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LA ASL AVVIA IL CENTRO MULTIDISCIPLINARE DEDICATO AL TUMORE AL SENO

La BREAST UNIT diventa realtà
Svolta nella sanità pontina
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L’esigenza di istituire una struttura clinica multidisciplinare 
per la “presa in carico totale” delle donne affette da 

tumore della mammella nasce da molto lontano.
I dati di incidenza del tumore della mammella sono a dir 
poco allarmanti: si osserva un incremento totale dei casi 
incidenti, soprattutto nelle fasce giovani di popolazione, 
prevalentemente tra i 40 e i 49 anni, età in cui il tumore è 
più aggressivo e devastante. 
Ciò comporta ovviamene l’aumento significativo dei 
casi prevalenti (numero totale di donne che su una data 
popolazione hanno ricevuto una diagnosi di cancro al 
seno) di cui le strutture sanitarie devono farsi carico per 
programmi di controllo e sorveglianza.
Nonostante l’incremento dell’incidenza, si continua ad 
osservare una netta e marcata riduzione della mortalità per 
questa patologia grazie ai programmi di prevenzione e alla 
diagnosi sempre più precoce della malattia.
E’ per questi motivi che già dal 2003 il Parlamento Europeo 
ha considerato come priorità assoluta per la salute ed il 
benessere sociale la lotta contro il tumore della mammella 

e ha invitato “tutti” gli Stati membri a creare una “task-
force” per debellare una malattia che è prima causa di 
morte e di morbilità nella popolazione femminile europea, 
chiedendo di implementare i Programmi di Screening 
nazionali e sostenendo la creazione di team multidisciplinari 
di specialisti dedicati alla diagnosi precoce e alla cura della 
malattia, preludio all’istituzione e alla capillare diffusione di 
Breast Unit in tutto il territorio europeo.
Il nostro Paese è da sempre all’avanguardia nella diagnosi 
precoce e nel trattamento terapeutico del tumore 
mammario ed ha raccolto la sfida. 
Se i sistemi sanitari nazionali avranno la capacità di 
organizzarsi secondo le direttive e linee guida europee si 
potranno ottenere risultati eccellenti. 
Già con la sola attuazione dei Programmi di Screening 
mammografico in diversi Paesi europei si è osservata una 
riduzione della mortalità del 35% rispetto all’epoca pre-
screening, con un costante aumento della sopravvivenza a 5 
anni dall’intervento chirurgico che si avvicina al 90% dei casi, 
grazie ai progressi tecnologici che permettono una diagnosi 

di Carlo De Masi
Radiologo Screening Mammografico Asl Latina

TECNOLOGIA ALL’AVANGUARDIA PER LA PREVENZIONE SENOLOGICA

Ecco la Tomosintesi Mammaria
 

Per sconfiggere il cancro al seno, la prevenzione resta l’arma fondamentale. In tal senso, l’adozione della tomosintesi 
mammaria, la tecnologia all’avanguardia utilizzata per prevenzione senologica è fondamentale per tutte le donne. Si 

tratta in pratica di una mammografia tridimensionale ad alta definizione. È un passo avanti importante per la tecnologia 
più avanzata della prevenzione del cancro al seno. Un ulteriore aiuto di 
grande interesse per la diagnosi precoce della patologia della mammella. 
La tomosintesi è uno strumento diagnostico che permette di studiare la 
mammella ‘a strati’ dove appunto la mammella viene scomposta in tante 
immagini che poi, sovrapposte, ricostruiscono la figura della mammella 
nella sua completezza. Tutto questo si traduce in un grande vantaggio per 
i seni difficili da leggere – ad esempio nei seni densi – che possono così 
essere analizzati più specificamente e in dettaglio, svelando lesioni che 
nell’immagine d’insieme sarebbero altrimenti mascherate. Il risultato è che 
aumenta l’accuratezza diagnostica, in quanto possono essere individuate 
lesioni che risulterebbero ‘invisibili’ con l’esame tradizionale.
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sempre più precoce.
Le Breast Unit, nei desideri della comunità 
europea, dovrebbero consentire un ulteriore 
notevole passo avanti: verranno concentrati e 
finalizzati gli sforzi per ottenere i massimi risultati 
dai programmi di screening mammografico, che 
sono dedicati alla prevenzione per le donne di 
età 50-69 anni, integrandoli con i programmi 
di prevenzione secondaria delle strutture di 
diagnostica clinica per le donne più giovani 
(fascia 40-49 anni) e ultrasettantenni.
La Asl di Latina, tra le prime in Italia e nel Lazio, 
avendo a disposizione tutte le professionalità 
coinvolte nel gruppo multidisciplinare di 
Senologia, si è organizzata.
Il Direttore Generale, in una recente conferenza 
stampa, ha definito il tumore della mammella 
come una vera e propria “epidemia” (termine simbolico e 
forte ma che rende molto bene l’idea di fondo) da debellare. 
Ha energicamente dichiarato di voler mettere in campo la 
famosa task-force contro i tumori della mammella e… detto 
fatto, ha istituito la Breast Unit a Latina.

Adesso tocca a noi fare in modo che tutto funzioni al 
meglio: campagne di informazione ed educazione sanitaria, 
coinvolgimento attivo dei Medici di Medicina Generale, 
riorganizzazione dell’accesso delle donne al primo esame 
senologico, presa in carico globale dei casi risultati positivi 
e successivo follow up personalizzato, sono gli impegni non 

poco gravosi che dovranno affrontare tutti i 
componenti della Breast Unit di Latina, che 
si distingue anche come esempio di ottima 
integrazione tra specialisti ospedalieri ed 
universitari.
In tutta la Provincia verranno potenziate le 
sedi di screening mammografico già presenti 
ad Aprilia, Latina, Fondi, Priverno, Formia. Le 
strutture di diagnostica clinica per le donne 
più giovani lavoreranno in rete con due centri, 
Latina e Formia, tecnologicamente avanzati. 
Nel 2014 la Asl di Latina ha installato due 
mammografi digitali diretti nelle sedi di Latina 
e Formia, ha completato la digitalizzazione 
(indiretta) dei mammografi per lo screening 
e, ciliegina sulla torta, ad inizio 2015 ha 
acquistato un mammografo digitale diretto 
per tomosintesi, macchinario ad elevatissima 
tecnologia. 
Digitale diretto, tomosintesi (vedi box pag. 3), 
potrebbero essere parole poco familiari ma 
passi alla fine il semplice messaggio che oltre 
ad essere una organizzazione di professionisti 
dedicati, la Breast Unit si fonda anche su una 
tecnologia per la diagnostica di massimo 
livello e, se si considera il periodo non proprio 
positivo per le note difficoltà economiche 
legate alla crisi, si deve proprio dire che è 
stato fatto un grande sforzo da parte della 
nostra Asl, uno sforzo di investimenti che 
deve tornare a tutta la collettività in termini 
di salute.
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I brillanti risultati della chirurgia plastica 
al Goretti di Latina

di Diego Ribuffo
Associato di Chirurgia Plastica Università Sapienza – ASL Latina

Nell’ambito delle attività previste dal DCA per l’istituzione 
della Breast Unit presso la ASL di Latina, la Chirurgia Plastica e 
Ricostruttiva della mammella rappresenta sicuramente la bella 
novità.
Tale disciplina permette alle pazienti che affrontano il trauma 
di un intervento di mastectomia, mutilante nel fisico ma più 
ancora nello spirito, di ritrovare finalmente la dignità femminile. 
Poter continuare la vita di relazione facendo sì che l’intervento 
oncologico diventi solo un incidente di percorso rappresenta 
un obiettivo imprescindibile per una sanità realmente vicina 
alla donna. 
Sino ad oggi, infatti, le pazienti affette da carcinoma della 
mammella erano costrette, per effettuare questo tipo di 
interventi, a recarsi fuori Regione o, nella migliore delle ipotesi, 
a Roma. Questo aspetto, oggi definito come migrazione 
sanitaria, implica disagi e sofferenze familiari che solo chi si è 
trovato in queste condizioni può comprendere appieno, oltre 
ad un esborso considerevole per la nostra ASL.
Ora, grazie ad una integrazione virtuosa tra Università Sapienza 
e ASL Latina, è stato possibile istituire presso l’Ospedale Santa 
Maria Goretti questa attività in modo da offrire a queste 

pazienti, che tra l’altro sono spesso sempre più giovani, tutto il 
ventaglio tecnico oggi disponibile.
Abbiamo già eseguito presso l’ASL Latina numerosi interventi 
di ricostruzione mammaria totale o selettiva, basati non solo 
sull’uso di espansori e protesi mammarie ma, ove richiesto, 
anche di lembi o liporistrutturazioni, che permettono di ovviare 
agli effetti collaterali dati dalla radioterapia postoperatoria. Aver 
iniziato ad invertire questo flusso di pazienti verso altre regioni, 
consentendo alle nostre donne di essere curate presso le loro 
famiglie con brillanti risultati è per noi motivo di grandissima 
soddisfazione.

Nel 2003 il Parlamento Europeo ha raccomandato che 
tutte le donne europee fossero curate in una rete di centri 
multidisciplinari certificati secondo i requisiti dell’European 
Society of Breast Cancer Specialists (Eusoma).
Nel 2006 un’altra risoluzione del Parlamento Europeo invita 
gli stati membri a costituire entro il 2016 centri multisciplinari 
per la cura del tumore della mammella.
A partire dal 2005 alcune regioni hanno formalizzato, con 
una legge regionale, l’istituzione dei centri di senologia 
(Campania, Toscana, Lombardia, Trentino Alto Adige: 
Provincia Autonoma Bolzano-Alto Adige).
In data 4 settembre 2012 il  Dipartimento della 
Programmazione e dell’Ordinamento e del Servizio Sanitario 
Nazionale - Direzione Generale della Programmazione 
Sanitaria del Ministero della Salute ha istituito un Gruppo di 
lavoro per la definizione di specifiche modalità organizzative 
ed assistenziali della Rete delle Strutture di Senologia. Tale 
gruppo ha lavorato alla predisposizione di un documento 
che definisce le caratteristiche organizzative, i requisiti 
qualitativi e quantitativi della rete delle strutture di senologia 
per l’implementazione di tali strutture nel nostro paese.
Nella conferenza Stato Regioni del 5 agosto e del 18 
dicembre, è stato discusso e approvato, su proposta del 

Ministro della salute Beatrice Lorenzin,  il Regolamento 
recante “Definizione degli standard qualitativi, strutturali, 
tecnologici e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera” 
nel quale si forniscono indicazioni, in linea con quelle 
provenienti dall’Unione Europea, finalizzate a sollecitare 
specifici percorsi di integrazione terapeutici assistenziali 
quali ad es. quelli relativi alla presa in carico multidisciplinare 
delle pazienti affette da neoplasia mammaria attraverso le 
unità mammarie interdisciplinari (breast unit), nonché di 
quelle di cui al documento di indirizzo nazionale avente ad 
oggetto la definizione di specifiche modalità organizzative ed 
assistenziali della rete dei centri  di senologia, elaborato dal 
gruppo di lavoro composto da rappresentanti del Ministero 
della salute, Regioni e PA ed esperti di Agenas e di società 
scientifiche.
Allo tato attuale alcune Regioni Italiane hanno già licenziato 
atti con valore legislativo o approvato Delibere di Giunta 
in conformità con il documento ministeriale, mentre altre 
sono in procinto di farlo. Nel Lazio il DCA n.38 del 3.2.2015 
disciplina l’istituzione dei Centri di Senologia entro maggio 
2015 (15 Centri / BREAST UNIT, di cui 11 a Roma ed 1 per 
Provincia).

ALCUNI RIFERIMENTI NORMATIVI E RACCOMANDAZIONI
PER L’ISTITUZIONE DELLA BREAST UNIT IN EUROPA ENTRO IL 2016
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Riduzione della mortalità 
grazie a prevenzione e diagnosi
Dal Registro Tumori i dati sull’andamento della patologia

di Fabio Pannozzo 
Direttore del Registro Tumori di popolazione della provincia di Latina

Nella Provincia di Latina vengono diagnosticati ogni anno 
circa 360 casi di tumori della mammella, un nuovo caso 

ogni giorno. Tra le donne esso rappresenta il 27% di tutti i 
tumori maligni, e resta sempre il primo in assoluto, seguito 
dai tumori del colon-retto (11,2%), e della tiroide (8,7%).
Dal 2001 al 2005 il tumore mammario ha fatto registrare 
un incremento dell’incidenza per poi arrestarsi e 
tendenzialmente stabilizzarsi nel 2010, con un tasso di 
incidenza intorno ai 100 casi x 100.000 abitanti. A circa sette 
anni dall’inizio dei programmi organizzati di screening sembra 
quindi stabilizzarsi in provincia di Latina, l’aumento di nuovi 
casi di tumore mammario femminile.
La popolazione del distretto nord della Provincia di Latina 
presenta un rischio di ammalare di cancro più elevato 
rispetto alla popolazione del sud pontino.
La sopravvivenza a 5 anni dalla diagnosi è in costante crescita 
dal 2000 ad oggi, attestandosi negli ultimi anni rilevati intorno 
al’87% come nella media nazionale. 
Nei 33 Comuni del territorio della Asl di Latina, al gennaio 
2011, erano 3057 le donne viventi dopo una diagnosi di 
tumore al seno avvenuta negli ultimi 15 anni e 1480 quelle 
viventi con diagnosi nei 5 anni precedenti.
Pur rappresentando anche nella nostra provincia la prima 
causa di decesso tra le neoplasie femminili (circa 100 morti 
all’anno per il 16% della mortalità tumorale), il cancro alla 
mammella conferma anno dopo anno una riduzione del 
tasso di mortalità. 
Tale andamento favorevole si spiega con l’introduzione di 
terapie sistemiche adiuvanti sempre più mirate e soprattutto 
con la diffusione dei programmi di screening tramite 

mammografia che favoriscono diagnosi in stadi precoci di 
malattia e quindi in forme meno invasive.
Nel 2013 sono stati effettuati, sulle donne residenti nella 
nostra azienda, 435 interventi per diagnosi di tumore della 
mammella, di cui circa il 60% fuori dall’azienda. Delle pazienti 
operate all’interno dell’azienda, oltre il 65% è stato operato 
presso il Presidio Ospedaliero Nord. 
La minore migrazione rilevata nelle pazienti diagnosticate 
dallo screening rispetto a quelle con diagnosi fuori screening, 
conferma l’importanza della presa in carico dal momento 
della diagnosi. L’istituzione di una breast unit aziendale 
garantisce alle donne con diagnosi di tumore della mammella 
un percorso ottimale omogeneo all’interno dell’Azienda.

POPOLAZIONE BERSAGLIO E ATTIVITÀ DI SCREENING 
IN PROVINCIA DI LATINA 
di Paola Bellardini e Carlo De Masi

Il numero complessivo di donne che possono beneficiare 
dell’esame mammografico e dei Centri di Senologia in 
provincia per tutte le età sono ogni anno 92.610.
anni 40- 44	 22.950 unità
anni 45-49	 22.220 unità
anni 70-74 	 13.440 unità
La fascia di popolazione femminile con età 50-69 anni 
coinvolta nello screening mammografico è composta da 
circa 68.000 unità. I programmi della ASL prevedono che 
il test abbia una cadenza biennale ed invita quindi 34.000 
donne ogni anno (fonte Sipso web).
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Una valutazione dei volumi di attività relativa all’anno 2013 
evidenzia:
•	 eseguite 22.123 mammografie di screening (copertura 

100% - adesione 63%) per la fascia di età 50-69 anni;
•	 eseguite senza distinzioni e su richiesta/impegnativa 

del MMG 8950 mammografie (di cui il 46,3% presso 
l’Ospedale di Latina);

•	 la fascia 40-49 anni ha eseguito 3156 mx pari al 35,6% 
del totale; 

•	 la fascia 40-49 anni ha eseguito ulteriori 495 mx 
nell’ambito del progetto dedicato ANDOS Latina;

•	 la fascia 50-70 anni ha eseguito “fuori screening” 3118 
mx pari al 34,8%;

•	 per il gruppo delle donne “esenti per patologia (99% 
codice 048)” sono state eseguite 1687 mx;

•	 1431 mammografie (16% del totale) sono state 
effettuate fuori screening da donne che avrebbero 
dovuto usufruire del programma di screening 
mammografico attivo.

Una valutazione dell’attività chirurgica senologica nello stesso 
periodo evidenzia che il tasso di incidenza è stato pari a 240 
casi x 100.000 abitanti.

IL “PROGETTO MARTINA” DA UNA SINERGIA TRA SCUOLA E ASL

Il tumore si vince con la cultura
di Anna Maria Aversa
Dirigente U.O.S. “ Promozione Salute” - Distretto 5 

Gli alunni del Liceo “Cicerone Pollione” di Formia, i “Lions” 
di Formia ed il Distretto 5 dell’Azienda USL Latina 

hanno aderito all’iniziativa “Progetto Martina”, nata dalla 
volontà testamentaria di Martina, una giovane donna affetta 
da tumore, di fornire ai ragazzi di età compresa tra i 16 e i 
18 anni, strumenti di prevenzione e conoscenza sui tumori 
nella naturale sede della cultura, ovvero la Scuola, nella 
convinzione che è importante informare ed educare i giovani 
ad avere maggior cura della propria salute. Martina aveva 
infatti compreso che una maggiore e precoce conoscenza e 
consapevolezza avrebbe potuto incidere sulla salute dei suoi 
coetanei.
La dott.ssa Anna Maria Aversa, Dirigente Medico-Pediatra, 
la dott.ssa Genoveffa Forte, Dirigente Psicologa, e la dott.
ssa Dora Passaretti, Psicologa tirocinante del Consultorio 
Familiare di Formia del Distretto 5 dell’Azienda USL Latina 
hanno presentato il tema per guidare i ragazzi verso la 
consapevolezza che la prevenzione passa attraverso una 
informazione scientifica e corretti stili di vita. 
In occasione dell’incontro sono stati somministrati agli alunni 
anche alcuni questionari ed oggi è disponibile il feedback 
dell’efficacia del processo educativo, datoci proprio dai 
futuri educatori: l’86% dei ragazzi consiglierebbe l’incontro 
ai coetanei, il 69% ha dichiarato che il linguaggio medico 
non è stato difficile da comprendere, il 50% ha affermato di 
non essersi spaventato nell’affrontare un tema così delicato, 
il 62% ha compreso come un adeguato stile di vita può 
ridurre il rischio di ammalarsi di tumore nell’80% dei casi, il 
57% ha dimostrato di conoscere bene la prevenzione per il 

papillomavirus. L’analisi delle risposte evidenzia la validità del 
progetto nel conquistare un grosso vantaggio nei confronti 
dei tumori, l’efficacia della comunicazione per il cambiamento 
di stili di vita insani, la necessità di riprodurre l’iniziativa in 
tutte le scuole del territorio per diffondere la conoscenza 
che sfata tabù e falsi miti, l’alleanza tra Servizi di Vaccinazione 
e i giovani che nel territorio scelgono di vaccinarsi per il 
papillomavirus. 
All’incontro hanno partecipato anche allievi del Corso di 
Laurea in Infermieristica dell’Università “La Sapienza” di 
Roma con sede in Gaeta, che, nella discussione finale, si sono 
fatti promotori di suggerimenti e proposte: la prevenzione 
come materia curriculare scolastica e la maggiore attenzione 
dei mass media a diffondere la conoscenza nel territorio dei 
Servizi offerti nell’ambito della prevenzione. 
Finalmente, grazie all’impegno del Presidente del Lions 
Club di Formia, Arch. Salvatore Ciccone, del Direttore del 
Distretto 5 dell’Azienda USL Latina, Dott. Antonio Graziano, 
del Dirigente Scolastico, Prof. Pasquale Gionta, i ragazzi del 
Liceo “Cicerone Pollione” di Formia hanno potuto cogliere 
i frutti del “Progetto Martina”, patrocinato dal Senato 
della Repubblica, dal Ministero della Salute, dal Ministero 
dell’Istruzione, dalla Lega Italiana per la Lotta contro i Tumori 
e dalla Fondazione Umberto Veronesi e di Europa Donna.
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GIORNATA DI SENSIBILIZZAZIONE ALLA PREVENZIONE DEL TUMORE AL SENO 
CON IL TESTIMONIAL D’ECCEZIONE ROSANNA LAMBERTUCCI

“La Salute vien... passeggiando”
a Villa Fogliano sfilano benessere e sport

di Licia Pastore

“La Salute vien passeggiando”, Giornata di 
sensibilizzazione alla Prevenzione del Tumore al Seno 

e ai programmi di screening attivi nella Asl di Latina, ha 
mobilitato un gran numero di partecipanti all’evento 
che si è svolto la scorsa domenica 17 maggio presso 
Villa Fogliano alla presenza del testimonial d’eccezione 
Rosanna Lambertucci, giornalista, scrittrice, conduttrice 
di programmi televisivi, da sempre appassionata di 
benessere e salute e del Direttore Generale della Asl 
Michele Caporossi.
L’evento oltre ad avere richiamato l’attenzione 
sull’importanza di stili di vita corretti e di sana 
alimentazione, ha ottenuto un successo riconosciuto 
dal forte numero di adesioni di cittadini che hanno 
potuto usufruire di consulti medici per la diagnosi 
precoce dei tumori al seno, alla cervice uterina ed al 
colon retto.
Nella stessa mattinata molti partecipanti hanno potuto 
iscriversi ai test di screening offerti gratuitamente dalla Asl 
grazie ai quali, in tempi di crisi economica, è possibile aderire 
senza alcuna spesa.
Moltissimi, oltre duecento i partecipanti alla passeggiata 
di Nordic Walking lungo le sponde del Lago di Fogliano 
e all’interno dei giardini dell’Orto Botanico, guidata 
dall’istruttrice Martina Celebrin che ha fornito i bastoncini 
a chi ha voluto cimentarsi approfittando di una bellissima 
giornata di sole negli spazi suggestivi di Villa Fogliano.
Durante la camminata il geologo ambientale Giancarlo 
Bovina ha illustrato il progetto dei laghetti di fitodepurazione 
e guidato la visita nei giardini dell’orto botanico.

Proprio in questi giorni grazie ad un provvedimento del 
Presidente Zingaretti, in Regione è stato firmato il nuovo 
Decreto che garantisce standard di qualità e riorganizza 
l’offerta degli screening.
Nel corso della mattinata, presso lo stand del Dipartimento di 
Prevenzione della Asl, allestito con materiali divulgativi, si sono 
presentati  uomini e donne che hanno avuto la possibilità di 
ascoltare consulti medici per la diagnosi precoce dei tumori 
del seno e le principali patologie femminili e del colon retto. 
Sono stati presentati tutti gli strumenti preziosi che la sanità 
pubblica mette a disposizione gratuitamente per le donne in 
età compresa tra i 50 e i 69 anni nell’ambito dei programmi 
di screening che prevedono controlli ogni due anni, laddove 
non si registri la necessità di altri approfondimenti diagnostici. 
Scoprire in tempo l’eventuale patologia significa guadagnare 

un vantaggio significativo sulla malattia. I dati 
della letteratura scientifica parlano chiaro: 
si salvano tra 7 e 9 vite ogni mille donne, 
tra i 50 e i 69 anni che si sottopongono a 
screening ogni due anni.
Nella Asl per qualsiasi informazione è 
attivo il numero verde 800065560 dalle 
9 alle 13 e dalle 15 alle 17 tutti i giorni, 
tranne il venerdì fino alle 13.
La notizia dell’evento è stata presentata 
nella stessa giornata, nel corso dell’edizione 
delle 19.30 del telegiornale regionale della 
Rai.
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 IL DISTRETTO 5 VA A SCUOLA
 di Antonio Graziano - Direttore del Distretto 5

Spending Review, Piano di Rientro regionale, revisione 
della spesa pubblica, ottimizzazione delle risorse… sono 

le parole d’ordine che impongono il risparmio! La cronica 
carenza di risorse umane ed economiche, effetto dei tagli della 
spesa per il raggiungimento degli obiettivi economici, impone, 
anche sul nostro territorio distrettuale, una razionalizzazione 
delle risorse e nuovi modelli assistenziali che cambiano il 
sistema gestionale dei servizi e delle prestazioni sanitarie.
Nel cambiamento del sistema di gestione dell’assistenza 
sanitaria, pertanto, risulta essere importante e decisivo il 

passaggio da una medicina d’attesa a una medicina d’iniziativa, 
che sappia prendersi cura della persona e quindi della sua 
salute nella sua globalità, compreso un intelligente piano di 
prevenzione, specie primaria, mediante la promozione di una 
cultura della salute.
A tale scopo il Distretto 5 ha rafforzato e sta rafforzando 
l’integrazione e la intersettorialità con Enti locali, 
Organizzazioni Sindacali, Associazioni e Scuola, al fine di 
promuovere interventi relativi a stili di vita sani, che possono 
realizzarsi soltanto attraverso azioni condivise e partecipate 

fra istituzioni e protagonisti della 
società civile e del mondo produttivo.
Il Distretto 5 ha avviato, dapprima, una 
collaborazione con le Organizzazioni 
Sindacali dei Pensionati SPI, FNP e 
UILP del Sud Pontino, con le quali ha 
organizzato ed attuato, per circa due 
anni, numerosi incontri presso tutti i 
circoli anziani presenti sul territorio di 
competenza distrettuale, mentre, nel 
recente periodo, ha realizzato incontri 
ed eventi sul tema “ promozione stili 
di vita “ presso le scuole secondarie di 
secondo grado. 
La scuola è il momento essenziale per 
la formazione di un giovane dal quale 
partire per promuovere corretti stili di 
vita; l’ alleanza fra istituzioni di natura 
diversa come scuola e sistema sanitario 
è fondamentale per portare avanti 
una crescita della consapevolezza della 
salute non più soltanto come assenza 
di malattia ma come un corretto modo 
di stare nella società, come evitare le 
dipendenze e vivere in un complessivo 
e salutare equilibrio psico-fisico.
Le patologie croniche, quali malattie 
cardiovascolari e respiratorie, tumori e 
diabete, hanno in comune tra i principali 
fattori di rischio il fumo, abuso di alcol, 
cattiva alimentazione ed inattività fisica.
È indispensabile, quindi, che siano le 
persone stesse la maggiore risorsa per 
la propria salute e riconoscere che la 
salute e il suo mantenimento sono un 
importante investimento sociale.

RAFFORZATA L’INTEGRAZIONE CON ENTI LOCALI, ORGANIZZAZIONI SINDACALI, 
ASSOCIAZIONI E SCUOLA
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Salute

La Direzione Aziendale e la UOC Rischio clinico in 
collaborazione con la UOC di Malattie Infettive, il 

Dipartimento del Farmaco, la Direzione Medica di presidio e 
i componenti del Comitato Infezione Ospedaliere (CC-ICA) 
hanno organizzato l’evento “La Salute nelle tue mani” che si 
è tenuto nella mattina del 5 maggio scorso presso l’Ospedale 
S.Maria Goretti di Latina. 
Grande successo della giornata caratterizzata da 
esercitazioni pratiche, lezioni teoriche e proiezioni di video. 
In particolare è stato svolto il Safety Walkaround (Giri per la 
Sicurezza) presso i vari reparti dell’Ospedale Goretti che ha 
documentato una estrema positività e sensibilità alla corretta 
igiene e lavaggio delle mani che rappresenta, secondo l’OMS 

e tutte le organizzazioni sanitarie nazionali, la misura più 
importante per prevenire la diffusione delle infezioni. 
La Dr.ssa Adriana Ianari ha presentato le azioni previste 
dal Piano Annuale Risk Management e infezioni correlate 
all’assistenze previste nel 2015. Il Prof. Claudio Mastroianni 
ha illustrato gli eccellenti risultati ottenuti in questi anni, come 
il calo delle infezioni da Klebsiella multiresistente nei reparti 
di terapia intensiva dopo l’introduzione della soluzione 
idroalcolica. In particolare, l’OMS raccomanda 10-20 litri di 
soluzione idroalcolica per 1000 giornate di degenza. 
“La ASL di Latina - riferisce il Prof. Mastroianni - è passata da 
un consumo di 4 litri per 1000/giornate di degenza del 2012 
a 19 litri nel 2014, a testimonianza dell’eccellente campagna 

di diffusione e implementazione del lavaggio 
mani”. 
Alla giornata hanno partecipato i vari 
componenti del Comitato controllo - 
ICA (Infezioni correlate all’assistenza), 
direttori sanitari di presidio e della case di 
cura accreditate. L’evento ha avuto una 
notevole risonanza a livello regionale, con 
partecipazione di operatori e dirigenti 
di altre aziende del Lazio. Di particolare 
effetto, la catena umana organizzata dagli 
allievi del corso di laurea infermieristica 
con illustrazione pratica della procedura del 
lavaggio mani.

LA ASL DI LATINA HA ADERITO ALLA CAMPAGNA ANNUALE DELL’OMS 
SULLA PROMOZIONE DELLA CORRETTA IGIENE DELLE MANI 

“La Salute è nelle tue mani” 

 

Una delle prime tappe di questo percorso informativo – 
formativo sugli “stili di vita” è stata la scuola Liceo Scientifico 
“ Leon Battista Alberti ” di Marina di Minturno, che , ad oggi, 
comprende 35 classi.
Nel mese di Aprile appena trascorso, nei giorni 20 e 21, 

il Direttore e la Dott.ssa Maria Antonietta De Meo del 
Distretto 5 hanno realizzato due incontri pomeridiani con 
gli studenti di età compresa tra 16 e 18 anni, con la finalità 
di avviare azioni concrete per contrastare i suddetti fattori 
di rischio, investendo nella prevenzione e diffondendo una 
visione innovativa della salute che deve diventare obiettivo 
prioritario per tutti, ovvero ogni individuo deve avvertire 
la responsabilità di compiere scelte di salute sempre 
più consapevoli e appropriate, sostenibili eticamente, 
culturalmente ed economicamente.
L’occasione di questi incontri ha permesso anche di 
informare gli studenti dell’ultimo triennio sull’organizzazione 
distrettuale, sull’accesso ai servizi e sulle varie procedure 
d’accesso alle prestazioni sanitarie territoriali, sviluppando, 
in alcuni casi, anche tematiche connesse all’affermazione dei 
diritti umani, della cultura della solidarietà.
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Nuovi servizi per il Dipartimento 
di Prevenzione di Terracina

di Igino Mendico
Direttore del Dipartimento di Prevenzione Asl di Latina

Al fine di garantire una migliore offerta dei servizi ai 
cittadini, il Dipartimento di Prevenzione ha proceduto 

ad una riorganizzazione delle attività presso l’attuale sede di 
via Don Orione a Terracina.
Difatti non solo continuerà a funzionare uno sportello 
amministrativo ed un ambulatorio in grado di soddisfare 
le esigenze dei cittadini e imprenditori, ma nei locali che si 
renderanno liberi verrà aperto un ambulatorio di Senologia, 
un ambulatorio per il pap test e verranno allocate le attività 
correlate alla gestione del Registro Tumori e degli eventi acuti 
cerebrovascolari e cardiovascolari.
Presso il Presidio Ospedaliero di Fondi verranno invece 
accorpati i restanti servizi del Dipartimento di Prevenzione 
le cui attività sono fortemente integrate fra loro tanto da 
richiedere addirittura un utilizzo trasversale di personale. 
Attualmente i servizi sono parcellizzati tra Fondi e Terracina 
a scapito dell’efficienza.
Per inciso la maggior parte degli operatori già presta servizio 
presso la sede di Fondi, compresi i responsabili di tutte le 
Uos, cui compete la pianificazione e la verifica delle attività in 
ambito distrettuale.

Trattasi peraltro dell’unico ambito territoriale rimasto ad 
avere una tale situazione.
Gli ultimi accorpamenti effettuati nel distretto 1 (Aprilia 
unica sede) e nel distretto 5 (Minturno unica sede) hanno 
fatto rilevare un notevole miglioramento dell’efficienza e 
della qualità dei servizi offerti.
Ad esempio avere la anagrafe zootecnica accanto al Cup 
significa per un allevatore versare i diritti sanitari e ritirare 
contestualmente le certificazioni di cui ha bisogno.
Si sta procedendo in maniera analoga per gli uffici veterinari 
di Pontinia e Sabaudia cui potranno rivolgersi (oltre che a 
Fondi) i tanti allevatori di Borgo Hermada.
In merito all’aumento dei costi è semmai prevista una 
riduzione quale effetto di un uso più razionale delle risorse 
umane e strumentali.
La gestione centralizzata delle autovetture di servizio porterà 
di sicuro ad un azzeramento dei rimborsi chilometrici senza 
contare che potranno essere utilizzate anche da altre 
macrostrutture come il Distretto per l’attività ad esempio di 
assistenza domiciliare. 



Gli operatori in servizio presso la linea telefonica 
possono effettuarele prenotazioni delle prestazioni ambulatoriali 

dei Presidi Nord - Centro - Sud e dei cinque Distretti

Il Numero verde è attivo dal lunedì al venerdì dalle ore 7.30
alle 17.30 il sabato dalle ore 7.30 alle 13.00

RECUP
il numero verde Regionale per la prenotazione

telefonica delle tue visite specialistiche

800.33.33

Giornalini di comunicazione sanitaria divulgativa mirati ai cittadini e alle aree 
sociali più deboli (anziani, bambini, extracomunitari); grafiche piacevoli e di forte 
impatto visivo; brochures e piccoli opuscoli di servizio sul territorio di riferimento 

delle Ausl; campagne di prevenzione sanitaria (sull’alimentazione, sulla guida 
sicura, sulle emergenze) indirizzate alle scuole: tutto questo è il “Progetto 

Archimede” (www.progettoarchimede.com”), la comunicazione sanitaria divulgativa 
a servizio delle Aziende Sanitarie Locali e del cittadino.


