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PRINCIPI DELLO SCREENING (WHO)
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1 |l'test deve essere bene accetto dalla
popolazione.:

v, Devono esistere strutture per la-diagnosi e
trattamento.

1, Deve esistere unaccordo sui protocolli
terapeuticidi terapia e su chi sottoporre a
trattamento.

v, |I'processo deve essere di qualita controllata.

v, Deve prevedere la partecipazione dipiu discipline
e figure professionali.

v, Deve esseregarantita lamassima equita.
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?
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La ginecologia occupava un posto

notevole y-St.6Ql Yo Hdli
preoccupazionimediche degli egizi e le
gravidanze Spesso precoci,

comportavanonumerosecomplicazioni

9 Gnfatti possibile identificare i prolassi
RS { & Qldanedrid, Pl vulviti, i tumori
uterini che si combattevanoper mezzodi
iniezioni locali, di purghe, di inalazioni
aromatiche
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XVIlI secolo, nella pubblicazione di numerose opere:

La crescente preoccupazione per la salute collettiva si traduce, alla fine dil

| '
f f = .

André Tissot (17281797) Fodéré (1798) scrive un
redige un Avis au peuple Traité de:medecine‘legale gt
sur la santé dohyginignce pu
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Al |l a svolta del s eReterlFanck (L74582%) pubhlica
un importante trattato che suggerisce un sistema completo di politica
sanitaria. Egli attribuisce ai poteri politici la responsabilita della salute del
| oro popol o e numer osi dover. di
comincia a penetrare dovunque.
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ANTENATI DI SIGMUND
FREUD

A Lo sciamanoinoltre ben conoscela societache cura
e non applicherala stessaterapia a tutti | membri
del gruppo.
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?

PROGRAMMA ORGANIZZATO PREVENZIONE INDIVIDUALE
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?

PROGRAMMA ORGANIZZATO

- Prevede una libera scelta
(modello di genere femminile)

- Sviluppa consapevolezza ed
empowerment

-EO6 sinoni mo di cont

- Risultatita dlungo:termine)ine
- Ha costi rilevantint i

- Prevede-unrmiglioramentorcantinuainuo
dellaxqualita &

- Preecvecepdreorsp 'elralc’ @ rissshio cd o | |
medicalizzazione) ¢

- Deve esseresostenibile | e
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?

- Prevede un forte indirizzo esterno PREVENZIONE INDIVIDUALE

P

(modello di genere maschile) WL LA R

14

- Non modifica culturalmente

- Legato a skills dei professionisti fl

- Ha costi minoriri

- Prevedée=unrmiglioramentocontinuoinuo
dellaxqualitat deil soli atti sanitariitar

- Tempi dilgestione-pityrapidipic

- Nom necessita @isostenibilitai it
nel tempoo
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?

- Prevede una forte consapevolezza ESPRESSIONE INDIVIDUALE

-EG appannaggi o di

-E6 obiettivo dell a

- E'®Gl radmemolmeamd o | ont

- Vivevce 'vithiproornwi t a propr 'd WrACHEL ‘WS 7

-Necessita-dilsforzi-continui dellal PH: PH
im tutti iglioambiti(informazionezione,
Empowerment, aceesso fapidae;io, .. )
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QUALE MODELLO DI PREVENZIONE?

Non esiste un modello organizzativo valido in assoluto
ma e o -neces Stadio eontnUD della tipologia di
popolazione cui ci si rivolge
e della: Sostenibilita economica e organizzativa
dell dapprocci o
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E IN ITALIA?
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CONTESTO = RAZIONLE
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http://www.ilsole24ore.com/

E IN ITALIA?

Quota di popolazione residente in eta 65 e pit arpgr ASL. Agennaio
2006(Valori percentuali rispetto al totale dei residenti)

N

Fopolazione &5 & pillanni 1.1.200
B 5% epi (381

mena di 17 6 % (400
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E IN ITALIA?

Saldo migratorio (iscrittii cancellati per cambiamento di residenza, comprensivo del
sal do Aper al tri motivi o) medi o annuo
20052006 (Media dei valori annui, per 1.000 residenti in media in ciascun anno)

N

Saldo migratorio 2005-2006

9,0 e e pils (38)
G0a80% (53
15a60%  (39)
ASa+ 5% (28
meno di -1,5 % (300

EOEFE
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E IN ITALIA?

Disavanzi regionali procapite
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Disavanzo cumulato 2001-08
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FEIN ITALIA? ESPRESSIONE INDIVIDUALE

ROGRAMMA ORGANIZZATO

REVENZIONE INDIVIDUALEEASS /
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DAL 30 APRILE AL CINEMA
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE 19/8

TITOLO |
Il servizio sanitario nazionale
Capo | Principi ed obiettivi
| principi.

La Repubblica tutela la salute come fondamentale diritto dell'individuo e
interesse della collettivita mediante il servizio sanitario nazionale
La tutela della salute fisica e psichica deve avvenire nel rispetto della
dignita e della liberta della persona umana |l servizio sanitario
nazionale e costituito dal complesso delle funzioni, delle
strutture, dei servizi e delle attivita destinati alla
promozione, al mantenimento ed al recupero della salute

fisica e psichica di tutta la popolazione senza distinzione di
condizioni individuali o social e secondo modalita che
assicurino I'eguaglianza dei cittadini nei confronti del

servizio.
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Socio-economic inequalities in breast and
Internatianal Journal of

Epidemiology cervical cancer screening practices in
== Europe: influence of the type of
- screening program

Laia Paléncia,'?*?** Albert Espelt,”' Maica Rodriguez-Sanz?' Rosa Puigpinés,*'
Mariona Pons-Vigués,'? M Isabel Pasarin, ' Teresa Spadea,* Anton E Kunst® and Carme Borrell*'”

(@) Prevalence ratios and 95% CI of cervical cancer screening

89 = 1.00

gional Opportunistic

(b) Relative index of inequality and 95% CI by educationa
(highest compared with lowest) for cervical cancer screening

10.00 5
1.40 1.65 148
o0 f1.13 1 1.35 71.28
' 0.9 1.10 1.12
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http://ije.oxfordjournals.org/current.dtl

Socio-economic inequalities in breast and
International Jourmnal of . . . .
Epidemiology cervical cancer screening practices in
= Europe: influence of the type of
o screening program

—

Laia Paléncia,'??** Albert Espelt,z" Maica Rodriguez-Sanz,.'!'l Rosa Puigpim‘)g,z"
Mariona Pons-Vigués,'? M Isabel Pasarin, ' Teresa Spadea,* Anton E Kunst® and Carme Borrell*'”

(C) Prevalence ratios and 95% CI of breast cancer screening

10.00- 8.74
4.00
I 3.85
{ 2.23
2.19
1.0{}' 1.25 L 1.UG
0.10 . . |
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(d) Relative index of inequality and 95% CI by educational level
(highest compared with lowest) for breast cancer screening

10.00 5.472
1.98 { 311
0.88
Universita degli Studi di Torino
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http://ije.oxfordjournals.org/current.dtl
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Val ut are lcoimpat:t

modalita organizzative
su indicatori di processo
e dirisultato
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