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Si confermano le azioni previste nella DGR N° XII/1827 del 31/01/2024. Di seguito vengono riportati 
alcuni approfondimenti su specifiche tematiche. 
 

CENTRO OPERATIVO PER L’UTILIZZO DEI DATI SANITARI E SOCIOSANITARI 

 
Nel secondo semestre 2024 proseguirà il percorso di attivazione e operatività del CODS, istituito con 
DGR N° XII/2283 del 30/04/2024. 

 

OSSERVAZIONE EPIDEMIOLOGICA 
 
GOVERNO DEI LEA, VALUTAZIONE DELLE PERFORMANCE QUALI/QUANTITATIVE DEL SSR 
Nel secondo semestre 2024 proseguiranno le attività di verifica dell’appropriatezza nella codifica dei 
flussi di competenza degli Enti SSR che alimentano la costruzione degli indicatori di performance. 
Si avvieranno audit clinico-organizzativi in accordo con l'Agenzia di Controllo del Sistema 
Sociosanitario Lombardo (ACSS) e con il diretto coinvolgimento delle ATS competenti territorialmente. 
Proseguirà il percorso di revisione da parte della DG Welfare degli indicatori di performance delle 
diverse fonti istituzionali (NSG, PNE, Network Regioni), la cui modalità di fruizione verrà semplificata 
utilizzando le caratteristiche della nuova piattaforma Tableau, che progressivamente sostituirà 
l’attuale Portale di Governo. 
 
REGISTRI 
Registro Tumori 
È in corso l’integrazione organizzativa e funzionale del Registro Tumori Regionale con il Registro 
Nazionale Tumori, ancora in fase di istituzione, in particolare per gli aspetti tecnico-organizzativi e per 
quelli di regolamentazione in materia di privacy, per cui è attivo un gruppo di lavoro multidisciplinare 
interno di Regione Lombardia cui partecipano referenti di questo settore. 
Nel secondo semestre 2024 proseguirà l’attività di integrazione e allineamento “temporale” dei Registri 
tumori delle ATS (che costituiscono parte integrante del Registro Tumori Regionale, secondo il modello 
a rete adottato) al Centro di Riferimento Regionale (definito con DGR n. XII/1937 del 26/02/2024), anche 
al fine di garantire il successivo debito informativo verso il Registro Tumori Nazionale. Si prevede l’invio 
al Registro Tumori Regionale di un periodo (annualità) concordato con la Direzione Generale Welfare, 
in base alle indicazioni che verranno fornite dal Ministero della Salute. 
Con Decreto n. 10425/2024 è stato istituito il Comitato Tecnico Scientifico (CTS) del Registro Tumori 
Regionale, con funzioni specifiche, tra cui consulenza tecnico scientifica in materia, supporto 
all’implementazione del registro Tumori Regionale, identificazione di priorità di sviluppo e modalità 
operative, standardizzazione delle tecniche di registrazione tra le ATS. 
Proseguirà il Progetto collaborativo con le ATS di “Miglioramento del controllo di qualità dei dati prodotti 
dal network dei Registri Tumori di popolazione della Lombardia in un’ottica di benchmark nazionale ed 
internazionale” di cui alla DGR n. XI/7147 del 17/10/2022. 
Contestualmente, verranno avviate le attività della Joint Action europea 03 “Support quality 
improvement of cancer registry data feeding the European Cancer Information System”, che prevede il 
coinvolgimento delle ATS e che tra l’altro sarà orientato alla definizione di standard qualitativi e tecnici 
condivisi a livello internazionale. 
 
Registro degli Impianti Protesici Mammari 
Nell’ambito delle attività inerenti al Registro degli Impianti Protesici Mammari, il Ministero della Salute 
ha attivato uno specifico sottogruppo interregionale finalizzato a definire i percorsi sanzionatori nei casi 
illeciti previsti dalla normativa. In particolare, saranno oggetto di verifica, con l’eventuale erogazione 
sanzioni da parte dell’organo accertatore, i seguenti criteri: 

• rispetto dei requisiti di specialità per i Chirurghi, con particolare riferimento a coloro che 
effettuano interventi di impianto di protesi mammarie per finalità estetiche; 
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• rispetto dei requisiti di maggiore età per pazienti che si sottopongono a interventi di impianto di 
protesi mammarie per finalità estetiche; 

• appropriatezza della codifica di malformazioni mammarie in diagnosi principale per interventi 
con finalità ricostruttiva a carico del SSN; 

• rispetto della registrazione degli interventi di impianto o rimozione di protesi mammarie entro e 
non oltre 3 giorni a decorrere dalla data dell’intervento (art. 10 comma 2 del DM 19 ottobre 
2022). 

Si richiama la circolare n. 47032 del 5.6.2024 a firma del Direttore Generale dei dispositivi medici e del 
servizio farmaceutico del Ministero della Salute, diffusa con nota prot. G1.2024.0021404, che fornisce 
indicazioni operative sulle modalità di alimentazione del registro degli impianti protesici mammari 
nonché sui requisiti professionali richiesti per l’impianto/rimozione di protesi mammarie, sia a fini 
ricostruttivi che estetici. 
Da ultimo, si evidenzia che la completa registrazione degli interventi di protesi mammarie potrà essere 
verificata come corrispondenza tra numero di impianti registrati dalle strutture sanitarie pubbliche SSR 
e numero totale di protesi mammarie acquistate dal SSR (flusso Consumi). 
 
AZIONI COLLABORATIVE CON GLI OSSERVATORI EPIDEMIOLOGICI DELLE ATS 
Si richiamano le principali attività in corso con le Unità di Epidemiologia delle ATS, che verranno 
proseguite nel secondo semestre del 2024, tra cui: 

• sviluppo del Registro Tumori Regionale e attivazione della relativa Commissione Tecnico 
Scientifica 

• realizzazione dei portali di “Profilo Salute” delle ATS, secondo le modalità e le tempistiche di 
coinvolgimento concordate nel corso dell’anno 

• sequele post acute dell’infezione da SARS-CoV-2 (PASC) 
• sorveglianza sindromica. 

Grazie anche all’implementazione dei portali di “Profilo Salute”, le Unità di Epidemiologia 
effettueranno un costante monitoraggio delle performance in ambito ospedaliero e territoriale, 
utilizzando le informazioni dei flussi sanitari correnti, e contribuiranno allo sviluppo e alla 
manutenzione dei Portali Regionali per rendere disponibili tali informazioni, in modalità strutturata e 
nella logica degli open data per la popolazione, con rispetto della normativa in materia di privacy. 
Verrà ultimata la produzione di una “Scheda Medico” per il monitoraggio delle attività dei Medici 
territoriali, che verrà condivisa entro il 31.12.2024 in un apposito tavolo regionale in fase di istituzione. 
 
 
GOVERNO E MONITORAGGIO DEI TEMPI/LISTE DI ATTESA – RICOVERI 
Nel secondo semestre 2024 si avvierà il processo di revisione del flusso delle rilevazioni ex ante dei 
tempi di attesa (MTA e ALPI), come specificato nella sezione successiva. 
Nell’ambito del progetto ministeriale “Applicazione di modelli organizzativi per il Governo delle 
Liste di Attesa per i ricoveri chirurgici programmati”, che attualmente in Lombardia coinvolge i 
referenti di quattro Ospedali Pilota (ASST Crema, ASST GOM Niguarda, ASST Spedali Civili di Brescia, 
ASST Papa Giovanni XXIII di Bergamo), nel secondo semestre 2924 verrà effettuato un corso di 
formazione in collaborazione con Polis con le modalità delle “comunità di pratica”, rivolto agli esperti 
di settore e alle direzioni Strategiche. In questa prima fase verranno quindi strutturati i contenuti della 
formazione che nel 2025 sarà inserita nei piani formativi di tutte le ASST e svolta in modalità periferica, 
in modo da raggiungere capillarmente tutto il personale coinvolto nel percorso. 
I principali obiettivi finali del percorso formativo sono:  

• dal punto di vista della programmazione, diffondere a livello regionale il documento 
organizzativo del percorso del paziente chirurgico in elezione e renderlo operativo nelle Aziende 

• dal punto di vista epidemiologico, creare un set di indicatori, basati sul documento, che le 
Aziende invieranno in Regione per monitorare il processo e apportare miglioramenti laddove 
necessario. 
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DATI E FLUSSI INFORMATIVI 
 
OPEN DATA, PORTALE EPIDEMIOLOGICO, ACCESSO AL PATRIMONIO INFORMATIVO REGIONALE 
Verrà reso disponibile un nuovo Portale Epidemiologico, comune alla UO Osservatorio 
Epidemiologico Regionale e alla UO Prevenzione, che tra l’altro ospiterà una sezione Open data 
revisionata relativa ai dati di pertinenza. 
Nell’ambito dell’evoluzione del sistema di accesso ai dati sanitari regionali per finalità di 
programmazione Regionale, si proseguirà nella revisione della normativa regionale di riferimento e 
nella produzione di un provvedimento deliberativo regionale in materia, in risposta alla necessità di 
aggiornare la procedura e le regole per lo svolgimento delle analisi sul Patrimonio informativo 
sociosanitario regionale nell’ambito delle funzioni istituzionali di tutela della salute dei cittadini. 
 
FLUSSI INFORMATIVI SANITARI E SOCIOSANITARI 
 
Tempistiche di rendicontazione dei flussi 
A parziale rettifica di quanto indicato nella DGR N° XII/1827 del 31/01/2024, la scadenza di trasmissione 
dei flussi sanitari (tra cui SDO e 28SAN) e sociosanitari riferiti all’anno 2024, è prevista in data 20 
febbraio 2025, al fine di consentire la chiusura del bilancio annuale entro i tempi previsti. 
Entro il 31 ottobre 2024 verrà adottata una Delibera che specificherà ulteriormente le scadenze e le 
finalità di rendicontazione dei flussi sanitari e sociosanitari, definiti a cura di un Gruppo di lavoro che 
verrà specificamente istituito all’interno della Direzione Generale Welfare. 
 
Flussi ministeriali 
Con procedura centralizzata sono state registrate su NSIS le anagrafiche delle 101 Centrali Operative 
Territoriali attivate con DGR n. XII/2616 del 24.06.2024. Tale attività ha interessato solo le ASST 
territorialmente competenti, in conformità con quanto previsto dal DM 22 dicembre 2023 
“Variazione dei modelli di rilevazione dei dati delle attività gestionali delle strutture sanitarie”. 
Si richiama l’attenzione degli Enti sulla necessità di mantenere aggiornati i contenuti informativi 
riportati nei corrispondenti modelli STS.11, anche al fine di rendicontare correttamente il 
raggiungimento del target PNRR M6C1-7 “Centrali operative pienamente funzionanti”, sub 
investimento 1.2.2 – Centrali Operative Territoriali (Rif.C.2.i.c.2). 
 
Flusso prenotazioni ex ante specialistica ambulatoriale 
Nelle more dell’adozione del nuovo Piano Nazionale per il Governo delle Liste di Attesa 2024-2026, si 
anticipa che a decorrere da gennaio 2025, tutti gli Enti pubblici e privati accreditati eroganti prestazioni 
di specialistica ambulatoriale, saranno tenuti alla trasmissione di tutte le prenotazioni riferite a 
prestazioni erogate in regime istituzionale e ALPI, oggetto del monitoraggio ex-ante. 
Le specifiche tecniche, prodotte da Agenas in collaborazione con appositi sottogruppi regionali, 
saranno emesse nel secondo semestre 2024 e prevederanno l’istituzione di un nuovo flusso regionale 
a cadenza mensile. 
 
Flusso SDO per ricoveri di riabilitazione 
Per la rilevazione dei ricoveri di riabilitazione si confermano le indicazioni già trasmesse con nota prot. 
G1.2024.0023847 del 19/06/2024. Dal punto di vista operativo, durante il secondo semestre 2024, gli 
Enti interessati dovranno integrare le trasmissioni con i tracciati SDO-R e SDO-D. Il recupero del 
pregresso (1° semestre 2024) potrà essere effettuato mediante la trasmissione in correzione dei record 
già inviati e accolti in precedenza. Le indicazioni di dettaglio potranno essere reperite nell’apposita area 
documenti di SMAF. 

TARIFFE 
 
Si richiama la DGR n° XII/957 del 18/09/2023 ad oggetto “Prime determinazioni in merito alla modalità 
d’introduzione del Nuovo Tariffario dell’assistenza specialistica ambulatoriale”, per precisare che la 
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durata di validità della ricetta ai fini della prenotazione, indicata “fino a 6 mesi” è da intendersi “fino a 
180 giorni” dalla data di prescrizione. Si ribadisce che tale validità è stata temporaneamente modificata 
per garantire la corretta implementazione del nuovo Nomenclatore, anche a seguito di confronti 
interregionali, e potrà essere riportata a 1 anno dopo l’entrata in vigore dello stesso (attualmente 
differita dal DM 31 marzo 2024, GU n.101 del 2.05.2024), fatte salve le eventuali indicazioni specifiche 
che dovessero pervenire dal Ministero della Salute sulla durata temporale di tale validità. 
Si precisa inoltre che a decorrere dal secondo semestre 2024 verranno proseguite le attività di 
confronto con i diversi professionisti di riferimento per valutare l’implementazione delle prestazioni del 
nuovo Nomenclatore Regionale, nel rispetto della normativa nazionale e regionale vigente, e nello 
spirito di valorizzazione delle diverse figure professionali, compresi il personale e le professioni 
sanitarie- sociali, relativamente agli ambiti e ai profili di competenza, anche in riferimento a quanto 
approvato nel Piano Sociosanitario Integrato lombardo 2024-2028 - Deliberazione del Consiglio di 
Regione Lombardia XII/395 del 25.06.2024. 
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