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Contenuto della presentazione 

- il taglio cesareo (TC) in Italia 
 

- e in Emilia-Romagna (ER) 
 
- perché occuparci ancora di TC? 
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TC Italia vs altri paesi alto reddito 

Ye J et al. Birth 2014;41:237-44 

Italia: 37,5 
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ACC Italia, 2014 

Ministero della salute. Dati SDO 2014, 2015 
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Tagli cesarei, Italia 2014 

Ministero della salute. Dati SDO 2014, 2015 
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Variazione TC per regione 2011-13 

Rapporto Osservasalute 2014 

Variazione % tasso (standardizzato per 10.000) di TC per 
regione 2011-2013 

-2,93 
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Le 10 classi di Robson 

WHO Statement on Caesarean Section Rates, 2015 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/1
61442/1/WHO_RHR_15.02_eng.pdf 

induzione 

TC elettivo 



9 Ministero della salute. CeDAP 2013, 2015 



10 Ministero della salute. CeDAP 2013, 2015 
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Contenuto della presentazione 

- il taglio cesareo (TC) in Italia 
 

- e in Emilia-Romagna (ER) 
 
- perché occuparci ancora di TC? 
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Contributo maggiore ai TC, ER 2014 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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Tc per Robson e volume H, ER 2014 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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TC in classe I e III, ER 2008-14 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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Induzione <1000 parti, ER 2014  

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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Induzione ≥1000 parti, ER 2014 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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TC in classe IIa e IVa, ER 2008-14 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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Classi IIa e IVa per dimensione H   

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
 

6% 



19 

TC in classe V, ER 2014 
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TC in classe V, ER 2008-14 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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TC in classe V – variabilità fra H 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
 

100 
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TC in classi VI e VII, ER 2008-14  

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 
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TC percentuale nelle p. podaliche 

Rapporto sulla nascita in Emilia-Romagna 2014, 2015 

96.5% 

95% 
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Contenuto della presentazione 

- il taglio cesareo (TC) in Italia 
 

- e in Emilia-Romagna (ER) 
 
- perché occuparci ancora di TC? 



Lancet 1985;326:436–7 

Paesi con più bassi tassi di mortalità 
perinatale nel mondo hanno tassi di TC 
<10%. Non c’è giustificazione - 
globalmente - per tassi >10%-15% 
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TC e mortalità neonatale in 19 paesi 

Ye J et al. Birth 2014;41:237-44 



27 WHO Statement on Caesarean Section Rates, 2015 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/161442/1/WHO_RHR_15.02_eng.pdf 
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- a livello di popolazione, tassi di TC >10% non 
sono associati con riduzione di tassi di 
mortalità materna e neonatale 
 

- effetti dei tassi di TC su altri esiti (morbosità 
materna e perinatale, esiti pediatrici, benessere 
psicosociale, a lungo termine) sono ancora 
poco chiari 

WHO Statement on Caesarean Section Rates, 2015 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/161442/1/WHO_RHR_15.02_eng.pdf 
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Rischi di esiti avversi 

ACOG-SMFM. Obstet Gynecol 2014;123:693-711 
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Mortalità materna, Italia 

Donati S, presentazione Roma 05.03.15 

modalità del parto RR 
(IC 95%) 

TC vs parto vaginale 
5 Regioni 2006-12 

4,15 
(2,60-6,63) 

TC vs parto vaginale 
ER 2001-07 

4,7 
(1,8-12,5) 

6 Regioni 20013-15: n = 39 
MMR = 7,7/100.000 nati vivi 
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Allattamento al seno dopo TC 

Prior E et al. Am J Clin Nutr 2012;95:1113-35 

ORa: 0.61 (0.50, 0.75) 


	LA NASCITA IN EMILIA-ROMAGNA nel 2014�Bologna, 30 novembre 2015
	Contenuto della presentazione
	TC Italia vs altri paesi alto reddito
	ACC Italia, 2014
	Diapositiva numero 5
	Tagli cesarei, Italia 2014
	Variazione TC per regione 2011-13
	Le 10 classi di Robson
	Diapositiva numero 9
	Diapositiva numero 10
	Contenuto della presentazione
	Contributo maggiore ai TC, ER 2014
	�Tc per Robson e volume H, ER 2014
	TC in classe I e III, ER 2008-14
	Induzione <1000 parti, ER 2014 
	Induzione ≥1000 parti, ER 2014
	TC in classe IIa e IVa, ER 2008-14
	Classi IIa e IVa per dimensione H  
	TC in classe V, ER 2014
	TC in classe V, ER 2008-14
	TC in classe V – variabilità fra H
	TC in classi VI e VII, ER 2008-14 
	TC percentuale nelle p. podaliche
	Contenuto della presentazione
	Diapositiva numero 25
	TC e mortalità neonatale in 19 paesi
	Diapositiva numero 27
	Diapositiva numero 28
	Rischi di esiti avversi
	Mortalità materna, Italia
	Allattamento al seno dopo TC

