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Su proposta dell’Assessore Guido Bertolaso 
 

Oggetto 

AGGIORNAMENTO DEL PROGRAMMA DI AZIONE QUINQUENNALE 2023-2027 DEFINITE CON DGR N. 

XII/2173 DEL 15.4.2024, IN ATTUAZIONE DELLE LINEE STRATEGICHE REGIONALI IN CAMPO 

ONCOLOGICO, AI SENSI DELLA DGR N. XII/1438 DEL 27/11/2023, E COMPLETAMENTO DELLA 

PROGRAMMAZIONE FINANZIARIA DEL PIANO 

 

 

Si esprime parere di regolarità amministrativa ai sensi dell'art.4, comma 1, l.r. n.17/2014: 
 

Il Direttore Generale Mario Melazzini 

Il Dirigente   Danilo Cereda 

 

Esito favorevole del controllo degli aspetti finanziari e/o patrimoniali, ai sensi dell'art. 8, comma 5 della 

D.G.R. n. 4755/2016:  

Il Direttore Centrale Manuela Giaretta  

 



 

 

 

RICHIAMATA la DGR n. XII/2173 del 15/04/2024 avente ad oggetto “Approvazione 

del programma di azione quinquennale 2023-2027 in attuazione delle linee 

strategiche regionali in campo oncologico, ai sensi della DGR n. 1438 del 

27/11/2023” con la quale: 

− si procedeva ad approvare il “Programma di azione quinquennale 2023-2027” 

in attuazione delle linee strategiche regionali in campo oncologico ai sensi della 

DGR n. XII/1438 del 27/11/2023”, allegato parte integrante del provvedimento;  

− si destinava la somma di euro 1.726.570,00 alle attività connesse alla prima 

annualità del programma, ovvero: 

- fino a Euro 300.000,00 per lo sviluppo della rete regionale per il trattamento 

dei tumori rari solidi dell’adulto;  

- fino a Euro 40.000,00 per la valutazione dell’impatto dei programmi di 

screening oncologici assegnati a ATS Città Metropolitana di Milano;  

- fino a Euro 1.386.570,00 per la messa a sistema dei programmi di screening 

per il carcinoma della prostata e del polmone e le prestazioni di teleconsulto. 

− si rinviava a successivi provvedimenti la ripartizione e l’assegnazione delle risorse 

relative alle restanti 4 annualità già stanziate nel bilancio regionale al capitolo 

16162 per gli esercizi 2024/2027 per la somma di Euro 1.726.570,00 per ciascuna 

annualità, per un totale di Euro 6.906.280,00, da destinare in coerenza con gli 

obiettivi regionali declinati nel programma in argomento; 

 

PRESO ATTO che, in attuazione della richiamata DGR n. 2173/2024, sono stati 

adottati i seguenti provvedimenti; 

− DGR n. XII/2767 del 15/07/2024 “Determinazione in ordine all’avvio del 

programma di screening della prostata”, con la quale è stato delineato il 

protocollo in argomento e sono state assegnate alle ATS somme pari ad Euro 

742.234,00; 

− Decreto della Direzione Generale Welfare n. 8394 del 31.5.2024 di assegnazione 

all’ATS Città Metropolitana di Milano della somma di Euro 40.000,00 destinata alla 

realizzazione dello studio di valutazione dell’impatto dei programmi di screening 

oncologici; 

− DGR n. XII/3697 del 20/12/2024 avente oggetto “Determinazione in ordine 

all’avvio del programma di screening del tumore del polmone”, che stabilisce il 

protocollo da attuare sul territorio regionale e definisce in Euro 644.336,00 la 

copertura finanziaria dei costi derivanti dalle attività relative alla prima annualità;  

− DGR n. XX/II n. 4056 del 17.3.2025 “Programma di Azione Quinquennale 2023-

2027 In attuazione delle Linee Strategiche Regionali In campo oncologico: 

istituzione della Rete Regionale dei Centri per la diagnosi e cura dei Sarcomi nel 

paziente adulto ai sensi della DGR N. XII/1438 del 27/11/2023 e della DGR n. 

XII/2173 del 15/04/2024, che assegna alla Fondazione IRCCS Istituto Nazionale 

dei Tumori di Milano la somma di Euro 600.000,00 a valere delle prime due 

annualità dei finanziamenti statali; 

 



 

 

RITENUTO di procedere al completamento della programmazione finanziaria del 

piano in argomento, sino all’integrale impiego delle risorse ancora disponibili, pari 

ad Euro 6.606.280,00, ai fini del pieno raggiungimento degli obiettivi e delle attività 

previste dalla DGR n. XII/2173 del 15/04/2024; 

 

CONSIDERATO che, in relazione allo screening alla prostata: 

− a partire da novembre 2024, in attuazione della DGR n. XII/2767 del 15/07/2024, 

è stato attivato il servizio di screening per tutti gli uomini nati dal novembre 1974, 

a partire dal mese in cui compiono 50 anni; 

− a decorrere da febbraio 2025, con DGR N° XII/3720 del 30/12/2024, la 

partecipazione allo screening è stata estesa anche ai nati da gennaio a ottobre 

1974,  

− alla data del 26 marzo sono stati registrati n. 2793 accessi al questionario, rispetto 

ai quali: 

− n. 490 soggetti sono stati successivamente sottoposti al test di PSA; 

− n. 1951 soggetti risultano nella finestra temporale di possibile esecuzione del 

test, al quale n. 97 soggetti ha rinunciato  

− sono state inoltre eseguite 26 visite urologiche e 3 Risonanze Magnetiche 

 

RITENUTO pertanto di: 

- ampliare la fascia di età in coerenza con quanto previsto dalla DGR n. XII/2767 

del 15/07/2024 estendendo la fascia di accesso di screening alla prostata ai nati 

dal 1970 al 1973 a partire da giugno 2025; 

- ricomprendere le prestazioni di Risonanza Magnetica e le Biopsie Prostatiche e 

le ulteriori Visite Urologiche da realizzarsi prima della biopsia di screening tra 

quelle finanziate dal programma di screening di cui alla DGR n. XII/2767 del 

15/07/2024 

- rimandare ad ulteriori provvedimenti l’ampliamento ad altre fasce di età; 

- destinare l’ulteriore somma di Euro 2,226,702.00 al completamento del 

programma scadente nel 2027, pari a Euro 742.234 per ciascuna delle annualità 

2025 – 2026 e 2027; 

 

ATTESO che, in relazione allo screening del polmone, è stata considerata 

l’opportunità di ridefinire il percorso delineato con DGR n. XII/3607 del 20.12.2024, 

prevedendo che lo screening sia effettuato presso un ospedale in grado di 

effettuare anche i successivi interventi di terapia;  

 

CONSIDERATO che: 

− il Programma Nazionale Esiti (PNE), iniziativa istituzionale del Servizio Sanitario 

Italiano sviluppata da Agenas per conto del Ministero della Salute, offre 

valutazioni comparative a livello nazionale sull'efficacia, la sicurezza, l'efficienza 

e la qualità delle cure fornite dal Servizio Sanitario Nazionale. Per poter essere 

riconosciuti dal PNE come eccellenti nella gestione del tumore al polmone e 

dimostrare la loro efficacia nelle cure, gli ospedali devono effettuare un minimo 

di 85 interventi all'anno; 



 

 

 

− allo scopo di garantire il miglior percorso assistenziale ai cittadini lombardi, 

caratterizzato da una pratica clinica di elevata qualità e appropriatezza, si 

rende indispensabile individuare le realtà sanitarie del territorio lombardo che, 

possedendo i requisiti richiesti, intendono aderire al programma regionale 

organizzato di screening del tumore al polmone; 

− è stata quindi valutata l'opportunità di utilizzare lo strumento della 

"manifestazione d'interesse" per raccogliere la disponibilità delle strutture 

sanitarie lombarde, sia pubbliche che private accreditate a contratto, ad 

aderire al programma regionale di screening per il tumore del polmone. 

 

VISTO il documento “Avviso di Manifestazione d’Interesse per l’effettuazione dello 

screening per il tumore del polmone”, allegato quale parte integrante del presente 

provvedimento (AL01), che contiene i requisiti tecnici necessari per poter accedere 

ai percorsi di screening per il tumore del polmone; 

 

STABILITO che, al fine di assicurare l’uniforme implementazione del programma 

sull’intero territorio regionale, qualora l’istruttoria delle candidature pervenute 

evidenzi, in uno degli ambiti territoriali (province), l’assenza di presìdi ospedalieri 

rispondenti ai requisiti previsti dal bando, potrà essere valutata ovvero verrà 

individuata dalla DG Welfare l’ammissione di ASST o IRCCS pubblici che, aderendo 

allo screening in qualità di centro spoke, risulti in grado di riferire i pazienti a un 

centro hub di riferimento per il trattamento, secondo un Percorso Preventivo 

Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PPDTA) condiviso; 

 

PRECISATO altresì che, ad avvenuta conclusione dell’istruttoria delle candidature 

pervenute in relazione alla manifestazione d’interesse in argomento, si procederà 

ad aggiornare il Protocollo di Screening - identificazione di un approccio per lo 

screening del tumore del polmone approvato con DGR n. XII/3607 del 20.12.2024; 

 

RITENUTO di destinare al completamento del programma delle attività di screening 

per il tumore del polmone già previste dalla DGR n. XII/3607 del 20.12.2024 l’ulteriore 

somma di Euro 2,674.000.00, di cui Euro 1.386.000,00 per l’annualità 2025 ed Euro 

644.000,00 per ciascuna delle annualità 2026 e 2027; 

 

RITENUTO altresì di destinare l’importo residuale del finanziamento, di Euro 

1,705,578.00, alle rimanenti attività previste dalla DGR n. XII/2173 del 15/04/2024; 

 

PRECISATO che l’importo complessivo di Euro 6.606.280,00 trova copertura: 

− per Euro 1.426.570 a valere delle risorse accantonate nella Gestione Sanitaria 

Accentrata (GSA) 2024 alla voce “Accantonamenti per quote inutilizzate di 

contributi vincolati (extra fondo)” - Implementazione del Piano Pluriennale 

Oncologico Nazionale Anni 2023-2027 - DL 198/2022 ART.4 C.9 BIS”, registrate 

nella contabilità regionale n. 3240030372 (2024 – 2’ annualità), imputati al 

capitolo 16162; 



 

 

 

− per Euro 1.726.570,00 sul capitolo 16162 per ciascuno degli esercizi 2025 – 2026 e 

2027 

 

VAGLIATE ed ASSUNTE come proprie le predette determinazioni e considerazioni;  

 

ALL'UNANIMITA' dei voti, espressi nelle forme di legge; 

 

DELIBERA 

 

1. di procedere al completamento della programmazione finanziaria delle azioni 

quinquennali 2023-2027 in campo oncologico contenute nella DGR n. XII/2173 

del 15/04/2024, sino all’integrale impiego delle risorse ancora disponibili, pari ad 

Euro 6.606.280,00, ai fini del pieno raggiungimento degli obiettivi e delle attività 

previste; 

 

 

2. di destinare pertanto: 

- al completamento del programma delle attività di screening alla prostata 

previsto dalla DGR n. XII/2767 del 15/07/2024, la somma di Euro 2,226,702.00 

pari a Euro 742.234 per ciascuna delle annualità 2025 – 2026 e 2027; 

- al completamento del programma delle attività di screening per il tumore del 

polmone, previsto dalla DGR n. XII/3607 del 20.12.2024, la somma di Euro 

2,674.000.00, di cui Euro 1.386.000,00 per l’annualità 2025 ed Euro 644.000,00 

per ciascuna delle annualità 2026 e 2027; 

- alle rimanenti attività previste dalla DGR n. XII/2173 del 15/04/2024, l’importo 

residuale di Euro 1,705,578.00; 

 

3. di precisare che l’importo complessivo di Euro 6.606.280,00 trova copertura: 

− per Euro 1.426.570 a valere delle risorse accantonate nella Gestione Sanitaria 

Accentrata (GSA) 2024 alla voce “Accantonamenti per quote inutilizzate di 

contributi vincolati (extra fondo)” - IMPLEMENTAZIONE DEL PIANO 

PLURIENNALE ONCOLOGICO NAZIONALE ANNI 2023-2027 - DL 198/2022 ART.4 

C.9 BIS”, registrate nella contabilità regionale n. 3240030372 (2024 – 2’ 

annualità), imputati al capitolo 16162; 

− per Euro 1.726.570,00 sul capitolo 16162 per ciascuno degli esercizi 2025 – 2026 

e 2027 

 

4. di estendere a partire da giugno 2025 la fascia di accesso allo screening alla 

prostata ai nati dal 1970 al 1973, ampliando la fascia di età in coerenza con 

quanto previsto dalla DGR n. XII/2767 del 15/07/2024 rinviando ad ulteriori 

provvedimenti l’ampliamento ad altre fasce di età; 

  

5. di ricomprendere le prestazioni di Risonanza Magnetica e le Biopsie prostatiche 

e le ulteriori Visite Urologiche da realizzarsi prima della biopsia di screening tra 



 

 

quelle finanziate dal programma di screening alla prostata di cui alla DGR n. 

XII/2767 del 15/07/2024 

 

6. di ridefinire il percorso delineato con DGR n. XII/3607 del 20.12.2024, prevedendo 

che lo screening per il tumore del polmone sia effettuato presso un ospedale in 

grado di effettuare anche i successivi interventi di terapia e sia caratterizzato da 

una pratica clinica di elevata qualità e appropriatezza; 

 

7. di approvare l’Avviso di Manifestazione d’Interesse per l’effettuazione dello 

screening per il tumore del polmone”, secondo le specifiche contenute 

nell’allegato parte integrante del presente provvedimento (AL01); 

 

8. di dare mandato alla U,O, Prevenzione della DG Welfare di attivare le procedure 

per l’effettuazione del bando di cui al precedente punto 7;  

 

9. di stabilire che, che, al fine di assicurare l’uniforme implementazione del 

programma sull’intero territorio regionale, qualora l’istruttoria delle candidature 

pervenute evidenzi, in uno degli ambiti territoriali (province), l’assenza di presìdi 

ospedalieri rispondenti ai requisiti previsti dal bando, potrà essere valutata 

ovvero verrà individuata dalla DG Welfare l’ammissione di ASST o IRCCS pubblici 

che, aderendo allo screening in qualità di centro spoke, risulti in grado di riferire 

i pazienti a un centro hub di riferimento per il trattamento, secondo un Percorso 

Preventivo Diagnostico Terapeutico Assistenziale (PPDTA) condiviso; 

 

10. di precisare che, ad avvenuta conclusione dell’istruttoria delle candidature 

pervenute in relazione alla manifestazione d’interesse in argomento, si 

procederà ad aggiornare il Protocollo di Screening - identificazione di un 

approccio per lo screening del tumore del polmone approvato con DGR n. 

XII/3607 del 20.12.2024; 

 

11. di dare atto che il provvedimento non è soggetto agli obblighi di pubblicazione 

di cui agli artt. 26 e 27 del D.Lgs. 33/2013;  

 

 

 IL SEGRETARIO 

 RICCARDO PERINI 

  

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge. 
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