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Proposta di Determinazione n. 514 del 27/07/2023
Oggetto: PDTA per la presa in carico della persona con carcinoma mammario in FVG

DOCUMENTO ISTRUTTORIO

DOCUMENTO ISTRUTTORIO

PREAMBOLO

Il cancro della mammella e il primo tumore per frequenza nella donna rappresentando il 29%
di tutte le nuove diagnosi tumorali. Dall’analisi dei dati dei registri tumori italiani si stima che
in Italia siano diagnosticati circa 46.000nuovi casi/anno di carcinoma della mammella. La
diagnosi precoce e il miglioramento dei trattamenti hanno portato negli anni all'aumento
della sopravvivenza per questo tumore; nei prossimi decenni, I'epidemiologia del tumore della
mammella potra modificarsi in senso favorevole in virtu di una piu ampia diffusione dei
programmi di screening e al miglioramento dei percorsi diagnostico-terapeutici, con un
ulteriore aumento della sopravvivenza.

ISTRUTTORIA E MOTIVAZIONE DELL'ATTO
PREMESSA

La Rete Senologica Regionale definisce, nell'lambito della cornice delineata da “Linee di
indirizzo sulle modalita organizzative e assistenziali della rete dei Centri di senologia”
(Conferenza Stato, Regioni e Province autonome di Trento e Bolzano, 18 dicembre 2014),
secondo i principi espressi dal Progetto Senonetwork Italia e dalle evidenze derivanti dalla
letteratura scientifica nazionale e internazionale, il modello organizzativo, gli standard di cura
strutturali e professionali e i livelli di responsabilita all'interno della filiera.

PRESO ATTO che ARCS, garantisce funzioni le funzioni di coordinamento, monitoraggio e
controllo sulle reti cliniche, delle quali ne cura anche l'attivazione, e sul governo clinico
regionale; tali funzioni sono state affidate dall'art. 4, c. 4, lett. ), punti 1 e 2, della LR. n.
27/2018;

ACCERTATO che nella Legge Regionale n° 22 del 12 dicembre 2019 Capo V- art. 30
permangono le indicazioni sulle Reti per l'assistenza quale modello organizzativo basato sui
collegamenti in rete tra professionisti, strutture aziendali e servizi;

VALUTATO che le reti cliniche costituiscono il modello organizzativo per assicurare la presa in
carico del paziente e la continuita assistenziale attraverso relazioni, anche di coordinamento,
tra professionisti, strutture e servizi che erogano prestazioni sanitarie e sociosanitarie di
tipologia e livelli diversi nel rispetto dell'appropriatezza clinica e organizzativa. Le reti cliniche
articolano e integrano l'assistenza ospedaliera e quella territoriale (art. 9, c. 5, L.R.. n. 27/2018);

Atto n. 465 del 27/07/2023 Pag. 2 di 6



RICORDATO il decreto ARCS n° 209 del 30/09/2020 avente ad oggetto l'adozione del
documento “Modello per la gestione delle reti cliniche di patologia”;

RICHIAMATO:

il documento “Rete Oncologica: Filiera mammella” Decreto ARCS n. 281 del 31/12/2020
redatto da ARCS con il contributo di professionisti operanti nelle Aziende sanitarie
della Regione con il quale vengono attribuite al gruppo di coordinamento della Filiera
specifiche funzioni e vengono individuati i ruoli professionali che devono essere
rappresentati nel gruppo;

la Det. ARCS. n. 714 del 29/11/2022 : “Nomina del Responsabile Rete Senologica
Regionale - triennio 2022-2025";

la Det. ARCS n. 67 del 31/01/2023: "DGR n. 2139/2019: "linee di indirizzo sulle modalita
organizzative ed assistenziali della rete dei centri di senologia" e linee di indirizzo
regionali di attuazione: costituzione del Gruppo di Coordinamento della Rete
Senologica Regionale”

RICORDATO:

I'’Accordo Stato, Regioni e Province autonome di Trento e Bolzano intervenuto in sede di
Conferenza Stato, Regioni e Province autonome di Trento e Bolzano e registrato sub Rep. Atti
n. 185/CSR del 18 dicembre 2014 con cui € stato approvato il documento recante “Linee di
indirizzo sulle modalita organizzative ed assistenziali della rete dei Centri di senologia’;

la DGR n.2049 del 29 novembre 2019 “Recepimento accordo tra lo Stato, le Regioni e le
Province autonome di Trento e Bolzano n.59/CSR del 17 aprile 2019 concernente “Revisione
delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni per la rete oncologica che integra
I'attivita ospedaliera per acuti e post acuti con l'attivita territoriale” e istituzione della rete
oncologica del Friuli Venezia Giulia;

la DGR n. 2139 del 12 dicembre 2019 “Recepimento dell’Accordo tra lo stato, le regioni e le
province autonome di Trento e Bolzano n.185/CSR del 18 dicembre 2014 concernente “Linee di
indirizzo sulle modalita organizzative ed assistenziali della rete dei centri di senologia” e linee
di indirizzo regionali di attuazione’;

DATO ATTO che presso la Regione Autonoma Friuli Venezia Giulia la maggior parte dei
servizi senologici aziendali aderiscono a Senonetwork Italia che ha lo scopo di promuovere il
trattamento della patologia della mammella in Italia in centri dedicati che rispettino i requisiti
europei per offrire a tutte le donne pari opportunita di cura oltre a promuovere |'attuazione
delle "Linee di indirizzo sulle modalita organizzative ed assistenziali della rete dei Centri di
senologia’ contenute nel documento 185/CSR 18 dicembre 2014 ut supra richiamato;
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PRESO ATTO che con nota ARCS Prot. n. 44683 del 30/11/2022: “Trasmissione del Piano di
Rete — Rete Senologica Regionale” e stato formalizzato il Piano di Rete - Rete Senologica
Regionale - RSR che prevede la redazione di un PDTA regionale finalizzato a favorire la
continuita assistenziale, l'integrazione operativa fra le diverse fasi (pre-operatoria, post-
operatoria, di follow-up, di palliazione) e la presa in carico secondo percorsi di diagnosi, cura
e assistenza comuni, condivisi e omogenei su tutto il territorio regionale;

CONSIDERATO il documento “PDTA per la presa in carico della persona con carcinoma mammario in FVG”,
elaborato ed approvato dalla Rete Senologica Regionale e dai professionisti del SSR coinvolti;

RILEVATO che il suddetto documento risulta attuale e fornisce indicazioni condivise in termini
di appropriatezza degli interventi, riduzione della variabilita dei trattamenti e di
miglioramento dell’utilizzo delle risorse in ambito regionale;

RITENUTO di individuare il Dott. Maurizio Andreatti, Direttore Sanitario ARCS, quale
Responsabile unico del procedimento ai sensi di quanto previsto dal Decreto ARCS n° 209 del
30/09/2020;

ATTESTAZIONE DI COMPATIBILITA ECONOMICA DELL'ATTO

TENUTO CONTO che gli adempimenti attuativi per gli adeguamenti organizzativi/logistici e
strutturali eventualmente identificati dall'implementazione del documento "PDTA per la presa
in carico della persona con carcinoma mammario in FVG" in oggetto sono a carico delle
Aziende Sanitarie della Regione, le quali vi provwedono e ne attestano la compatibilita
economica per quanto di competenza nel rispetto del Regolamento di cui al provvedimento
ARCS n. 203 del 22/09/2022 sezione “Attestazione di compatibilita economica”,

Si attesta che dal presente atto non derivano costi a carico del bilancio aziendale né spese a
carico del bilancio delle Aziende/Enti del SSR.

PROPONE

e di approvare il documento "PDTA per la presa in carico della persona con carcinoma
mammario in FVG" allegato al presente provvedimento di cui costituisce parte integrante;

e di attestare che dal presente atto non derivano costi a carico del bilancio aziendale né spese a
carico del bilancio delle Aziende/Enti del SSR;
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e di dare mandato al responsabile del procedimento di trasmettere copia del presente atto agli
uffici competenti della Regione F.V.G. per gli adempimenti di competenza;

e di dare mandato al responsabile del procedimento di trasmettere copia del presente atto alle
Direzioni degli enti SSR per gli adempimenti di competenza;

e di dare atto che il presente provvedimento diviene esecutivo dal giorno della pubblicazione in
base a quanto previsto dall'art. 4 comma 2 L.R. 21/1992 e ss.mm.ii.;

e di dare atto inoltre che non si rilevano conflitti di interesse con riferimento al presente
provvedimento.

Il Responsabile del Procedimento
SC COORDINAMENTO RETI CLINICHE
Roberta Chiandetti
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IL DIRIGENTE RESPONSABILE

VISTO il documento istruttorio, sopra riportato, dal quale si rileva la necessita di provvedere a quanto
in oggetto specificato;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio e che vengono condivisi, di
adottare il presente atto;

DETERMINA

Per le motivazioni e con le modalita espresse in premessa, che qui si intendono tutte confermate e
trascritte.

1.

di approvare il documento "PDTA per la presa in carico della persona con carcinoma
mammario in FVG" allegato al presente provvedimento di cui costituisce parte integrante;

di attestare che dal presente atto non derivano costi a carico del bilancio aziendale né spese a
carico del bilancio delle Aziende/Enti del SSR;

di dare mandato al responsabile del procedimento di trasmettere copia del presente atto agli
uffici competenti della Regione F.V.G. per gli adempimenti di competenza;

di dare mandato al responsabile del procedimento di trasmettere copia del presente atto alle
Direzioni degli enti SSR per gli adempimenti di competenza;

di dare atto che il presente provvedimento diviene esecutivo dal giorno della pubblicazione in
base a quanto previsto dall’'art. 4 comma 2 L.R. 21/1992 e ss.mm.ii.;

di dare atto inoltre che non si rilevano conflitti di interesse con riferimento al presente
provvedimento.

Letto, approvato e sottoscritto

Il dirigente responsabile
SC COORDINAMENTO RETI CLINICHE
Maurizio Andreatti
firmato digitalmente

Elenco allegati:
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