SCREENING MAMMOGRAFICO

Chieti, 22/06/05

Gent.mo

Dr. Enzo Mancinelli |

SERVIZIO PROGRAMMAZIONE
SANITARIA

DIREZIONE SANITA’

REGIONE ABRUZZO

Oggetto: Relazione Programma di Screening Mammografico “SenoSano” -
descrizione della situazione regionale e locaie e identificazione dei
punt critici.

Come richiesto verbalmente nella riunione tenutas: il 16/06/03 in
merito all’atfuazione dell’Intesa della Conferenza Stato-Regioni del
23.03.2005 e della legge 138/2004 (art. 2 bis), si allega la relazione del

Programma di Screening Mammografico “SenoSano”.
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ESTENSIONE DELLO SCREENING NELLA REGIONE

Atrualmenie lo Screening Mammografico coinvolge 83 dei 305 comuni della Regione Abruzzo, per

’

una popolazione pari a 70.020 donne. La percentuale di popolazione femminile di etd compresa tra

50 e 70 anni interessata € del 43 %.

1. QUANTIE QUALI PROGRAMMI
Il Programma Regionale di Screening Mammografico € denominato “SenoSano” gestito dalle ASL
regionali con la ASL di Chieti capofila del Progetto. '

Le ASL partecipanti con le relative Unita Funzionali sono:

ASL Chieti P.O. Chieti
ASL Lanciano-Vasto ~ P.O. Lanciano
' P.O. Vasto
P. O. Atessa
ASL Teramo P.O. Teramo
P.O. Atri

P.O. Giulianova

P.O. Sant’Omero
ASL Avezzano-Sulmona  P.O. Sulmona \
ASL Pescara D.S. Scafa

2. PUNTIDEBOLI

3.1. PIANIFICAZIONE
. Individuazione del bacino di utenza
[l bacino di utenza ¢ stato individuato in circa 160.000 donne di eta compresa tra 150 e170 anni.
II Progetto “SenoSano” riesce attualmente a coprire solo il 43% della popolazione.
Le cause, del ritardo dello stato di avanzamento déﬁxogetto e quindi di copertura di tutti i comuni
della regione, sono state individuate in una reiterata carenza di personale sia tecnico che medico ¢
una inadeguatezza e/o insufficienza di strutture e apparecchiature sanitarie. |
Nel dettaglio si evidenzia che per le suddette carenze le Unitd Funzionali di Penne, Pescara,
Guardiagrele, Ortona, Castel di Sangro, L’Aquila e Popoli, dopo aver attivato il Progetto sono state
costrette a sospenderlo.
Ci sono inoltre le Unjtﬁ di Avezzano, Pescina, Gissi, Tagliacozzo e altre in fase di individuazione,
che non sono in grado di soddisfare gli standard per I’attivazione del progetto, per carenza o

inadeguatezza delle attrezzature e/o di personale.



. Promorzione di una consapevole partecipazione al programma

Il progetto distribuisce il seguente materiale informativo:
- depliant esplicativo della patologia tumorale al seno, delle modalita di esecuzione dell’esame
mammografico, degli scopi e vantaggi dello screening mammografico in Abruzzo, che viene
allegato alle lettere di invito; |

- depliant illustrativo della possibilitd di richiamo per esame di II livello, consegnato alle signore
che si presentano per l’eéaxne di I livello; plastificato illustrativo della metodica
dell’autopalpazionc;

- locandine e manifesti di diverso formato, periodicamente esposti in punti strategici dei comuni
coinvolti. ,
.Ogni Unita Funzionale attiva viene periodicamente rifornita di depliant esplicativi, di plastiﬁcaﬁ
autopalpazione é di manifesti da esporre al pubblico.

Nelle aree di prima attivazione del programma di Screening viene effettuata una campagna
informativa attraverso la distribuzione di tutto il materiale illustrativo descritto ai medici di base,
alle farmacie, ai consultori e nei h;oghi di maggiore frequentazione femminile.

Per sensibilizzare ulteriormente la popolazione si trasmettono periodicamente sulle maggiori reti
televisive locali spot pubblicitari e si allestiscono puntj informativi presso i centri commerciali.

Al numero verde 800727057, riportato in tutto il materiale informativo nonché sulle lettere di invito

e di risposta, vengono date informazioni su tutti gli aspeti del Programma di Screening
Mammografico “SenoSano™. ;

Sono state effettuate presentazioni dei risultati in incontri con la stampa, incontri scientifici e

incontri con associazioni femminili e associazioni dei malati..

. Chiara indicazione del tipo di prestazione e delle sedi di erogazione

In tutte le Unita Fﬁhiionaﬁ attive personale tecpico qualificato esegue esami mammografici
secondo la modalita di proiezione doppia.

In tutte le Unitd Funzionali vienc effettuata una doppia lettura degli esami mammografici dal
personale medico radioclogo.

Le Unita Funzionali inviano periodicamente gli esiti alla Segreteria Centrale, che ha I’incarico di
inoltrare via posta ordinaria tutti i referti di negativita.

I richiami per approfondimenti diagnostici vengono effettuati telefonicamente dalle singole Unita

Funzionali.
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" Predisposizione di un piano annuale delle attivita ,
Gli obiettivi del piano annuale delle attivita per 'anno 2005 sono i seguenti: : =2 /éi \.:\

- estensione del programma “SenoSano” superando gli squilibri territoriali;

- promozione della partecipazione consapevole allo screening della popolazione bersaglio;

- mantenimento e garanzia della qualita del progetio “SenoSano™.

11 piano di utilizzo per I’anno 2005 si avvale delle risorse residue della L. 662/}{di cui I'ultima

assegnazione avvenuta con Deliberazione della G.R. n.1041 del 15.11.04.

Le due nuove fonti di risorse finanziarie che si renderanno disponibili, necessarie per il riequilibrio,

miglioramento e estensione del progetto, saranno cosi utilizzate:

1) i fondi resi disponibili a seguito dell’Intesa del 23 Marzo 2005 da destinare a:

mantenimento deil’offerta di test di screening nelle Unita Funzionali attive (C}’Jieti,
Lanciano, Vasto, Atessa, Teramo, Atri, Giulianova, Sant’Omero, Sulmona, Scafa) e
espansione della coorte delle medesime;

riattivazione dell’offerta di test di screening nelle Unitd Funzionali attualmente
sospese (Penne, Pescara, Guardi-agrele, Ortona, Castelrdi Sangro, L’ Aquila e Popoli);
attivazione deli’offerta di test di screening in nuove Unita Fur'x;:lonali (Avezzano,

Pescina, Gissi, Tagliacozzo ¢ altre in fase d. individuazione); A .

2) i finanziamenti della L. 138/2004 art. 2bis da destinare a:

dotazioni infrastrutturali per le necessita delle Unitd Funzionali attive (Chieti,
Lanciano, Vasto, Atessa, Teramo, Atri, Giulianova, Sant’Omero, Sulmona, Scafa); |,
dotazioni infrastrutturali per la riattivazione delle Unitd Funzionali attuaknenté !
sospese (Penne, Pescara, Guardiagrele, Ortona, Castel di Sangro, L’Aquila e Popoli);

- dotazioni infrastrutturali per l’attivazione di nuove Unita Funzionali (Avezzano,

Pescina, Gissi, Tagliacozzo ¢ altre in fase di individuazione);

attivazione di un Centro Mobile per estendere I'offerta di test di screening alle donne
Eg

residenti nei comuni geograficamente disagiati;

potenziamento dei sistemi informativi a livello centrale e soprattutto periferico;

organizzazione di incontri formativi rivolti a medici di base, medici specialisti in

ginecologia e associazioni femminili;

corsi di formazione per gli organizzatori, valutatori, responsabili clinici in servizio

presso le Unita Funzionali di nuova attivazione;

corsi di aggiornamento per gli organizzatori, valutatori, responsabili clinici in

servizio presso le Unita Funzionali attive;



e corsi di formazione del personale medico in servizio presso l¢ Unita Funzionali di
nuova attivazione;

e corsi di aggiornamento del personale medico in servizio presso le Unita Funzionali
attive;

e corsi di formazione del personale tecnico in servizio presso le Unita Funzionali di
nuove attivazione;

e corsi di aggiornamento del personale tecnico in servizio presso‘ le Unita Funzionali
attive;

e corsi di formazione del personale amministrativo in servizio presso le Unita
Funzionali di nuove attivazione; )

e corsi di aggiornamento del persenale amministrativo in servizio presso le Unita

Funzionali attive;

ECM.

!

a Individuazione di un centro con responsabilita per la gestione del prbgramma

3

Il programma di screening mammografico “SenoSano™ ¢ stato attivato nel novembre 1998 in
attuazione di delibera di G.R. n. 137 del 21 01 98. Con tale atto ¢ stato individuato nella ASL di
Chieti il centro con responsabilita per la gestione del programma.

Attualmente le attivita sono coordinate dal Dr. Camillo Delli Pizzi e regolate da'un Comitatq
Tecnico Regionale, mentre per la parte amministrativa responsablle del Progetto ¢& il Dr. Caudlo K
Amoroso.

Le attivita periferiche sono gestite dai responsamh delle singole Unita Funzionali.

3.2. GESTIONE DEGLIINVITI .
. Individuazione di un centro che svolga ﬁm.zzgm di gestione inviti e front oﬁ" ice
Le funzioni di gestione inviti e front office sono svolte dal personale amministrativo della
Segreteria Centrale, operante presso llstituto di Radiologia dell’Ospedale Clinicizzato S.S.

Annunziata di Chieti.

. Programmazione informatica per gestire le chiamate
La Segreteria ¢ fornita di un software in grado di gestire:
- elaborazione e stampa delle lettere di invito nominali e delle lettere di sollecito, secondo un

criterio combinato di anno di nascita, ordine alfabetico ¢ zona geografica;

LW



- accettazione pazienti, registrazione effettuazione esami, registrazione risultatj esami;

- elaborazione dei dati dei soggetti con esito negativo, stampa e di lettere di risposta.

. Presenza di un archivio informatizzato e aggiornato con cadenza perio&ica

L’archivio & stato realizzato attingendo i dati dalle liste comunali e viene periodicamente
aggiornato.

Si evidenziano alcuni ritardi nell’aggiornamento degli archivi da imputare alla difficolta di qualche

comune nel fornire i dati nelle modalita e nei tempi richiesti.

. Presenza e requisiti organizzativi di personale dedicdto a funzioni di front office e gestione
inviti/risposte di negativita
Il personale della Segreteria Centrale svolge, garantendo la massima riservatezza, le seguenti
funzioni:
¢ gestione degli inviti e delle risposte di negativita;
e gestione de! numero verde 800727057 attivo dal‘lunedi al venerdi dalle ore 9.00 alle ore
13.00; .
o funzioni relazionali di informazione agli utent relativamente agii scopi dello screening
esolicitandone funzionamento, vantaggi e possibili limiti;
» azione di sostegoo in tutte le fasi del programma (counseling);
» raccolta e elaborazione dati statistici;

» gestione del registro tumori e degli indicatori di processo e struttura.

3.3. ESECUZIONE DEL TEST
o Autorizzazione e accreditamfnto
Per le autorizzazioni e gli accreditamenti dei macchinari si fa riferimento al ProtécollorEuropeo

CEC 2001. Al

. Controllo di qualita
Le apparecchiature di tutte le Unitd Funzionali sono periodicamente sottoposte a controlli di
qualita da parte' dell’Unita Operativa di Fisica Sanitaria della ASL di Chieti.
11 personale tecnico delle Unita Funzionali effettua periodici conwolli di sensitometria e

densitometria.

3.4. SECONDO LIVELLO DIAGNCOSTICO



Ogni Unita Funzionale provvede a contattare telefonicamente le pazienti che devono effettuare un

secondo livello diagnostico € a programmare delle sedute dedicate.

~3.5. PIANO TERAPEUTICO E FOLLOW UP

Attualmente la maggir parte dei Centri funzionali fa riferimento ad un unico centro chirurgico.

3.6. SISTEMA INFORMATIVO
Esiste un sistema informativo in grado di fornire i dati sul funzionamento del programma.
Una relazione viene periodicamente trasmessa alla ASL di“Chieti e alla Direzione Sanita della
Regione. '

Le relazioni evidenziano lo stato del progetto, dati statistici, dati istologici e punti critici,
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