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BREAST UNIT IN LOMBARDIA
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PDTA prevenzione e gestione paziente con K mammella
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DAL VOLUME ALLA QUALITA DELLA RETE
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RETE REGIONALE BREAST UNIT

Centralizzazione dell’attivita chirurgica
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Indicatori Breast Unit
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Indicatori Breast Unit (1/2)

BUOO - Volume di interventi per tumore maligno della mammella - Rolling Anno in Corso

36sub2

(Numero Strutture in Target)

vs Target
>135 Interventi Annui

DIAGNOSI
BUO1 - Percentuale di nuovi casi che effettuano una cito-istologia nei 50 giorni precedenti
I'intervento chirurgico - Rolling Anno in Corso

71,3%

(6.217 su8.716)

-8,7 pp
vs Target (80%) 20%
TRATTAMENTO

BUO2 - Percentuale di nuovi casi sottoposti a tecnica chirurgica radicale che effettuano la
ricostruzione della mammella in pazienti con eta minore 70 anni - Rolling Anno in Corso

80,9%  <1pp

(1.364 su 1.686) vsTarget (90%) s0%

FOLLOW UP
BUOS - Percentuale di nuovi casi che avviano un trattamento chemioterapico o ormonoterapico
adiuvante entro 2 mesi dall'intervento chirurgico - Rolling Anno in Corso

61,7% -18,3pp 1,7%

(5.130 su8.321) vs Target (80%) 20%

BUO4 - Percentuale di nuovi casi che avviano un trattamento radioterapico adiuvante entro 4 mesi
dall'intervento chirurgico - Rolling Anno in Corso

e e

(4.463 su 4.845) vsTarget (95%) a5

BUOS - Percentuale di pazienti sottoposti a valutazione multidisciplinare senologica effettuata sui
casi incidenti della BU - Rolling Anno in Corso

Sl L

(9.4065u10.792)  vsTarget (90%) 0%
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Top 5 Strutture di Ricovero
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Top 5 Breast Unit
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FONDAZIONE POLIAMBULANZA
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Indicatori Breast Unit (2/2)

PNE - APPROPRIATEZZA

BUOQG - Proporzione di un intervento di resezione entro 120 giorni da un intervento chirurgico
conservativo per tumore maligno della mammella (PNE 605) - Rolling Anno in Corso

3 ’ 1% -6,9 pp . ‘
(227 su7.373) vsTarget (10%) | 0%

BUO7 - Proporzione di nuovo intervento di resezione entro 90 giorni da un intervento chirurgico
conservativo per tumore maligno della mammella (PNE 612) - Rolling Anno in Corso

2,9% 71pp  §
(2155u7.411) vs Target (10%)
BUOB8 - Proporzione di interventi di ricostruzione, inserzione di espansore o impianto di protesi nel

ricovero indice per intervento chirurgico demolitivo per tumore invasivo della mammella (PNE 606)
- Rolling Anno in Corso

75,1%  sipp T
(1.562 su 2.079) vs Target (70%)
PRESA IN CARICO

BUQS - Percentuale di pazienti che seguono un percorso di follow-up per le Visite nella stessa Breast
Unit dell'intervento - Rolling Anno in Corso

+2,6
92,6% il o2.6%
(26.076 su 28.160) vsTarget (30%) 0%

BU10 - Percentuale di pazienti che seguana un percorso di follow-up per la Diagnostica nella stessa
Breast Unit dell’intervento - Rolling Anno in Corso

65,6% o
vs Target (70%)

(36.117 su 55.066) 0%

Jerscaricare I'elenco dei ricoveri degli indicatori ospedalieri {richiesta sbilitazione specifica) clicca qui @
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BUOO - Volume di interventi per tumore maligno della mammella -Rolling Anno in Corso

Top 5 Strutture di Ricovero

Targes

W et raggiuncs

B Targetron aggunco

36 su 52
(Numero Strutture in Target)
DIAGNOSI
BUO1- nuovi casi logia nei 50 giorni precedenti Top 5 Breast Unit
Iintervento chirurgico - Rolling Anno in Corso 7%
71,3% -8,7 pp - PoucL. 0%
(6.217 su8.716) vs Target (80%) js0%. i
TRATTAMENTO
BUO2- nuovi casi sottoposti irurgi la Top 5 Breast Unit
in pe 70 anni - Rolling Anno in Corso 8l 100,0%
80,9% i e
(1.3645u1.686)  vsTarget (90%) 0% e =
FOLLOW UP
BUO3
adiuvante entro 2 mesi dall'intervento chirurgico - Rolling Anno in Corso 7%
61,7%  e30p o
’ = (80%) - FONDAZ. PoLICL. 9%
(5.130 su 8.321) IS 0% ASST DELLABRIANZA 1%
dall'intervento chirurgico - Rolling Anno in Corso ASST|
92,1%  -290p o
(4.463 su 4.845) s Target (95%) jos%. ASSTDICRENA :
BUOS i avalutazione
«casi incidenti della BU - Rolling Anno in Corso E
0, H
87,2%  2sp ‘
(9.406 su 10.792) vs Target (90%) 0% .
PNE - APPROPRIATEZZA
‘tumore - Rolling Anno in Corso ASSTDELLABRIANZA 10.0% ¢ ]
3,1% 69pp  k Tonoe 100% S H
056 e STTUTOCUNCO MATEROOMINISPA 0% 2 |
(227 5u7.373) vs Target (109%) ASSTRHODENSE — i 1
BUO7 da hirurgico Top & Breast Unit
tumort -Rolling Anno in Corso LT oELLA BN o o
0, SesThoROMILANG i i
2,9% 71pp  § B i
(2155u7.411) s Target (10%) NON DEFINITA 10,0% i}
BUOS - protesi nel Top 5 Breast Unit
di tumore 606) .
-Rolling Anno in Corso R
: }
+5,1
7 5’ 1 A) PP ASST RHODENSE 7%
(1.562 su 2.079) vs Target (70%) o
PRESA IN CARICO
BUOS - pazienti cl follow-up per le Visite nella stessaBreast  Top 5 Breast Unit
Unit dell'intervento - Rolling Anno in Corso JR— i .65
92 6%  *26pp sssrou o
4
(@60765u28.160) pesTomseTTE LGN ;
BU10 - Percentuale di follow-up per la Top 5 Breast Unit
Breast Unit dellintervento - Rolling Anno in Corso.
65,6% -4,4 pp pp FONDAZ IRCCS CA GRANDA-OSP MAG. POLICL. :
e vs Target (70%) = -
Ser scaricare I'e [
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Regione Lombardia
Anno selezionato: 2025

Basseune Sraturecsows 2l

BU09.

PNE

BUO06

Proporzione di nuovo intervento di resezione
entro 120 giorni da un intervento chirurgico
conservativo per tumore maligno della
mammella

022

55%

2026

3,1%

PNE

BUO7

Proporzione di nuovo intervento di resezione
entro 90 giorni da un intervento chirurgico
conservativo per tumore maligno della
mammella

5.2%

2,9%

-2,3 p.p.

PNE

BUO08

Proporzione di interventi di ricostruzione,
inserzione di espansore o impianto di protesi
nel ricovero indice per intervento chirurgico
demolitivo per tumore invasivo della mammella

71,1%

75,1%

+4,0 p.p.

Presain
carico

BUO9

Percentuale di pazienti che seguono un
percorso di follow-up per le Visite nella stessa
Breast Unit dell'intervento

86,5%

92,6%

+6,1 p.p.

Presain
carico

BU10

Percentuale di pazienti che seguono un
percorso di follow-up per la Diagnostica nella
stessa Breast Unit dell’intervento

54,2%

65,6%

+11,4 p.p.
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Indicatori di monitoraggio — «Sistema di governo e controllo strategico della salute —

Tableau»

FOCUS SU BUO01

Percentuale di nuovi casi che effettuano una cito-istologia nei 50 giorni precedenti

I'intervento chirurgico

La cito-istologia puo essere effettuata nello stesso ente dell'intervento o in un ente diverso.

Un approfondimento del dato mostra complessivamente un miglioramento per le citologie effettuate

presso lo stesso Ente, comunque non superiore al target (obiettivo >80%)

Intervento Intervento Totale
oltre 50gg  entro 50gg complessivo

Citoistologia diverso Ente 447 480 927
Citoistologia Stesso Ente 1.460 3.479 4939
1.907 3.959 5.866
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29,6%
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% Entro
Soglia
51,8%
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Indicatori di monitoraggio — «Sistema di governo e controllo strategico della salute —
Tableau»

FOCUS SU BU05S

Percentuale di pazienti sottoposti a valutazione multidisciplinare senologica sui casi
incidenti

80,0%
60,0%
40,0%

20,0%

41
0,0% 0.0% 0.0%

2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
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Indicatori di monitoraggio — «Sistema di governo e controllo strategico della salute —
Tableau»

FOLLOW-UP CLINICO: VISITA ONCOLOGICA O SENOLOGICA

* Residenti in Regione Lombardia

* Ricovero in regime SSN in regione Lombardia nei 4 anni precedenti

« Diagnosi principale o secondaria di tumore maligno invasivo della mammella (ICD-9-CM: 174, 175, 198.81)

* Intervento principale o secondario di Quadrantectomia o mastectomia (ICD-9-CM: 85.1x, 85.2x, 85.33, 85.34,
85.35, 85.36, 85.4x)

NUM pz con visita in SSN erogata nella Breast Unit di presa in carico nell’anno indice
DEN pz con 2 1 visita in SSN erogata da qualsiasi Ente in Regione Lombardia nell’anno
indice

BUOS9 - Percentuale di pazienti che seguono un percorso di follow-up per le Visite nella stessa Breast
Unit dell’intervento - Consolidato

2024
90,9% +09pp 0,0 pp
OBIETTIVO: 2 90% ety o) e

BUQ9 - Percentuale di pazienti che seg ueono un percorso di follow-up per |e Visite nella stessa Breast
Unit dell’intervento - Rolling Anno in Corso

Dato complessivo di Regione Lombardia: 2026 e
(92556’52(15)) s Targe t(':Op%) _
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Indicatori di monitoraggio — «Sistema di governo e controllo strategico della salute —
Tableau»

FOLLOW-UP STRUMENTALE: MAMMOGRAFIA O ECOGRAFIA MAMMARIA

* Residenti in Regione Lombardia

* Ricovero in regime SSN in regione Lombardia nei 4 anni precedenti

+ Diagnosi principale o secondaria di tumore maligno invasivo della mammella (ICD-9-CM: 174, 175, 198.81)

* Intervento principale o secondario di Quadrantectomia o mastectomia (ICD-9-CM: 85.1x, 85.2x, 85.33, 85.34,
85.35, 85.36, 85.4x)

NUM pz con eco e/o mammo in SSN erogata nella Breast Unit di presa in carico nell’anno indice
DEN pz con 21 eco e/o mammo in SSN erogata da qualsiasi Ente in Regione Lombardia nell’anno
indice

BU10 - Percentuale di pazienti che seguono un percorso di follow-up per la Diagnostica nella stessa
Breast Unit dell’intervento - Consolidato

2024 62,2% -7,8pp [ e | 19pp 4

vs Target (7096)

OBIETTIVO: 2 70% S

BU10 - Percentuale di pazienti che seguono un percorso di follow-up per la Diagnostica nella stessa
Breast Unit dell’intervento - Rolling Anno in Corso

Dato complessivo di Regione Lombardia: 2026 g5,6% 44w

(36.117 5u 55.066) vs Target (70%) [

fondazione .
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FOLLOW-UP E CONTINUITA DELLA PRESA IN CARICO

DGR Xl11/3458 del 25/11/2024 e Decreto DG Welfare 1623 del 10/02/2025

.0.-0

Breast Unit Follow-up Piano di cura Se la capacita Convenzione con
di riferimento per almeno e appuntamenti erogativa e altro Ente pubblico
5 anni programmati insufficiente o privato accreditato

REQUISITI DI TRACCIABILITA

Agenda g Prenotazione Rendicontazione
L configurata tramite GPOPE nel flusso 28/SAN

——— Solo le prestazioni correttamente tracciate concorrono al calcolo degli indicatori BU09 e BU10
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SISTEMA PREMIALE E PERFORMANCE

DGR XI11/6057 del 27/04/2026

@

© 9

PREREQUISITO ACCESSO DISTINTO PERFORMANCE VALORIZZAZIONE GRADUALE

Tutti gli indicatori
1 5 o I._ - . dell’area incentivata Indicatore composito
Ricoveri sopra la media regionale
interventi annui '
in regime SSN I Amenail 60% Miglioramento rispetto
(ej Specialistica e N all’anno precedente
ambulatoriale degli indicatori dell’altra

Tolleranza del 10% area sopra la media regionale e distanza dal target

FINO ALL’

o La valorizzazione &
'-'-I'i riconosciuta sulla base
o - del raggiungimento

del budget degli obiettivi.
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