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Novità in pillole: 
sarà tre volte Natale?



BioMed Central journal (BMC)

Evaluating the results of an Italian population-based programme for risk assessment 
and genetic counselling and testing for BRCA1/2-related hereditary breast and 
ovarian cancer after 10 years of operation. Observational study protocol 

Short title: 
Hereditary breast and ovarian cancer

L ’articolo con il protocollo dello studio per la valutazione del rischio eredo-familiare per tumore della mammella
e ovaio è stato inviato alla rivista:

Titolo:

Articolo valutazione rischio eredo-familiare
tumore della mammella e ovaio

Come sta andando la raccolta dati? 



o DGR – 2029 del 27/11/2023

Approvazione RER linee strategiche del Piano Oncologico Nazionale 2023-2027 



Razionale per l’estensione del programma di screening colorettale regionale alla fascia di età 70-74 anni  

le recenti Raccomandazioni del Consiglio dell'Unione Europea agli Stati membri del 2022 hanno ribadito che la 
popolazione target dello screening colorettale deve essere la fascia di età 50-74, come già indicato dalle
 Linee guida ministeriali 2006, tale target è confermato anche dall’attuale Piano Nazionale della Prevenzione 2020-2025.
Tale ampliamento è peraltro obiettivo strategico del Piano Oncologico Nazionale 2023-2027 (PON) insieme 
all’allargamento alla fascia 45-74 anni per lo screening mammografico, già attivo in Emilia-Romagna dal 2010. 

Il tumore del colon retto è al 2° posto sia in termini di incidenza che di mortalità, tra le cause oncologiche di malattia e 
di morte in Italia, con circa 48.100 nuove diagnosi stimate nel 2022 (uomini 26.000; donne = 22.100).
In Emilia – Romagna i nuovi casi di tumore del colon retto e ano diagnosticati nel 2018 sono stati 3.338, pari al 10,9% 
del totale dei nuovi casi di tumore diagnosticati nell’ anno (dati Registro Tumori dell’Emilia – Romagna). Nella fascia di 
età >=70 anni, rispetto alla fascia 50-69, l’incidenza di questa sede tumorale è più che triplicata, rappresentando quindi 
un tumore molto frequente. 
Lo screening colorettale ha dimostrato un ruolo centrale nel contrastare questa patologia: in Emilia-Romagna, infatti, 
l’introduzione del programma di screening del colon retto, avvenuta nel 2005, ha consentito tra gli aderenti un calo 
significativo di incidenza e di mortalità sia negli uomini (rispettivamente -33% e -65%) che nelle donne (-21% e -54%). 



Figura n.1 Tassi di incidenza del tumore del colon-retto per età e sesso (popolazione 
>45aa), Emilia-Romagna, anni 2016-2018 - Fonte: Registro Tumori dell'Emilia-Romagna

I dati del Registro Tumori dell'Emilia-Romagna mostrano un repentino aumento dell’incidenza a partire dai 75 anni 
(Figura 1), la diagnosi e trattamento di adenomi avanzati potrebbe avere un ruolo importante nel ridurre ulteriormente 
l’incidenza del tumore del colon retto e di quella in stadio avanzato, nelle fasce di età dai 70 ai 79 anni. 
Questo è particolarmente importante alla luce dell’attuale speranza di vita a 70 anni che, in Emilia-Romagna, è di 16, 6 
anni (stima dati ISTAT).



Obiettivi:
Realizzare l’allargamento dello screening regionale colorettale alla fascia di 
popolazione di 70-74 anni in accordo con gli obiettivi strategici e linee strategiche di 
attività del Piano Oncologico Nazionale 2023-2027 (Screening Organizzati) e in linea 
con il Piano Regionale della Prevenzione 2021-2025, approvato con DGR n. 2144 del 
20.12.2021, che prevede tra gli obiettivi specifici del PL13 – Screening Oncologici, la 
valutazione di impatto, da realizzarsi entro il 2024, dell’estensione del programma di 
screening per i tumori del colon retto alla fascia di età 70-74.

Estensione graduale dello screening colorettale alla fascia 70-74 anni



Risultati attesi nel quinquennio:

• valutazione di impatto e di carichi di lavoro, a livello regionale, dell'estensione alla fascia di età 70-74 
anni in relazione alla modalità organizzativa e dettagliata per le diverse fasi del percorso;

• elaborazione e formalizzazione di indirizzi e criteri regionali per l’estensione progressiva dello screening 
del colon retto alla fascia 70-74 anni, al fine di garantire omogeneità dell’offerta in tutta la Regione;

 
• realizzazione di strumenti di comunicazione e informazione alla popolazione, aggiornamento del sito 

regionale screening oncologici;

• predisposizione a livello aziendale degli strumenti tecnico-organizzativi per l’attivazione dell’intervento 
e monitoraggio della graduale estensione del programma di screening in tutte le Aziende Sanitarie sulla 
base delle indicazioni regionali;

• valutazione dell’intervento mediante indicatori di performance e precoci di impatto 

Il raggiungimento degli obiettivi sarà monitorato annualmente tramite indicatori specifici.

Estensione graduale dello screening colorettale alla fascia 70-74 anni



Prossime richieste dati screening:

• Progetto CCM5 – dati inviti ed esami luglio – dicembre 2023 (per coorte di esame);

• Rilevazione Agenas: dati inviti ed esami luglio – dicembre 2023 (per coorte di invito);
 
• Scheda puntuale al 1° gennaio 2024;

• Prosegue raccolta dati Centri HUB e Spoke

• Schede ONS - GIS I parte come sempre in aprile-maggio (molto probabilmente anche migranti)



o In ambito FASO: gruppo di lavoro per la realizzazione di un documento 
sui requisiti minimi per i centri screening oncologici.

o Accolta la nostra proposta di attivazione della linea di lavoro,  nata dalle 
riflessioni scaturite dal percorso di audit.

Documento sui requisiti minimi per i centri screening oncologici



Domande
o Cos’è il Centro Screening?

o Quali sono le sue funzioni?

o Quale è la sua struttura organizzativa?

o Chi lo coordina?

o Quale profilo professionale deve avere il 
personale?

o Quale competence?

o Quanto personale in relazione alle funzioni 
svolte?

Esistono documenti  nazionali di riferimento
che danno indicazioni su tali aspetti?



Cosa possiamo fare

Definire a livello nazionale:

o le funzioni proprie del CS
o la competence richiesta ai professionisti del CS
o la dotazione (qualitativa e quantitativa) in termini di risorse umane in 

relazione alle funzioni svolte, alla popolazione bersaglio dei programmi, alle 
dotazioni tecnologiche e alle integrazioni informatiche disponibili

o le dotazioni tecnologiche minime e a cui tendere



o In ambito FASO attivazione di un gruppo di 
lavoro ad hoc.

o Predisposizione bozza di questionario per 
avviare una survey nazionale sullo stato 
dell’arte dell’organizzazione dei Centri 
Screening Oncologici.

I primi passi





Formare i formatori: giornata regionale di 
follow up per gli operatori aziendali già formati. 

o Febbraio 2024 (giorno da definire)

o Rivolto ai 23 partecipanti ed.1_2022 e 
    21 partecipanti ed.2_2023

o Unica giornata di follow-up, dalle 9.00 alle 
17.00.



Giornata di follow up per i professionisti formati

o Supervisione di casi presentati dai partecipanti che nelle loro Aziende Sanitarie hanno 
realizzato i corsi per gli operatori di screening. 

o La giornata di follow-up sarà anche l’occasione per restituire ai partecipanti gli esiti dei 
questionari di trasferibilità degli apprendimenti al proprio contesto lavorativo.

o Il questionario è già stato somministrato ai partecipanti della prima edizione.

o A breve sarà somministrato anche ai partecipanti della seconda edizione.



Questionario di trasferibilità degli apprendimenti 
al proprio contesto lavorativo

o È possibile anche la somministrazione dello stesso questionario ai partecipanti dei 
corsi aziendali: in questo caso, nell’arco temporale che va da 3 a 6 mesi dopo la fine 
del corso, contattare le docenti e inviare loro l’elenco dei partecipanti con relativi 
indirizzi di posta elettronica. 

o Una volta elaborati i risultati, gli esiti della somministrazione saranno restituiti. 

Diletta.Priami@Regione.Emilia-Romagna.it 

Stefania.Florindi@Regione.Emilia-Romagna.it 

Federica.Borsari@Regione.Emilia-Romagna.it 

mailto:Diletta.Priami@Regione.Emilia-Romagna.it
mailto:Stefania.Florindi@Regione.Emilia-Romagna.it
mailto:Federica.Borsari@Regione.Emilia-Romagna.it


Formazione locale

Aziende Sanitarie 1° edizione 

Piacenza Novembre/dicembre 2023 

Parma ottobre /novembre 2023 

Modena o Aprile/maggio 2023 (1° edizione)
o 20, 28 novembre e 11 dicembre 2023 (2°

edizione) 

o Partecipazione di 4 osservatori alla formazione di Modena, 1° edizione
o Partecipazione  di 4 osservatori alla formazione di Parma



Congresso GISMa 2024

Data: 15 – 17 Maggio 2024

Luogo: Trieste



Corso per Medici e Corso per TSRM, Fisici e Infermieri
GISMa 2024

Data: 23 Novembre 2024

Luogo: Bologna
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