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Numero programmi 
attivi:                      

120

Popolazione italiana 

50-69 interessata:

79,1%

Diffusione dei programmi di screening 
colorettale a fine 2013

Popolazione 
italiana 50-69 

anni:

14.604.982

Da M.Zorzi, Giscor 2014



Estensione teorica dei programmi di screening         
al 31.12.2013
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Estensione effettiva degli inviti                               
al 31.12.2013

58,9

0

20

40

60

80

100

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Nord Centro Sud-Isole Italia

Da M.Zorzi, Giscor 2014



PIEMONTE: anno 2014

FOBTFOBT

Popolazione obiettivo: 178.758

Estensione teorica: 100%

INVITI: 120.884

COPERTURA inviti: 67,6%

SIGMOIDOSCOPIASIGMOIDOSCOPIA

Estensione teorica: 100%

Popolazione obiettivo: 58.833

INVITI: 47.764

COPERTURA inviti: 81,2%



Trend copertura inviti programma regionale 
Piemonte 2010-2014 
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Trend copertura inviti anno 2010 – 2014
SIGMOIDOSCOPIA 
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Trend copertura inviti 2010 – 2014
FIT (Coorte)
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Adesione corretta per macroarea e anno
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RISPONDENZA ALL’INVITO ALLA SIGMOIDOSCOPIA
per DIPARTIMENTO E SESSO
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RISPONDENZA ALL’INVITO AL FIT – NON ADERENTI 
ALLA SIGMOIDOSCOPIA
per dipartimento e sesso
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COPERTURA da ESAMI - 2014
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COPERTURA da esami (FS + FIT) 
2011-2014
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COPERTURA da ESAMI - 2013

0,0
2,5
5,0
7,5

10,0
12,5
15,0
17,5
20,0
22,5
25,0
27,5
30,0
32,5
35,0
37,5
40,0
42,5
45,0
47,5
50,0

DO
NNE A

L
UO

M
IN

I A
L

DO
NNE A

T
UO

M
IN

I A
T

DO
NNE B

V
UO

M
IN

I B
V

DO
NNE C

N
UO

M
IN

I C
N

DO
NNE C

O
UO

M
IN

I C
O

DO
NNE IV

UOM
IN

I I
V

DONNE M
O

UO
MIN

I M
O

DO
NNE N

O
UO

M
IN

I N
O

DO
NNE T

O
UO

M
IN

I T
O

PIE
MONTE D

O
NNE

PIE
M

ONTE U
OM

IN
I

FS FIT



COPERTURA da ESAMI - 2012
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RISPONDENZA ALL’INVITO AL FIT –
per storia di screening
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RISPONDENZA ALL’INVITO AL FIT
per DIPARTIMENTO e SESSO

primo invito
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RISPONDENZA ALL’INVITO AL FOBT – INVITI SUCCESSIVI
per DIPARTIMENTO E SESSO
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RISPONDENZA ALL’INVITO AL FOBT – INVITI SUCCESSIVI
per DIPARTIMENTO E SESSO
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ATTIVITA’ FOBT  Ambulatoriale
Persone di 58-70 anni
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ATTIVITA’ FOBT  Ambulatoriale
Persone di età < 50 anni o > 74 anni
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Costo-efficacia delle diverse strategie

Scenario di riferimento

Le strategie non dominate sono connesse da una linea continua



Costo-efficacia delle diverse strategie.
Screening con FIT biennale tra 55 e 69 anni

e FS o FS+FIT a partire da 58 anni

Le strategie non dominate sono connesse da una linea cont inua
In questo scenario sia la FS che FS+FIT determinano un risparmio



Costo-efficacia delle diverse 
strategie assumendo eguale adesione

Le strategie non dominate sono connesse da una linea cont inua
La FS in questo scenario presenta non solo un miglior rapporto costo-
efficacia, ma risulta anche più efficace delle strategie che usano il FIT, per 
l’eliminazione del gradiente di partecipazione.



CONCLUSIONI I

• L’adesione all’invito e la copertura da esami
sono complessivamente diminuite dal 2011 
al 2014

• La variabilità tra dipartimenti è elevata, per 
estensione inviti, adesione e anche la 
ripartizione tra FS e FIT ‘di scambio’. 



CONCLUSIONI II

•Nuove modalità di invito da applicare
dall’anno prossino lettera di preavviso nel 
programma FS

•Carenza di risorse?

•Carenze organizzative?



GRAZIE DELL'ATTENZIONE...



EPoS trials
European Polyp Surveillance
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STUDIO RETROSPETTIVO STUDIO RETROSPETTIVO DIDI COORTE COORTE 

Persone inserite in un protocollo di sorveglianza in 
programmmi di screening con richiamo attivo :

con polipi a basso rischio
< 3 adenomi tubulari, < 10 mm, con displasia di basso grado
1 SSP senza dysplasia ; 

alla CT di approfondimento dopo un test di screening 
positivo

Persone con CT negativa come gruppo di confronto
senza neoplasia



FIT 
2  years

FIT+ subjects with LR adenomas

TC 
3 years

TC 
5 years

FIT 
4  years

TC 
5 years

No additional 
exam

5- year CRC Incidence follow-up in all groups
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6  years

FIT 
5 years



FIT 
2  years

FIT+ subjects with negative TC

FIT 
4  years

TC 
5 years ??

No additional 
exam

5- year CRC Incidence follow-up in all groups

FIT
5 years 



FIT SURVEILLANCE FOR LOWFIT SURVEILLANCE FOR LOW--RISK RISK 
ADENOMAS ADENOMAS 

Protocol submitted to Ethics Review Boards in Italy

Participating centres:

Piedmont Region
Veneto Region

Trento
Reggio Emilia
Florence
Rome


