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Perché un progetto sull’autoprelievo?

Vantaggi per l’utente:
• Autonomia nell’eseguire la prestazione
• Rimozione dell’eventuale imbarazzo
• Minore percezione di dolore

Vantaggi per il programma:
• Miglioramento dell’estensione nei casi di carenza di prelevatori



Il progetto veneto: contesto e obiettivo

• finanziato dalla Regione e implementato da ASL di Verona

• nato in epoca pre-Covid per criticità legate a carenza di 
prelevatori, può ora costituire un possibile modello per la 
ripartenza dello screening post-Covid

• interrotto per gestione emergenza Covid (anche per 
problemi legati alla postalizzazione) e ora in fase di riavvio



Modello del progetto

• Invita 10.000 donne in ordine di 
scadenza di richiamo

• Invio kit e restituzione campione 
per posta

• Appuntamento in ambulatorio 
per pap test di triage o ripetizione 
test HPV inadeguato

• Possibilità di effettuare HPV test 
con prelievo tradizionale

• Re-call telefonico alle non aderenti



Azioni propedeutiche all’avvio del progetto

• Acquisto dei disposi-vi per l’autoprelievo

• S-pula del contra5o per il servizio di postalizzazione del disposi-vo 
(andata e ritorno).

• Predisposizione materiale informa-vo e campagna comunica-va con 
il supporto di esper- di comunicazione e testata con potenziali uten-



Costi previsti
Cos$ dire* aggiun$vi connessi a:
• disposi$vo (2,06 euro cad.)
• servizio di postalizzazione e recapito in andata (2,62 euro iva inclusa) e di ritorno 

(2,10 euro)
• test inadegua$ da ripetere 
• a*vità per alles$mento del materiale autoprelevato prima della processazione

Cos$ cessan$ connessi a: 
• personale prelevatore; 
• cos$ indire* per le donne che avrebbero dovuto recarsi agli ambulatori per 

effeDuare il test (cos$ di trasporto, richiesta di permessi lavora$vi). 



Valutazione

Confronto tra il periodo pre e post-attivazione del progetto di: 
• tasso di adesione
• tasso di inadeguati
• detection rate per lesioni CIN2+
• tasso di donne invitate che scelgono di fare il test in ambulatorio

Valutazione del gradimento del progetto, raccolto mediante brevissimo
questionario inserito nel plico di invio del dispositivo
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