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Libro verde. Analisi e strategie raccolte da Onda

Salute a misura di donna

Dall’evidenza alle propo-
ste operative. Il «Libro verde
sulla salute della donnay, edito
da Franco Angeli in collabora-
zione con Farmindustria, con-
tiene una serie di progetti ope-
rativi per il miglioramento del-
la condizione di salute delle
donnenelle varie regioniitalia-
ne. -

Il testo, curato dall’Osserva-

di prevenzione, promuovendo
unaculturadeliasalute digene-
re ~ fa seguito a un primo stu-
dio condotto nel 2007.

L’anno scorso il Libro
bianco di Onda sulla salute
delle donne (sempre edito
da Franco Angeli) perla pri-
ma volta ha «pesato» per
ciascuna regione italiana
unaserie dibisogni, di com-

torio nazionale sulla salute del- portamenti e di servizi per

ladonna - impegnato nelio stu-
dio delle principali patologie
‘che colpiscono l'universo fem-

le donne, analizzandone le
diverse patologie. ‘
Ora il Libro verde & passa-

minile e nell'avanzare strategie to alla fase operativa. E stato

-da,

chiesto ai componenti del
Comitato scientifico di On-
ai referenti tematici
dell’Osservatorio nazionale
sulla salute nelle regioni e
ad altre personalita di pro-
porre interventi, provvedi-
menti, strategie e attivita
per migliorare o risolvere
specifici problemi rilevati
nel Libro bianco. °

Le soluzioni proposte -
basate sull’evidenza scienti-
fica, fattibili e misurabili -
toccano i pitt diversi ambiti,
dai fattori di rischio e stili

divitafino all’accesso ai ser-
vizi sanitari, passando per
diversi tipi di malattie.

I risultati dei due Libri
verranno presentatiaun Co-
mitato misto Onda-parla-
mentari dei diversischiera-
menti di ogni regione, per
stimolare e garantire I'im-
plementazione delle azioni
migliorative a livello terri-
toriale. L’Osservatorio ritie-
ne che il coinvolgimento
delle istituzioni nel delica-
to tema della salute della

- donna sia fondamentale.

Un capitolo suifattori dirischio

Il bilancio degli screening oncologici

Pubhlichiamo uno stralcio del
capitolo «Prevenzione dei tumori
femminilintratto dal libro verde
«La salutedetladonnan,

organizzatiin ambito di

prevenzione secondaria
oncologica sisono sviluppati
soprattutto durante gli anni’go
svincolandosi
progressivamente dalla
caratteristica diiniziative
sperifmentali e connotandosi
sempre pili come interventidi
Sanita pubblica sempre pilt
istituzionalmente supportati.
Sipensi, per esempio, al ruolo
del Centro nazionale di
controllo delle malattie (Ccm),
dell’Osservatorio nazionale
per gliscreening (Ons) e dei
gruppi interdisciplinari di
operatori{(GisMa, GisCie
GisCor) che da anni offronoil
loro contributo scientifico allo
sviluppo dei programmi.
Certamente unimpulso decisivo
allo sviluppo dei programimi
italiani & pervenuto dai
provvedimenti normativi che,
siaintermini di pianificazione
(Piano sanitario nazionale della
prevenzione) cheoperativi
(legge 138/2004), hanno
stimolatoI'attivazione dei
programmi inmelte Regioni.
L’impegno nonéstato
solamente nelladirezione

_ In Italia, gli screening |

monitoraggiodell'evoluzione
edellattivazione dei
programmi sttraverso
Poperato dela Conferenza
Stato-Regimie del Ccm.
Vaanche ricordato che nel 2006
ilministercdellaSalute, in
collaborazone conY'Onsela
Legaitalimatumori,ha :
pubblicab unopuscolo daltitolo
«Raccoftandazioniper
Iimplenentazione dei
programmidiscreening»,
entrando, quindi, nel nierito
delle caratteristiche
organizzative e valutative dei
programmi.

Ogni anno, inoltre, idatidi
attivitae divalutazione dei
programmidi screening sono
raccoltie analizzalinel rapporto
annuale dell'Ons.
Limitandociagliscreening peri
tumori femminili attualmente in
Italia,iprogrammidiscreening
attiviperil tumore della
mammellasono123e peril
cervicocarcinomasono122.
Risultacheintuttele Regioni
italiane sia attivo almeno un
programma organizzato per lo
screening mammografico. E
verosimile che abreve cid
avverraanche perloscreening
perilcollodell'utero. Tuttavia,
l'aver attivato i programminon
significa necessariamente essere
ingradodiinvitare regolarmente
lapopolazione obiettivo.

regolaritdbiennale o triennale
come previsto dalle
raccomandazioninazionali. (...)
Idatidiestensione e di
partecipazione pilirecentisono
disponibilisul sesto Rapporto
dell’Osservatorionazionale
screening che ha pubblicatoi
dati,ancorché preliminari, anche
per’'anno 2006. Daquesto
risultacheil78,200 delle donne
italiane appartenentialla
popolazione obiettivo perlo

, screening mammografico €
| inseritainunprogrammadi

screening (76,49 nel 2005); 1o
stessoindicatore sicollocaal
69% per loscreening per il
cervicocarcinoma (66,79 nel
2005).Ilconfrontotra
ripartizionigeografiche
evidenziagiiaquestolivello
discrete differenze geografiche.
Sono in particolare le regionidel
Sudelelsole che sidistanzianoy
anche se questogapsiva
progressivamente riducendo.
Tuttavianon ¢ sufficiente
risiederein unterritorio ove &
attivounprogramma di
screening. Enecessario che il
programmasiaingrado di
raggiungere e manteriereun
livello diattivita sufficiente a
garantirel'invitoatuttala .
popolazione obiettivo secondo
laperiodicita prevista.

L’atteso & che nelloscreening per
il cervicocarcinomasi inviti ogni

www,ondaosservatorio.it

ripetizionetriennale del test. Nel
2000, inItalia, i programmi
hanno invitatoil 25,3%. Per
quantoriguardalamammella
invece, sonostate, invitateil
57,2% delle donne che sisarebbe
dovutoinvitare.

‘Infine, per ottenere successoin
termini diimpatto sulla
mortalitaed eventualmente
sullincidenza, un programmadi
screening deve ottenere
consenso e partecipazione da
parte dellapopolazione. La
partecipazione complessivain
Italiaal programma discreening
periltumore dellamammellaé
del56,6% (adesione grezza anno
2006) edel 38,500 peril
cervicocarcinomauterino.
Ancheinquesto casovisono
differenze ditipo geografico.La
partecipazione al programima
deve perod essere informatae
consapevoleed ¢ in questi
termini che sisonosviluppati
gruppidilavoro .
"inter-screening". Videve
essere, infattichiarezza
informativa sui vantaggi, ma
anche sui possibili svantaggi per
lasalute (per esempio falsi
positiviefalsinegativi, ansia,
possibilisovradiagnosie/o -
sovratrattamenti) e vié, inoltre,
Pesigenzadiveicolare alla
popolazione, almeno da parte
istituzionale, messaggi semplici,
chiarie noncontraddittori.

dello stanziamento di fondi, Soprattuttoiprogrammigiovani . announterzo delle donne Suquestoargomento -
maanche nel mantenere hanno piltdifficoltiad entrare «a - dell'interapopolazione pongonoattenzione anchele
costante e attivo il regimey, cio¢ ainvitare con obiettivo, datalaperiodicita di recentiraccomandazioni
ministeriali. (...)
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- Proposte, strategic,
pravvediment
par miighorarld.

1ibraverde

IlLibroverde dell’Osservatorio
nazionale sulla salute della
donna(Onda) verra presentato
giovedi1Bsettembrealle ore
12 pressolasede di
Farmindustriain Largo

del Nazareno, 12a Roma.
Trairelatori, Francesca
Martini; sottosegretarioalla
Salute, e Sergio Dompé,
presidente di Farmindustria.
Modera l'incontro Francesca
Merzagora, presidente
diOnda.
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