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INDICAZIONI  E  REQUISITI  PER  L’ULTERIORE  EFFICIENTAMENTO  ORGANIZZATIVO  DELLA  RETE
CARDIOVASCOLARE REGIONALE 



DATO ATTO che:
• Regione Lombardia ha da tempo avviato (2006) le reti di patologia e che 

dalla pluriennale esperienza di attivazione, si evidenza che questo modello 
organizzativo  concretizza  uno  strumento  adeguato  atto  a  garantire  
l’omogeneità di trattamento sul territorio ed il governo dei percorsi sanitari in 
una linea di appropriatezza e qualità degli interventi;

• dalla  loro  realizzazione  le  reti  hanno,  inoltre,  favorito  la  condivisione  di  
raccomandazioni/protocolli clinici/PDTA in senso multidisciplinare, attraverso 
un percorso di consenso nella comunità dei professionisti delle Strutture che 
erogano prestazioni;

VISTO  il  Decreto  del  Ministero  della  Salute  2  aprile  2015,  n.  70  che  adotta  il 
Regolamento che definisce in modo uniforme per l’intero territorio nazionale, gli 
standard  qualitativi,  strutturali,  tecnologici  e  quantitativi  delle  strutture  sanitarie 
dedicate all’assistenza ospedaliera;

VISTA la l.r. 30 dicembre 2009 n. 33 “Testo Unico delle leggi regionali in materia di  
sanità” e s.m.i.;

RICHIAMATO il Decreto DG Sanità n. 10446 del 15 ottobre 2009 che ha approvato il 
documento “Rete per il trattamento dei pazienti con infarto miocardico con tratto  
ST  elevato  (STEMI)” quale  supporto  tecnico  contenente  le  indicazioni  sulle 
modalità organizzative per la gestione in emergenza urgenza della patologia e 
che ha costituito la prima attivazione della Rete STEMI regionale;

RICHIAMATA  la d.g.r.  n.  XI/1694 del  3 giugno 2019  “Reti  sociosanitarie:  ulteriore  
evoluzione  del  modello  per  l’attivazione  e  implementazione  delle  nuove  reti  
clinico-assistenziali e organizzative” che:

• delinea l’evoluzione del concetto di rete da rete di patologia, connotata  
dalla costruzione della comunità dei clinici e del sapere scientifico, alla rete 
clinico-assistenziale con una più spiccata vocazione organizzativa;

• stabilisce che lo strumento idoneo per l’indirizzo e il  governo delle reti,  è  
rappresentato da un Organismo di Coordinamento per ogni singola rete,  
che  realizzi  un’area  di  raccordo  tra  il  livello  programmatorio  regionale,  
quello  organizzativo  gestionale  delle  Aziende e  tecnico-scientifico  degli  
operatori sociosanitari;

• stabilisce che la governance delle reti si articola, inoltre, nelle Commissioni 
Tecniche  che,  nell’ambito  delle  tematiche  loro  assegnate,  effettuano  
un’analisi di contesto a partire dallo studio della struttura di offerta e dai dati 
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di attività, proponendo modelli organizzativi e modalità di sperimentazione 
degli stessi;

• dà mandato alla DG Welfare:
 di  nominare  gli  Organismi  di  Coordinamento  e  di  rinnovarne  la  

nomina allo scadere del termine di validità;
 di approvare i Piani di Rete i quali costituiscono il documento di linee 

guida per l’avvio o l’evoluzione di ogni specifica rete e il programma 
di lavoro;

RICHIAMATO  il  Decreto  DG  Welfare  n.  18447  del  17  dicembre  2019 che  ha 
nominato  i  componenti  degli  Organismi  di  Coordinamento  delle  Reti 
Cardiovascolare,  Diabetico-endocrinologica,  delle  Neuroscienze,  Oncologica, 
Reumatologica e ne ha approvato i Piani di Rete; 

DATO ATTO, in particolare, che per quanto riguarda la Rete Cardiovascolare, sono 
indicati i seguenti obiettivi prioritari:

• definizione  di  criteri  guida  e  di  modalità  operative  nelle  attività  della  
Cardiologia interventistica strutturale;

• proposta di aggiornamento delle Rete STEMI;
• proposta  di  organizzazione  in  rete  delle  Unità  Operative  di  Chirurgia  

vascolare;
• definizione di criteri guida, redazione di PDTA in sinergia con il modello di  

Presa in carico (PIC) delle patologie croniche per l’insufficienza cardiaca  
acuta, cronica ed avanzata;

• sviluppo di  azioni  di  prevenzione primaria  e  secondaria  delle  patologie  
cardiovascolari;

• modalità  operative  e  rendicontazione  delle  attività  di  monitoraggio  da  
remoto dei device impiantabili;

DATO  ATTO,  inoltre,  che  per  il  raggiungimento  degli  obiettivi  sopra  richiamati, 
l’Organismo  di  Coordinamento  delle  Rete  Cardiovascolare  ha  individuato  le 
seguenti Commissioni Tecniche:

1. Correzioni delle alterazioni strutturali cardiache;
2. Cardiopatia ischemica;
3. Insufficienza cardiaca acuta, cronica ed avanzata;
4. Chirurgia vascolare;
5. Prevenzione secondaria in ambito lavorativo;

VISTI i seguenti documenti tecnici: 
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• “Definizione della  Rete  dell’Emergenza Urgenza Cardiologica in  regione  
Lombardia:  indicazioni  e  requisiti  della  rete  STEMI” –  predisposto  dalla  
Commissione Tecnica “Cardiopatia ischemica”;

• “Classificazione e requisiti delle strutture territoriali e ospedaliere coinvolte  
nella  cura  del  paziente  con  scompenso  cardiaco  acuto,  cronico  ed  
avanzato” – predisposto dalla Commissione Tecnica “Insufficienza cardiaca 
acuta, cronica ed avanzata”;

• “Organizzazione  delle  Unità  Operative  di  Chirurgia  Vascolare  ed  
Endovascolare  in  regione  Lombardia” -  predisposto  dalla  Commissione  
Tecnica “Chirurgia vascolare”;

CONSIDERATO  che  i  predetti  documenti  sono  rivolti  alle  Strutture  sanitarie 
pubbliche  e  private  accreditate  che  gestiscono  la  specifica  casistica  e 
contengono linee guida e indicazioni  cliniche,  nonché indicazioni  e requisiti  di  
carattere  organizzativo  ai  fini  di  un  ulteriore  efficientamento  della  Rete 
Cardiovascolare regionale;

RITENUTO di approvare i seguenti documenti tecnici: 
• “Definizione della  Rete  dell’Emergenza Urgenza Cardiologica in  regione  

Lombardia:  indicazioni  e  requisiti  della  rete  STEMI” -  Allegato  1)  parte  
integrante del presente provvedimento;

• “Classificazione e requisiti delle strutture territoriali e ospedaliere coinvolte  
nella  cura  del  paziente  con  scompenso  cardiaco  acuto,  cronico  ed  
avanzato” - Allegato 2) parte integrante del presente provvedimento;

• “Organizzazione  delle  Unità  Operative  di  Chirurgia  Vascolare  ed  
Endovascolare in regione Lombardia” -  Allegato 3) parte  integrante  del  
presente provvedimento;

RITENUTO di dare mandato:
• alla DG Welfare, in base a quanto definito dai predetti documenti tecnici, di 

identificare e/o aggiornare  l'elenco delle  Strutture  sanitarie  pubbliche e  
private accreditate che afferiscono in modo specifico, alla Rete STEMI, alla 
Rete  per  la  gestione  dello  scompenso  cardiaco  e  alla  Rete  delle  
Chirurgie Vascolari;

• alle ATS di monitorare lo stato di attuazione delle indicazioni di cui trattasi,  
da parte delle Strutture sanitarie appartenenti al territorio di competenza e 
di relazionare alla DG Welfare sullo stato dell’arte, entro il 31 dicembre 2020 
e poi ogni sei mesi fino al completamento degli adeguamenti organizzativi;

• alla DG Welfare: 
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 di  completare  il  monitoraggio  e  la  valutazione  dei  modelli  
organizzativi  proposti  per  la  Rete  Cardiovascolare  attraverso  gli  
indicatori  di  efficacia  presenti  nel  portale  di  governo  regionale  
relativamente  al  Sistema  sociosanitario  (Valutazione  performance,  
Valutazione governo clinico, Monitoraggio interno);

 di promuovere, su indicazione dell’Organismo di Coordinamento della 
Rete,  la specifica formazione rivolta agli  operatori  sanitari  coinvolti  
nella Rete Cardiovascolare, con il coinvolgimento operativo delle ATS;

DATO  ATTO  che  la  l’attuazione  del  presente  provvedimento  non  comporta 
maggiori oneri sul Bilancio regionale;

VAGLIATE ed assunte come proprie dette valutazioni;

A voti unanimi, espressi nelle forme di legge;

DELIBERA

1. di approvare i seguenti documenti tecnici: 
• “Definizione  della  Rete  dell’Emergenza  Urgenza  Cardiologica  in  

regione Lombardia: indicazioni e requisiti della rete STEMI” - Allegato 1)  
parte integrante del presente provvedimento;

• “Classificazione e requisiti delle strutture territoriali e ospedaliere coinvolte  
nella  cura  del  paziente  con  scompenso  cardiaco  acuto,  cronico  ed  
avanzato” - Allegato 2) parte integrante del presente provvedimento;

• “Organizzazione  delle  Unità  Operative  di  Chirurgia  Vascolare  ed  
Endovascolare in regione Lombardia” -  Allegato 3) parte  integrante  del  
presente provvedimento;

2. di dare mandato:
• alla DG Welfare, in base a quanto definito dai predetti documenti tecnici, di 

identificare  e/o  aggiornare  l'elenco  delle  Strutture  sanitarie  pubbliche  e 
private accreditate che afferiscono in modo specifico, alla Rete STEMI, alla 
Rete per la gestione dello scompenso cardiaco e alla ete delle Chirurgie 
Vascolari;

• alle ATS di monitorare lo stato di attuazione delle indicazioni organizzative di 
cui trattasi, relativamente alle Strutture sanitarie appartenenti al territorio di 
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competenza e di relazionare alla DG Welfare sullo stato dell’arte, entro il 31 
dicembre  2020  e  poi  ogni  sei  mesi  fino  al  completamento  della 
riorganizzazione;

• alla DG Welfare: 
-  di  completare  il  monitoraggio e la valutazione dei  modelli  organizzativi 
proposti  per  la  Rete  Cardiovascolare attraverso  gli  indicatori  di  efficacia 
presenti  nel  portale  di  governo  regionale  relativamente  al  Sistema 
sociosanitario  (Valutazione  performance,  Valutazione  governo  clinico, 
Monitoraggio interno);
-  di  promuovere,  su  indicazione  dell’Organismo  di  Coordinamento  della 
Rete,  la  specifica  formazione  rivolta  agli  operatori  sanitari  coinvolti  nella 
Rete Cardiovascolare con il coinvolgimento operativo delle ATS;

3. di dare atto che la l’attuazione del presente provvedimento non comporta 
maggiori oneri sul Bilancio regionale.

     IL SEGRETARIO

 ENRICO GASPARINI

Atto firmato digitalmente ai sensi delle vigenti disposizioni di legge
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