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Integrazione interaziendale nella diagnostica senologica: 
contesto

• Riferimento al DM 70/2015 e DGR 2040/2015: centralità delle reti 
interaziendali e concentrazione della casistica per volumi ed esiti.

• DGR 68/2025: obiettivi di mandato Direzione Generale AUSL Bologna 
(comune peraltro alle altre Direzioni dell’AM):
o «assume particolare rilievo l’obiettivo, trasversale a tutte le aree, assistenziali e gestionali, di 

rafforzamento del processo di integrazione con le altre Aziende sanitarie in area 
metropolitana.»



Obiettivi

• Concentramento dell’offerta per garantire equità di accesso e rispetto 
degli standard.

• Messa in rete delle competenze specialistiche e riduzione della 
variabilità clinica.

• Risposta integrata alla crescente complessità dei percorsi clinico-
assistenziali.

• Valorizzazione delle professionalità presenti nella rete.



Stato attuale

Ospedale Bellaria

Ospedale Maggiore

Ospedale SGP

Ospedale Bazzano

Ospedale Vergato

Ospedale Budrio

CdC San Lazzaro

Mezzo mobile

AUSL Bologna

IRCCS AOU

Personale esclusivamente dedicato: 7 medici + 1 Direttore; 21 TSRM, 8 infermieri + 1 coordinatore

Padiglione 1

Personale esclusivamente dedicato e collocato in afferenza alla UOC Radiologia: 5 medici, 4 TSRM, 2 infermieri

CdC San Pietro in Casale

CdC Casalecchio

II livello

I livello I livello

I e II livello



Integrazione diagnostica senologica: 
razionale e proposte operative
• Necessità di interventi strutturali sull’attività: alcune peculiarità operative 

rendono necessarie azioni migliorative, in un'ottica di maggiore coerenza 
organizzativa e clinica.

• Razionalizzazione dei flussi e condivisione delle risorse: si propone la possibilità 
di trasferimento di indagini RM tra sedi aziendali, anche in base alla disponibilità 
di tempo/macchina, favorendo un modello interaziendale integrato (prestazioni e 
professionisti).

• Rafforzamento delle competenze: percorso formativo per i Medici (refertazione 
SM), da estendere ai TSRM, con attenzione al completamento delle competenze.

• Riorganizzazione dell’attività mammografica presso sede AOU: da garantire 
10.000 indagini annue di screening, 2.500 di follow-up, 250-300 centrature 
chirurgiche, oltre a urgenze, percorsi eredo-familiari, indagini ecografiche e 
interventistiche. Ribilanciamento della letture delle mammografie di screening tra 
le sedi.



• La progettazione di un sistema di diagnostica per il carcinoma mammario 
nell’area di Bologna – comprendente AUSL e IRCCS AOU – si fonda sullo Screening 
Mammografico (SM) organizzato, cui devono essere integrate:
⇒indagini per urgenze cliniche;

⇒imaging per le fasi di trattamento e follow-up delle Chirurgie e Oncologie di riferimento.

⇒Percorso eredo familiare.

Sviluppo di una rete integrata di diagnostica senologica

Obiettivo: un percorso unitario, coerente e integrato su tutto il territorio.

• Ogni azione innovativa dovrà essere direttamente improntata ai concetti di 
sviluppo, integrazione, appropriatezza, omogeneizzazione e miglioramento.



Verso una rete di diagnostica senologica integrata

• Governance chiara e condivisa del personale
Indispensabile definire ambiti di responsabilità tra Aziende, in merito a:

⇒turnazioni, carichi di lavoro, ferie e programmazione attività.

⇒gestione unitaria, come condizione essenziale per l’efficacia del progetto.

• Rete unica di Senologia interaziendale
Prospettiva di un’integrazione organizzativa articolata sui diversi nodi sotto 
un’unica direzione (UO Senologia AUSL Bologna e UO DATER diagnostica per 
immagini), con:
⇒coordinamento centralizzato delle attività;

⇒libera mobilità e valorizzazione delle competenze tra professionisti.



Assetto a tendere

Ospedale Bellaria

Ospedale Maggiore

Ospedale SGP

Ospedale Bazzano

Ospedale Vergato

Ospedale Bentivoglio

CdC San Lazzaro

Mezzo mobile

AUSL Bologna e IRCCS AOU

Personale esclusivamente dedicato: 12 medici + 1 Direttore; 25 TSRM, 10 infermieri + 1 coordinatore

CdC San Pietro in Casale

Governance unica, procedure/protocolli omogenei, unitarietà di approccio a 
prescindere dalla sede di accesso della paziente.

Padiglione 1 – IRCCS AOU

CdC Casalecchio



Assetto a tendere (segue)

• Un'attività distintiva e autonoma
La diagnostica senologica si configura come un ramo d’attività 
organizzativamente autonomo, idoneo al trasferimento delle attività 
verso la struttura capofila (AUSL Bologna).

• Gestione unificata sotto la UO Senologia AUSL Bologna
In base alla convenzione, l’intera attività delle Aziende aderenti sarà 
organizzata e gestita in forma unificata dalla AUSL, riconosciuta 
come unico riferimento.



Standard di prodotto attesi

• Erogazione dei volumi di attività concordati con le Direzioni Aziendali; 

• Omogeneizzazione dei percorsi;

• Garanzia del rispetto dei tempi di attesa entro i tempi definiti dalle 
disposizioni regionali; 

• Potenziamento delle clinical competence dei professionisti.



Benefici attesi

• La creazione di una rete interaziendale nell’ambito della diagnostica 
senologica permetterà di raggiungere:
oomogeneizzazione dei percorsi di cura tra le due Aziende;

o Equità di accesso alle cure, nel rispetto della prossimità al territorio di 
residenza;

oGaranzia di volumi di attività congrui che assicurino la sicurezza e la qualità 
dell’intervento svolto;

o Sviluppo e omogeneizzazione delle competenze.


