivi con età materna < 20 anni
	2,1
	5,7
	6,2
	0,0
	3,2

	Nati vivi con età materna > 35  anni
	22,1
	17,0
	21,5
	39,0
	31,5

	Nati vivi da madre italiana
	98,3
	98,9
	99,0
	98,7
	98,4

	Nati vivi da madre non  italiana
	1,4
	1,1
	1,0
	1,3
	1,6

	Nati da madre residente ASL Na 3 Sud
	67,7
	82,3
	32,5
	84,4
	84,7

	Nati da madre  residente in Reg. Campania
	27,3
	14,4
	65,6
	6,5
	9,7

	Nati da madre residente Fuori Regione
	4,9
	3,2
	2,0
	9,1
	5,6

	Nati vivi con peso < 2500 grammi(LBW)
	4,0
	4,2
	4,9
	2,6
	1,6

	Nati vivi pre-termine (E. G . < 37 settimane)
	2,5
	2,0
	4,1
	3,9
	6,5

	Nati vivi con presentazione podice
	3,8
	1,6
	0,2
	2,6
	3,2

	Nati vivi da parto plurimo
	2,5
	2,2
	2,1
	0,0
	1,6

	Nati con modalità T.C.
	70,2
	73,1
	75,5
	68,8
	90,4

	Madri al primo figlio
	47,3
	47,1
	56,4
	46,8
	44,4

	Cesareo al primo figlio
	70,6
	71,1
	75,6
	69,4
	94,5
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