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Prevalenza di fumatori per livello di istruzione e andamento temporale, per

macro-area di residenza. .

Fonte: Sistema di Sorveglianza
PASSI, periodo 2008-2012
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Prevalenze standardizzate per eta di persone che dichiarano cattive
condizioni di salute per autovalutazione delle risorse economiche
(quadrimestre settembre-dicembre 2005 e 2012).

Fonte: Istat, Indagine multiscopo sulle famiglie,
Condizioni di salute e ricorso ai servizi sanitari.
Anni 2005 e 2012.
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Prevalenze standardizzate per eta di persone che dichiarano cattive
condizioni di salute per ripartizioni territoriali (quadrimestre settembre-
dicembre 2005 e 2012)

Fonte: Istat, Indagine multiscopo sulle famiglie,
Condizioni di salute e ricorso ai servizi sanitari.

Anni 2005 e 2012.



