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La sottoscritta Paola Mantellini
ai sensi dell’art. 3.3 sul Conflitto di Interessi, pag. 17 del Reg. 
Applicativo dell’Accordo Stato-Regione del 5 novembre 2009, 

dichiara

che negli ultimi due anni NON ha avuto rapporti diretti di 
finanziamento con soggetti portatori di interessi commerciali in 
campo sanitario



Ripartiamo dallo stato dell’arte in Italia

Indicatore NSG di copertura per macro-area relativo al 2022

Tale indicatore misura la proporzione di persone che hanno fatto il test a seguito di un invito 
nell’anno di rilevazione rispetto alla popolazione eleggibile per quell’anno



Lo screening mammografico



Lo screening del colon-retto 



Lo screening cervicale



L’effettuazione del test di screening: differenze socio-demografiche



CONSIDERAZIONI GENERALI

Italia a 2 (e ½) velocità, quindi disomogeneità di offerta, non equità

Differenze geografiche in attenuazione nel 2023, ma pur sempre presenti con maggiori 
criticità nel Sud e Isole

Minore accesso e ridotta partecipazione in sottogruppi di popolazione più fragile 
(popolazione che vive in aree disagiate lontane dai servizi sanitari, popolazione 
migrante, popolazione con bassa istruzione o difficoltà socio-economiche, particolari 
gruppi a rischio)



DOVE STA IL PROBLEMA

Efficienza dei servizi

Sensibilità e consapevolezza dei cittadini



Efficienza dei servizi
Forte volontà istituzionale (nazionale, regionale, aziendale)

Allocazione di risorse infrastrutturali, tecnologiche e umane (sia quantitative che qualitative) 
adeguata ai fabbisogni (e mantenuta nel tempo)

Adottare nuove strategie di invito e ridurre le barriere all’accesso (priorità, personalizzazioni, 
nuove modalità organizzative, maggior coinvolgimento degli stakeholder, prossimità di cura)

Potenziamento e consolidamento dei coordinamenti regionali di screening (Linea 10 Azione 
Centrale del PNP 2020-2025)

Personale dedicato e formazione continua non solo strettamente tecnica, ma anche 
organizzativa gestionale



Consapevolezza dei cittadini
Più il servizio è efficiente e risponde ai bisogni più il cittadino ha fiducia (capillarità dei servizi in funzione anche delle 
caratteristiche orografiche)

Aumentare la health literacy

Sensibilizzazione dei cittadini con azioni finalizzate ad accrescere la capacità degli individui di agire per la propria 
salute e per quella della collettività  (empowerment) e di interagire con il sistema sanitario attraverso relazioni basate 
sulla fiducia (engagement)

Adottare percorsi adeguati ai fabbisogni dei più vulnerabili (disagio socio-economico, bassa istruzione, disabilità fisica 
e cognitiva, pazienti psichiatrici, utenti transgender, popolazione carceraria, utenti con patologie specifiche, etc) 



I quadri normativi a supporto



PNE

Destinatari: Basilicata, Calabria, Campania, Molise, Puglia, Sardegna, Sicilia



PNES: Aree di intervento



PNES
Maggiore copertura degli screening oncologici



Il futuro è ora

31 milioni di euro 
(22% co-
finanziato dai 
paesi 
partecipanti)

4 anni



WP 6 Addressing barriers and 
facilitators in cancer screening
L’obiettivo generale è coordinare e sostenere le
attività volte per ridurre le disuguaglianze
nell’accesso e nella qualità dei programmi di
screening del cancro al seno, della cervice e
del colon-retto e servizi di assistenza in Europa.

Gli obiettivi specifici sono i seguenti:
 Identificare e affrontare le barriere e i

facilitatori sia a livello di sistema all'interno
di vari sistemi sanitari sia a livello
individuale all'interno di culture diverse;

 Facilitare lo scambio di esperienze e di
migliori pratiche tra i MS per garantire
programmi sostenibili di screening del
cancro al seno, alla cervice e al colon-retto.

6.1 Valutazione e gestione di barriere e facilitatori per la 
partecipazione ai PS  in tutta Europa con il enfasi sulle 

barriere per un’implementazione di successo in EU centro-
orientale

6.2 Barriere di tipo sistemico 

6.3 Barriere di livello individuale 

6.4 Affrontare le barriere per popolazione 
migrante  

6.5 Migliorare i PS per le persone con diabilità
intellettive 

6.6 Strategie di sensibilizzazione verso altri 
gruppi di popolazione vulnerabili, compresi i 

transgender
6.7 Strategie per aumentare l’alfabetizzazione 

sanitaria nel cancro 

6.8 Intervento informativo e toolkit di risorse di 
comunicazione basate sulla migliore pratica



Grazie per l’attenzione

p.mantellini@ispro.toscana.it

segreteriaons@ispro.toscana.it
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