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Il profilo di salute rappresenta il ritratto degli
aspetti rilevanti dello stato di salute di una
popolazione ed include dati sulla salute
fisica, mentale e sociale, nonché sui fattori
che la influenzano. Fornisce informazioni
preziose per pianificare e implementare
interventi sanitari efficaci, identificare le
priorità di salute pubblica e valutare
l'efficacia delle politiche sanitarie.

Il valore del profilo di salute



1 - Descrive lo stato di salute della popolazione:
include dati su mortalità, morbilità (malattie e condizioni), aspettativa di 
vita, fattori di rischio (come stili di vita e condizioni ambientali) e utilizzo 
dei servizi sanitari.

Cosa propone il profilo di salute

2 - Identifica i bisogni di salute:
analizzando i dati, il profilo di salute aiuta a identificare i problemi di salute 
più importanti e le aree in cui sono necessari interventi specifici.



3- Supporta la pianificazione e la valutazione:
le informazioni contenute nel profilo di salute sono fondamentali per 
pianificare interventi mirati, allocare risorse in modo efficace e valutare 
l'impatto delle politiche sanitarie.

Cosa propone il profilo di salute

4 - Coinvolge la comunità:
un profilo di salute può essere utilizzato per coinvolgere la comunità nella 
definizione delle priorità di salute e nel processo decisionale.



5 - Promuove la prevenzione:
il profilo di salute può essere utilizzato per identificare i fattori di rischio e 
promuovere interventi di prevenzione efficaci.

Cosa propone il profilo di salute

6 - Sostiene la ricerca:
I dati raccolti nel profilo di salute possono essere utilizzati per la ricerca e 
lo sviluppo di nuove strategie per migliorare la salute della popolazione.



In sintesi, un profilo di salute è uno strumento essenziale per migliorare la 
salute pubblica e il benessere della popolazione, consentendo una migliore 
comprensione dello stato di salute, l'identificazione dei bisogni e la 
pianificazione di interventi mirati.

Cosa propone il profilo di salute



https://www.ausl.bologna.it/servt/dipt/dsp/uo/epscr/archivio-profili-di-salute/profilo-di-salute-2024-a.pdf

Sistematicità
Affidabilità

Territorialità

Il Profilo di salute

Profilo di salute 2025 in 
fase di pubblicazione

https://salute.regione.emilia-
romagna.it/profilo-di-salute



LE FONTI INFORMATIVE

• Anagrafe sanitaria
• Registro mortalità
• Registro tumori
• Sorveglianza PASSI 
• Schede di dimissione ospedaliera
• Accesi al PS ed ai vari servizi
• Consumo farmaci
• Anagrafe Vaccinale Regionale - Real Time (AVR-RT)
• Archivi vari (screening, dati ambientali, malattie infettive, 

ecc.)



I temi trattati (sviluppati per Azienda 
e per singolo Distretto Sanitario)

Demografia e contesto socio-economico
Ambiente
Stili di vita e prevenzione
Mortalità
Ricoveri
Incidenza tumori

Altri indicatori (speranza di vita, salute percepita, livelli di 
fragilità, copertura screening, salute materno-infantile, 
malattie infettive, traumatismi e incidentalità stradale, Salute 
Mentale e dipendenze patologiche, Prevalenza di alcune 
malattie cronico-degenerative come diabete, IMA, ecc.)



LE NOVITÀ NEL PROFILO DI SALUTE 2026
• Ampliate le analisi per la Mortalità Evitabile: 

o Mortalità Prevenibile: 
1. Fumo, alcol, stili di vita 
2. Incidenti e suicidi
3. Vaccinazioni e  Interventi di salute pubblica
o Mortalità Trattabile 
1. Diagnosi precoce e terapia
2. Trattamento e qualità delle cure

• Ampliate le analisi per le ospedalizzazioni:
o Ospedalizzazioni evitabili o condizioni sensibili alle cure ambulatoriali (ACSC)
1. Acute/Croniche

• Ampliamento dei dati relativi alle Patologie croniche: 
o Diabete, Cardiopatie ischemiche, scompenso cardiaco, BPCO, Demenza, Parkinson, Insufficienza 

renale, Neoplasie, Salute mentale ( Depressione, Psicosi, schizofrenia, disturbo bipolare), Condizioni 
reumatologiche, Obesità, Epatiti croniche e cirrosi.



Popolazione residente 1/1/2025

Densità di popolazione per comune

Popolazione residente
Distretto

TotaleMaschiFemmine

113.01054.78758.223Reno, Lavino e Samoggia

56.57128.38028.191Appennino Bolognese

79.89839.12940.769Savena Idice

166.09681.55884.538Pianura Est

84.31741.56842.749Pianura Ovest

392.791187.675205.116Città di Bologna

892.683433.097459.586AUSL di Bologna



Popolazione per fasce di età

Distretti
AUSL

di Bologna
Popolazione Città di 

Bologna
Pianura 
Ovest

Pianura 
Est

Savena 
Idice

Appennino 
Bolognese

Reno, 
Lavino e 

Samoggia

4,14,24,33,93,53,94,10-5 anni (x100)

6,98,28,27,46,97,77,46-14 anni (x100)

64,663,963,861,761,762,863,715-64 anni (x100)

24,523,823,727,028,025,624,9≥65 anni (x100)

14,012,612,414,714,514,213,7≥75 anni (x100)

5,14,24,14,74,74,74,7≥85 anni (x100)

13,415,515,614,113,114,614,2<18 anni (x100)



Popolazione residente  AUSL di Bologna 1973-2024

La popolazione residente nel territorio dell’Azienda USL di Bologna al 1 gennaio 2025 ammonta a 892.683 abitanti, di cui 459.586 femmine
(51,5%) e 433.097 maschi (48,5%) crescendo complessivamente del 13% dal 1995, e dello 0,4% rispetto all’anno precedente.

≥75 anni: 13,7%

≥65 anni: 24,9%

≤14 anni: 11,5%



Andamento pop. residente Distretto 
Pianura Est e Pianura Ovest, 1988-2024



Saldo naturale, AUSL di Bologna,1973-2024



Tasso di crescita naturale, Distretti e AUSL 
di Bologna, 1973-2024



Indice di vecchiaia, Distretti e AUSL di 
Bologna, 1987-2024



Scenari utilizzati per la proiezione 
demografica

Scenario alta fecondità: ipotizza un nuovo periodo di aumentata 
fecondità che cresce a partire dai livelli medi del periodo 2019-2021 fino a 
quelli osservato nel periodo 2008-2010.

Scenario alta sopravvivenza: rispetto allo scenario di riferimento è 
ipotizzata la prosecuzione dell’aumento di aspettativa di vita come 
osservato nell’ultimo secolo.

Scenario alta immigrazione: ipotizza che i livelli di immigrazione 
aumentino gradualmente.

Scenario senza immigrazione: ipotizza la totale assenza di movimenti 
migratori sia in entrata che in uscita.

Fonte: Le proiezioni demografiche in Emilia- Romagna al 2042 – Uff. Statistica RER



Proiezione crescita popolazione 
2042 per Distretto

Crescita più marcata per Pianura Est (circa 8%)

Decrescita minima per Appenino bolognese 
(circa -0,5%)



Proiezioni di crescita in % per fasce di età (2022 
vs 2042) Scenario ad alta sopravvivenza RER 
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Fonte: Le proiezioni demografiche in Emilia- Romagna al 2042 – Uff. Statistica RER



Variazione attesa della popolazione over 65 aa tra il 2022 
e il 2042 per distretto sanitario (variazioni percentuali)

Fonte: Le proiezioni demografiche in Emilia- Romagna al 2042 – Uff. Statistica RER
Crescita percentuale tra il 23,8 ed il 27,3



Variazione attesa della popolazione 0-14 aa tra il 2022 e 
il 2042 per distretto sanitario (variazioni percentuali)

Fonte: Le proiezioni demografiche in Emilia- Romagna al 2042 – Uff. Statistica RER
Decrescita da 0 a -7,3%



Famiglie unipersonali (%) tra gli over 65enni per 
genere e Comune. AUSL di Bologna, 2024



Residenti stranieri sulla popolazione totale (%), 
Distretti e AUSL di Bologna, 2024



Stranieri residenti (%) sulla popolazione
per Comune. AUSL di Bologna, 2024



Speranza di vita alla nascita
AUSL di Bologna, 2000-2024

• La speranza di vita alla nascita nel 2024 è di 85,8 anni per le femmine e 82,6 anni per i maschi.
• Dopo la flessione del 2020, primo anno della pandemia, l’indicatore è tornato ai livelli del 2019.



Speranza di vita alla nascita per genere, 
Distretti e AUSL di Bologna 2024



• Il tasso standardizzato di mortalità per tutte le cause è pari a 832 decessi x100.000, significativamente più
alto nei maschi rispetto alle femmine (961 vs 741 decessi x100.000).

• Nel periodo 1993-2024 si evidenzia un trend della mortalità in diminuzione con una variazione percentuale
annua (APC) dell’1,4%; tale variazione è maggiore negli uomini (-1,8%) rispetto alle donne (-0,9%).

• L’andamento nei distretti è sovrapponibile a quello aziendale.

Mortalità per tutte le cause, per genere, 
AUSL di Bologna, 1993-2024



Mortalità per tutte le cause, per genere, Distretto 
Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 1993-2024



Mortalità generale per genere e comune - Rischio Relativo 
Bayesiano (BMR), AUSL di Bologna. Anni 2020-2024



Mortalità infantile, AUSL di Bologna, 
2002-2024



Mortalità per malattie del sistema circolatorio, per 
genere, AUSL di Bologna, 1993-2024

Nel 2024 
rappresentano il 
28,6% di tutte le 
cause di morte



Mortalità per malattie del sistema circolatorio, per genere, 
Distretto Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 1993-2024



Mortalità per malattie del sistema circolatorio, per genere e Comune. 
AUSL di Bologna, 2020-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BMR).



Mortalità per tumori, per genere, AUSL di Bologna,1993-2024

Nel 2024 
rappresentano 
il 27,2% di tutte 
le cause di 
morte



Mortalità per tumori, per genere, Distretto Pianura Est e 
Distretto Pianura Ovest,1993-2024



Mortalità per tumori, per genere e Comune. AUSL di 
Bologna 2020-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BMR)



Mortalità per tumore della mammella e del polmone 
nelle femmine, AUSL di Bologna, 1993-2024



Mortalità per tumore del polmone, per genere, AUSL di 
Bologna, 1993-2024



Mortalità per malattie del sistema circolatorio e tumori, 
AUSL di Bologna, 1993-2024



Mortalità per malattie del sistema circolatorio e tumori, 
Distretto Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 1993-2024



Mortalità per traumatismi e avvelenamenti, per genere, Distretti 
e AUSL di Bologna, 2020-2024. Tasso standardizzato e IC95%



Mortalità per i primi 10 grandi gruppi di cause (%), per 
genere, AUSL di Bologna, 2024



Mortalità per i primi 10 grandi gruppi di cause (%), per 
genere, Distretto Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 2024



Mortalità per i primi 10 tumori (%), per genere, 
AUSL di Bologna, 2024



Mortalità per i primi 10 tumori (%), per genere, Distretto 
Pianura Est e Pianura Ovest, 2024



Mortalità evitabile, Distretti e AUSL di Bologna e periodi 1995-2004, 
2005-2014 e 2015-2024. Tasso standardizzato e IC95%



Mortalità evitabile, per genere e Comune. AUSL di Bologna, 
2015-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BMR)



Variazione % della mortalità evitabile, per genere e Comune. 
AUSL di Bologna (periodo 2015-2024 vs 2005-2014)



Mortalità trattabile, per genere e Comune. AUSL di 
Bologna 2015-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BMR)



Variazione % della mortalità trattabile, per genere e Comune. 
AUSL di Bologna (periodo 2015-2024 vs 2005-2014)



Mortalità prevenibile, per genere e Comune. AUSL di 
Bologna 2015-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BMR)



Variazione % della mortalità prevenibile, per genere e Comune. 
AUSL di Bologna (periodo 2015-2024 vs 2005-2014)



Anni di vita persi, per Distretti e AUSL di Bologna e periodi 1995-2004, 
2005-2014 e 2015-2024. Tasso standardizzato e IC95%



Livello di istruzione (% e IC 95%), Distretti e 
AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Difficoltà economiche riferite (% e IC 95%), 
Distretti e AUSL Bologna, PASSI 2020-2024



Popolazione che riferisce salute buona o molto buona
(% e IC 95%), Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 18-69 anni, 2020-2024



Reddito medio per contribuente (euro), 
Distretti e AUSL di Bologna, 2023



FRAGILITÀ SOCIOSANITARIA 
(probabilità ad un anno di avere ricovero in urgenza o morte)

Livello di fragilità sociosanitaria ≥50%, età ≥ 65 anni, per genere e Comune. AUSL di Bologna 2024. BRR* 

*BRR=Rischio Relativo Bayesiano



Persone in età 18-69 aa in eccesso ponderale (% e IC 95%) -
Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Persone di età 18-69 anni che fumano (% e IC 95%), 
Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Persone di età 18-69 anni con consumo di alcool a maggior rischio 
(% e IC 95%), Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Persone di età 18-69 anni sedentarie (% e IC 95%), 
Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Persone di età 18-69 anni che consumano 5 o più porzioni di frutta e verdura 
al giorno (% e IC 95%), Distretti e AUSL di Bologna, PASSI 2020-2024



Dimissioni ospedaliere, AUSL di Bologna e Regione 
Emilia-Romagna, 2003-2024, Totale 



Dimissioni ospedaliere, AUSL di Bologna e Regione Emilia-
Romagna, 2003-2024, Regime di Ricovero Ordinario



Dimissioni ospedaliere, AUSL di Bologna e Regione 
Emilia-Romagna, 2003-2024, Day-Hospital



Dimissioni ospedaliere, per genere e Comune. AUSL di 
Bologna 2023-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BRR)



Dimissioni ospedaliere, per genere, 
AUSL di Bologna, 2003-2024



Dimissioni ospedaliere, per genere, Distretto Pianura Est 
e Distretto Pianura Ovest, 2003-2024



Dimissioni ospedaliere per malattie del sistema circolatorio, per 
genere e Comune. AUSL di Bologna 2023-2024. 

Rischio Relativo Bayesiano (BRR)



Dimissioni ospedaliere per tumore, per genere e Comune. 
AUSL di Bologna. 2023-2024. Rischio Relativo Bayesiano (BRR)



Dimissioni ospedaliere per i primi 10 grandi gruppi di 
patologie (%), AUSL di Bologna, 2024



Dimissioni ospedaliere per i primi 10 grandi gruppi di patologie (%), 
Distretto Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 2024



Incidenza per tutti i tumori Distretti e AUSL di Bologna, 
2017-2020. Tasso standardizzato e IC95%

Esclusi i tumori della cute non melanoma, e inclusi i tumori della vescica in situ e a comportamento incerto



Primi 10 tumori incidenti (%), per genere, 
AUSL di Bologna, 2017-2020



Primi 10 tumori incidenti (%), per genere, 
Distretto Pianura Est, 2017-2020



Primi 10 tumori incidenti (%), per genere, 
Distretto Pianura Ovest, 2017-2020



Incidenza per tutti i tumori, per genere e Comune. AUSL di 
Bologna, 2017-2020. Rischio Relativo Bayesiano (BRR)



Prevalenza del diabete, popolazione ≥18 anni per genere,  
AUSL di Bologna, 2024. Tasso standardizzato e IC 95%



Prevalenza del diabete, popolazione ≥18 anni per 
genere, AUSL di Bologna, 2018-2024



Prevalenza del diabete, popolazione ≥18 anni per genere, 
Distretto Pianura Est e Distretto Pianura Ovest, 2018-2024



Prevalenza del diabete, popolazione ≥18 anni, per genere e 
Comune. AUSL di Bologna 2024. Rischio Relativo Bayesiano (BRR)



Persone in carico al Dipartimento di Salute Mentale per 
genere, Distretti e AUSL di Bologna, 2024. 

Tasso standardizzato e IC 95%



Persone in carico al SerDP tra la popolazione di età compresa tra i 14 e i 
64 anni, Distretti e AUSL di Bologna, 2024. Tasso grezzo x10.000



SCREENING ONCOLOGICI 
Donne di 25-64 anni (%) che hanno eseguito un Pap test o test 
HPV nei tempi raccomandati per Distretto e AUSL di Bologna

Fonte dati: PASSI 2020-2024



Donne di 45-69 anni (%) che hanno eseguito una mammografia 
preventiva nei tempi raccomandati per Distretto e AUSL di Bologna

Fonte dati: PASSI 2020-2024



Persone di 50-69 anni (%) che hanno eseguito la ricerca del sangue occulto 
fecale negli ultimi due anni per genere, Distretto e AUSL di Bologna

Fonte dati: PASSI 2020-2024



Malattie trasmesse da vettori, AUSL di Bologna, 2010-2024. 
Tasso x100.000



VACCINAZIONI
Copertura vaccinale nei bambini al 24° mese

Anno 

Vaccino Esavalente al 24° mese (%) Vaccino MPR al 24° mese (%)  

AUSL Bologna AUSL Imola RER AUSL Bologna AUSL Imola RER  

2010 96,1 97,5 96,5 91,9 96,2 92,7  

2011 96,2 98,4 96,2 92,4 96,6 92,8  

2012 95,7 98,2 96,1 91,4 95,0 92,4  

2013 96,1 97,0 95,7 91,8 94,0 91,1  

2014 95,2 95,3 94,5 89,1 89,7 88,1  

2015 93,4 95,8 93,4 86,3 90,1 87,0  

2016 92,3 94,5 92,4 86,7 89,3 87,2  

2017 94,2 96,9 94,2 90,9 92,9 91,1  

2018 95,0 95,8 95,2 93,7 94,4 93,5  

2019 95,3 95,0 95,5 94,9 96,2 95,0  

2020 94,3 92,6 95,2 94,2 90,8 94,2  

2021 96,2 97,3 96,2 96,3 97,1 95,9  

2022 97,6 94,7 97,3 97,2 94,8 97,0  

2023 96,2 95,4 96,6 95,9 95,7 96,3  

 

Legge obbligo 
vaccinale 
119/2017 



Malattie trasmesse da vettore - il pericolo futuro

Il Distretto Pianura Est registra il 
tasso di incidenza più alto per 
chikungunya e dengue, 
rispettivamente pari a 1,8 e 2,4 per 
100.0000, a seguire il Distretto Città di 
Bologna che presenta per la dengue 
un tasso pari a 1 caso per 100.0000. 

Dal 2009 al 2025 si è registrato un 
aumento medio annuo di casi di 
Dengue del 6,7% 

Casi autoctoni di Chikungunya 2 a Bentivoglio e di Dengue a Budrio nel 2025



Nel periodo 2008-2025 l’andamento del tasso 
di incidenza è in crescita con un incremento 
medio annuo, statisticamente significativo, 
pari al 7,7% (analisi di regressione joinpoint) 

Malattie trasmesse da vettore - il pericolo futuro



Tra il 2010 e il 2025 l’andamento del tasso 
di incidenza è in crescita con un 
incremento medio annuo, 
statisticamente significativo, del 7,5% 
(analisi di regressione joinpoint) 

Malattie trasmesse da vettore - il pericolo futuro



Nel periodo 2009-2025 l’andamento del 
tasso di incidenza di west nile
neuroinvasiva è in crescita con un 
incremento medio annuo, statisticamente 
significativo, pari al 50,7% (analisi di 
regressione joinpoint)

Il Distretto Pianura Ovest presenta il 
tasso di incidenza di west nile
neuroinvasiva più alto, circa 2 casi ogni 
100.000, a seguire Reno, Lavino e 
Samoggia e Città di Bologna con 0,9 e 0,6 
per 100.000

Malattie trasmesse da vettore - il pericolo futuro



Coperture vaccinali per vaccino anti-MenB in 
persone con asplenia anatomica – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino antipneumococco
in persone con BPCO – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino antinfluenzale in 
persone con Cardiopatia ischemica – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino antinfluenzale in 
persone con Diabete mellito – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino anti-Covid19 in persone 
con insufficienza renale cronica – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino anti-HPV in 
persone con neoplasie – anno 2024



Coperture vaccinali per vaccino antipneumococco
in persone con scompenso cardiaco – anno 2024



Copertura popolazione generale per antinfluenzale -
stagione 2025-2026 per Distretto di residenza 

Coperture vaccinali per distretto di residenza

Distretti sanitari di residenza N vacc % copertura
Δ% 25/26 vs 

24/25
N vacc 65+

% copertura 
65+

Δ% 25/26 vs 
24/25

Appennino Bolognese 12.198 21,6% +3,4% 8.914 56,3% -0,7%
Città di Bologna 94.359 24,0% +3,7% 60.784 63,2% -1,7%
Pianura Est 38.782 23,3% +2,3% 25.677 65,2% -2,5%
Pianura Ovest 20.115 23,9% +4,0% 13.444 67,0% -1,6%
Reno Lavino e Samoggia 25.422 22,5% +2,9% 17.908 62,0% -1,9%
Savena Idice 19.688 24,6% +1,7% 13.513 62,6% -2,5%
Totale 210.564 23,6% +3,2% 140.240 63,2% -1,9%

Dati aggiornati al 15 febbraio 2026



Concentrazioni medie annuali di PM10 2000-2024 e 
PM2.5 2006-2024, centralina di Porta San Felice



Concentrazioni medie annuali di NO2, centralina di Porta San Felice, 2002-2024, 
e concentrazioni estive di O3, centralina dei Giardini Margherita, 2000-2024



paolo.pandolfi@ausl.bologna.it




