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Il Piano Nazionale Prevenzione considera:

* finalizzati ad * finalizzati a introdurre

affrontare rischi * finalizzati a impedire metodologie nell'ambito
diffusi nella I'insorgenza di malattie dei percorsi diagnostici-
popolazione o a diagnosticare terapeutici che ne
generale precocemente alire migliorino la qualita e
malattie I'appropriatezza




Struttura del Piano Nazionale della Prevenzione

* Medicina Prevenzione
predittiva universale

Prevenzione Prevenzione

della delle
popolazione complicanze e
a rischio delle recidive

di malattia




Metodi del PNP

Il PNP enuncia gli obiettivi generali ed
individua due tipologie di linee di lavoro:

* le Regioni individuano i progetti/programmi
indicando azioni, tempistica e indicatori per la
loro valutazione




Il supporto centrale alla realizzazione del PNP

Strumenti per la costruzione
e la verifica del PNP

* |nterventi di carattere
normativo

* |nterventi di comunicazione
* Accordiinterministeriali o

LI N E E DI con Associazioni di categoria

e coordinamento con Enti

LAVO R O centrali

* Nel principio di definire
delle prioritd, concentrando
sforzi e risorse su ambiti
concordati e funzionali allo
sviluppo dell’ attivita
programmatoria regionale




L'elaborazione del PRP prevede due
nuclei tematici

Il quadro di La Le priorita del
QUADRO riferimento Le criticita programmazione PRP 2010-
STRATEGICO regionule regionule 20]2

PIANO OPERATIVO

Parte operativa del PRP e
consiste di tante schede quanti
sono i programmi/progetti




| Principi della valutazione ex-ante

La continuitd con il PNP 2005-2007 e successive
proroghe

Lo sviluppo di ciascuna delle 4 macroaree

Lo sviluppo di un adeguato numero di linee di
intervento la messa a regime delle aftivita di
sorveglianza previste dal PNP

La correttezza metodologica e contenutistica




Piano Nazionale della Prevenzione 2010-2012
Area Screening

Mantenimento ed estensione dei programmi di screening

Interventi per incrementare la partecipazione e Paccesso agli
OBIETTIVO: screening nella popolazione generale ed in sottogruppi

Riduzione della mortalita per i i

carcinoma della mammella, | Attivazione su macro aree dell’utilizzo test HPV-DNA come
della cervice uterina e del test di primo livello del tumore della cervice uterina

carcinoma del colon-retto Controllo della qualita screening mammografico digitale

Attivazione di un software unico regionale per la gestione dei
programmi di screening

OBIETTIVO
Rendere sostenibili i Accreditamento istituzionale degli screening oncologici
programmi di popolazione
per lo screening del cancro di
mammella, cervice uterina e
colonretto




Piano oncologico nazionale
N

/’Proiocolli / linee-guida per le reti oncologiche (con \
contenuti sia tecnico-scientifici sia organizzativi. Basati su
analisi delle evidenze e delle best-practices) C lud
*HTA: un prodotto che fornisca sintesi delle evidenze ,onc Selns
disponibili sulla costo-efficacia delle principali un’Intesa Stato
tecnologie in campo oncologico, magari a partire da Regioni
quelle menzionate nella bozza del PON
*Risorse economiche per I’oncologia: si tratterebbe di
predisporre un documento che indirizzi I'uso delle risorse
di sistema identificando (per es):

*Ambiti di “recupero” di risorse

* mediante reingegnerizzazione (pratiche “obsolete”

o poco efficaci, modelli organizzativi inefficienti ecc)

* mediante efficienze di sistema (per es, obiettivi per i \_ Y,
fondi di ricerca ecc)

*Ambiti di destinazione di risorse finanziarie
suppletive

\ *Contenuti dei costi standard

_/

Condividere un documento di

inquadramento e indirizzo




Campagna anti HPV



Campagna vaccinale
contro I'HPV In Regione Veneto

Coorti di nate 1996-1999
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Coperture e adesione alla vaccinazione
contro I'HPV In Regione Veneto

Coorti di nate 1996-1999

m livello di copertura vaccinale
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‘ Grazie per I'attenzione




