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Trattamento dei casi multipli per 
prog_paz* all’interno di una stessa azienda

Criterio per elaborazioni future

I casi identificati con id_record diversi dalle aziende saranno considerati persone diverse;

* prog_paz è la variabile attribuita a livello regionale che identifica univocamente le 
persone



Popolazione bersaglio

Criterio per elaborazioni future

Calcolo al primo gennaio dell’anno di attività di interesse (ad esempio l’01/01/2010 per la 

prossima elaborazione Giscor)

• persone  residenti  e domiciliate:

• entrate, per screening in una data qualsiasi ≤ 01/01/2010;

• età (calcolata all’01/01/2010) compresa tra 49 e 71 anni*, senza una data di uscita, o una 

data di uscita  ≥ l’01/01/2010;

• Non rientrano nella popolazione bersaglio le persone che entrano durante l’anno 

di attività che si sta considerando;

* disponiamo per il calcolo dell’età solo di mese e anno di nascita



Esclusioni prima dell’invito per test recente
Criterio per elaborazioni future

Persone escluse:

• con esclusione prima dell’invito per colonscopia, documentabile o non documentabile, 

eseguita negli ultimi 5 anni (codice’03’ e ‘04’). Considereremo esclusi anche coloro che 

hanno un esclusione che scade durante l’anno di attività, purché non invitate;

Persone non escluse:

• con esclusione prima per colonscopia, ma con un invito durante l’anno di attività;

Considereremo escluse dopo l’invito le persone:

• con un invito, non aderenti al FOBT e comunicano di aver eseguito una 

colonscopia antecedente la data di invito;



Esclusioni prima dell’invito per altro motivo

Criterio per elaborazioni future

Persone escluse:

• Con esclusione prima dell’invito per diagnosi di cancro colorettale, clisma opaco a doppio

contrasto eseguito negli ultimi 5 anni, rifiuto,  altra esclusione definitiva o temporanea 

(codice ’01’, ‘02’, ‘05’, ‘06’, ‘07’, ‘08’, ’09’) ;

• Con esclusione in scadenza durante l’anno di attività (2010), purché non invitate;

Persone non escluse:

• Con esclusione prima per altro motivo, ma invitate durante l’anno di attività che si sta 

valutando;



Definizione dei casi esclusi prima dell’invito nel biennio 

Criterio per elaborazioni future

Calcolo effettivo degli esclusi prima dell’invito dell’intera coorte biennale:

• Se un soggetto ha una esclusione in scadenza e un invito durante il biennio, si 

considererà il soggetto come invitato;

•Gli esclusi prima dell’invito saranno le persone senza invito nel biennio con una 

esclusione prima dell’invito compilata;



Calcolo dell’età

Criterio per elaborazioni future

Calcolo dell’età all’ingresso dei soggetti nella popolazione bersaglio all’01/01 dell’anno di 

attività in analisi  da utilizzare per la selezione della popolazione bersaglio e degli esclusi 

prima dell’invito;

Calcolo dell’età all’invito, da utilizzare per le quantità calcolate dagli inviti in poi;



Numero di invitati

Criterio per elaborazioni future

Persone appartenenti alla popolazione bersaglio che vengono invitate in una data 

compresa tra il primo gennaio e il 31 dicembre dell’anno di attività in esame

Numero di inviti inesitati
Criterio per elaborazioni future

Persone con invito inesitato:

invitate non aderenti con esito dell’invito diverso da ‘00’ (invito ricevuto – non ritornato al 

mittente) 

Persone aderenti:

invitate e aderenti al FOBT pur avendo come esito dell’invito un valore diverso da ’00’



Esclusioni dopo l’invito per test recente 
(FOBT e colonscopia)

Criterio per elaborazioni future

Persone escluse:

• Con esclusione dopo l’invito per colonscopia, documentabile o non documentabile, eseguita 

negli ultimi 5 anni (codice’03’ e ‘04’);

Persone non escluse:

• Con esclusione dopo l’invito per colonscopia, ma aderenti;

• Con un FOBT recente poiché questa esclusione non è prevista dal tracciato record;



Numero di persone aderenti
Criterio per elaborazioni future

• Persone invitate nell’anno di attività che eseguono il test di primo livello con esito negativo o 

positivo;

Intervallo di tempo tra FOBT negativo e 
spedizione referto in giorni

Criterio per elaborazioni future

• Persone con test di primo livello con esito negativo a cui viene spedito un referto entro 15 

giorni (differenza tra la data dell’invio della lettera/referto e data di refertazione del FOBT);



Intervallo di tempo tra FOBT positivo e prima 
colonscopia di approfondimento in giorni

Criterio per elaborazioni future

Persone con FOBT positivo e record presente nell’archivio D (colonscopie) per le quali si 

calcola:

•La differenza tra la data di prima disponibilità della colonscopia e la data del FOBT positivo, 

quando la data di prima disponibilità è inserita, altrimenti si considera la data di esecuzione 

della prima colonscopia

Intervallo tra la diagnosi di neoplasia e l'intervento 
chirurgico

Criterio per elaborazioni future

Persone con intervento chirurgico eseguito, per le quali si calcola la differenza tra la data di 

indicazione alla chirurgia (archivio D – colonscopie) e la data dell’intervento chirurgico 

(archivio H – interventi). 



Numero di persone con FOBT positivo

Criterio per elaborazioni future

Persone con FOBT positivo a seguito di un invito inviato durante l’anno di attività

Calcolo dei test (FOBT) inadeguati

Criterio per elaborazioni future

Numero di test inadeguati.



Numero di persone che eseguono la colonscopia di 
approfondimento in screening o altrove

Criterio per elaborazioni future

Persone che, a seguito di un invito spedito durante l’anno di attività, hanno una data di 

esecuzione della colonscopia oppure presentano l’informazione sulla visione/pulizia e sede 

raggiunta = ceco; in tale calcolo saranno comprese le persone con motivo di non 

adesione/rinvio  ‘06’ ( si rivolge ad altra struttura).

Numero di persone con la prima colonscopia completa

Criterio per elaborazioni future

Persone che hanno la prima colonscopia completa:la visione/pulizia è ottimale o meno che 

ottimale (‘01’ o ‘02’)  e la sede raggiunta è il ceco. Se la colonscopia non è stata completata per 

la presenza di una stenosi  invalicabile  inserire nel ‘motivo colonscopia non completa’ il codice 

04 (stenosi). Nella compilazione della scheda Giscor non verranno considerate né tra le 

colonscopie complete, né tra quelle incomplete;



Numero di persone che eseguono più
colonscopie e completano successivamente

Criterio per elaborazioni future

Persone con una colonscopia completa successiva alla prima, risultata non completa. 

Numero di persone che comunicano di avere già
effettuato recentemente una colonscopia altrove

Criterio per elaborazioni future

Persone che hanno un motivo di non adesione o rinvio in archivio D per:

07 ‐ endoscopia recente validata;



Lesioni diagnosticate
Numero di persone con codice morfologico relativo a: 

• Cancro,

• Adenoma cancerizzato,

• Adenoma avanzato,

• Adenoma iniziale;

N. B.: in presenza di lesioni multiple inserire quella a maggior 

gravità nel  percorso diagnostico terapeutico per istologia 

e/o dimensioni


