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Si trasenitte, tnafiegak il documerito sughi screming, oggetio 5immtoragmc LEA,
approvato il 231112016 dal Comitato ex.art. 24 defla Medicina Generale al sensi dell'art. {4 Capo
H dellAIR vigente. | o

Cbﬂdﬁ%ﬁg-@m&nﬁ%"s'éémwfm-ﬁﬁmm'MQWem@@p?ﬁhaBe_
Aziends Sanitarie Locali che hatine gid previsto o chie intendano preveders il oothvolgimento del
MMG el aimbite delle aivitd di screening:
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ACCORDO CON | mssuwgmvmmm PER LA DIAGNOS! PRECOCE E DELLA
PREVENZIONE DEL TUMORI MAMBMELLA, COUON RETTO CERVICE UTERINA

i obletti & prevénzione secon&arh del tumari Iscreenmg} come esprassamente Indicato dal Piano -
Oneologico Nazionale 2!311‘2013 ‘possono ssseve raggivntt medisnte intervent di sanitd pubbtica o
popolazicne o hediante una it of inizintive’ des professionisti negliambiti erogativi delia sg;emaiiwca

¢ programmy afaanlaat% 81 screening sono inclusk nei Liveli Essemiatl di Assisteniza per quantn. attiene af
tumori della mammetia, cervice uteying @ colosi-retto,

Per il persegulmento del progranumd di screexing @ fordamentste, fra i‘aitro toncepiie gl interventi di

prevenzione secondaris non come prestazionl ma come percars fprofill f assistenta) offertial eittading .

: aﬂ'merzw delle varie arﬂmmr mganfzzaﬂve sul serrftorio. :

TOTHETE PORIONG esserte previste miodalith &l intarvenito che
-prevedano ta mﬁabmtmetra iMMG ed i dipartiment! Aziendall affine def perséguimento degii oblettivi.
in tale rontesto: Ja Wedithn Generals: deve: svdigere prifiariamente Je_ fungioni aducative @ di attive

coinvolgimsnito deild popaiaziane a fischic &l programint di screening Seconto fe linee guida o EBM € gt
indirizz} concordati € condivisi con § Dinartimenti Azlendali.

Gl sereaning indisridgati SOne;

» CARCINOIMA DELLA MAMMELA
. CAN:!ROM& COLON-RETTALE
CARCINOMA DELLA CERVICE UT!ERINA

1L RAUOLO &mmmm

i particoliirs Fuole dalla Madicing Genersle: guate o ‘prasgnza caplitary sul tarritorio défla Aslenda, 13
cepatitd asslstenztaie tegata aff un conteste fiduelaris, la facilitazione di atcesso per i cittading, le dotaziond

organizzative, dei MMG, fbstitiite daﬂ’ebbiim & utilinzg di cartetia thinica’ inﬁomaﬁm:a, fa raceglis

anamnestica personate ‘¢ farilligre, le rati 2 e platsaforme: {Claod), ‘mpprésentanc una possibiith
pmﬁ!egua%a fina!imﬂ.a et reclutamento Gella popalazions a rischiv di contrarre uris malattia neoptastica con
conseguents gravoss impatte, qualors non intefcattata: in tempi atill, per il paziente affetin. e par la

“sostanibilits dolle cmﬁei S6R.

# Runto-det medico di medicing generals, dungue, rapresenta it punts di fiferimento per il cittading, . per
oftenere "consigh siil propria salute” ¢ Sai programim 3t prevenzione ateivti 5 vedio locale.

I MING pud svolgere un ruolo fuhdamantalé nel programnmi di screening, In purticolate nelia seledione della
popoliziose da Invitars, neli'fnfoimaziene attiva nel confromi defia popolszions, sopratiuite queila che
non adérisce. aii"mvita e net caanseling per le pe?sc?le sicultate posithae al test

- ——



l‘awﬂ:aziou! della maﬁva sui LEA ¢he prevede il aagsiuu&nenfo di determinaﬁ obiettiviin materta di
prevenvione collettis, IRARTZAL - olteriormente ne: ded &te "nuovi LEAT nrevede .una area di
W screen‘im aneo&ag:m%ésénz’am e stirmaks par mcrememra ta prestazions, di
provata sfficacls, delf attivith i srevenzions érogata dai Medici di Niedicing Generaie.

Gh obiettiu? che. la Az:ende sanitarie dovianno perseguire in maters i soréening del colon retto e defd
marmmelia sono tseguent&' . '

riie.

| Scr, Mant 35%- %% {20
Sor. Colo-retizle 25%-4% | 250%
-Sm.(:mumerim A%-A9% | 50%

i wnsbﬁeram - per I calcolo del puntesgio attripuiniie ai finl dei LEA ¢

" Per s screehing della mammella: &2 persone ineth targe‘tche eseguona il test di screening per Carcinoma

tnaramielia f [donne resident] (50-69}4 2} * 100,

Per 1o screening def colon vetiy: ks, pamm inath Caiget che eseguonn {4t 6i screéning per more eolon
retta / fpersone residenti (54:69)/2] * 100 * 100

Par ks scrauning dallé cervics uterids: le pérsone in etd'target cheseguana it kot discreening per tervice
wtering / {dofine residentt [45-54] 78] * 100

£ PERCORSO

b predett strumenti prgnizaativi {eanstie %nfamatifzzm amgmﬁche namnestiche, reti ¢ pisttaforrie)
della rete del MMG present! sul terriorio Asiendala, comsentono T faclitazione di raciatamento e fa

gestione @ raccoka della Nopolazione a rischio in jntegrazione con { sistemt organizzativi Azienciali presenti

ed organizzatl sul territonio.

ia faditatone di acoesio pat § padients pressd o stodio del Medico dl Medichia Generale, costituisce i

pmdmleoppertuni& sﬁreciuxamamaag!i scm.'rﬂn@ _ : :
et b 23 rata dalfinsercetto del bisopno di salute det eittadino inund

% Gi accoglienza iegawad un i ot -persistants, in yhsisterna di cuve svincolate dalls

ia & centrato suf persegulinents di oblertivi di assistenza e guindi verso la presa in canco

al Fornire ai MM glielerchi ¢ dela papblarioneda eleggere allp screening per ciascun
Medico s Telenco degl stanti che hanno gid effettuato i test e di coloro che deveno ripsteria
doge 2:annl
L) w —dapo che o stessohaprovveduto ad eliminate dallelenco i non eleggibili-
neo depli wienti dé invitare af alio sgreehing;




<} inviare agh utentl selezionatl la notadi &mnmm rroats
d} inviare it referto {nepativoo |

i Med iE a3
<i consegn

A R
asitlvn) o SO MMG che aviands cors

~

COMPIT DEL MMG

a}

b
¢
d)

¢}

Eliminare dogli igh elenchi arégrafict dells popolazions, frasmiessi iz ASL, § parlent: non sleggibili

“allo. screqrilng {queli affett da patologia nevplastica o precedentements SOEtApOSt @ valutazione

diagnostica, atfeeti & patologie ﬁrqnix:ha-ﬁhe'-iateﬁeﬁsaom'neila'-'comemw!uzaz'inné_dizgnnstm}
Selezionre gl utent cie dévono sffettuare I test del sangue ocauho inviando Velenco.alla ASL;
Acquisipe consenso inforinato del paziente invitato a fare i testoppure acuishre dinlego soritte;
Bistribulre § Kit af propri assistiti '

Acqisire (& mezzo mafl} § referto dalla ASL e consegnario allutente Invitandolo ad eseguire, in
caso i positivitd, at effettuare la colonscopia presso le stritture aziéndali greposte. '
Acquislre e risposte defle coloriscople.

COMPITI DELLA AZIENDA

@)

B}

. g}
d}

nviare 2l MMG g ‘elenchi ‘anagrafici defla popolazione da-eleggere alio screening per ciascun
Medico e Telente éeg}l'mte;m che hanno gia effethizsto Fteste di coloro che devorio tipeterio dope
2 annk :

Ricevers dal MG dupo che o stesso ha provvediato ad eliminare daltélenco § non eleggibili-
Velenco dagh utenti da lvitere allo scredning;.

invlare agh titontiseliezionati T nota di convacaziane frmats snche d 41 Medico di KiG
invizre 1l referto {negativo o pokitiva) 3t soli MME che avrannc cura i consegnado agli utanti.

a

b)

€
d)

Elimninare dagli elenchi anagraficl delia pupolazione {rasrmisst 3t MG dafla ASL) § pazient] non
eleggibili allo screening {quelli-atfetti da patolsglx neoplastica o precedentanients sotioposti a
vakitazidie diaghostica, affett! da patologie croniche che intarfariscona nella corretta valigazions
diaghostieal | o

Selerionars e ytent: che devony sotiopors alla ammogratie- e invisre Yelenco allaASL
_kcqﬁfsire_immumlimatoid&i paziente jivitato o fare il test oppure acquisire dinfegd seritto;
in caso di positivita, attivare i percorse delli livello.




. 3} Inviare ai- MG gli elenchi anagrafici dsfa popnlariore da pleggere wllo scredning per castun Medico e
Felence deghi utent! che Hanno gia effettuato if test & di Soloro che devono dpeterio dopo 3 anni; '
b} Ricevere dal MIMES = donc chi lo stesso ha provveduto ad eliminard deil'elenco 1 nos eleggibil - Pelanes
dagll utenti da invitare aifo screening; .. :
€] ‘#nviare agli utentt splarionati iz note di convocazione firmate anthe da Medico di NG;

d} inviare il veferto {negativo o positive) aof soli MNG che avranns cura 6 conssgnatio dgh utanti,

OMPIT! DEL MMG

a} Elimiare degh - slenchi anagrafic defly’ popolazione {trasmiessl &) MMG. dalla 251} i parienti non
eleggibili allo scri ning {quelli affettf da patologia neoplastica.o precedentements sotfoposti a valutazione
disgnostica, affett] da patologle croniche che interfarisponic nella corretta valutazione tiagnosticaj;

b} Seidzionaré le utenti che devona sottopurst af Pap Test ed inviere Felenco alia ASk;

€} Acquisire it consenso informats dil paziente tovitata a fare il test oppura-acquisive dinlego seritto;
‘dYin £as0 o positivitd, atthvare 1 percorso-del if livetio

ERE TR Fot E T R S e

VERIFICHE E MONITORAGGIO

Gl Uffict di Coordinamento delle Attivit distrattuali {UCAD) defterritosio deifa ASt & § Gruppnaziendale &
coordinaments scresanig ancologic Jtiuite-Con f DCA 1.18/2018, verficharanne | Fisultati deffe attivitd |
df screeniing effattvaio sul tenftorio adottando ogni ulteriore modaiith o organizzazione teso alla Huscita

deila campagna di sereening.

RIFERIMENTO NORMATIVO

ACK 30/07/2010 T _

AIR decréto commissariale B7/2013 o successive, 148/2014

Piana-Sanitario Narionale 2014/2018

Piano Nazionale Onéologico 2011/2013

BCA nT4/2018

PRP~ QGRC 86072015 . _

Per la prevenzione detta Mammarls Fadasione & anche-al programma Underforty (che coinprende
Iritervents miratl per fasce di etd} {decreto 3872016)




COMPENSI PER | MMG ATTIVITA’ DI scamm'(m vigente)

Per quanto riguarda 12 retiibwidne er I’imaegrro prestato dal MMG per to attvits 41 screening, si
prevedono ‘compensi ‘iffereniati per singolo Medico in base alte parcentuali di pazient che aderiscong

?.1. 1a soeima i ¢ 500 gei 2sslstito che agderisce allo seresning, net easo in cul I medico rsggiunga

agli stessl, In particolare sarinrio figiddaty:

seguenti obietiiviy
_ m screwng - Olbiettiy; :ﬁmpariura
-G mammario ) 35% - 59%
Co tetvice uterla | 25%-49%
Cacolon reto . 2556~ A0
2. Lo sommi di eaeo per assistito thé adaesisce afic screening, nelcase in cul it medice ragglunga. i
‘seguent! obiattivi:
‘f‘polagnamnmg T obien di copertura
1 &a mariario> 4o b
Ca cervice uterina 1z 50%.
Lacolonretto L2.50% _
3. Lasomma di £.10,00 per assistito dhe adarisce alle sereening, net caso in ¢y i miedico- ragiunga i
seguant] oblpttivic
-ﬁpoh'ga-._stmeniﬂﬁ | Obietth df copartura
Camammarle = 905
Ca cenvice utering ‘2 90%
. Ca eolon retto 12 80%

56:

4. Netcaso in cut Il Medico nign: Taggiungs gl obiettivi di copertura degh sereening indicati ae}le fabeﬂe

sepra riportate, potek pssare erogata 3 mm di €. z,oa wassktlﬁa the sge

1 HE ; L= SN, _.'_._ ..:..t..‘:L...J ﬁ 24 ‘4{; 3, )_‘ Sl g bTa g _;_-4 ia é] i )
Mmg}:@_e ia somma dl«ﬁ 3, i1 per assm;tmmita:o 2 mttobmi adue scmening.

Gl assistitl’ che henno comunicato al MMG per iscritte il proprio diniego a scitoporst lla.

préstdvione ol scréeding vengong chrtegaiatl pella nermwaie ﬁen’ghiemua di coperturs del
-Medmo.

l:cagghangimento delfoblettive dei Medicidl medicina generale & valutato Bl termine i 355 gg. 3
decorrere dally data di approvagions de!l*atmn in seno aiComitato Aiendale. - -
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‘Data venerd 2 dicembre 2016 - 14:49 :

screening oncologic

- §i trasmette, in allagato, la nota inerente foggettc.
Dr. Aurelio Bouchd
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