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La percezione del dolore in base alle
caratteristiche del seno
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LA MAMMELLA

Analisi dei dati

1. Valutazione percezione dolore

2. Causa del dolore

3. Correlazione dolore - spessore

4. Relazione densita mammaria- dolore
5. Valutazione qualita tecnica
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Studio sperimentale: il ruolo del TSRM di senologia
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Materiali e metodi

« Campione: n°100 donne

. 0 Nessun dolore
* Periodo: Gennaio-Marzo 2023 -
] ) ) o o 1-3 Dolore lieve
» Escluse: donne con protesi mammarie, device metallici, portatrici
di disabilita e problemi psichiatrici 46 Dolore moderato
» Questionario sul dolore percepito: scala analogica visiva (VAS) e /-9 Dolore molto severo
causa del dolore
* Mammografo digitale 10 Dolore insopportabile
» Software Quantra, rilevazione densita mammaria
» Analisi statistiche: statistica descrittiva
» Evidenze Scientifiche
*  Protocollo utilizzato nella Regione Piemonte: «Valutazione della Qpe )
qualitd mammografica 2008» b I 2 I I i

Categorie di densita Quantra-ACR (American College of Radiology) BI-
RADS (Breast Image Reporting And Data System)
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Risultati e conclusioni

INTENSITA'DOLORE PERCEPITO

100

numero donne

Categoria 0: nessun  Categoria 1: dolore Categoria 2: dolore Categoria 3: dolore
dolore lieve moderato molto severo

percezione del dolore
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Risultati e conclusioni

CAUSA DOLORE
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Relazione dolore-densita

* Relazione perisenicon densita b, ¢, d
mentre per le densita a non risulta

Densita essercirelazione;
1 12 13 |4
/ a |b |c |d

« Confronto le densita a + b corrispondentialla categoria O
con le densita c +d corrispondentialla categoria 1;

« Calcolo delle medie del dolore con un test di significativita
(p value=0,044);

* Risultati: differenza significativa nel dolore medio
percepito nel caso di densita mammaria piu bassa rispetto
a densita elevata;
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Correlazione dolore-spessore

= .o  Nonrisulta esserciuna relazione lineare tra dolore e

o e R Spessore;
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b » (Categorizzazione spessoriin quartili divisi in 4 categorie
o corrispondentia range di spessori diversi;

- « No trend specifico tra dolore e spessore perché la media
del dolore e piu alta sia per spessori minori che per
spessorimaggiori (categoria O e categoria 3);
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Analisi di qualita dell’immagine mammografica CRRM

B e,
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E
CRANIO CAUDALE — 1 T
DENTIFICAZIONE BEN VISIBILE ED ESATTA I/ s : ] ] T 1 1 T Peso attribuito
1. DATA | #
2. NOME DELLAPAZIENTE | ’
3 LATO QUADRANTE N | all'errore
4 PROIEZIONE | |
a—
5.  CORRETTA COMPRESSIONE AN |
6. SIMMETRIA
7. ASSENZA ARTEFATT
8. ASSENZA DI PIEGHE CUTANEE N
9. CAPEZZOLOIN ASSE
10. DIMOSTRAZ. DELLO SPAZIO
RETROMAMMARIO CENTR. yd
11. CORPO GHIAND. PERFETTAM.
AL CENTRODEL RADIOGRAMMA
VALUTAZIONE DELLA \
PROIEZIONE OBLIQUA
13.  NOME DELLA PAZIENTE /[
14, LATO QUADRANTE \
15 PROIEZIONE N\ /
16, CORRETTA COMPRES SIONE | b
17.__ SIMMETRIA [ /[
18__ASSENZADI PIEGHE é | )
19 ASSENZADI ARTEFATT | \ //
RIFERIB. MUSCOLO PETTORALE
FINO AL LIV. DEL CAPEZZOLO
21. CAPEZZOLOIN ASSE /
22 RAPPRESENTAZIONE ANGOLO
SOTTOMAMMARIO
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Analisi di qualita dell'immagine mammografica CRRM
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Valutazione del TSRM di senologia

VALUTAZIONE QUALITA’ TECNICA

120

100

80
60
40

Perfetto-Ottimo Buono Mediocre-Non accettabile
® Giud.1 = Giud.2



—————————

LA MAMMELLA

Differenze per densita: valutatore 1-2

. CONCORDANLCZA: statisticamente significativa
> per le densita pil basse.

. VALUTATORE 1: oltre il 90% valutazione buona
o superiore, sembrerebbe esserci una
maggiore qualita nel caso di densita > (c+d)

. VALUTATORE 2: non c’e differenza in qualita
tecnica relativamente alla densita, ne’
considerando le 4 categorie separatamente
ne’come a+bvs. c+d

. ERRORI GRAVI: rari e non variano con la
densita ne’ nel valutatore 1 (p=0.315), ne’ per
il valutatore 2 (p=0.154)

CONCORDANZAGIUD.1.GIUD.2

=Si =No



LA MAMMELLA

Conclusione

1. Analisi della percezione del dolore durante 'esame mammografico, elemento importante ai
fini del successo delle campagne di prevenzione secondaria;

2. Dolore percepito dalle donne partecipanti allo studio: lieve-moderato,

3. Fattori rischio del dolore: densita, spessore mammario, fattori psicologici della donna;

4. Studio utile anche per il TSRM di senologia;
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