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Distribuzione in Italia 
dei Registri Tumori Generali

copertura nazionale 14% n° 13 Registri
Dati 1988/’92

copertura nazionale 23% n° 19 Registri
Dati 1993/’98

Nord      31,4%
Centro   24,0% 
Sud        6,9%

primi anni ‘90 fine anni ‘90 



Distribuzione in Italia Registri Tumori 
anni 2000

LEGENDA
Registri dei tumori infantili
Registro mesoteliomi 
Registro tumori colorettali
Registro tumori della mammella

R.T. Specializzati
Rapporto 2009

Nord      42,5%
Centro   25,5% 
Sud        15,2%

copertura nazionale 32% n° 25 Registri
Dati 2003/’05



Registrazione oncologica  in Italia Meridionale



Regione Popolazione
residente

Popolazion
e

osservata

% copertura
regionale

ABRUZZO 1.334.675 0 0
MOLISE 320.795 0 0
BASILICAT
A 

590.601 0 0

PUGLIA 4.070.702 0 0

CALABRIA 2.087.709 250.000 12,0 
SICILIA 5.037.799 1.120.385 22,2
SARDEGN
A 

1.671.001 453.628 27,1
CAMPANIA 5.812.962 1.612.487 27,7

TOTALE 20.926.244 3.186.500 15,2

Registrazione oncologica  in Italia Meridionale



Modificazione della patologia oncologica 
sul territorio

Stiamo assistendo, negli ultimi decenni ad una modifica 
dell’andamento e della presentazione della patologia 
oncologica sul territorio; 

Alla base di tali mutamenti possono essere individuati alcuni 
fattori:

 Invecchiamento della popolazione;
 Modifica delle abitudini e stili di vita;
 Modifica dell’ ambiente fisico di vita;
 Attivazione di misure collettive di prevenzione e diagnosi 

precoce del cancro.
 Avanzamento  della ricerca e delle  applicazioni nel campo 

diagnostico  e clinico; 
Tali modifiche agiscono in modo diverso nelle diverse 

macroaree nazionali, per cui sta variando il rapporto fin’ora 
conosciuto tra le stesse macroaree. 



Incidenza oncologica in Italia anni 2003 /2005 *:
Tutti i Tumori  ( esclusa cute ) 

*Banca Dati AIRTum-
Tassi standardizzati pop. EU 



TREND  INCIDENZA ONCOLOGICA IN ITALIA*:
analisi per macroaree    ( tassi standardizzati pop. EU )

•Gradiente geografico Nord-Sud

•Tendenza alla riduzione delle differenze 
*Banca Dati AIRTum  



TREND  INCIDENZA ONCOLOGICA IN ITALIA*:
analisi per macroaree    ( tassi standardizzati pop. EU )

•Gradiente geografico Nord-Sud

•Tendenza alla riduzione delle differenze 

*Banca Dati AIRTum  



MORTALITA’ ONCOLOGICA
( anni 1980 / 2002 – dati ISTAT )



Registrazione Oncologica in Italia Meridionale

Linee di sviluppo:

Interventi di competenza istituzionale

Caratterizzazione  dei Registri

ruolo AIRTum
Convezione CCM 2005/2007



Convezione CCM – AIRTum
2005/2007

• Migliorare la tempestività dell’informazione 
• Consolidare le attività di Registri Tumori già esistenti;
• Estendere le attività di registrazione; 
• Conservare elevati livelli di qualità e migliorare le 

procedure di registrazione: linee guida e manuali di 
registrazione, nuove classificazioni internazionali; 

• Sviluppare l’automazione e la comunicazione dei dati;
• Migliorare l’accessibilità ai dati;

• Banca Dati, 
• Rapporti su Incidenza, Prevalenza e Sopravvivenza 
• Rapporto Annuale sulla patologia oncologica. 

http://www.registri-tumori.it/



Registrazione Oncologica in Italia Meridionale

Linee di sviluppo:

Interventi di competenza istituzionale

Caratterizzazione  dei Registri

ruolo AIRTum
Convezione CCM 2005/2007

Convezione CCM 2009/2010



Registrazione Oncologica in Italia Meridionale 
Linee di sviluppo: competenze istituzionali 

1. Riconoscimento dei Registri Tumori quali strutture 
fondamentali per una corretta lettura dell’andamento della 
patologia oncologica sul territorio;

2. consolidamento delle strutture di registrazione  già operative 
con 

definizione  e stabilizzazione:
• delle risorse umane e finanziarie;
• dei riferimenti organizzativi;

3. estensione della  copertura territoriale alle Regioni attualmente 
scoperte

con particolare riferimento alle aree maggiormente a   rischio;

4. l’inserimento delle strutture di registrazione nelle varie reti   
informative 

regionali finalizzate alla analisi e programmazioni     sanitarie 
regionali.



Registrazione Oncologica in Italia Meridionale 
Linee di sviluppo: caratterizzazione dei Registri

1. produzione, in tempi realistici, di indicatori correnti, quali gli 
indici di rischio (incidenza), di carico assistenziale (prevalenza) 
e di esito (mortalità- sopravvivenza);

2. produzione di  indicatori di processo:

3. Interazione con gli altri servizi / operatori di sanità pubblica 
(servizi di 
prevenzione, clinici, anatomo-patologi);

4. Attivazione/partecipazione a studi ah hoc  relativi alle proprie
aree di 
riferimento .

analisi dei percorsi diagnostico-
terapeutici;

stadiazione alla diagnosi;

valutazione degli erogatori di 
prestazioni ;   
(finalizzata alla valutazione  della 
qualità e alla allocazione delle risorse)                                                               



Registrazione Oncologica in Italia Meridionale
Linee di sviluppo : caratterizzazione  dei Registri 

4.   acquisizione di capacità di “ interpretazione” dei dati in grado 
di trasformare gli stessi in informazioni di servizio e di 
governo; 

ciò comporta per i Registri Tumori meridionali:
• autonomia organizzativa – gestionale;
• acquisizione in loco di competenze statistico-epidemiologiche ;

 La particolare criticità dei Sistemi Sanitari nelle Regioni 
meridionali richiede ancor più ai Registri del meridione che  da 
un lato siano in  grado di produrre, in tempi realistici, dati 
corretti, ma  dall’altro che  siano capaci di porsi come centri di 
epidemiologia oncologica sul territorio  in modo da poter dare 
un proprio contributo specifico al miglioramento de Sistemi 
Sanitari Regionali. 



Si ringraziano 

i colleghi dei Registri Tumori  meridionali 
per aver fornito informazioni  relative alle 
loro aree di riferimento;

la Banca Dati AIRTum per i dati forniti.


