ADERIRE ALLO SCREENING
PUO SALVARE LA VITA

Lo sviluppo di un tumore del colon retto é quasi sempre preceduto dalla comparsa di lesioni benigne
dell’intestino (polipi o adenomi). Lo screening per la prevenzione e la diagnosi precoce del tumore del colon
retto serve a individuare queste lesioni pre tumorali, in modo da intervenire in tempo con trattamenti efficaci.
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Consultare il sito
www.ausl.pr.it o chiamare il numero verde

800.033.033

LO SCREENING

Ogni due anni, le persone di
eta compresa trai 50 e i 69 an-
ni, residenti o domiciliate a Par-
ma e provincia, ricevono una
lettera di invito dall'/Azienda
USL a fare un test gratuito: la
ricerca del sangue occulto nel-
le feci. Si tratta di un test che
non richiede preparazione o
accorgimenti particolari.

COME SI FA
E sufficiente seguire le indica-
zioni contenute nella lettera
di invito e cioe: ritirare il kit
nel luogo indicato; legge-
re bene le istruzioni; rac-
cogliere il campione di fe-
ci con l'apposito bastonci-
no; consegnare il campione

nel luogo indicato nella lettera;
attendere l'esito del test, che
arrivera tramite posta.

LESITO DELTEST

Se l'esame é negativo, signifi-
ca che non e stato trovato san-
gue nelle feci e il percorso di
screening si conclude, fino al
prossimo invito (dopo due an-
ni). Se il test risulta positivo,
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l'uomo o la donna sono anche
contattati via telefono dallAusl,
perche e necessario continua-
re il percorso di accertamento,
sempre gratuito.

ATTENZIONE!

La presenza di sangue nel-
le feci non significa necessa-
riamente essere ammalati di
tumore, ma € bene capirne la
causa per poter intervenire, se
necessario, tempestivamente.
Ecco perché é proposto un ul-
teriore esame: la colonscopia.

TIMORI DA SFATARE

La colonscopia € un esame ri-
tenuto particolarmente fasti-
dioso per la preparazione ri-
chiesta e che mette paura, in

OTTIMI RISULTATI

Da quando € iniziato, lo
screening ha consentito

di ridurre la mortalita per
questo tumore del 30%. Un
risultato importante che puo
migliorare, ma & necessario
che aumenti l'adesione.

quanto si teme il dolore du-
rante lesecuzione. Non c'é
convinzione piu sbagliata! La
preparazione a questo esame
e cambiata in meglio. Non e
piu necessario bere quattro li-
tri del prodotto indicato il gior-
no prima dellesame: ne ba-
stano due. Inoltre, lesame e
eseguito in “sedazione con-
scia". cio significa zero dolore
e nessuna controindicazione.
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