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Perché riproporre la questione della formazione

La domanda di formazione

La chiamata telefonica piu comune

che la segreteria del GISMa riceve

e quella di un radiologo che chiede in quali centri
si puo ricevere formazione mammografica
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Perché riproporre la questione della formazione
Le linee guida Europee

European guidelines for quality assurance in breast
cancer screening and diagnosis  rourin Edition

© European Communities, 2006

Radiographical guidelines

Authors
H. Rijken
J. Caseldine

3.9 Training
0. Laird

... tutti i radiologi che partecipano [...] are expected to
sottoporsi a un programma di training

Il programma deve essere svolto da un recognised centro di
training



Perché riproporre la questione della formazione
Le linee guida Europee

European guidelines for quality assurance in breast
cancer screening and diagnosis  rourin Edition

© European Communities, 2006

Radiographical guidelines

Authors
H. Rijken
J. Caseldine

3.9 Training
0. Laird

... Il programma deve comprendere una parte teorica (3-7
giorni) e una clinica (2-6 settimane a seconda dell’esperienza)

Ogni 2-3 anni, deve avere luogo almeno un corso refresher di
un giorno presso un recognised centro di training



Perché riproporre la questione della formazione

Le linee guida Europee

European guidelines for quality assurance in breast
cancer screening and diagnosis  rourin Edition

© European Communities, 2006

Radiological guidelines

Authors
M. Rosselli del Turco
J. Hendriks T

N. P . .
E. A?;(}gdo 4.7 Professional requirements

P Skaane

Ogni radiologo di screening deve

= gver avuto un training specifico in mammografia clinica e di
screening

» partecipare ad un programma di ECM e a qualunque
pertinente iniziativa di controllo di qualita esterno



Perché riproporre la questione della formazione
Le linee guida Europee

European guidelines for quality assurance in breast
cancer screening and diagnosis  rourin Edition

© European Communities, 2006

Multi-disciplinary aspects of quality assurance
in the diagnosis of breast disease

Author
NM Perry - .
on behalf of the EUSOMA Working Party 5.2 Training and Quality Assurance

| professionisti chiave [...] devono
= essersi sottoposti ad un training specifico
= partecipare ai corsi ECM

= partecipare alle iniziative di controllo di qualita esterno



Osservatorio Nazionale
Screening

Epidemiol Prev 2012; 36 (6) Suppl.1: 1-96

Tabella 8. Tasso di richiami
totale grezzo e standardizzato
(popolazione europea), esami
successivi. Anno 2010.

Omogeneita tra
macroaree

Forte variabilita
interregionale

Fortissima
variabilita
interaziendale

La variabilita geografica dei dati d’attivita

Perché riproporre la questione della formazione

Region

Total crude referral rate
(%)

10th-90th percentile*
(%)

Valle d"Aosta

4.0

Piemonte

3.3

1.6-4.3

Liguria

5.1

2.6-6.5

Lombardia

5.0

3.8-6.9

Trentino

2.7

Alto Adige 4.2 e
Veneto 4.1 1.6-638
Friuli-WVenezia Giulia 4.0

Emilia-Romagna 35 2.1-5.1
North i) 2.0-6.5
Toscana 5.8 4.1-8.9
Umbria 2.8 ——
Marche 9.6 o181/
Lazio A 1.6-9.1

Centre

2.8-12.0

Abruzzo

Molise

Campania 8.8
Puglia** 6.0
Basilicata 2.2
Calabria 8.6
Sicilia 2.3

Sardegna

South and Islands

Italy




Perché riproporre la questione della formazione

La variabilita geografica dei dati d’attivita

Osservatorio Nazionale
Screening

Region

Epidemiol Prev 2012; 36 (6) Suppl.1: 1-96

Trentino

Trentino |
Sicilia
Sardegna

South and Islands

Tabella 10. Indicatori dia-
esami successivi.

gnostici,
Anno 2010.

= Omogeneita tra
macroaree

= Deficit in
specifiche regioni

Repeat screening test

crude detection
rate (x 1,000)

standardised
detection rate
(European pop.)




Perché riproporre la questione della formazione

La variabilita temporale dei dati d’attivita

Osservatorio Nazionale OSSERVATORIO NAZIONALE
per la Prevenzione SCR_EENING
dei Tumori Femminili Decimo Rapporto

Secondo Rapporto (20 Epidemiol Prev 2012; 36 (6) Suppl.1: 1-96

Regione 2010 Differenza Tasso di richiamo grezzo
(%) ad esami successivi al

Val d’Aosta . 4.0 -1.4 primo

Piemonte . 3.3 +0.1

Lombardia . 5.0 -2.1

Veneto . 4.1 +0.6 v' La formazione

Trentino 2.7 -8.7 e superflua?
Emilia-R. . 3.5 -0.3

Toscana : 5.8 +1.5 v" Nelle regioni che
Umbria ' 2.8 -4.3 avevano i tassi piu alti,
Lazio . 4.2 -3.6 . s .

vi e stata una formazione

Basilicata . 2.2 -3.1
Sicilia : 2.3 -2.3 sul campo?

(Modificato)




Perché riproporre la questione della formazione

La prevalenza delle mammografie intermedie

Attivita 2007-08 - Primi esami e successivi
Mx intermedie totali (%, dopo I+II livello)

D. Giorgi,
L. Ventura

Survey screening
mammografico.
Anno 2010

Convegno
Nazionale GISMa
2012

= Implicazioni etiche

=  Associazione inversa con
il tasso di richiamo

= Sottostima del tasso di
richiamo



Perché riproporre la questione della formazione

L'inclusione delle donne di 45-49 anni

Osservatorio Nazionale
Screening

Epidemiol Prev 2012; 36 (6) Suppl.1: 1-96

Inclusione delle donne di 45-49 anni nella popolazione bersaglio

Aspetti da considerare:
®» sensibilita/specificita
®» saturazione dei servizi mammografici
®» costo/efficacia
®» gratuita della mammografia da 45 a 69 anni
®» intervalli di 12-18 mesi
» etc.

m) indicazione al re-training?
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Il prossimo, probabile, ricambio dei radiologi

0

n totale 60

0

0

scarsa

<0

debole

0-20

discreta

21 -40

sostanziale guasi
perfetta

60 - 80 >80

50-54 13
55-59 32

Regione Emilia-Romagna.
Concordanza tra i colposcopisti
di screening e un comitato di
esperti sul grading colposcopico
all'inizio del 2011

Regione Emilia-Romagna.
Distribuzione per eta dei
colposcopisti di screening
all'inizio del 2011




Il questionario GISMa sulla formazione

GISMa
Questionario Formazione

Dati del compilatore

Cognome e nome

Qualifica

Programma di screening d'appartenenza

Ruolo nel programma di screening
E-mail

Telefono

Dati del centro di screening
MNome della struttura

Ente d'appartenenza
Indirizzo

Sezione 1. Informazioni sull'attivita del centro di screening

Sezione 2. Informazioni sull'offerta formativa del centro di screening




Il questionario GISMa sulla formazione

Scopo primario

raccogliere informazioni

sull’offerta formativa in mammografia

dei centri di screening italiani

per pubblicarle senza selezioni né modifiche (se non formali)
nel sito web del GISMa,

ovvero

facilitare I'incontro tra domanda e offerta formativa



Il questionario GISMa sulla formazione

Scopi secondari (epidemiologici?)

= raccogliere informazioni sul livello d’esperienza
(anni e mammografie/anno) dei radiologi di screening italiani

= correlare questo livello con i dati di attivita,
in particolare con il tasso di richiamo,
a livello di programma
(dalle survey GISMa)



Il questionario GISMa sulla formazione

Unita

ogni singolo centro di screening con/senza attivita di secondo livello

Distribuzione

= aisingoli centri di screening
= airesponsabili regionali dello screening mammografico



Il questionario GISMa sulla formazione

Sezione 1. Informazioni sull'attivita del centro di screening Sezione 2. Informazioni sull'offerta formativa del centro di screening

Sezione - e Sezione

Tipalogla di attivith Hal tuo cantro, esiste un'sttivith formativa rivolts all'esterno?
1 oI _ 2
Senologle extra-screening Sa i, do guals anna?

Humarg annuo di donne ssaminate nel cantro® Se 5i, quanti radiclogi ricevena la formazione ogni sanno?
egll ultimi 3 ann

Se 1, quanti TSRM ricavenc ln formazions ogni snnc?

formazione?

Eskite un referante por la formazione nelle screening?

Numare del radiolog) In servizie®® Esiste un referente specifica per la formazions dai radiclegi?
adiiog) che
logla oltre Il 50% Esiste un referente specifico per la formatione dei TSRM?
vith loro assegnata. Sona
58 operang Quant! giorri all'anna sone dedicat alla formaziona?

Guanti radiologi 1ana impagnati nell'atthith farmativa?
11 livello Guant TSRM sona impegnati nellattivitd formativa?
Se o effettua lo soreening. esiste un'attivith di Il

wello? e * frattir I cha cosa conslste b vestra artivits formativa?

Manovre interventistich.

[

Infarmazicni sulls tipologia dai corsi teoric
vag [ u d Lerlanl
[

Microbiopsia

Edeaming

Numero del TSRM in servide®**

a senalogia oltre | S0%

o assegnata

Profilo professicnale e formative dei radiologi in servizio

Radiclogo

Numero

dedicata al | Attestato

*indica 0 se approgeiato

Infarmazicni sulla tipologia degh stage formativi

grom

5 & impegnate nella serdening,
a alle attivit di 1 livelia? [

(continua)

stituzione extra-regionale

Quante mammografie tana offerte in visions nel corso dallo stage?
<100

e eurcpes/entraeuraoes
I"-.'enl:-lz-.ce a formazions in

|giomi

24 E prevists anche Is frequenza degli ambulatori di 1l ivella? 1




Il questionario GISMa sulla formazione

Domande

Sezione 1. Informazioni sull'attivita del centro di screening

= tipologia d’attivita

= numero donne esaminate/anno

= strumentazione

" numero radiologi

= manovre interventistiche eseguite

= profilo professionale e formativo dei radiologi



Il questionario GISMa sulla formazione

Domande

Sezione 2. Informazioni sull'offerta formativa del centro di screening

= attivita formativa?

= caratteristiche dei corsi

tipo (corsi teorici, stage residenziali)
durata

numero posti/anno

costo

numero mammografie

frequenza ambulatori

revisione cancri d’intervallo?

etc.

ENERN

DN NI NI N NN



Il questionario GISMa sulla formazione

Stato d’avanzamento

Risposte al 15.09.2013

Nord Centro Sud Totale

No. programmi di screening 21 6 8 35
No. centri di screening 30 6 8 44
No. centri che fanno formazione 6 3 1 10

No. radiologi 106 18 28 152




| dati di attivita mostrano aree dello screening che devono
essere migliorate

La formazione in mammografia € uno degli strumenti

E’ in corso un’iniziativa GISMa a sostegno della formazione
in mammografia

Il contributo dell’epidemiologia e correlare i livelli di
formazione/esperienza con i dati di attivita
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