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I pazienti seguiti da Fondazione ANT

2 anni di assistenza domiciliare (2020-2021)

29 provincie e 11 regioni in Italia

Per queste analisi abbiamo considerato 7150 

pazienti seguiti fino al decesso



I dati dei pazienti vengono raccolti 

all’ingresso in assistenza…



… e durante ogni visita.



Da dove siamo partiti

In totale 110 000 righe!

Da Vitaever ad Excel



Come abbiamo elaborato i dati per avere 

un database su cui lavorare

Un foglio ordinato, una riga per ogni paziente



Analisi di sopravvivenza

Le prime analisi esplorative:  Cox-regression per studiare la durata 

dell’assistenza in base alla diagnosi, l’età, il sesso, la provenienza geografica. 
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Possiamo creare dei modelli previsionali 

per la durata e l’intensità assistenziale?

Utilizziamo tutti i dati della maggior parte dei pazienti per 

creare il modello.

Verifichiamo la qualità del modello utilizzando una parte dei 

pazienti (12) di cui abbiamo solo i dati all’ingresso integrandoli 

con i dati del percorso assistenziale di pazienti con 

caratteristiche simili.

Usiamo due algoritmi: XGBoost e AutoML.



Workflow previsione durata assistenza



Modello previsionale per la durata 

dell’assistenza



Modello previsionale per il numero di 

visite del medico durante l’assistenza



Previsione utilizzo dei farmaci per la 

terapia del dolore







Centro nord vs 

Centro sud
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Karnofsky Performance Status

100% Non vengono rilevati disturbi e non ci sono segni di malattia. La persona è in grado di 

svolgere le normali attività e di lavorare.

90% I sintomi sono lievi ed è possibile per il paziente svolgere le normali attività.

80% Maggiore evidenza dei sintomi della malattia. Il paziente può svolgere attività con 

difficoltà.

70% La persona malata è in grado di prendersi cura di sé stessa. Non è però in grado di 

lavorare e svolgere le normali attività.

60% Il malato è indipendente rispetto ai bisogni personali ma necessità di assistenza 

occasionale.

50% Si rende necessario un supporto per le normali attività e il paziente richiede frequenti cure 

mediche.

40% La persona malata è ormai disabile e si rende necessario un supporto qualificato.

30% Il paziente è gravemente disabile ma non rischia la morte. Necessità di ricovero in 

ospedale o in una struttura analoga.

20% La persona è gravemente malata e sono necessarie misure intensive di sostegno alla vita.

10% Paziente prossimo al decesso. Il quadro clinico è in rapida evoluzione.

0% Decesso.



Media del KPS
KPS 

iniziale
KPS finale

C
e

n
tr

o
 N

o
rd

C
e

n
tr

o
 S

u
d

0 20 403010 47



Decrescita giornaliera del KPS
Media
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Stato funzionale e terapia del dolore



Stato funzionale e terapia del dolore



I messaggi delle famiglie assistite 

da Fondazione ANT


