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Il medico di medicina generale, in questa ottica,
puo svolgere efficacemente un ruolo centrale
anche nella promozione della salute in quanto
referente del contesto familiare,

lavorativo ed ambientale, del cittadino.
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Il programma “Europa contro il cancro” ha ripetutamente
raccomandato il coinvolgimento dei MMG nell’ambito dei
programmi di screening di popolazione.

L’esperienza dei Paesi nordeuropei insegna che molte donne
decidono se aderire al programma e se seguire ['iter diagnostico suggerito dopo aver
sentito il parere del proprio medico curante.
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In Italia la convenzione con la medicina generale prevede la

partecipazione dei MMG ai programmi di screening.

Per garantire un’ampia partecipazione, i MMG devono
essere coinvolti sin dalle fasi iniziali della programmazione
degli interventi a livello locale, anche attraverso una
formazione adeguata.
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Il ruolo dei MMG puo essere riassunto come segue:

correzione delle liste anagrafiche in base a criteri di eleggibilita
informazione attiva nei confronti della popolazione target,
anche attraverso la diffusione di materiale informativo adeguato
informazione mirata per i non responders,

soprattutto se richiamati per un approfondimento

counselling e supporto psicologico in tutte le fasi del

programima,

in particolare per le persone risultate positive al test
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ACCORDO INTEGRATIVO
REGIONALE
PER LA MEDICINA GENERALE
2006
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Art. 18 - Attivita di Prevenzione

I medici di medicina generale collaborano alla realizzazione
degli interventi di prevenzione primaria e alle campagne di
prevenzione secondaria individuate come prioritarie a livello
regionale, in coerenza con le indicazioni della pianificazione
nazionale, previo accordo con le Organizzazioni Sindacali e con
le Aziende Sanitarie interessate.

Gli interventi prioritari di prevenzione sono quelli indicati nel
PSSR e nei successivi provvedimenti di attuazione.
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Screening oncologict

I medici di assistenza primaria collaborano alle attivita di
prevenzione dei tumori previste dai provvedimenti
deliberativi regionali.

Il Comitato Regionale designa i rappresentanti dei MMG
in seno al gruppo regionale per lo Screening in oncologia e
ai Comitati Tecnici dei Dipartimenti Interaziendali.
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I medici di assistenza primaria sono tenuti a:

- partecipare alle attivita di formazione previste dai progetti
- attenersi ai protocolli operativi stabiliti dal Comitato Tecnico

- fornire alle persone da loro assistite ['informazione necessaria al fine di
rendere consapevole la decisione di aderire allo screening e,

contemporaneamente, garantirne /'accesso

- selezionare dalle liste dei loro assistiti le persone eleggibili per lo
screening

- seguire i loro assistiti negli interventi diagnostici e terapeutici
conseguenti allo screening secondo i protocolli definiti dai programmi
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Al fine di concentrare le risorse verso il raggiungimento degli
obiettivi di salute prioritari e per impedire il proliferare di
iniziative locali non coordinate e di scarso impatto sanitario, 7oz
¢ consentita la prescrigione di test diagnostici o prestazioni terapeutiche avent
finalita di prevenzione individuale al di fuori dei programmi regionali suddetts.




Convegno Nazionale GISMa 2009

12-13 MARZO 2009, PESCHIERA DEL GARDA (VR)

presso la “"Scuola Allievi Polizia di State”
Parco Catullo

Pertanto, gualora i Medict prescrittors , per fini

diagnostici,dovessero prescrivere le stesse prestagion: previste dagli

Screening regionals, dovranno indicare sulle ricette le motivazion:
cliniche.
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Per consentire il monitoraggio e la valutazione dei
programmi regionali di screening oncologico i

medici di assistenza primaria dovranno motare la
richiesta indicando sulla prescrizione il sospetto
diagnostico.
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Le prescrizioni motivate da finalita di prevenzgione saranno
indirizzate alle strutture localmente deputate alle attivita
di screening che le realizzeranno nel rispetto delle
indicazioni del programma regionale.

Le prescrizioni per finalita di prevenzione non corrispondenti alle
indicazioni del programma regionale di prevenzione
saranno rinviate fornendo al soggetto interessato le
informazioni necessarie.
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