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RIFERIMENTI NORMATIVI -
SIAD/FAR/CAVS

• I flussi informativi regionali per il monitoraggio dell’assistenza 
domiciliare (flusso SIAD-RP) e residenziale e semiresidenziale (flusso
FAR-RP) erogati dalle strutture sanitarie della Regione Piemonte, 
seguono un ampia normativa includente:

• il DL56 18 febbraio 2000, 
• il DM 17 dicembre 2008 “Istituzione del sistema informativo per il 

monitoraggio dell'assistenza domiciliare, delle prestazioni residenziali e 
semiresidenziali”, 

• il DGR 23-13609 22 marzo 2010,
• il DGR 69-481 2 agosto 2010 “Istituzione del sistema informativo e delle 

banche dati per il monitoraggio e la rilevazione dell’assistenza domiciliare e 
delle prestazioni residenziali e semiresidenziali”, 

• il DD 543 15 settembre 2016 “Adeguamento dei flussi informativi in attuazione 
della DGR n 13-6981 30 dicembre 2013”,

• Il DM MdS 7 dicembre 2016 “Regolamento recante procedure per 
l'interconnessione a livello nazionale dei sistemi informativi su base individuale 
del SSN”.



CONTESTO DI RIFERIMENTO -
FLUSSO SIAD

• Assistenza domiciliare (SIAD): interventi sanitari e socio-
sanitari erogati in maniera programmata da operatori afferenti 
al SSN nell’ambito dell’assistenza domiciliare, con le 
caratteristiche:

• presa in carico dell’assistito; 

• valutazione multidimensionale dell’assistito; 

• definizione di un progetto di assistenza individuale; 

• responsabilità clinica medici afferenti al Distretto/ASL. 

• Inclusi:

• assistenza individuale;

• dimissione protetta             
dopo ricovero o CAVS;

• cure palliative 
domiciliari;

• Esclusi:

• cure domiciliari prestazionali (PIE);

• ospedalizzazione a domicilio;

• visite domiciliari su chiamata;

• trattamenti domiciliari psichiatrici;

• trattamenti domiciliari sociali;



CONTESTO DI RIFERIMENTO -
FLUSSO FAR

• Assistenza sociosanitaria residenziale, residenziale 
temporanea e semiresidenziale (FAR): prestazioni residenziali e 
semiresidenziali erogate da Residenze Sanitarie Assistenziali 
(RSA) accreditate per anziani non autosufficienti o per soggetti 
in condizioni di cronicità e/o relativa stabilizzazione delle 
condizioni cliniche. 

• Incluse le prestazioni per:

• Alzheimer;

• Stato Vegetativo; 

• Stato di Minima Coscienza;

• Locked-in-Syndrome;

• Sclerosi Multipla;

• Sclerosi Laterale Amiotrofica;

• Escluse le prestazioni a:

• disabili; 

• patologie psichiatriche;

• patologie da dipendenza; 

• minori; 

• ricoveri nelle strutture ex art 26;



CONTESTO DI RIFERIMENTO -
FLUSSO CAVS

• Assistenza sanitaria residenziale temporanea (CAVS): 

prestazioni sanitarie residenziali erogate da Residenze Sanitarie 

Assistenziali (RSA) accreditate, per anziani non autosufficienti di 

cui alla DGR n 45-4248 del 30 luglio 2012, per attività di 

ricovero in posti letto di Continuità Assistenziale a Valenza 

Sanitaria (CAVS). 



ARTICOLAZIONE INTERVENTI -
FLUSSO SIAD

• Assistenza domiciliare (SIAD):



ARTICOLAZIONE INTERVENTI -
FLUSSO FAR

• Assistenza sociosanitaria resid., resid. temp. e semires. (FAR):



ARTICOLAZIONE INTERVENTI -
FLUSSO CAVS

• Assistenza sanitaria residenziale temporanea (CAVS):



STRUTTURA DBs -
FLUSSO SIAD/FAR/CAVS
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ANONIMIZZAZIONE -
FLUSSO SIAD/FAR/CAVS

• Anche questo flusso è stato sottoposto al processo di 
anonimizzazione.

• È un’operazione realizzata anche in seguito alla normativa 
legata al Trattamento di dati di interesse sanitario per finalità 
inerenti “attività di programmazione, gestione, controllo e 
valutazione dell’assistenza sanitaria” (art.85, comma 1, lettera 
C del Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n.196).

• Si è quindi reso necessario dotare il S.I.S.R. (Sistema 
Informativo Sanitario Regionale) di un sistema di 
Anonimizzazione.

• I dati sanitari quindi sono identificati per le attività di 
programmazione e valutazione da un unico codice 
identificativo anonimo.



• Di fatto si dispone quindi di 2 tipologie diverse di attributi con 

cui intersecare le sottopopolazioni:

• ID_ANONIMO_RIC: è considerato l'attributo che permette le 
intersezioni in modo più flessibile proprio perché non restituisce un 
insieme finito e predeterminato di anagrafiche in comune tra le 
sottopopolazioni intersecate, ma perché offre la possibilità di avere sia i 
casi di intersezione “certa” che i casi di intersezione “probabile”.

• ID_ANONIMO_CF: è considerato l'attributo che permette le intersezioni 
più restrittive possibili preservando il miglior grado di certezza sulle 
intersezioni effettuate, tuttavia in presenza di sottopopolazioni con alto 
numero di CF assenti o errati, il rischio di intersezioni errate si 
manifesterebbe in modo importante.

• ISL: L'Indicatore Sintetico di Linkage definisce la qualità del linkage 
effettuato, informando circa l'esito del tentativo di riconduzione 
dell'anagrafica presente sul flusso sanitario con un'anagrafica di AURA, 
generando codici AURAC certificati, codici AURAN non certificati e codici 
AC extraregionali.

ANONIMIZZAZIONE -
FLUSSO SIAD/FAR/CAVS 



• Indicatori AURAC...-A, AURAC...-B, AURAC...-C: corredi anagrafici sono praticamente 
identici tra loro; 

• Indicatore AURAC...-D: corredi anagrafici molto simili;

• Indicatori AURAC...-E, AURAC...-F:  differenze tra AURA e anagrafe del flusso sanitario 
troppo alte per potersi considerare affidabili;

• Indicatore AC-...: qualunque riconduzione ad anagrafi non presenti su AURA non sono 
da considerarsi al momento attendibili.

ANONIMIZZAZIONE -
FLUSSO SIAD/FAR/CAVS



NUMEROSITÀ RECORDS -
FLUSSO SIAD/FAR/CAVS



NUMEROSITÀ RECORDS - FLUSSO SIAD



NUMEROSITÀ RECORDS - FLUSSO FAR



NUMEROSITÀ RECORDS - FLUSSO CAVS



NUMEROSITÀ CARTELLE - FLUSSO SIAD



NUMEROSITÀ CARTELLE - FLUSSO FAR



NUMEROSITÀ CARTELLE - FLUSSO CAVS



LIVELLI DI ASTRAZIONE DB

• Vengono definiti tre livelli successivi di astrazione, dai dati 

grezzi all’insieme di dataset costituenti un draft di database di 

analisi:

• Livello 0: SDS Clone

• Livello 1: SDS di Validazione (VDB)

• Livello 2: SDS (draft) di Analisi (ADB)



LIVELLO 0 - MODELLO ER



LIVELLO 0 - MODELLO ER (segue)



LIVELLO 1 - MODELLO ER



LIVELLO 1 - MODELLO ER (segue)



LIVELLO 2 - MODELLO ER



LIVELLO 2 - MODELLO ER (segue)



LIVELLO 0 -> 1 - ATTIVITÀ

• Il prodotto di questa attività iniziale è un insieme di 

dataset, che mantengono ancora similarità strutturale

con i dataset grezzi provenienti da Clone, ma che offrono 

una versione organizzata, armonica e validata, in 

previsione del loro utilizzo alla definizione e costruzione

di uno o più database di analisi, secondo necessità.

Livello 0 - SDS Clone

Livello 1 - SDS di Validazione (VDB)



LIVELLO 0 -> 1 - ATTIVITÀ

• Analizzare e armonizzare le varie fonti informative sui metadati disponibili
(Disciplinare specifico del flusso, SASHELP.VTABLE e SASHELP.VCOLUMN da SAS, 
documentazione Clone CSI, documentazione e programmi preesistenti);

• Correzione elementi non presenti nello scarico o presenti ma in modo non 
coerente con il disciplinare;

• Verifica coerenza delle variabili disponibili verso le informazioni presenti nel 
disciplinare;

• Verifica coerenza dei valori assumibili dalle variabili verso le definizioni 
presenti nel disciplinare;

• Ordinamento delle variabili presenti all’interno dei db, secondo le indicazioni 
del disciplinare, in un’ottica analysis driven;

• Creazione dei formati associati alle variabili, secondo le indicazioni del 
disciplinare;

• Definizione di variabili derivate, data management (date) / analysis driven 
(anno evento);

• Hard-decoding di alcune variabili di particolare rilievo analitico;

• Agganciamento delle informazioni di anonimizzazione ai vari moduli presenti 
nel flusso.



ANNO Presa in Carico VS ANNO Occorrenza Evento

• In particolare è importante introdurre qui una modifica piuttosto importante 
nella struttura dati.

• A livello 0 i dataset sono ancora legati alla tripletta di variabili chiave originali: 
AZIENDA_INVIANTE 
ANNO_CARTELLA_TERRITORIALE
PROGR_CARTELLA_TERRITORIALE.

• Queste variabili sono necessarie per gestire i merge tra i moduli come indicato 
nella documentazione CSI.

• Però da un punto di vista di analisi risulta poco rappresentativa, in quanto vari 
eventi vengono associati ad uno specifico anno di presa in carico, fissato dalla 
apertura della cartella, anno di presa in carico che quindi può “coprire” più 
annualità di eventi. 

• Risulta così possibile che ad esempio eventi spalmati dal 2012 al 2016 siano 
tutti associati all'unico anno di presa in carico, occorso nel 2012. 

• Quindi è stata creata una nuova variabile di ordinamento ANNO_EVENTO, che 
permette di categorizzare gli eventi rispetto alla reale occorrenza degli eventi 
stessi, utilizzando le date evento registrate nei vari moduli.

• In ogni caso resta sempre disponibile la categorizzazione precedente. 



ANNO Presa in Carico VS ANNO Occorrenza Evento

• ANNO_EVENTO = Variabile di classificazione temporale 
rappresentativa dell’effettivo momento di servizio erogato o 
evento occorso, in luogo della classificazione basata su 
ANNO_CARTELLA_TERRITORIALE = Anno Presa in Carico).



LIVELLO 1 -> 2 - ATTIVITÀ

• A partire dai dataset validati è possibile definire un 

insieme variabile di database di analisi, rispondenti a 

quesiti di indagine specifici. 

• In questa occasione è stato deciso dal team di lavoro di 

procedere ad una prima definizione di database di analisi 

draft, di tipologia ancora general purpose.

Livello 1 - SDS di Validazione (VDB)

Livello 2 - SDS di Analisi (ADB)



LIVELLO 1 -> 2 - ATTIVITÀ

• Al momento sono disponibili le seguenti aggregazioni di dataset: 

• SIAD100_ASSISTITO: un record per ASSISTITO, in cui vengono 
sommarizzate alcune informazioni dei vari eventi occorsi (frequenza 
eventi, data eventi minima e massima) e vengono selezionate le 
informazioni anagrafiche di cartella, prendendo la prima occorrenza non 
missing nel periodo (eventualmente estendibile ad altre opzioni), ovvero 
entro assistito.

• SIAD100_ASSISTITO_ANNOEVE: un record per ASSISTITO 
ANNO_EVENTO, strutturalmente simile al precedente, ma tutto 
rapportato al periodo che qui include l'anno evento. Quindi saranno 
disponibili la frequenza eventi, data eventi minima e massima, e le 
informazioni anagrafiche di cartella selezionate, prendendo la prima 
occorrenza non missing nel periodo, ovvero entro anno evento.

• FARCAV100_ASSISTITO: come sopra

• FARCAV100_ASSISTITO_ANNOEVE: come sopra



LIVELLO 1 -> 2 - ATTIVITÀ

• Al momento sono disponibili le seguenti aggregazioni di dataset: 

• SIAD500_EVENTI_ANNOEVE_YYYY: tutti gli eventi ([31-Valutazione], [32-

Prestazioni], [33-Prestazioni LA], [34-Sospensione], [35-Conclusione]), 

sono stati riuniti insieme (in SET), ai quali viene aggiunto un “nuovo” 

evento [30-Cartella], riportante tutte le info di cartella, in modo da 

permettere l'intera ricostruzione del percorso assistenziale in un solo 

luogo fisico, dividendo poi il modulo risultate in dataset distinti per 

ANNO EVENTO (disponibili le annate 2012 … 2017), ordinandoli per le 

variabili:

ASSISTITO   ANNO_EVENTO   DATA_EVENTO   PROGRESSIVO_EVENTO,

e organizzandoli in modo da identificarli semplicemente, sia come tipo 

evento che come variabili disponibili per ogni evento presente, 

definendo così necessariamente una struttura a scacchiera.

• FARCAV500_EVENTI_ANNOEVE_YYYY: come sopra



LIVELLO 1 -> 2 -
RILASCIO SU CLONE/DWH

• In conclusione:

• Su Clone / area condivisa (LIB_SHARED_DBORA_SSEPICPO) e 
a Grugliasco (DWH), vengono resi disponibili i soli dataset di 
livello 2, non quelli di livello 0 e/o 1.

• Nei successivi anni, dopo l'usuale scarico, verranno rilanciate 
le procedure esistenti, verrà aggiunta una nuova annualità di 
eventi, e sostituiti gli archivi guida *ASSISTITI*, in cui sarà 
aggiunta la sintesi per la nuova annualità.

• Viene deciso di seguire anche per questo flusso lo stesso 
approccio adottato negli altri flussi in uso, ovvero, una volta 
rilasciati i moduli relativi ad annate precedenti, questi non 
verranno modificati e/o sostituiti, a meno di modifiche 
sostanziali, indipendentemente dal possibile usuale 
assestamento di eventi nei vari anni precedenti.



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
DATASET (N OBS, DIM GB)



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
FORMATI & MACRO PER CARICARLI

• Pur essendo presenti nei dataset rilasciati le decodifiche di 

alcune variabili, è possibile accedere alla totalità dei formati dei 

flussi in oggetto, utilizzando una funzionalità SAS macro messa a 

disposizione dell’utenza.

• A questo scopo è possibile 

utilizzare una macro SAS, 

creata e rilasciata 

appositamente per 

facilitare gli utenti in questo 

aspetto.



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
MACRO INCIDENTI/PREVALENTI

• Viene rilasciata anche una 

macro SAS per 

individuare i soggetti 

incidenti e prevalenti, 

dato uno specifico anno 

di osservazione, 

applicandola ai dataset 

[*ASSISTITO_ANNOEVE], 

presenti nelle aree 

condivise di Clone e DWH.



LIVELLO 1 -> 2 -
DEFINIZIONE INCIDENTI/PREVALENTI



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
TABELLE DI CONTROLLO QUALITÀ

• Tabelle di frequenza dei record 
e degli assistiti, per ogni singola 
variabile del flusso, per anno e 
tipo flusso, per una verifica 
della semantica dei dati.

• Tabelle di frequenza 
percentuale di controllo qualità 
dei dati, per ogni singola 
variabile del flusso, per anno e 
tipo flusso. Vengono 
evidenziate (in rosso) le 
percentuali non ottimali che 
evidenziano possibili 
problematiche di completezza 
dei dati.

• Vengono rilasciate inoltre alcune tabelle di 
controllo della qualità dei dati del flusso, ovvero:



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
TABELLE DI CONTROLLO QUALITÀ

• Vengono rilasciate inoltre alcune tabelle di controllo…



LIVELLO 1 -> 2 - RILASCIO 
TABELLE DI CONTROLLO QUALITÀ

• Vengono rilasciate inoltre alcune tabelle di controllo…



RILASCIO NUOVO DISCIPLINARE 
V09 2018/12/18

• È stato rilasciato a dicembre 2018 un nuovo disciplinare (V09 
2018/12/18), contenente alcune variazioni e aggiunte nei contenuti 
delle informazioni disponibili per i vari flussi:

• Aggiornati riferimenti normativi in seguito al rilascio di nuove specifiche 

funzionali ministeriali FAR (v. 6.3) e SIAD (v. 6.4), alla pubblicazione del DM MdS 

del 7 dicembre 2016 (c.d. DM Interconnessione), del Regolamento UE 2016/679

(c.d. GDPR);

• Aggiornata tabella Articolazione degli interventi domiciliari e 

residenziali/semiresidenziali, aggiunte nuove Tipologie di Cura FAR: 

18 (stato vegetativo non in NAC), 19 (locked-in-syndrome non in NAC), 

20 (sclerosi laterale non in NAC), 21 (sclerosi multipla non in NAC), 

22 (alta complessità in NAC), 23 (alta complessità non in NAC),

(NAC = Nuclei Alta Complessità per patologie neurologiche);



• È stato rilasciato a dicembre 2018 un nuovo disciplinare (V09 
2018/12/18), contenente alcune variazioni e aggiunte nei contenuti 
delle informazioni disponibili per i vari flussi:

• Aggiornato Tracciato Anagrafico e di presa in carico (aggiunti nuovi campi Codice 

identificazione personale TEAM e Regime di inserimento, rimozione campi 

tariffa giornaliera applicata);

• Aggiornato Tracciato Eventi di assistenza resid., resid. temporanea e semiresid. 

sociosanitaria [FAR] (aggiunti nuovi eventi Tariffa giornaliera applicata e 

Prestazioni semiresidenziali);

• Aggiornato Tracciato Eventi di assistenza resid. temporanea sanitaria [CAVS]

(nuovi eventi Tariffa giornaliera applicata, Prestazione ambulatoriale e 

Sospensione);

RILASCIO NUOVO DISCIPLINARE 
V09 2018/12/18



• È stato rilasciato a dicembre 2018 un nuovo disciplinare (V09 
2018/12/18), contenente alcune variazioni e aggiunte nei contenuti 
delle informazioni disponibili per i vari flussi:
• Aggiornate descrizioni valori ammessi e tabelle di riferimento: campi 01.0

(azienda inviante), 06.0 (codice id assistito), 16.0 (regione resid.), 17.0 (comune 
resid.), 18.0 (ASL resid.), 22.0 (codice tipologia assistito), 24.0 (provenienza 
assistito), 27.0 (tipologia di cura), 29.0 (azienda erogante), 82.0 (tipo operatore), 
105.0 (motivazione sospensione), 119.0 (struttura di destinazione);

• Info eliminate e trasferite a evento autonomo: campi 34.* (tariffa giornaliera 
applicata);

• Info aggiunte: campi 122.0 (altro codice id assistito), 123.0 (regime di 
inserimento), 124.0 (data inizio tariffa), 125.0 (regione pagante), 126.0 (ASL 
pagante), 127.0 (periodo prest. semiresid.), 128.0 (prest. tempo parziale), 129.0
(prest. tempo pieno), 130.0 (data prest. ambul.), 131.0 (cod. strutt. erogante), 
132.0 (cod. tipo prest.), 133.0 (num. prest.), 134.0 (data prima richiesta), 135.0
(cod. strutt. prima richiesta);

RILASCIO NUOVO DISCIPLINARE 
V09 2018/12/18



LINK UTILI

• Documentazione sui diversi flussi del Piemonte: 

http://www.sistemapiemonte.it/cms/pa/sanita/143-flussi-informativi-regionali
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TIPOLOGIA DI CURA (27.0) / 
SIAD / PIEMONTE



TIPOLOGIA DI CURA (27.0) / 
FAR / PIEMONTE



TIPO PRESTAZIONE (85.0) / 
SIAD / PIEMONTE



TIPO OPERATORE (82.0) / 
SIAD / PIEMONTE



MOTIVO CONCLUS. (109.0) / 
SIAD / PIEMONTE



MOTIVO CONCLUS. (109.0) / 
FAR / PIEMONTE


