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GOAL 3

conseguire una copertura sanitaria universale;

ridurre la mortalità materna e la mortalità neonatale e infantile;

ridurre la mortalità prematura da malattie non trasmissibili attraverso la prevenzione e la cura;

promuovere la salute mentale e il benessere;

rafforzare la prevenzione e il trattamento di abuso di sostanze;

ridurre il numero di decessi e lesioni da incidenti stradali;

ridurre il numero di decessi e malattie da sostanze chimiche pericolose da inquinamento;

garantire l’accesso universale ai servizi di assistenza sanitaria sessuale riproduttiva.

GOAL 3 V RAPPORTO ANNUALE - 2025

All’interno del capitolo trovano spazio indicatori utili a descrivere la situazione complessiva di benessere e delle condizioni di 
vita nel Biellese, come la speranza di vita e le principali cause di morte. Sono inoltre presenti dati forniti dall’Azienda Sanitaria 

Locale in merito all’offerta di servizi e prestazioni (numero di medici di medicina generale e pediatri di libera scelta, specifiche 
prestazioni) e all’utenza presa in carico da particolari strutture quali - per esempio - i servizi per le dipendenze e per la 

salute mentale.

raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

SALUTE E BENESSERE

Il Goal 3 intende:

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 
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INDICATORI DEMOGRAFICI

anni per le donne (81,6 anni complessivi), valori in 
linea con la media piemontese. Il trend evidenzia un 
aumento fino al 2019 (80,5 anni uomini, 85,2 anni
donne, 82,8 anni totali), seguito da un calo nel 2020
(78,3 anni uomini, 84,3 anni donne, 81,3 anni totali), e 
da una ripresa che porta, nelle previsioni per il 2024, a 
81,3 anni per gli uomini e 85,0 anni per le donne (83,1 
anni complessivi). Nel complesso, Biella registra un 
incremento di +2,6 anni per gli uomini e +0,5 anni per 
le donne tra il 2011 e il 2024, con una capacità di 
recupero post-pandemico in linea con la media 
regionale ma con una dinamica maschile relativamente 
più favorevole.

Quanto alla speranza di vita a 65 anni, l’andamento 
segue un’evoluzione analoga: crescita graduale fino al 
2019, contrazione netta nel 2020 in coincidenza con 
l’emergenza COVID-19, più pronunciata per gli uomini, 
e successiva parziale ripresa a partire dal 2021. In tutte 
le province, le donne mantengono un vantaggio stabile 
di 3-4 anni rispetto agli uomini. Province come Novara, 
Torino e VCO si collocano sistematicamente sopra la 

anni per le donne (81,6 anni complessivi), valori in 
linea con la media piemontese. Il trend evidenzia un 
aumento fino al 2019 (80,5 anni uomini, 85,2 anni
donne, 82,8 anni totali), seguito da un calo nel 2020
(78,3 anni uomini, 84,3 anni donne, 81,3 anni totali), e 
da una ripresa che porta, nelle previsioni per il 2024, a 
81,3 anni per gli uomini e 85,0 anni per le donne (83,1 
anni complessivi). Nel complesso, Biella registra un 
incremento di +2,6 anni per gli uomini e +0,5 anni per 
le donne tra il 2011 e il 2024, con una capacità di 
recupero post-pandemico in linea con la media 
regionale ma con una dinamica maschile relativamente 
più favorevole.

Quanto alla speranza di vita a 65 anni, l’andamento 
segue un’evoluzione analoga: crescita graduale fino al 
2019, contrazione netta nel 2020 in coincidenza con 
l’emergenza COVID-19, più pronunciata per gli uomini, 
e successiva parziale ripresa a partire dal 2021. In tutte 
le province, le donne mantengono un vantaggio stabile 
di 3-4 anni rispetto agli uomini. Province come Novara, 
Torino e VCO si collocano sistematicamente sopra la 

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.
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CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 
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mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.
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Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.
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raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 
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e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.

SPERANZA DI VITA ALLA NASCITA (2014-2024)

SPERANZA DI VITA A 65 ANNI (2014-2024)

P
ie

m
o

n
te

B
ie

ll
a

It
a
li
a

UOMINI DONNE

80,3

80,3

80

84,5

85

84,4

TOTALE 82,6

TOTALE 82,6

TOTALE 82,1

2014

UOMINI DONNE

80,1

79,9

79,9

85,1

84,5

84

TOTALE 82,3

TOTALE 82,1

TOTALE 81,4

2015

UOMINI DONNE

80,5

80,4

80,7

84,9

84,7

84,8

TOTALE 82,6

TOTALE 82,5

TOTALE 82,7

2017

UOMINI DONNE

80,6

80,6

79,8

82,8

85

84,9

TOTALE 82,8

TOTALE 82,7

TOTALE 84,9

2016

UOMINI DONNE

80,8

80,5

80,5

85,2

84,9

84,3

TOTALE 82,9

TOTALE 82,6

TOTALE 82,3

2018

UOMINI DONNE

81,1

80,7

80,5

85,4

85,2

85,2

TOTALE 83,2

TOTALE 82,9

TOTALE 82,8

2019

UOMINI DONNE

79,8

79,1

78,3

84,5

83,9

84,3

TOTALE 82,1

TOTALE 81,4

TOTALE 81,3

2020

UOMINI DONNE

80,3

80,2

79,8

84,8

84,8

84,9

TOTALE 82,5

TOTALE 82,4

TOTALE 82,2

2021

UOMINI DONNE

80,6

80,4

80

84,8

84,8

84,9

TOTALE 82,6

TOTALE 82,5

TOTALE 82,4

2022

UOMINI DONNE

81

81

80,1

85,1

85,1

85,5

TOTALE 83

TOTALE 83

TOTALE 82,7

2023

UOMINI DONNE

81,4

81,4

81,3

85,5

85,4

85

TOTALE 83,4

TOTALE 83,4

TOTALE 83,1

2024

Fonte: elaborazione su dati Istat. I dati 2024 sono previsionali

Numero medio di anni che restano da vivere a una persona a 65 anni in un determinato anno e territorio in base ai tassi di mortalità registrati nell’anno e nel territorio considerati. 

Fonte: elaborazione su dati Istat. I dati 2024 sono previsionali

Numero medio di anni che una persona può contare di vivere dalla nascita nell’ipotesi in cui, nel corso della propria esistenza, fosse sottoposta ai rischi di mortalità per età dell’anno di osservazione. 



raggiungono 3.274 (30,6%), con un aumento di oltre 
sei volte rispetto alla media del triennio iniziale, 
verosimilmente legato a una crescita della popolazione 
straniera temporaneamente presente e al 
rafforzamento delle attività di censimento e 
registrazione dei centri ISI.

SUPPORTO AGLI ADOLESCENTI

L’analisi delle accoglienze individuali allo sportello 
SPAF! nel periodo 2019-2024 mostra un andamento 
variabile, con una tendenza complessiva alla crescita 
rispetto agli anni iniziali. Dopo le 87 accoglienze del 
2019, il dato sale a 92 nel 2020 (+6,0%), per poi 
registrare un forte incremento nel 2021 (144, +57,0%) e 
nel 2022 (161, +12,0%). Nel 2023 si osserva una flessione 
a 141 (-12,0%), seguita da una lieve ripresa nel 2024
(146, +4,0%). La distribuzione per genere evidenzia, nel 
triennio 2022-2024, una netta prevalenza femminile: nel 
2022 le donne rappresentano il 71,4% degli utenti, nel 
2023 il 68,1% e nel 2024 il 64,4%, mentre la quota 
maschile cresce progressivamente dal 28,6% al 35,6%.

Per fascia di età, emerge una costante predominanza 
dei maggiorenni, che passano dal 64,6% nel 2022 al 
66,0% nel 2023, per poi scendere al 61,6% nel 2024; i 
minorenni, pur rimanendo in minoranza, aumentano la 
loro incidenza dal 35,4% al 38,4% nello stesso periodo.

Parallelamente, gli accessi allo sportello di 
consultazione psicologica online registrano un calo 
costante: dai 91 del 2022 si scende a 61 nel 2023
(-33,0%) e a 53 nel 2024 (-13,1%). Questa tendenza 
potrebbe indicare uno spostamento della domanda 
verso forme di supporto in presenza o una riduzione 
complessiva del ricorso alla consulenza online.

ASSISTENZA DOMICILIARE

Nella Provincia di Biella, i casi complessivi di 
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e Unità 
Operativa di Cure Palliative (UOCP) attivati 
annualmente risultano relativamente stabili nel 
quinquennio 2020–2024, con oscillazioni moderate: 
252 nel 2020, 279 nel 2021, 243 nel 2022, 263 nel 2023 

ASSISTENZA MEDICO-OSPEDALIERA
TERRITORIALE

DIPENDENZE PATOLOGICHE, SALUTE MENTALE
E CENTRO ISI 

L’analisi della distribuzione degli utenti con 
dipendenze patologiche nella Provincia di Biella nel 
periodo 2020-2024 evidenzia una composizione 
eterogenea per tipologia, con variazioni significative 
nel tempo sia in valori assoluti sia in incidenza 
percentuale sul totale. Nel 2020, gli utenti sono 1.128, 
di cui 54,5% con dipendenze da droghe (614), 23,2%
da alcol (261), 14,8% detenuti con problematiche varie 
(167), 4,1% da fumo (46) e 3,6% da gioco d’azzardo 
(40). Nel 2021 il totale sale a 1.442, con un calo delle 
droghe (44,8%) e un aumento del fumo (13,5%, 194
utenti) e dell’alcol (24,2%, 348). Nel 2022 gli utenti 
scendono a 1.115, con un recupero delle droghe (52,1%) 
e una riduzione di alcol (24,0%) e fumo (6,9%). Nel 
2023 il totale torna a 1.447, con l’alcol al 23,6% (341) e 
i detenuti con problematiche varie al 16,8% (243), 

mentre le droghe calano al 46,7%. Per il 2024 si 
stimano 1.202 utenti, con droghe ancora predominanti 
(48,5%, 583), seguite da alcol (21,8%, 262), fumo 
(12,4%, 148), detenuti con problematiche varie (12,9%, 
155) e gioco d’azzardo (4,5%, 54).

L’analisi del numero di utenti assistiti dal servizio di 
salute mentale (residenziale o ambulatoriale) nel 
periodo 2021-2024 mostra un andamento irregolare, 
con una crescita particolarmente marcata nell’ultimo 
anno. Nel 2021 si registrano 1.660 assistiti (0,97% della 
popolazione), nel 2022 1.358 (0,8%), nel 2023 1.809
(1,1%) e nel 2024 3.025 (1,8%), con un incremento di 
oltre 1.200 unità rispetto all’anno precedente, il valore 
massimo dell’intero periodo. 

L’analisi degli accessi al Centro di Informazione Salute 
Immigrati (Centro ISI) tra il 2020 e il 2024 mostra un 
incremento rilevante soprattutto negli ultimi due anni. 
Nel 2020 i pazienti sono 509 (5,2% degli stranieri 
residenti), nel 2021 439 (4,6%), nel 2022 601 (6,2%), 
ma nel 2023 salgono a 2.426 (24,2%) e nel 2024

media piemontese, mentre Alessandria e Vercelli 
tendono a rimanere al di sotto. Per Biella, nel 2011 la 
speranza di vita a 65 anni è pari a 18,3 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (20,3 anni totali), 
valori leggermente superiori alla media regionale. Il 
trend raggiunge il picco nel 2019 (19,8 anni uomini, 
22,7 anni donne, 21,3 anni totali), seguito da un calo 
significativo nel 2020 (17,1 anni uomini, 21,5 anni 
donne, 19,3 anni totali) e da una risalita negli anni 
successivi, con stime per il 2024 pari a 19,7 anni per gli 
uomini e 22,3 anni per le donne (21,0 anni totali). Nel 
complesso, Biella mostra un aumento di +1,4 anni per 
gli uomini e una sostanziale stabilità per le donne 
nell’intervallo 2011-2024, evidenziando un recupero 
post-pandemico coerente con la media regionale e 
una dinamica di miglioramento relativamente più 
marcata nella componente maschile.

CURA E PREVENZIONE

L’analisi dei dati del programma Prevenzione Serena
nella Provincia di Biella, relativo al periodo 
2020-2024, evidenzia un andamento variabile nella 
partecipazione agli screening e nel numero di tumori 
rilevati. Nel 2020 sono stati inviati 25.071 inviti, con 
10.877 screening effettuati (43,4% degli inviti) e 35 
tumori rilevati (0,32% degli screening). Nel 2021 il 
numero di inviti cresce a 32.918, con 14.832 screening
(45,1%) e 48 tumori (0,32%). Nel 2022 si registra un 
aumento degli inviti (36.670) ma una riduzione della 
partecipazione (13.622 screening, 37,2%), mentre i 
tumori rilevati salgono a 51 (0,37%). Nel 2023 gli inviti 
raggiungono il massimo del periodo (45.334), con 
21.671 screening (47,8%) e 66 tumori (0,30%). Infine, 
nel 2024 gli inviti scendono a 32.441, ma la 
partecipazione cresce sensibilmente (19.573 
screening, 60,3%), con 68 tumori rilevati (0,35%), il 
valore più alto del quinquennio.

La speranza di vita è definita come il numero medio di 
anni che un individuo può attendersi di vivere dalla 
nascita, assumendo costanti i tassi di mortalità per età 
dell’anno di osservazione. L’andamento temporale 
mostra un incremento costante fino al 2019, seguito da 
una contrazione marcata nel 2020, imputabile 
all’impatto della pandemia di COVID-19, con cali 
particolarmente rilevanti in province come Asti
(uomini: 80,2 → 78,8 anni, donne: 84,7 → 83,0 anni) e 
più contenuti in aree come Novara. Dal 2021 si osserva 
una ripresa che riporta i valori su una traiettoria di 
crescita, pur senza raggiungere in tutti i casi i livelli 
pre-pandemici. In tutte le province, la speranza di vita 
femminile supera quella maschile di un intervallo 
stabile compreso tra 4,5 e 6 anni, confermando un 
divario di genere consolidato. A livello territoriale, 
Cuneo, Novara e Torino registrano valori 
sistematicamente superiori alla media regionale, 
mentre Verbano-Cusio-Ossola e Vercelli tendono a 
collocarsi al di sotto, in particolare nella componente 
maschile. Per la Provincia di Biella, nel 2011 la 
speranza di vita è pari a 78,7 anni per gli uomini e 84,5 

41

GOAL 3 V RAPPORTO ANNUALE - 2025

e 236 nel 2024. L’indicatore di intensità (“interventi 
effettuati ogni 100 abitanti”) si mantiene in un range 
ristretto fra 1,40 e 1,65 (picco nel 2021; valore minimo 
nel 2024).

Considerando i soli casi ADI attivati nell’anno, il volume 
complessivo cresce marcatamente nel 2021–2022 (da 
1.040 a 2.619) per poi ridursi nel 2023 (1.028) e risalire 
parzialmente nel 2024 (1.221).

La struttura per età mostra una marcata 
concentrazione nei 65 anni e oltre, con quote pari al 
63,3% nel 2020, 55,1% nel 2021, 41,5% nel 2022, 83,1% 
nel 2023 e 84,3% nel 2024. Le fasce 45–64 e 25–44 
pesano in modo non trascurabile nel 2020–2022 (fino 
a circa un terzo e un quinto del totale nel 2022), ma 
diventano marginali nel 2023–2024. La fascia 0–24 
anni mantiene ovunque un’incidenza residuale.

Nel 2022, gli interventi ADI realizzati dagli enti gestori 
delle funzioni socio-assistenziali sono 1.070, di cui 924
(86,4%) dell’ASL, 100 (9,3%) del Consorzio IRIS e 46

(4,3%) del Consorzio CISSABO, confermando il ruolo 
predominante della sanità pubblica, integrata con i 
consorzi per la presa in carico delle persone non 
autosufficienti. Nello stesso anno, il Servizio di 
Assistenza Domiciliare (SAD) ha assistito 442 anziani, 
di cui 245 (55,4%) seguiti da IRIS e 197 (44,6%) da 
CISSABO. Tra questi, 186 erano over 65 (81 IRIS, 105 
CISSABO) e 162 over 80 (77 IRIS, 92 CISSABO), a 
conferma di un’utenza fortemente anziana e con 
elevato fabbisogno assistenziale.

INVITI SPEDITI SCREENING EFFETTUATI TUMORI RILEVATI
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0,32%

0,37%

0,35%

0,30%

inc. % su totale
screening
effettuati

48

51

66

68

PREVENZIONE SERENA: INVITI SPEDITI, SCREENING EFFETTUATI 
E TUMORI RILEVATI IN PROVINCIA DI BIELLA  (2021-2024)

NUMERO DI PAZIENTI CON CODICE
DI ESENZIONE 048 NELLA PROVINCIA
DI BIELLA (2024)

% sul totale
della popolazione 

biellese al 2022

5,11%

8.614

VALORE ASSOLUTO

32.918

36.670

45.334

32.441

14.832

13.622

21.671

19.573

45,06%

37,15%

47,80%

60,33%

Fonte: Asl BI

La Prevenzione Serena è il programma organizzato di screening per la prevenzione e la diagnosi precoce del tumore della 
mammella, del collo dell’utero e del colon-retto messo a punto dalla Regione Piemonte. È offerto a tutti i cittadini residenti 
o domiciliati con scelta del Medico di Medicina Generale nel territorio piemontese ed è attuato dalle Aziende Sanitarie 
Locali in collaborazione con le Aziende Sanitarie Ospedaliere. Fa parte delle reti europee dei programmi di prevenzione 
per questo tipo di tumori e collabora, oltre che con le Aziende Sanitarie piemontesi, anche i Comuni, l’Ordine dei Medici, la 
Società Italiana di Medicina Generale e le Facoltà di Medicina piemontesi. Si specifica che nel conteggio relativo agli inviti 
spediti e agli screening effettuati sono tenuti in  considerazione anche gli inviti e gli screening ulteriori rispetto all'obiettivo 
regionale (es. screening mammografico donne tra i 45-49 anni). Alcune persone potrebbero aver ricevuto più di un invito, 
per cui la percentuale effettiva dei residenti invitati allo screening potrebbe essere diversa da quella indicata.

Fonte: Asl BI

Il codice di esenzione 048 corrisponde all'esenzione per patologia 
oncologica. Tale dato, pur non essenso esaustivo, contribuisce a 
descrivere la diffusione delle malattie oncologiche nella provincia 
di Biella.
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Fonte: Asl BI

UTENTI DELLE DIPENDENZE PATOLOGICHE PER TIPOLOGIA DI DIPENDENZA
NELLA PROVINCIA DI BIELLA (2024)

inc. % sul totale
della popolazione
biellese al 2024

1,79%

3.025

VALORE ASSOLUTO

UTENTI ASSISTITI DAL SERVIZIO
DI SALUTE MENTALE (RESIDENZIALE
O AMBULATORIALE) NELLA
PROVINCIA DI BIELLA (2024)

TOTALE

1.202

48,50%
(583)

Droghe

21,80%
(262)

Alcol
4,49%
(54)

Gioco d'azzardo

12,31%
(148)

Fumo

12,90%
(155)

Detenuti con problematiche
di dipendenze varie
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Fonte: servizio Spaf!.

ACCOGLIENZE INDIVIDUALI ALLO SPORTELLO SPAF! (2022-2024)

2022 2023 2024

161

141 146

12% -12% 4%

NUOVE ACCOGLIENZE PER GENERE PER MAGGIORE ETÀ

VAR. % RISPETTO ALL'ANNUALITÀ
PRECEDENTE

2022
161

2023
141

2024
146

UOMINI
46

(28,57%)

DONNE
115
(71,43%)

UOMINI
45

(31,91%)

DONNE
96
(68,09%)

UOMINI
52

(35,62%)

DONNE
94
(64,38%)

2022
161

2023
141

2024
146

MAGGIORENNI 
104

(64,60%)

MINORENNI
57
(35,40%)

MAGGIORENNI 
93

(65,96%)

MINORENNI
48
(34,04%)

MAGGIORENNI 
90

(61,64%)

MINORENNI
56
(38,36%)



L'Assistenza Domiciliare Integrata assicura alle persone affette da 
patologie gravi, in condizioni di non autosufficienza, cure sanitarie 
presso il proprio domicilio, attraverso visite del medico di famiglia 
e dei medici specialisti, prestazioni infermieristiche, riabilitative e di 

assistenza alla persona. Rappresenta un’alternativa al ricovero 
ospedaliero, qualora le condizioni cliniche lo consentano o 

permette di proseguire le cure dopo il ricovero.
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CASI DI ASSISTENZA DOMICILIARE
INTEGRATA IN PROVINCIA
DI BIELLA (2023-2024)

POSTI IN STRUTTURE RESIDENZIALI E SEMIRESIDENZIALI ACCREDITATE, 
IN PROVINCIA DI BIELLA (2024)

POSTI IN STRUTTURE RESIDENZIALI E SEMIRESIDENZIALI AUTORIZZATE, 
IN PROVINCIA DI BIELLA (2024)

NUMERO DI QUOTE ELARGITE DALL'AZIENDA SANITARIA LOCALE PER
INSERIMENTI IN RSA, RESIDENZIALI E TEMPORANEI (2022-2024)

33

N° strutture Numero di posti letto in strutture
residenziali accreditate

Posti in strutture semiresidenziali
accreditati

Posti letto per non
autosufficienti
1.497
9,27

di cui in Centro Diurno per soggetti affetti
da declino cognitivo

30
0,19

di cui in Nuclei Declino Cognitivo
Temporanei
50
0,31

Posti in centri diurni
45

0,28

v.a.
Posti ogni 1000 abitanti

35

N° strutture Numero di posti letto in strutture
residenziali accreditate

Posti in strutture semiresidenziali
accreditati

Posti letto per
non autosufficienti 
1.883
11,66

di cui in
Centro Diurno

per soggetti affetti
da declino cognitivo

30 0,19

di cui Residenza
Assistenziale
di Base (RAB)
41 0,25

di cui Residenza
Assistenziale
(RA)
225 1,39

di cui in Residenza
Assistenziale
Alberghiera (RAA)
97 0,60

di cui in Nuclei
Declino Cognitivo
Temporaneo
30 0,19

Posti
in centri

diurni
196 1,21

v.a.
Posti ogni 1000 abitanti (over 65)

Fonte: Asl BI

NUMERO DI QUOTE ELARGITE PER INSERIMENTI
RESIDENZIALI (ESCLUSI I TEMPORANEI)

NUMERO DI QUOTE ELARGITE PER INSERIMENTI
RESIDENZIALI TEMPORANEI (DG 23)

2022

2023

2024

616

648

709

inc. % su anziani over 65
residenti in Provincia

1,22%

1,28%

1,40%

2022

2023

2024

219

321

n.d.

inc. % su anziani over 65
residenti in Provincia

0,44%

0,64%

n.d.

1.028
2023

1.221
2024
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Copertura vaccinale antinfluenzale (persone sopra i 65 anni)

Prevenzione serena: screening mammografico, cervicale, colon retto

Numero di pazienti con esenzioni 048

Numero di beneficiari di indennità per invalidità civile

Speranza di vita alla nascita

Speranza di vita a 65 anni

Cause di morte

Numero di morti per causa

N. di utenti dei servizi delle dipendenze patologiche per tip. di dip. per Asl di residenza

N. persone assistite dal servizio di salute mentale e tip. di intervento (res. o amb.)

Supporto agli adolescenti e alla genitorialità

Numero posti letto ospedalieri ordinari per abitante

Medici di medicina generale ogni 1000 abitanti

Pediatri di libera scelta ogni 1000 abitanti

Dati accesso centro ISI

Dimissioni

Numero di casi attivati di assistenza domiciliare integrata nel corso dell'anno

Numero di casi attivati di servizio di assistenza domiciliare

Assistenti familiari

Numero di strutture RSA

Posti letto accreditati in strutture residenziali e semi-residenziali

Posti letto autorizzati in strutture residenziali e semiresidenziali

Numero di quote elargite

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Istat

Istat

Istat

Istat

Istat

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Sportello Spaf!

Ministero dell'Economia e delle Finanze

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Consorzio IRIS e Consorzio CISSABO

CPI Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

Azienda Sanitaria Locale di Biella

ANNUALITÀ
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RIEPILOGO INDICATORI GOAL 3
SALUTE E BENESSERE
Il sommario riporta tutti gli indicatori disponibili in infografica e/o in excel e scaricabili dalla pagina dedicata di www.osservabiella.it
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