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Screening colorettale 2014

Primi

ES.

esami successivi Totale
Screenati 776.464 1.357.407 | 2.133.871
Positivi 44,157 61.793 105.950
Colonscopie 33.056 49.973 83.029
Carcinomi 1.453 1.329 2.7182
Adenomi avanzati 7.569 9.300 16.869




Adesione alla colonscopia

Standard accettabile > 85%, desiderabile > 90%
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Adesione alla colonscopia per macroarea e anno
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Colonscopie complete*

(media, 10°e 90°percentile)

Standard accettabile > 85%
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* Incluse colonscopie completate in momenti successivi ma comunque entro i 6 mesi dalla colonscopia indice




Colonscopie incomplete che vengono completate
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Colonscopie incomplete che vengono completate

Alcune Regioni coerenti...
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Colonscopie incomplete che vengono completate
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Complicanze all’endoscopia

CT OPERATIVE Media 2014 90° 05° Standard
percentile | percentile
Sanguinamenti 2,4%0 6,6%0 25,6%o0 <25%o
Perforazioni 0,3%o 1,1%o 1,2%o <25%0
CT NON Media 2014 90° 05° Standard
OPERATIVE percentile | percentile
Sanguinamenti 0,1%eo 0,3%o 0,4%o <5%o
Perforazioni 0 %o - - <5%o




Lesioni diagnosticate

Primi Es.
. . Totale
esamili successivi
Screenati 776.464 | 1.357.407 | 2.133.871
Carcinomi 1.453 1.329 2.782
di cuiadenomi | ;g 14, 18.1% 23 3%
cancerizzatl
Adenomi 7569 9.300 16.869
avanzati
Carcinomi 60% 67% 64%
|stad|at|




Rapporto tra adenomi avanzati / iniziali,
per macroarea (2014)
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Rapporto tra adenomi avanzati / iniziali,
per macroarea (2012-2014)




Distribuzione per stadio alla diagnosi

(solo casi con stadio noto = 64%)

Programmi SOF Programmi
Stadio Primi esami | Es. successivi RS
(n=896) (n=892) (n=31/35)
I 31,3 39,8 43,5
|* 21,3 11,7 21,7
I 16,5 21,6 17,4
-1V 30,9 26,9 17,4

* adenomi cancerizzati trattati con sola resezione endoscopica




Quota di lesioni con trattamento
esclusivamente endoscopico

Media 2014 | 10=90°percentile
Tutti | carcinomi 16,3% 0 —38,2%
Carcinomi pT1 20,8% 0-59,5%
Adenomi avanzati 88,8% 46,6 - 100%




Tempo per 'esecuzione della colonscopia di approfo
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Standard accettabile >90% entro 30 gg, desiderabile

>95% entro 30 gg




Tempo per I'esecuzione dell'intervento chirurgico
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