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Mortalita per tumore della mammella
ASL NO e Regione Piemonte

FONTE DATI: MADESMART; Plemonte STAtistica e BDDE (PiSta); UVOS
Mortalita per tumore della mammella - ICD IX (174); ICD X (C50)
Trend 1980-2019
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Screening mammografico ASL NO
Trend 2000-2022
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Copertura screening mammografico donne 50-69 anni ASL NO
Trend 2000-2022
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Con 103 decessi nel
2019, il tumore della
mammella & la prima
causa di mortalita tu-
morale nelle donne; la
mortalita & in diminuzio-
ne negli ultimi anni ma
in aumento nel 2019 e
con valori superiori ai va-
lori regionali.

Lo screening del tumo-
re della mammella ¢ il
principale strumento di
contrasto alla mortalita
per questa causa. Per
questo nellASL NO da
molti anni viene offerta
attivamente alle donne
tra i 50 e i 69 anni una
mammografia ogni 2 an-
ni. In anni piu recenti
possono essere inserite
nel programma regionale
“Prevenzione Serena”
anche donne trai 45 e i
49 anni e con 70 anni e
piu.

L’attivita di screening per
il tumore della mammella
€ aumentata notevol-
mente negli anni arrivan-
do nel 2022 a coinvolge-
re 18.743 donne; gli ulti-
mi 3 anni risentono di va-
riazioni annuali determi-
nate dagli effetti della
pandemia da Covid.

Dal 2013 la percentuale
della popolazione femmi-
nile di eta compresa tra i
50 e i 69 anni che risulta
‘coperta” con lo scree-
ning organizzato dalla
ASL NO é costantemen-
te superiore al 50% con
un picco del 62% relativo
al 2021. Secondo la sor-
veglianza PASSI piu del

10% effettuerebbe lo
screening in  maniera
spontanea, raggiungen-

do una copertura variabi-
le tra il 60 ed il 70%.
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