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Carcinoma della mammella 
IL PESO NELLA SOCIETA'

✓ IL TUMORE DELLA MAMMELLA È IL PIU’ 
FREQUENTE TUMORE NELLA POPOLAZIONE 
FEMMINILE

✓ IL TUMORE DELLA MAMMELLA È LA PRIMA 
CAUSA DI MORTE PER TUMORE NELLA 
POPOLAZIONE FEMMINILE
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tanti sottotipi

13% del costo sanitario per tumore in EU
il più alto costo per tumore



W. S. Halsted, M.D. 1852-1922

ASPORTAZIONE DELLA MAMMELLA E DEL 
GRANDE E PICCOLO  PETTORALE

Ippocrate

Galeno





’50 SVILUPPO APPARECCHIATURA 
MAMMOGRAFICA



1976 MAMMOGRAFIA TEST 
STANDARD PER 
INDIVIDUAZIONE CANCRO 
AL SENO

’50 SVILUPPO APPARECCHIATURA 
MAMMOGRAFICA
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✓nomenclatura BI-RADS
✓semeiotica
✓linee guida
✓gruppi multidisciplinari
✓PDTA presa in carico                                      
globale integrata

standardizzazione



✓Standardizzazione (EU-USA)
✓nomenclatura BI-RADS
✓reti cliniche
✓PDTA presa in carico                                      
globale integrata

gruppi multidisciplinari



✓reti cliniche
✓PDTA presa in carico                                      
globale integrata

gruppi multidisciplinari

fare tutto non 
significa 

                          
fare bene 
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prevenzione

secondaria  mammografia





screening=doppia lettura



quando fare la mammografia??



70-75 aa 

40-50 aa 

50-70 aa OK /2aa

???/1aa

OK/2-3 aa

screening organizzato vs spontaneo o opportunistico

mammografia digitale

rischio FP o sovradiagnosi

US???

linee guida ≠ discussione sempre in corso

(densità-velocità)



finché aspettativa di vita > 10 aa

fino a quando??





ansia??
informare??

US?



€



ALTO RISCHIO

RMN/a

≥ 25 aa
10 aa prima 
di parente 







ONS



esito mammografia??







sensibile
multiparametrica

multiplanare
funzionale



sensibile
multiparametrica

multiplanare
funzionale

falsi positivi
lunga
costosa
scomoda



CESM vs NMR

rapida



CESM vs NMR

rapida
accessibile



CESM vs NMR

rapida
accessibile
economica
tollerabile da pazienti
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mammografia digitale

monitor

tecnologie
progresso

età apparecchiature



fine anni ‘70 microistologico

citologia           istologia   in situ vs infiltrante                       

recettori ER PgR  AND
mitosi               Ki67           
                     HER2  

   

’70-’80 immunoistochimica

’90 recettori routine

tecnologie
progresso





La sopravvivenza a 5 anni 

dell’87% è una delle più alte 

registrate in Europa.

media EU 
2000-2007 82%

media FVG 
2019 89%



cura
comunicazione
riabilitazione

pz è soggetto attivo
reagisca positivamente
coinvolgimento famigliari



GRUPPO SENOLOGICO

gruppo interdisciplinare isontino 1997 



grazie
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