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e attivablli




BACKGROUND

« DGR 111 — 3632 del 2/8/2006

 Gruppo di Lavoro Citologia — Regione, CPO,
SIAPEC - 2007/2008

e DGR 12 — 9941 del 3/11/2008




REQUISITI CENTRO UNICO

Attivita non inferiore a 25000 citologici/anno
Adeguate risorse umane

(carico di lavoro 7500 test/anno/operatore)

Adeguate risorse tecnologiche
Adozione procedure e percorsi
Formalizzazione percorsi di qualita
Efficienza economica




MODELLI CENTRO UNICO

e Torino

e Novara, Alessandria, Cuneo




Progetto di integrazione e coordinamento dell’attivita
diagnostica anatomo-patologica da screening
Citta di Torino
Attivazione 1 giugno 2009

Comitato Tecnico per lo Screening

Consiglio Direttivo Tecnico Scientifico:

Responsabili di struttura complessa di Anatomia
Centro Unificato Patologica della Citta di Torino o loro Delegati

per la citologia
Cervico vaginale

della Citta di Torino Responsabile del Coordinamento del Centro
6 Anatomie Patologiche A carica triennale con resoconto annuale dell’attivita
(target 40-60.000

esami/anno) Attivita di lettura e supervisione:

Condivisione (su base volontaria)

Locali: personale delle aziende partecipanti

San Giovanni Antica Sede
Torino

Comitato per i Controlli di Qualita



Progetto di integrazione e coordinamento dell’attivita
diagnhostica anatomo-patologica da screening.
Citta di Torino

Lettura di primo livello di 37/40000 pap test iniziali

Centro Unificato | Lettura di secondo livello

per la citologia — _ U
: : Applicazione dei controlli di qualita
Cervico vaginale

della Citta di Torino | Centro pilota per l'indagine molecolare di HPV

Attivita di Formazione




MODELLO ASL TO4 - IVREA

Programma Screening Cervico-vaginale (Ex ASL 6-7-9)
Attivita’ Anno 2008: Circa 36000 Pap-test

1°- 11° Livello
18 Centri Prelievo
4 Centri Colposcopia

Risorse Umane:
2 Citotecnici Full-time

2 Citotecnici Part-time (70%)
1 Biologo Full-time Supervisore




MODELLO NOVARA
ATTORI

4 Aziende Sanitarie

2 Dipartimenti di Screening (5 — 6)

2 UVOS

4 S.C. Anatomia Patologica




NOVARA
MODELLO ORGANIZZATIVO 1

C.U. c/o S.C. Anatomia Patologica Borgomanero

Volume totale attivita (26969 test screening nel

2007)

Riprogettazione organizzativa

Valutazione fabbisogno risorse umane




NOVARA
MODELLO ORGANIZZATIVO 2

Assessment tecnologico (strato sottile, lettura

automatica, HPV DNA)

Adeguamento sistemi informativi

Full quality (peer review, telepatologia)

Compensazione budgetaria interaziendale




NOVARA
CRONOPROGRAMMA

o Fase preparatoria — Gruppo Lavoro Citologia

e Integrazione attivita Dipartimento 6 (ASL VCO)

* Integrazione attivita Dipartimento 5 (ASL VC-BI)




Mansueto Pavesi
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CRITICITA" NELLA

REALIZZAZIONE DEI CENTRI
UNIFICATI




CRITICITA’

Resistenza da parte del centri gia operativi
Raccolta e trasporto dei campioni
Personale

Costl

Collegamenti informatici




Resistenza da parte del centri
gla operativi

Motivazioni

Gestionall Funzionali

carichi di lavoro casistica

personale percorso diagnostico
budget modalita di scelta C.U.




Raccolta e trasporto del
campioni

* Punti prelievo molto distanti

 Organizzazione delle navette utilizzando
guelle gia in uso ove possibile

 Individuazione dei tempi morti







Personale

Individuazione

Resistenza alla mobilita

Regole contrattuall

Omogeneita delle figure coinvolte
Riorganizzazione dell’attivita




Costi

Valutazione del costi
Scorporo del costi nelle varie fasi
Ribaltamento del costl sul varl centri

Metodi di compensazione se coinvolte
ASL multiple




Collegamenti informatici

 Messa In rete di tutta I'organizzazione
* Unificazione dei programmi (ASL AL)

e Collegamenti con | gestionali delle
Anatomie Patologiche




PRO

Minori costi
Maggiore qualita

Casistica piu
rappresentativa

Confronto costante

CONTRO

e Esempi negativi anche
In altri settori

Casistica integrata con
altri settori della
citologia (urine, liquidi,
agoaspirati etc..)

Visione completa del
percorso diagnostico




| orenzo Orlassino

Anatomia Patologica Ivrea

Innovazioni tecnologiche In
centri unificati




Il sistema AutoPap®

AutoPap (NeoPath) e un sistema formato da
due unita:

e unita operativa
e workstation




AutoPap® Primary Screening System




AutoPap® Primary Screening System




Classificazione degli strisci in categorie

« NO REVIEW
Vetrini considerati “adeguati” con bassa probabilita di
contenere anormalita

 REVIEW
Vetrini che potenzialmente contengono anormalita o
Inadeguati e necessitano di controllo del citologo

« PROCESS REVIEW
Vetrini non analizzati per caratteristiche fisiche o
Inadeguatezza del campione

* RERUN
Vetrini che non sono stati analizzati per motivi tecnici
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AutoPap® GS System

SlideWizard

Database




AutoPap® GS — Schema screening con SW
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Database
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