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EQUITA’, RAPIDITA’ e APPROPRIATEZZA di 
ACCESSO all’ITER DI DIAGNOSI E CURA



CONTINUITA’ ASSISTENZIALE



 Incontri informativi con équipe dei 

MMG (2004-2005-2006)

Corsi di formazione (2006-2007-

2008-2010)

Preparazione materiale  informativo 

(dal 2014)



Sono stati inviati 

108 questionari

Questionari compilati: 

34/108 (31%)

• Molti MMG non considerano ancora il CAS una risorsa Aziendale per la gestione del 

paziente oncologico 
(solo metà dei MMG che hanno risposto al questionario inviavano il paziente al CAS)

• Più di metà dei MMG sono a conoscenza della modalità di attivazione della visita CAS 

ma spesso avviavano l’iter diagnostico e poi mandavano il paziente in Centri fuori 

Regione

• Più della metà dei MMG pur considerando ottimale il servizio offerto dal CAS non 

inviano comunque il paziente

• Tutti i MMG ritenngono opportuno un incontro all’anno con il CAS, maggiore 

condivisione dei percorsi

http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http://mynewspapercut.blogspot.com/2012_12_01_archive.html&ei=W4X-VMDPKYPbPOLkgOAI&psig=AFQjCNHhpR9b1cQB3C-Bw-qnl2TqpTPRdA&ust=1426052776347580
http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http://mynewspapercut.blogspot.com/2012_12_01_archive.html&ei=W4X-VMDPKYPbPOLkgOAI&psig=AFQjCNHhpR9b1cQB3C-Bw-qnl2TqpTPRdA&ust=1426052776347580


 Solo il 31% ha riposto al questionario: 
avevamo chiesto la loro opinione!

 Molti  conoscono il CAS ma non tutti lo 
usano nel modo giusto

 Quasi tutti credono che il CAS offra un 
servizio adeguato di presa in carico globale 
però la maggior parete dice di non 
conoscere tutti i servizi forniti e manda i 
pazienti fuori Regione

 Quasi tutti dicono che sarebbe importante 
avere almeno un incontro all’anno per 
confrontarsi ma all’ultimo incontro solo 
40 medici su 108 erano presenti in aula.



 Il CAS è una risorsa per la nostra ASL: non dobbiamo 

sprecarla ma promuoverla come modalità operativa

 Nel team del CAS deve essere sempre più coinvolto il 

MMG

 Dobbiamo continuare a promuovere il CAS in Ospedale e 

sul territorio: ma come?



Progetto CAS Territorio

2016-2018





Sviluppare un modello 

organizzativo di Rete 

CAS/Territorio che valorizzi la 

struttura esistente attraverso la 

promozione dello “strumento 

aziendale CAS” tra tutti gli 

operatori coinvolti 

(Ospedale/Territorio)



 Creazione gruppo 

di lavoro CAS 

Territorio

 Focus Group

 Stesura 

cronoprogramma

 Divisione dei 

compiti

 Attività di 

monitoraggio



 Promuove l’attività e le modalità operative del CAS, come strumento

aziendale per l’accoglienza del paziente oncologico alla prima diagnosi di

malattia e le attività e le modalità operative del Territorio

 Implementare le competenze degli operatori socio sanitari nella gestione

del paziente oncologico

 Promuovere corsi di formazione sul Counseling

 Implementare gli attuali PDTA oncologici attraverso una miglior

definizione degli snodi di Rete (Ospedale Territorio e Territorio 

Ospedale) favorendo la creazione di Percorsi Integrati di Cura (PIC) e

divulgare gli stessi in modo capillare a tutte le strutture coinvolte nel

percorso per permettere al paziente (ovunque acceda nella Rete) di essere

gestito in modo rapido e competente

 Creare interconnessioni tra i sistemi operativi usati dal CAS e dal

Territorio

 Promuovere rapporti di collaborazione con la Rete locale di

volontariato



Creazione gruppo di lavoro CAS Territorio

Focus Group

Cronoprogramma





 Costruito nuovo dèpliant CAS/Territorio (30700

distribuiti)

 Costruito manuale operativo CAS/Territorio (78 manuali

distribuiti)

 Promozione del CAS presso UCAD, capi equipe dei

MMG, specialisti di branca, Direttori di Dipartimento,

CPSE e CPSI (incontri dedicati)

 Comunicazione informazioni del CAS tramite i cedolini

 Inserimento nel sito della ASL del nuovo dèpliant

CAS/Territorio e sul portale MMG



 Promozione attività CAS al CIESSETI (Centro Servizi per il

Territorio "Solidarietà e Sussidiarietà" Novara e VCO)

 Incontro con le Associazioni di Volontariato

 Questionario rilevamento attività e creazione del Manuale CAS-

Volontariato

 Proposta del patto di alleanza ASL NO/Associazioni di

Volontariato per il supporto assistenziale al CAS



 Interfacciato sistema OKDH con ECWMED 

(connessione CAS-MMG)

 Creazione della lettera di presa in carico del CAS che 

viene inviata sul portale ai MMG al termine della visita 

CAS

 Collegamento con UOCP (video conferenza per riunioni  

e condivisione dell’OKDH per Simultaneus Care)





2016: due incontri CAS/Enti Gestori

2018: corso ECM CAS/Enti Gestori



Fase di preparazione:

 Incontro con il territorio

 Incontro con CAS

 Incontro con formatori per contestualizzare l’intervento

 Programmazione del corso

Esecuzione del corso: 4 gruppi, 2 incontri a gruppo di 4 ore, 97 

operatori formati (CAS/Distretti/Ospedale/Enti Gestori)

Consegna dei testi per approfondimento delle tematiche trattate 

nel corso

Programmazione formazione per il 2018





 Mappatura dei PDTA aziendali

 Lavoro di integrazione ai PDTA aziendali della A = 

assistenziali (colon/mammella)

 Proposta corso Hub &Spoke che cosa è cambiato nella 

gestione del paziente oncologico-Revisione dei PDTA 

aziendali creazione dei PIC



 Revisione dei PDTA aziendali e interaziendali

 Incontri con UCAD (Capo distretto + capi èquipe

MMG+ pediatri di libera scelta) per presentazione dei

PDTA, valutazione delle criticità snodi input e out put sul

territorio

 Completamento dei PDTA aziendali e interaziendali

 Incontro finale di presentazione dei PDTA e

elaborazione di una tabella riassuntiva dei PDTA



Paziente CAS di riferimento

Quando 

rilasciare 

esenzione 

048-CAS

GIC Tipologia Sedute Modalità Segnalazione casi Quando discutere casi Referente GIC Chi registra attività
Chi prepara i 

verbali

Chi archivia i 

verbali
Dove si archivia

K mammella 

(paziente 

sintomatica o 

paziente 

screening)

BORGOMANERO 

(Oncologia)              

VERBANIA

tutte le 

pazienti con 

U4U5, 

R4R5

SENOLOGICO INTERAZIENDALE
VENERDI' ore 

15.00

ONLINE e 

VIDEOCONFERENZA

CAS BORGOMANERO 

(Oncologia)                   CAS 

VERBANIA

dopo diagnosi di k 

mammella (prima e dopo 

intervento o prima e 

dopo terapia)  e dopo 

ogni  recidiva

Dr.ssa Rosaria Bagnato

apsenologua@aslvco.it, telefono:

0323541321 oppure 3494668038

CAS Borgomanero 

(CENTRALE)   CAS 

VERBANIA

Borgomanero: 

oncologo        

Verbania: 

anatomopatologo

Borgomanero: 

oncologo   

Verbania: 

anatomopatologo

Borgomanero: OKDH e cartella 

condivisa GIC su server        

Verbania: cartella condivisa

K rene

BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

con eco/Tc 

significative 

per massa UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30 FRONTALE

CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, ad ogni 

recidiva

Dr. Alessandro Delsignore 

delsy@inwind.it telefono: 

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia) CPSI del GIC Oncologo del GIC Borgomanero: OKDH 

K testicolo
BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

con eco e 

clinica 

positiva per 

massa

UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Alessandro Delsignore

delsy@inwind.it telefono:

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia)
CPSI del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

K prostata
BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

biopsia 

positiva
UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

trattamento attivo, dopo 

recidiva

Dr. Alessandro Delsignore

delsy@inwind.it telefono:

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia)
CPSI del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

K vescica 
BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

con 

cistoscopia 

positiva

UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento (TURV o 

cistectomia), dopo 

recidiva

Dr. Alessandro Delsignore

delsy@inwind.it telefono:

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia)
CPSI del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

K pene
BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

biopsia 

positiva
UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Alessandro Delsignore 

delsy@inwind.it telefono: 

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia)
CPSI del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

K vie urinarie
BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

cistoscopia  

e/o esame 

strumentale 

positivo

UROLOGICO AZIENDALE

GIOVEDI' ogni 15 

giorni ore 14.30-

15.30

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Urologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Alessandro Delsignore 

delsy@inwind.it telefono: 

3358141767 

CAS (sportello 

Urologia)
CPSI del GIC Oncologo

Borgomanero: OKDH 

k esofago/k vie 

biliari/colescisti

/pancreas

BORGOMANERO 

(sportello chirurgia)

EGDS o TC 

positiva
ESOFAGO AZIENDALE

LUNEDI' ogni 15 

giorni dalle 15.00-

16.00

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo ogni 

recidiva

Dr.ssa Laura Broglia, 

laura.broglia@asl.novara.ite, 

telefono: 3358360718

Oncologo del GIC CPSI del GIC  Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

k gastrico

BORGOMANERO 

(sportello chirurgia)    

VERBANIA

paziente con 

TC o EGDS 

positiva

GASTRICO INTERAZIENDALE

3° GIOVEDI' del 

mese ore 15.00-

16.00

FRONTALE

CAS BORGOMANERO 

(sportello chirurgia)                   

CAS VERBANIA

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Francesco Arceci 

fracesce.arceci@aslvco.it telefono: 

3282168662

CAS (sportello 

Chirurgia)
CPSI del GIC Oncologo

Borgomanero: OKDH 

K colon 
BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia)

paziente con 

TC o 

colonscopia 

positiva

COLON AZIENDALE

LUNEDI' ogni 15 

giorni dalle 15.00-

16.00

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo ogni 

recidiva

Dr.ssa Laura Broglia, 

laura.broglia@asl.novara.ite, 

telefono: 3358360718

Oncologo del GIC CPSI del GIC  Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

k retto
BORGOMANERO 

(sportello oncologia)

paziente con 

TC o 

colonscopia 

positiva

COLON AZIENDALE

LUNEDI' ogni 15 

giorni dalle 15.00-

16.00

FRONTALE
CAS BORGOMANERO 

(Oncologia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo  ogni 

recidiva

Dr.ssa Laura Broglia, 

laura.broglia@asl.novara.ite, 

telefono: 3358360718

Oncologo del GIC Oncologo del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

K tiroide
BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia)

citologico 

positivo
TIROIDE AZIENDALE

1° giovedì del mese 

dalle 15.00-16.00
FRONTALE

CAS BORGOMANERO  

(sportello Chirurgia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Amedeo Alonzo, 

amedeo.alonzo@asl.novara.it, 

telefono: 3665722836

CAS (sportello 

Chirurgia)
Oncologo Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

k cute
BORGOMANERO 

(sportello chirurgia)

istologico 

positivo
CUTE AZIENDALE

2° giovedi del mese 

dalle 15.00-16.00
FRONTALE

CAS BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr.ssa Silvia Cristina, 

silvia.cristina@asl.novara.it, 

telefono: 3351008822

CAS (sportello 

Chirurgia)
CPSI del GIC Oncologo del GIC

Borgomanero: OKDH 

k ORL

BORGOMANERO 

(sportello chirurgia/orl) 

VERBANIA

istologico/T

C/laringosco

pia positivo

ORL INTERAZIENDALE

Lunedi ogni 15 

giorni dalle 16.00-

17.00

FRONTALE (VERBANIA)
CAS BORGOMANERO 

(sportello Chirurgia/ORL)

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva

Dr. Scotti scotti@aslvco.it 

telefono: 3388146852

CAS (sportello 

Chirurgia)

Borgomanero: otorino 

del GIC
Otorino del GIC

Borgomanero: OKDH 

K 

ovaio/endomet

rio/cervice

BORGOMANERO 

(sportello ginecologico)

TC/valutazio

ne 

ginecologica 

positivi

GINECOLOGICO QUADRANTE

Lunedi  secondo 

calendario Ospedale 

Maggiore di Novara

FRONTALE (NOVARA)

CAS BORGOMANERO 

(sportello 

Ginecologia/Oncologia) --> 

email CAS NOVARA

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva
Prof. Alfredo ERCOLI GIC NOVARA

Dr. Martina Arceri 

martina.arceri@outlo

ok.com   

GIC NOVARA        

CAS Borgomanero 

(Sportello 

Ginecologia)

Borgomanero: OKDH 

K polmone
BORGOMANERO 

(sportello oncologia)

esame 

radiologico 

positivo

POLMONE QUADRANTE

Mercoledì secondo 

calendario Ospedale 

Maggiore di Novara

FRONTALE (NOVARA)

CAS BORGOMANERO 

(sportello Oncologia) --> email 

CAS NOVARA

alla diagnosi, dopo 

intervento, dopo recidiva
Dr. Balbo GIC NOVARA

Epatocarcinom

a

CAS BORGOMANERO 

(sportello oncologia)

Sospetto 

TC/Eco

Ematologici

Il CAS invia email di presa in carico al indirizzo medicina1.fegato@maggioreosp.novara.it

Manca PDTA di QUADRANTE

Segnalaazione diretta alla Edmatologia di Novara: 0321/3731- Ematologo reperibile



Sono stati inviati 96 questionari

Questionari compilati: 54/96 

(57%)
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Solo 10 medici hanno risposto





















 Il CAS è una risorsa per la nostra ASL: stiamo imparando 

ad usarlo al meglio

 Il lavoro di integrazione ha permesso attraverso il dialogo e 

il confronto di implementare non solo l’attività del 

CAS/GIC ma anche le relazioni tra operatori dell’Ospedale 

e operatori del Territorio permettendo il superamento delle 

barriere comunicative


