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PBsS PASSI in breve ...

= Sjstema di sorveglianza attivo da aprile 2007:
a fine 2010 oltre 133.000 interviste raccolte nel server
nazionale (oltre 13.500 in Emilia-Romagna)

= Tutte le Regioni partecipano
= Rappresentativita regionale e aziendale

= Indagine telefonica in continuo con questionario
standardizzato in residenti 18-69enni

= Campione casuale stratificato proporzionale
estratto dall’'anagrafe sanitaria

= Tasso di risposta: 88% (rifiuti 9%)
= Circa 1.100 operatori coinvolti
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TEMI MONITORATI da PASSI

Stato di salute/malattie

Qualita di vita percepita
Attivita fisica

Abitudini alimentari/peso

Fumo

Consumo di alcol

Sicurezza stradale

Sicurezza domestica

01 rischio cardiovascolari

Diagnosi precoce dei tumori:
- del collo dell’utero (donne 25-64 anni)
- della mammella (donne 50-69 anni)
- del colon-retto (50-69 anni)

Salute mentale

Condizioni socio-demografiche
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In Emilia-Romagna:
- Interviste: n. 10.166
(donne 25-64enni n.4.192)

- tutte le 11 Ausl

- tasso di risposta: 89%
con 8% di rifiuti

Nel pool PASSI:

- Interviste: 98.290
(donne 25-64enni n.47.892)

- tutte le Regioni/P.A.

- tasso di risposta: 88%
con 9% di rifiuti

Le analisi sono state condotte su dati pesati
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Copertura riferita nella popolazione target
(dentro e fuori dai programmi di screening)

Motivi di
non adesione Fattori predittivi
di adesione
Impatto dei
programmi di
screening organizzati Copertura riferita
sulla promozione nelle donne straniere

degli esami per la
ricerca dei tumori

cervicali ey . :
Periodicita degli esami
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Copertura riferita nella popolazione target
(dentro e fuori dai programmi di screening)
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| Dove e stato eseqguito il Pap test?
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un programma
organizzato

7 Al di FUORI di un
programma
organizzato
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PBs3l PASSI 2009

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
nelle donne 25-64enni (n. 16.064 )
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PBsS) PASSI 2009

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
nelle donne 25-64enni (n. 16.064 )
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PBs9) Emila-Romagna 2007-09

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni per Ausl
donne 25-64enni (n. 4.192)
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Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
donne 25-64enni (n. 4.192)

%

100 -
80 -
60 -
40 -
20 -

i

86

Emilia
Nord

(“) guadagnare
- salute

H

86

Romagna

per Aree Vaste

ER

iH

83

Emilia
Centro

%
100 -

80 -
60 -
40 -
20 -

0 -

86

Comuni di
collina/pianura

cam (s

per zone

territoriali

85

ER Comuni

HH

82

Comuni di

capoluoghi montagna



PBsS Emilia-Romagna 2007-09

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
all’‘interno e al di fuori dei programmi di screening
donne 25-64enni (n. 4.192)
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Fattori predittivi
di adesione

(“) guadagnare o
>~/ salute CE]]] & =



PBsS Emilia-Romagna 2007-09

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n. 4.192)

CLASSIdiETA

25-34 ‘ ké 83)

35-49 \ 89

50 - 64 ‘ C % 83

STATO CIVILE

coniugata ‘ ﬁ% 87
non coniugata ‘ F\—{ 83
CONVIVENZA
convivente ‘ ﬂﬁ 87
non convivente ‘ H—( 82
ISTRUZIONE
nessuna/elementare ‘ @
media inferiore ‘ T—‘—{ 83
media superiore ‘ F\% 88
laurea ‘ ﬁ—( 88
DIFFICOLTA
ECONOMICHE
molte ‘ (r}—‘ﬁ 78 )
qualche ‘ F\—( 85
nessuna ‘ ﬂﬁ 88

CITTADINANZA

ltaliana 87
Straniera k »—’—1 7
0 20 40 60 80 100
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PBsS Emilia-Romagna 2007-09

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n. 4.192)

CLASSI di ETA OR (IC 95%)

35-49 vs 25-34 @ 1,6 (1,3-2,0)

50-64 vs 25-34 — 1,0 (0,8-1,2)
STATO CIVILE non coniugata vs coniugata = 0,8 (0,6-1,0)
CONVIVENZA si vs no —+— 1,3 (1.0-1.6)
ISTRUZIONE

Media inferiore vs nessuna/elementare 1,1 (0,8-1,4)
Media superiore vs nessuna/elementare ( —— 1,6 (1,2-2,1)
Laurea vs nessuna/elementare —— 1,7 (1,2-2,5)

DIFFICOLTA ECONOMICHE

Qualche vs molte <|—’—| 1,4 (1,1-1,8)

Nessuna vs molte 1,5 (1,1-2,0)

CITTADINANZA Straniera vs Italiana @ 0,4 (0,3-0,5)
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PBs3l Pool 2009

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n.16.064)

CLASSI DETA'
25-34 1 66%
3549 — 79%
50-64 ‘ + 71%
STATO CIVILE
coniugata ‘ +77%

non coniugata ‘

— 65%

CONVIVENZA
convivente ‘ + 7%
non convivente ‘ '+' 63%
ISTRUZIONE
nessuna/elementare ‘ '—‘—' 61%

media inferiore ‘

media superiore ‘

laurea ‘

DIFF. ECONOMICHE

molte ‘ »—‘—i 65%
qualche ‘ + 70%
nessuna ‘ + 78%
CITTADINANZA
italiana ‘ + 73%
straniera ‘ '—‘—' 67%

0%
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Pool 2009

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n. 15.783%* )

Entro
programmi
organizzati
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convivente l:+ 39%
non convivente |:+' 29%
ISTRUZIONE
nessuna/elementare :}—« 38%
media inferiore l:}—« 37%
media superiore |:+0 36%
laurea E 33%
DIFF. ECONOMICHE
mote | —134%
qualche |:+0 35%
nessuna I:+‘ 37%

CITTADINANZA
straniera ‘ '—*—‘ 40%
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straniera :*—0 26%
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*|a differenza nella numerosita € dovuta alla presenza di missing nella domanda sul pagamento
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Pool 2009

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n. 15.783%* )
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Pool 2009

Fattori predittivi individuali di adesione al Pap test
donne 25-64enni (n. 15.783%* )
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Copertura riferita
nelle donne straniere
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PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Esecuzione del Pap test
donne 25-64enni (n. 4.192)
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PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Esecuzione del Pap test nel
ultimi tre anni per singolo anno

100 - === Straniere ==@==|taliane
90 - 86 87 o7
————
(==
% 80 -
70 2
67
70 —— -
o
60 | |
2007 2008 2009

(“) guadagnare o
>~/ salute CE]]] & DS



PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
all’‘interno e al di fuori dei programmi di screening
donne 25-64enni
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PBs3l Pool 2009

Copertura del Pap test negli ultimi 3 anni
all’‘interno e al di fuori dei programmi di screening

donne 25-64enni
100 -

87%
0
80 - . 4% 70% 67%
60 -
40 -
20 -
O _
[taliane [taliane Straniere Straniere
% E-R Pool nazionale E-R Pool nazionale

@ all'interno dei programmi di screening 0 al di fuori dei programmi di screening

C@]i%‘ﬁ{)@%{&e Pool nazionale - PASSI triennio 2007-09 C[efq1] Q_/ DS



PBsS Emilia-Romagna 2007-09

Esposizione al programmi
di promozione
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Pas 3l Impatto dei programmi di promozione

Pap test riferito negli ultimi tre anni per donne 25-64 anni
raggiunte o no dai singoli interventi di promozione

100 - 90 W italiane W Straniere Il delta nell’esecuzione
86 del Pap test nei tempi
80 4 raccomandati per aver
ricevuto o no la lettera
dell’AUsl| e piu grande
60 - nelle straniere
%
40 B 32
20 - Notevole
efficacia della
lettera d’invito
0 - nelle straniere

Invito riferito Invito non riferito
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Periodicita degli esami
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PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Periodicita di esecuzione del Pap test
donne 25-64enni

Ultimo anno 48
Dala3anni 38
>3 anni 7
Mai fatto 7
70 c') 2'0 4'0 6'0
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PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Periodicita dell’esecuzione
del Pap test

Ultimo anno + >

_ 38
Dal a3 annifa
N |k
Piu di 3 anni fa .
Bl ltaliane
. . - 6
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Impatto dei
programmi di
screening organizzati
sulla promozione
degli esami per la
ricerca dei tumori
cervicali
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PBs9) Emilia-Romagna 2007-09

Pap test eseguito negli ultimi 3 anni
per interventi di promozione ricevuti

nessun intervento 34
campagna 53
consiglio 77
lettera 87
- lettera+consiglio 92
lettera+consiglio+tcampagna 92

% 0 20 40 60 80 100

La percentuale di esecuzione del Pap test negli intervalli
raccomandati € piu alta nelle donne raggiunte da piu interventi di
promozione, come accade generalmente all’'interno dei programmi di

screening organizzati.



Phs3 Pool 2009

Pap test eseguito negli ultimi 3 anni
per interventi di promozione ricevuti

nessun

- 4
Intervento 0

campagna 46
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lettera+consiglio 3
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PBs3l Pool 2009

Pap test: influenza dei programmi di
screening organizzati e funzionanti

Proxy: aver ricevuto almeno il 50%b di lettere di invito nella regione

Regioni con programmi Regioni senza programmi
di screening estesi di screening estesi
“rani N - fegh uim!
3anni sani N -4
Piu FIiB .9 Piu di 3 12
anni fa anni fa
Mai Mai
eseguito . 10 eseguito - 22
0 I 1 1 1 1 1
% 0 20 40 60 80 100 % 0 20 40 60 80 100

81206 con la periodicita consigliata 6620 con la periodicita consigliata
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Pap test e diseguaglianze

Nelle Regioni con un’alta presenza di
programmi organizzati e sufficientemente
funzionanti:

- la copertura al test e significativamente maggiore
(81% vs 66% p<0,01)

- si riducono significativamente le differenze
nell’accesso tra basso e alto livello d’istruzione
(-7% vs -12%, p<0.01) e tra la presenza e
I'assenza di difficolta economiche (-7% vs -14%,
p<0,01)
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PASSI: cosa possiamo conoscere
sullo screening cervicale?

Motivi di
non adesione
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PBs9) Emila-Romagna 2007-09

Motivi di non adesione alla al Pap test
secondo le linee guida
Donne 25-64enni

penso di non averne bisogno | | 21
gia operata/motivi sanitari | | 19
poco tempo/pigrizia | | 18
nessuno lo ha consigliato | | 13

nonricezione lettera [ |8
imbarazzo [ |7
pauradeirisultati [ |6

fastidioso/doloroso [ |3
altri controlli []1

difficile prenotare l'esame []1

attro [ ]3

% 0 5 10 15 20 25 30 35 40

/% non ha mai eseqguito I'esame
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PASSI: i limiti

= Dati autoriferiti con possibilita di:
—recall bias
—telescoping bias

— bias di selezione (sovrastima dell’adesione ad
esempio a causa dei rifiuti)

— accettabilita sociale (sovrastima dell’adesione)

= Copertura territoriale non ancora completa
(a livello di Pool nazionale)
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PASSI: | vantaggi

= |La sorveglianza PASSI rappresenta uno
strumento che integra le informazioni gia
esistenti a livello regionale ed aziendale e
fornisce:
- una stima della copertura di popolazione

- informazioni sui fattori condizionanti |'esecuzione
dell’'esame

- informazioni utili al monitoraggio di interventi specifici
= Gli studi di validazione del dato PASSI con quelli
dei flussi screening indicano una buona qualita

dei dati riferiti ( leggera tendenza alla
sovrastima).
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Conclusioni

La copertura riferita del Pap test in Emilia-
Romagna € tra le piu alte in Italia

La quota stimata di Pap test preventivi
esequiti al di fuori del programma di
screening e di circa un terzo (rispetto alla
meta del dato medio italiano)

La copertura € omogenea tra le AUSL
emiliano-romagnole

Lettera di invito e del consiglio del medico
sono fattori fortemente associati
all’'esecuzione del Pap test
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Conclusioni

e | programmi organizzati sono associati a
maggior adesione e riducono le differenze
per livello d’istruzione e difficolta
economiche.

e Le donne straniere ricorrono meno al Pap
test delle italiane. In Emilia-Romagna il
differenziale per cittadinanza e inferiore a
quello del pool nazionale; il programma di
screening sembra attenuare le differenze

di cittadinanza
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Grazie per |'attenzione
a home di tutto il
Gruppo regionale Passi
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