Mortalita tumorale per cause specifiche
ASL NO e Regione Piemonte

Trend 2000-2020

FONTE DATI: Plemonte STAtistica e BDDE (PiSta)
Mortalita per tumore della trachea, dei bronchi e dei polmoni
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Mortalita per tumore del colon
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Mortalita per tumore del fegato e dei dotti biliari

ICD IX (155-156); ICD X (C22-C24)
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Servizio di Epidemiologia - ASL NO

I tumore al polmone
rappresenta la principa-
le causa di mortalita
oncologica, con 202
decessi nel 2022. An-
che se in diminuzione,
la mortalita maschile
si conferma decisa-
mente piu elevata di
quella femminile e
maggiore di quella
regionale. La mortali-
ta femminile risulta con
valori dellASL NO non
molto diversi da quelli
regionali.

Nel 2022 il tumore del
colon ha causato 74
decessi. La mortalita
maschile € maggiore di
quella femminile e negli
ultimi anni & risultata
generalmente inferiore
al valore regionale.

Nel 2022 il tumore del
fegato ha causato 67
decessi. La mortalita
del’ASL NO nel 2022 &
di nuovo in diminuzione
e si conferma, come in
precedenza, superiore
a quella registrata in
Piemonte nelle don-
ne, mentre negli uo-
mini, negli ultimi 3 an-
ni risulta inferiore al va-
lore regionale.
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