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SCREENING 
MAMMELLA

SCREENING 
CERVICE 

SCREENING 
COLON RETTO

A CHI SI RIVOLGE

donne 

�tra i 50 e i 69 anni

donne 

�tra i 25 e i 64
anni

uomini e donne 

�Sof: tra i 50 e i 70 o tra i
50 e i 74 anni

�Rss: tra 58 e 60 anni

LA SITUAZIONE 
IN ITALIA

�tra i tumori, quello
della mammella è il
più frequente fra 
le donne

�mortalità in calo,
incidenza in lieve ma
costante aumento 

�mortalità per
tumore 
dell’utero 
(corpo e collo) 
diminuita di
oltre il 50% negli
ultimi vent’anni 

�terzo posto per 
incidenza tra gli uomini,
secondo tra le donne 

�tra la metà degli anni
Ottanta e gli anni
Novanta: incidenza
aumentata, lieve 
riduzione della mortalità

ESAME CLINICO 
DELLO SCREENING

�mammografia �Pap test �ricerca del sangue
occulto nelle feci (Sof,
test al guaiaco o 
immunochimici) 

�rettosigmodoscopia (Rss)

FREQUENZA 
DELL’ESAME

�ogni 2 anni �ogni 3 anni �Sof: ogni 2 anni 

�Rss: una volta 
tra 58 e 60 anni

EFFICACIA 
DELLO SCREENING

�riduzione del 35% 
del rischio di morte
per cancro della 
mammella

�riduzione 
significativa di
incidenza del
carcinoma della
cervice nei 
Paesi con alta 
diffusione del
Pap test (studi
caso controllo)

�Sof: riduzione del rischio 
di morte per Ccr di 
circa il 20% 

�Rss: se tra i 55 e i 60 anni
tutti facessero una Rss si
potrebbero prevenire il
70% dei tumori distali in
persone di 58-74 anni

SVILUPPI FUTURI

�si sta valutando 
l’ecografia come 
eventuale 
integrazione alla
mammografia

�dibattito sul 
vaccino contro
l’Hpv

�Dna fecale:
in fase di studio 

�Colonscopia virtuale:
in fase di studio

CONTROLLO 
DI QUALITÀ

�operatore: almeno
5000 mammografie 
all’anno

�operatore: non
più di 7500 Pap
test all’anno 

�centro: almeno
15.000 Pap test
all’anno

�centro Rss:
almeno 1000 ogni anno 

�controlli di qualità 
interni e in fase di 
valutazione quelli esterni

TAVOLA SINOTTICA


