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INTRODUZIONE. Questo studio valuta l'aderenza al
follow-up post-chirurgico delle pazienti operate per
carcinoma infiltrante della mammella (C50).

METODI. Sono stati considerati | casi di carcinoma
mammario registrati in Veneto negli anni 2006-2009. E
stata assunta come data di arruolamento quella di
diagnosi/intervento chirurgico (se rilevato dalle SDO).
Le informazioni sul follow-up  (clinico elo
mammografico) sono stata ottenute dalle SDO e dagli
archivi della specialistica ambulatoriale (disponibili fino
a fine 2014). Lo stato in vita € stato verificato fino a fine
2014. L'aderenza al follow-up e stata valutata per anno
di incidenza, eta, cittadinanza, modalita di diagnosi
(screening, non-screening).

Tabella 1. Indicatori usati

Indicatore
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Figura 1. Percentuale di donne che hanno effettuato una
visita di controllo o una mammografia per anni dalla
diagnosi/intervento
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Figura 2. Percentuale di donne che hanno effettuato
una visita di controllo o una mammografia per anni dalla
diagnosi/intervento per eta alla diagnosi
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RISULTATI. Sono state considerate 4416 pazienti (fw-
up mediano: 6 anni). La % di donne che hanno
effettuato una visita o0 una mammografia e stata: |
anno=80.8%: VI anno=79.2%: VIl anno=73.3%.
L'aderenza al follow-up e stata maggiore nelle pazient
con diagnosi piu recente (Il anno: 78.8% vs. 81.7%; V
anno: 77.4% vs. 80.9% rispettivamente per i casi del

20060 e del 2009). A 8 anni dalla diagnosi/terapia,
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'aderenza ai protocolli di follow-up era maggiore nelle
donne con meno di 70 anni (80.8%) e minore in eta >80

anni (27.9%).

Nella fascia di eta 50-69 anni, 'aderenza al follow-up
era superiore in pazienti con diagnosi posta In

CONCLUSIONI. L'aderenza ai protocolli di follow-up
post-terapia per carcinoma mammario decresce col
passare degli anni dalla data di diagnosi/terapia. La piu
alta percentuale di non-aderenza € associata alle
pazienti di eta >80 anni, a 8 anni dalla diagnosi. |

occasione di procedure di screening: || anno= 89.9%
vs. 84.1%; VIIl anno= 85.9% vs. 74.7%). L'aderenza al
protocolli di follow-up e stata simile nelle pazienti nate
in Italia o fuori confine.

risultati ottenuti costituiscono Indicatorl utili alla
programmazione e valutazione del  percorsi
assistenziall.



