
Con nota, acquisita al protocollo regionale al n. 156133 del 22/06/2023, l’Università degli Studi di Perugia ha comu-
nicato di aver designato la dott.ssa Mara Romito, medico specializzando iscritto al IV anno della Scuola di Specia-
lizzazione in Chirurgia toracica, in sostituzione del dott. Marcacci. 

Infine, si evidenzia che, in seguito alla riorganizzazione dei servizi della Direzione Salute e Welfare, sono state modi-
ficate denominazioni competenze di alcuni Servizi, in particolare di quelli i cui Dirigenti pro-tempore sono compo-
nenti dell’Osservatorio di che trattasi, come di seguito specificato: 

— il Servizio “Programmazione sanitaria, Assistenza ospedaliera, Assistenza territoriale, Integrazione socio-sanitaria. 
Valutazione di qualità e progetti europei”, è ora denominato: Servizio “Programmazione sanitaria, assistenza territoriale, 
integrazione socio sanitaria”, 

— il Servizio “Gestione flussi del sistema informativo sanitario e sociale, Mobilità sanitaria, Sistema tariffario”, è 
ora denominato “Sistemi informativi sanitari, sanità digitale e innovazione”. 

Tutto ciò premesso si propone alla Giunta regionale: 

 
Omissis 

 
(Vedasi dispositivo deliberazione) 

 ________________________________________________________________________ ________________________________________________________________________ 
 

 

DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA REGIONALE 1 settembre 2023, n. 882. 

 

Recepimento Intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le Regioni 
e le Province autonome di Trento e di Bolzano, concernente il “Piano oncologico nazionale: documento di piani-
ficazione e indirizzo per la prevenzione e il contrasto del cancro 2023-2027”. (Rep. Atti n. 16/CSR del 26 gennaio 
2023). 

 

LA GIUNTA REGIONALE 

 

Visto il documento istruttorio concernente l’argomento in oggetto: “Recepimento Intesa, ai sensi dell’articolo 
8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e 
di Bolzano, concernente il “Piano oncologico nazionale: documento di pianificazione e indirizzo per la pre-
venzione e il contrasto del cancro 2023-2027”. (Rep. Atti n. 16/CSR del 26 gennaio 2023).” e la conseguente 
proposta dell’Assessore Luca Coletto; 

Preso atto: 

a) del parere favorevole di regolarità tecnica e amministrativa reso dal responsabile del procedimento; 

b) del parere favorevole sotto il profilo della legittimità espresso dal Dirigente competente; 

c) del parere favorevole del Direttore in merito alla coerenza dell’atto proposto con gli indirizzi e gli obiettivi 
assegnati alla Direzione stessa; 

Vista la legge regionale 9 aprile 2015, n. 11, recante “Testo Unico in materia di sanità e servizi sociali”; 

Visto l’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, che prevede la possibilità per il Governo di promuo-
vere intese dirette a favorire il conseguimento di obiettivi comuni tra Stato e Regioni; 

Visto l’Accordo, ai sensi dell’articolo 4 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il Governo, le Regioni e le 
Province autonome di Trento e di Bolzano sul documento recante “Revisione delle Linee Guida organizzative e delle 
raccomandazioni per la Rete Oncologica che integra l’attività ospedaliera per acuti e post acuti con l’attività territo-
riale” (Repertorio atto n. 59/CSR); 

Vista l’intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge n. 131 del 2003, tra il Governo, le Regioni e le Province 
autonome di Trento e di Bolzano del 6 agosto 2020, concernente il Piano nazionale della prevenzione (PNP) 2020 - 
2025 - Rep. Atti n. 127/CSR, e le successive modifiche apportate con gli Atti Rep. n. 228/CSR del 17 dicembre 2020 
e Rep. 51/CSR del 5 maggio 2021; 

Vista la Comunicazione della Commissione al Parlamento europeo e al Consiglio del 3 febbraio 2021, COM(2021) 
44 final, concernente il Piano europeo di lotta contro il cancro (Europe’s Beating Cancer Plan), che definisce un 
nuovo approccio dell’Unione europea alla prevenzione, al trattamento, alla cura del cancro e alla qualità della vita 
dei malati e dei sopravvissuti; 
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Vista la DGR n. 1312 del 22/12/2021 recante “Approvazione “Piano Regionale della Prevenzione 2020-2025” di cui 
all’intesa Stato/Regioni e PP.AA. del 6 agosto 2020”; 

Vista l’Intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le Regioni e le 
Province autonome di Trento e di Bolzano, concernente il “Piano oncologico nazionale: documento di pianificazione 
e indirizzo per la prevenzione e il contrasto del cancro 2023 - 2027; Rep. Atti n. 16/CSR del 26 gennaio 2023; 

Visto il decreto-legge 29 dicembre 2022, n. 198 recante “Disposizioni urgenti in materia di termini legislativi” con-
vertito con modificazioni dalla legge 24 febbraio 2023, n. 14, ed in particolare l’articolo 4, che prevede, ai commi 9-
bis e 9-ter, rispettivamente l’istituzione nello stato di previsione del Ministero della Salute di “un fondo denominato 
“Fondo per l’implementazione del Piano oncologico nazionale 2023-2027 - PON” con una dotazione pari a 10 milioni 
di euro per ciascuno degli anni dal 2023 al 2027, destinato al potenziamento delle strategie e delle azioni per l pre-
venzione, la diagnosi, la cura e l’assistenza al malato oncologico, definite dal Piano oncologico nazionale 2023-2027; 

Vista la legge regionale 1° febbraio 2005, n. 2 e la normativa attuativa della stessa; 

Visto il Regolamento interno di questa Giunta; 

A voti unanimi espressi nei modi di legge, 

 

DELIBERA 

 

per le motivazioni contenute nel documento istruttorio che è parte integrante e sostanziale della presente deliberazione 

 

1) di recepire i contenuti dell’Intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il 
Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano, concernente il “Piano oncologico nazionale: 
documento di pianificazione e indirizzo per la prevenzione e il contrasto del cancro 2023 - 2027” (Rep. Atti n. 16/CSR 
del 26 gennaio 2023); 

2) di demandare a tutti i Servizi della Direzione regionale Salute e Welfare, coinvolti nell’attuazione del presente 
Piano oncologico nazionale, la predisposizione degli atti che si renderanno necessari per l’attuazione dell’Intesa 
sopra richiamata; 

3) di trasmettere il presente atto alle Aziende Ospedaliere e alle AUSL regionali; 

4) di dare atto che il presente provvedimento è soggetto a pubblicazione nel Bollettino Ufficiale della Regione 
Umbria. 

 

La Presidente 
TESEI 

 

 

(su proposta dell’assessore Coletto) 

___________________________ 

DOCUMENTO ISTRUTTORIO 
 

Oggetto: Recepimento Intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, 
le Regioni e le Province autonome di Trento e di Bolzano, concernente il “Piano oncologico nazionale: documento 
di pianificazione e indirizzo per la prevenzione e il contrasto del cancro 2023-2027”. (Rep. Atti n. 16/CSR del 26 
gennaio 2023). 

 

Il piano oncologico nazionale (PON), di cui all’Intesa della Conferenza Permanente per i Rapporti tra lo Stato, le 
Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano del 26 gennaio 2023, è stato redatto secondo un approccio 
globale e intersettoriale, con una maggiore integrazione tra prevenzione, diagnosi precoce e presa in carico, compreso 
il miglioramento delle cure e la prevenzione delle recidive. Il Piano pone l’attenzione sulla centralità del malato e 
sulla riduzione o eliminazione delle disuguaglianze nell’accesso agli interventi di prevenzione e cura. Individua obiet-
tivi e linee strategiche in coerenza con il Piano europeo contro il cancro. 

Di seguito una sintesi dei principali contenuti del PON. 
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Obiettivi 

Il PON prevede di completare l’iter di istituzione del registro tumori nazionale e di garantire il processo di costi-
tuzione e la piena funzionalità organizzativa in tutte le aree del paese della Rete dei registri tumori regionali. La 
produzione di dati rappresentativi di tutti i tumori insorgenti nella popolazione residente in un territorio rappresenta 
una base informativa unica ed essenziale, e per sostenere l’attività di ricerca, e di governo in ambito oncologico. 

 

Prevenzione primaria 

Per quanto riguarda la prevenzione primaria, nel documento, secondo quanto previsto anche dal Piano Nazionale 
della Prevenzione 2020-2025, viene dato ampio spazio al consolidamento delle azioni per favorire stili di vita salutari 
nei contesti di vita, partendo dall’ambiente scolastico fino ai luoghi di lavoro. Viene posta particolare attenzione al 
contrasto al tabagismo e al consumo dannoso e rischioso di alcol, nonché alla promozione dell’attività fisica e della 
sana alimentazione. 

 

Politiche ambientali 

Nell’ottica dell’approccio One Health si prevede di perfezionare le politiche ambientali volte a rendere le città più 
sane, rafforzando la mobilità sostenibile e le azioni di miglioramento della qualità dell’aria, nonché di promuovere 
interventi per la prevenzione e riduzione delle esposizioni ambientali (indoor e outdoor) e antropiche dannose per 
la salute, anche nel settore delle radiazioni ionizzanti e non. 

 

Rafforzamento interventi per aumentare coperture vaccinali contro gli agenti infettivi 

Altro punto cardine è rappresentato dal rafforzamento degli interventi per aumentare le coperture vaccinali contro 
gli agenti infettivi (come il Papilloma virus e dell’epatite B) che causano tumori. 

 

Prevenzione secondaria 

Il Piano oncologico prevede il potenziamento dei programmi organizzati di screening, anche avvalendosi delle 
nuove Case di Comunità previste dal PNRR e normate col DM 77. Tra gli obiettivi c’è quello di allargare le fasce d’età 
per gli screening mammografico e colorettale e quello di identificare precocemente i soggetti a rischio eredo familiare, 
anche attraverso specifici PDTA. 

 

Assistenza e presa in carico complessiva del paziente 

A fianco delle attività di promozione della salute e prevenzione, nel Piano oncologico viene, inoltre, favorita un’as-
sistenza sempre più domiciliare e integrata con l’ospedale e i servizi territoriali, attraverso la razionalizzazione dei 
processi di presa in carico e la definizione dei relativi aspetti operativi, consentendo di erogare servizi anche a 
distanza mediante team multiprofessionali. Ampio spazio è, infatti, dedicato al percorso del malato oncologico con 
particolare attenzione all’integrazione del percorso diagnostico-terapeutico, alla continuità assistenziale sul territorio, 
alle reti oncologiche e alla rete nazionale dei tumori rari (tumori rari solidi dell’adulto, tumori onco-ematologici, 
tumori pediatrici) al fine di potenziare l’assistenza per chi è affetto da forme rare di tumore e per i pazienti fragili, 
alla riabilitazione per i malati oncologici, alle cure palliative, allo sviluppo e implementazione della psico-oncologia, 
al ruolo del supporto nutrizionale, al follow up e alla qualità della vita e reinserimento sociale dei malati e dei lungo 
viventi oncologici e dei guariti dal cancro. Il PON sottolinea il ruolo fondamentale dei PDTA, organizzati secondo il 
modello Hub & Spoke per assicurare la presa in carico complessiva del paziente in tutte le fasi, la necessità di com-
pletare l’implementazione delle Reti Oncologiche, per garantire equità di accesso alle cure, nonché il valore della 
collaborazione multidisciplinare e multiprofessionale e del coinvolgimento delle associazioni di pazienti. 

 

Potenziamento della ricerca 

Nel documento è dato risalto alle iniziative per il potenziamento della ricerca in relazione a nuove acquisizioni 
nel campo della prevenzione personalizzata e della diagnosi precoce del cancro, degli scenari generati dalla ricerca 
omica, delle tecnologie di diagnostica per immagini e delle tecnologie terapeutiche, delle strategie multidimensionali 
e multiprofessionali dei processi assistenziali. 

 

Transizione digitale e ammodernamento tecnologico 

Per quanto riguarda la transizione digitale è prevista l’implementazione dei diversi servizi di telemedicina anche 
nel setting domiciliare, attraverso la razionalizzazione dei processi di presa in carico e la definizione dei relativi 
aspetti operativi. Relativamente all’ammodernamento tecnologico in ambito oncologico, nel Piano è rivolta partico-
lare attenzione non solo al rinnovo delle apparecchiature diagnostiche, ma anche alla disponibilità di medici spe-
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cialisti e personale sanitario non medico adeguatamente formato. Verrà inoltre favorito lo sviluppo di piattaforme 
per la registrazione, l’integrazione e l’elaborazione di dati clinici, genomici, di imaging e di trattamento, al fine del 
miglioramento dei processi diagnostici e terapeutici. 

 

Formazione e comunicazione 

Formazione e comunicazione sono considerati tra i migliori investimenti per garantire alti livelli di performance. 
Il Piano propone, quindi, di prevedere interventi formativi riguardanti i modelli assistenziali, le innovazioni tecno-
logiche e gli aspetti indispensabili di umanizzazione e di rispetto della persona, raccomandando la definizione di 
profili di ruolo del personale sanitario dedicato, in termini di competenze necessarie a garantire l’efficacia e l’effi-
cienza dei percorsi di diagnosi e cura. Viene allo stesso tempo sottolineata l’importanza della sensibilizzazione e del 
coinvolgimento della popolazione generale, attraverso campagne di informazione mirate all’empowerment del cit-
tadino e all’incremento dell’health literacy riguardo prevenzione, ricerca e assistenza oncologica. 

 

Approccio multidisciplinare 

L’attuazione del documento di indirizzo e pianificazione consentirà di rafforzare l’azione di controllo del cancro, 
anche consolidando e integrando quanto sancito dall’Accordo Stato Regioni del 17 aprile 2019 sulla “Revisione delle 
Linee Guida Organizzative e delle raccomandazioni per la Rete Oncologica che integra l’attività ospedaliera per acuti 
e post-acuti con l’organizzazione territoriale” che mira a favorire il consolidamento di un modello organizzativo che 
prevede un approccio multi-disciplinare con l’integrazione delle differenti specialità in un team tumore specifico per 
la gestione clinica dei pazienti. Il paziente oncologico necessita infatti, in ragione della complessità e della natura 
delle problematiche che si trova ad affrontare e della loro intensità e durata, di una presa in carico globale ed una 
gestione integrata dei propri percorsi diagnostico-terapeutici. 

Tutto ciò premesso si propone alla giunta regionale: 

 
Omissis 

 
(Vedasi dispositivo deliberazione) 
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