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IL TUMORE OGGI 
 
 

CICLO DI INCONTRI RIVOLTI AI CITTADINI SU COME AFFRONTARE  LA MALATTIA, LE 
PAURE, LE EMOZIONI E RICOMINCIARE 

  
Nel territorio dell’Azienda USL di Bologna nell’anno 2007 sono stati diagnosticati circa 
5800 nuovi casi di cancro, nello stesso anno i decessi sono stati 2979. I dati tuttavia 
indicano una flessibilità nei casi di mortalità particolarmente interessante.  
 
MORTALITÀ’  
Dati dei residenti a Bologna città 1991-2004 
Confronto Bologna - Italia. 
Tutti i tumori. Maschi. Anni 1991-2004 

anni N° Tasso standard. 

Maschi Italia 

Tasso standard. 

Maschi Bologna 

1991 905 439 339 

2004 790 321 265 

A Bologna il 

tasso è minore 

rispetto all’Italia 

ed il trend è in 

diminuzione 

 
Tutti i tumori. Femmine. Anni 1991-2004 

anni N° Tasso standard. 

Femmine Italia 

Tasso standard. 

Femmine Bologna 

1991 764 224 240 

2004 753 168 220 

A Bologna il tasso 

è maggiore 

rispetto all’Italia 

ma il trend è in 

diminuzione 

 
Nello specifico tuttavia emergono delle particolarità importanti che possono essere 
spiegate con i cambiamenti nell’adozione di corretti stili di vita e con la diffusione 
della prevenzione 
 
Tumore al polmone 
Confronto Bologna - Italia. 
Maschi. Anni 1991-2004 

anni N° Tasso standard. 

Maschi Italia 

Tasso standard. 

Maschi Bologna 

1991 268 121 102 

2004 189 87 67 

A Bologna il 

tasso è minore 

rispetto all’Italia 

ed il trend è in 

diminuzione 

 



Femmine. Anni 1991-2004 
anni N° Tasso standard. 

Femmine Italia 

Tasso standard. 

Femmine 

Bologna 

1991 67 16 21 

2004 93 18 28 

A Bologna il 

tasso è maggiore 

rispetto all’Italia 

ed il trend è in 

crescita 

 

Tumore alla mammella 
Confronto Bologna - Italia. 
Femmine. Anni 1991-2004 

anni N° Tasso standard. 

Femmine Italia 

Tasso standard. 

Femmine 

Bologna 

1991 130 40 43 

2004 117 28 39 

A Bologna il 

tasso è maggiore 

rispetto all’Italia 

ma il trend è in 

diminuzione 

 

 
I dati statistico-epidemiologici di mortalità di Bologna sono disponibili fino al 2006 e 
confermano questo andamento 
 
MORBOSITÀ’ OSPEDALIERA 
Analizzando i dati dei ricoveri dei residenti nell’AUSL per il 2005, distinti per gli XVII 
settori nosologici, le principali cause di ricovero per i maschi sono rappresentate da 

1. malattie del sistema circolatorio( 23,2% di tutti i ricoveri) 
2. malattie dell’apparato digerente(12,3%),  
3. tumori(11,8%)  
4. malattie dell’apparato respiratorio (10,4%).  

Per quanto riguarda le femmine la composizione delle cause è la seguente,  
1. malattie del sistema circolatorio (16,2%)  
2. complicanze della gravidanza, parto e puerperio (15,1%),  
3. tumori (10,7%)  
4. malattie dell’apparato digerente (8,8%). 

  
Dai dati di dimissione ospedaliera (degenza ordinaria e day-hospital) relativi all’anno 
2007 risulta fra le prime 40 diagnosi di dimissione dagli ospedali dell’Azienda USL di 
Bologna i seguenti tumori: 
 

 CAUSA Rango Dimessi % su tot. 

dimessi 

185 TUMOR MALIGNI PROSTATA 8 459 0,4 

174.4 TUM MAL MAMM SUPER-ESTER 10 467 0,41 

188.9 TUMOR MALIGN VESCICA  22 639 0,56 

V58.1 CHEMIOTERAPIA 40 3.265 2,87 

 

Gli stessi dati per l’Azienda Ospedaliera Universitaria di Bologna, sono i seguenti: 
 

 CAUSA Rango Dimessi % su tot. 

Dimessi 

174.9 TUMORI MALIGNI MAMMELLA 2 297 0,43 

197.7 TUMORI MAL SECONDARI FEGATO 13 347 0,5 

185 TUMORI MALIGNI PROSTATA 24 415 0,6 

155.0 TUMORI MALIGNI PRIMITIVI FEGATO  29 507 0,73 

188.8 TUMORI MALIGNI VESCICA  33 623 0,9 



V58.1 CHEMIOTERAPIA 40 4.384 6,34 

 
(fonte: la reportistica predefinita della Regione Emilia Romagna). 
 


