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AZIENDA OSPEDALIERA Dx RILIEVO
NAZJONALE E D: ALTA specmumzms

REGIONE SICILIANA
Azienda Ospedaliera di Rilievo Nazionale e di Alta Specializzazione

“GARIBALDI”
Catania

DELIBERAZIONE N. HW— del il 5 APR! 2025

Oggetto: Decreto D.D.G. n. 310 del 19.03.2025 del Dirigente Generale del Dipartimento Regionale per le
Attività Sanitarie ed Osservatorio Epidemiologico — “Programma per la compensazione intra ed interregionale
degli emocomponenti labili per l’anno 2025 — integrazione al 0.0. G. n. 211/2025”

Proposta n. 614 del 'S AER 2”:25

STRUTTURA PROPONENTE
Affari Generali

L’Istruttore ll Dirigente Responsabile
Federica Cassarino Dott.ssa Maria Luisa Grasso

o @… /

Registrazione Contabile

Budget Anno Conto Importo Aut.

Budget Anno Conto Importo Aut.

NULLA OSTA, in quanto conforme alle nonne di contabilità

Il Dirigente Responsabile
Settore Economico Finanziario e Patrimoniale

(dott. Giovanni Luca Roccella)

Nei locali della sede legale dell'Azienda. Piazza S. Maria di Gesù n. 5, Catania,
il Direttore Generale, Dott. Giuseppe Giammanco,

nominato con Decreto Presidenziale n.321/Serv ] °/S.G./2024
con l’assistenza del Segretario, Do"° Luca Fallica ha adottato la seguente deliberazione



Il Capo Settore della U.O.C. AFFARI GENERALI

Visti:

- la Legge 21 ottobre 2005, n. 219, recante “Nuova disciplina delle attività trasfusionali e della 2
produzione nazionale di emoderivati”, e in particolare l’art.l4, che al comma 1, nel riconoscere la funzione
sovraregionale e sovra aziendale dell’autosufficienza, individua specifici meccanismi di programmazione,
organizzazione e finanziamento del sistema trasfusionale nazionale e al successivo comma 2 prevede che il
Ministero della Salute, sulla base delle indicazioni fornite dal Centro Nazionale Sangue di cui all’art.12 edalle strutture regionali di coordinamento, in accordo con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le provincie autonome di Trento e Bolzano, definisce annualmente il programma di
autosufficienza nazionale che individua i consumi storici, il fabbisogno reale, i livelli di produzione
necessari, le risorse, i criteri di finanziamento del sistema, le modalità organizzative ed i riferimenti tariffari
per la compensazione tra le regioni, i livelli di importazione ed esportazione eventualmente necessari;

- altresi l’art. 10, commi 1 e 11, della citata Legge n. 219 del 21 ottobre 2005, che nell’individuare le
competenze del Ministero della Salute definiscono, in particolare, la funzione di programmazione delleattività trasfusionali a livello nazionale e stabiliscono i principi generali sulla programmazione sanitaria in
materia di attività trasfusionali, specificando che per il raggiungimento dell’autosufficienza è richiesto il
concorso delle regioni e delle aziende sanitarie;

- il Decreto del Ministero della Salute — 31.07.2019 recante “Programma di autosufficienza nazionale del
sangue e dei suoi prodotti, per l’anno 2019" che nel considerare che l’autosufficienza costituisce un interessenazionale finalizzato a garantire a tutti i cittadini la costante e pronta disponibilità quantitativa e qualitativadei prodotti e delle prestazioni trasfusionali necessarie per l’erogazione dei LEA e che essa si fonda sul
principio etico della donazione volontaria, periodica, responsabile e non remunerata, individua i consumi
storici, i relativi fabbisogni, definisce le linee di indirizzo per il monitoraggio dell’autosufficienza, per la
compensazione interregionale;

- il D.A. 23.05.2022, n. 397, “Recepimento dell’Accordo, ai sensi degli articoli 2 comma ], lett. b) e 4 deldecreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281 , tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento eBolzano - Rep. Atti n. 90/CSR del 17 giugno 2021- concernente “[ ’Aggiornamento dell ’Accordo StatoRegioni del 20 ottobre 2015 (Rep atti 168/CSR) in merito al prezzo unitario di cessione, tra Aziendesanitarie e tra Regioni e Province autonome, delle unità di sangue, dei suoi componenti e dei farmaciplasmaderivati prodotti in convenzione, nonché azioni di incentivazione dell ’interscambio tra le aziendesanitarie all’interno della regione e tra le regioni”.

Atteso che nel corso dei precedenti anni quest'Arnas, in quanto “Ente carente”, è ricorsa alle AziendeSanitarie eccedentarie, come da precedenti Decreti di riferimento, dovendo acquisireemocomponenti/emazie, fatte salve le deroghe per motivi di urgenza e necessità debitamente motivate;

Rilevato che in Gazzetta Ufficiale della Regione Siciliana n. 15 parte I del 28.03.2025 è stato pubblicato il
nuovo decreto n. 310 del 19.03.2025 del Dirigente Generale del Dipartimento Regionale per le attivitàsanitarie e Osservatorio epidemiologico — SERVIZIO 6 — CENTRO REGIONALE SANGUE ETRASFUSIONALE — Regione Siciliana recante all’oggetto: “Programma per la compensazione intra edinterregionale degli emocomponenti labili per l’anno 2025 — integrazione al DD. G. n° 211/2025

Ritenuto, pertanto, di

prendere atto, relativamente alla compensazione intra e interregionale degli emocomponenti labili perl'anno 2025, del nuovo Decreto n. 310 del 19.03.2025 del Dirigente Generale del Dipartimento Regionale per
2



le attività sanitarie e Osservatorio epidemiologico — SERVIZIO 6 — CENTRO REGIONALE SANGUE ETRASFUSIONALE — Regione siciliana con oggetto:
interregionale degli emocomponenti labili per l’anno 2025
soddisfare il fabbisogno di emazie, di cui si riportano i seguenti articoli:

- art.2 << Al fine di assicurare una comp
trasfusionali eccedentari,
intraregionale delle emazie concentrate per l’anno 2025:

"Programma per la compensazione intra ed
— integrazione al DDG. n. 211/2025” al fine di

ensazione ai Servizi trasfusionali carenti da parte dei Servizi
vengono di seguito indicati, nella sottostante tabella 2, iflussi di scambio

Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire

A.R.N.A.S.
GARIBALDI 5.755

Paternò 396
Cannizzaro 715
Caltagirone 306
Ragusa 1 .692
Siracusa 2.646

— art. 4 << Alfine di garantire la compensazione interregionale dei concentrati piastrinici alle strutturetrasfusionali carenti da parte delle strutture eccedentarie, v
tabella 3, iflussi di scambio intraregionale validi per l’anno 2025:

engono di seguito indicati, nella sottostante

Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire
A.R.N.A.S.
GARIBALDI

250 Enna 250

- art. 6 << I responsabili
Trasfusionali eccedentari le in
di trasporto, assicurando una

- art. 7 << Compete, di norma, al Servizio trasfusionale carente,
presso il Servizio Trasfusionale cedente. Con accordi tra le
enunciato potrà, nei singoli casi, essere concordato >>;
- art. 10 << La modalità di compensazione intrareg
vigente fino all’emanazione del successivo
emocomponenti labili per l ’anno 2026 >>;

di munire la presente della clausola di immediata esecutività;

Attestata la legittimità formale e sostanziale dell'
disciplinante la materia trattata,

Propone

dei Servizi T rasfusionali carenti concordano con i responsabili dei Serviziodalità di approvvigionamento e la periodicità degli invii, nonché le modalitàcessione regolare nell’arco dei dodici mesi >>;

provvedere al ritiro degli emocomponenti
parti un modello organizzativo diverso da quello

ionale, prevista dal presente Decreto, è da ritenersi
programma per la compensazione intra ed interregionale degli

odierna proposta e la sua conformità alla normativaivi compreso il rispetto della disciplina di cui alla L. 190/2012

Per le motivazioni descritte in narrativa, che qui s'intendono integralmente riportate e trascritte:
Prendere atto, relativamente alla compensazione intra e inter
l'anno 2025, del nuovo Decreto n. 310 del 19.03.2025 del Dirigen
le attività sanitarie e Osservatorio epidemiologico —

TRASFUSIONALE — Regione siciliana con ogg
interregionale degli emocomponenti labili per l’anno 2025
soddisfare il fabbisogno di emazie, di cui si riportano i seguen

- art.2 << Alfine di assicurare una co
trasfusionali eccedentari,
intraregionale delle emazie concentrate per l ’anno 2025:

regionale degli emocomponenti labili per
te Generale del Dipartimento Regionale per

SERVIZIO 6 — CENTRO REGIONALE SANGUE E
etto: "Programma per la compensazione intra ed

— integrazione al DDG. n. 211/2025” al fine di
ti articoli:

mpensazione ai Servizi trasfusionali carenti da parte dei Servizi
vengono di seguito indicati, nella sottostante tabella 2, i flussi di scambio



Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire

A.R.N.A.S.
GARIBALDI 5.755

Paternò 396
Cannizzaro 715
Caltagirone 306
Ragusa 1 .692
Siracusa 2.646

- art. 4 << Alfine di garantire la compensazione interregionale dei concentrati piastrinici alle strutture
trasfusionali carenti da parte delle strutture eccedentarie, vengono di seguito indicati, nella sottostantetabella 3, iflussi di scambio intraregionale validi per l’anno 2025 .‘

Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire
A.R.N.A.S. 250 Enna 250
GARIBALDI

- art. 6 << I responsabili dei Servizi T rasfusionali carenti concordano con i responsabili dei Servizi
Trasfusionali eccedentari le modalità di approvvigionamento e la periodicità degli invii, nonche' le modalitàdi trasporto, assicurando una cessione regolare nell’arco dei dodici mesi >>;

- art. 7 << Compete, di norma, al Servizio trasfusionale carente, provvedere al ritiro degli emocomponentipresso il Servizio Trasfusionale cedente. Con accordi tra le parti un modello organizzativo diverso da quelloenunciato potrà, nei singoli casi, essere concordato >>;

- art. 10 << La modalità di compensazione intraregionale, prevista dal presente Decreto, è da ritenersi
vigente fino all’emanazione del successivo programma per la compensazione intra ed interregionale degliemocomponenti labili per l ’anno 2026 >>;

Munire la presente della clausola di immediata esecutività;

Il Capo Settore della U.O.C. Affari Generali
(Dott.ssa

M@il Grasso)

IL DIRETTORE GENERALE

Preso atto della proposta di delibera che qui si intende riportata e trascritta, quale parte integrante esostanziale del presente provvedimento;

Preso Atto della attestazione di legittimità e di conformità alla normativa disciplinante la materia espressadal dirigente che propone la presente deliberazione;

( (Sentito il parere del Direttore Amministrativo e illDirettore Sanitario ’ ASSCWZ 6
DELIBERA

Prendere atto, relativamente alla compensazione intra e interregionale degli emocomponenti labili perl'anno 2025, del nuovo Decreto n. 310 del 19.03.2025 del Dirigente Generale del Dipartimento Regionale perle attività sanitarie e Osservatorio epidemiologico — SERVIZIO 6 — CENTRO REGIONALE SANGUE E
TRASFUSIONALE — Regione siciliana con oggetto: "Programma per la compensazione intra ed
interregionale degli emocomponenti labili per l’anno 2025 — integrazione al DDG. n. 211/2025” al fine disoddisfare il fabbisogno di emazie, di cui si riportano i seguenti articoli:



trasfusionali eccedentari, vengono di seguito indicati,
intraregionale delle emazie concentrate per l’anno 2025 :

- art.2 << Al fine di assicurare una compensazione ai Servizi trasfusionali carenti da parte dei Servizi
nella sottostante tabella 2, i flussi di scambio

Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire

A.R.N.A.S.
GARIBALDI 5.755

Paternò 396
Cannizzaro 715
Caltagirone 306
Ragusa 1 .692
Siracusa 2.646

— art. 4 << Al fine di garantire la compensazione interregtrasfusionali carenti da parte delle strutture eccedentarie,tabella 3, iflussi di scambio intraregionale validi per l ’anno 2025 .'

ionale dei concentrati piastrinici alle strutture
vengono di seguito indicati, nella sottostante

Simt Carente Unità da Acquisire Simt Fornitori Unità da Fornire
A.R.N.A.S.
GARIBALDI

250 Enna 250

- art. 6 << I responsabili
T rasfusionali eccedentari le m
di trasporto, assicurando una

- art. 7 << Compete, di norma, al Servizio trasfusionale carepresso il Servizio Trasfusionale cedente. Con accordi tra le
enunciato potrà, nei singoli casi, essere concordato >>;
- art. 10 << La modalità di compensazione intrare
vigente fino all’emanazione del successivo
emocomponenti labili per l ’anno 2026 >>;

Munire la presente della clausola di immediata esecutività;

IL DIRETTORE AMMIN STRATIVO
(Dott. Giovanni AN INO)

II e reta rio
* …una,V?

dei Servizi T rasfusionali carenti concordano con i responsabili dei Serviziodalità di approvvigionamento e la periodicità degli invii, nonché le modalitàcessione regolare nell’arco dei dodici mesi >>"

nie, provvedere al ritiro degli emocomponenti
parti un modello organizzativo diverso da quello

gionale, prevista dal presente Decreto, è da ritenersi
programma per la compensazione intra ed interregionale degli

IL DIRETTORE SANITARIO

(Dott. Mauro SAPIENZA)



Copia della presente Deliberazione è stata pubblicata all’Albo dell’Azienda il giorno
e ritirata il giorno

L’addetto alla
pubblicazione

Si attesta che la presente Deliberazione è stata pubblicata all’Albo della Azienda dal
al - ai sensi dell’art. 65 LR. n. 25/93, così comesostituito dall’art. 53 LR. n. 30/93 — e contro la stessa non è stata prodotta opposizione.

Catania

Il Direttore
Amministrativo

Inviata all’Assessorato Regionale della Salute il Prot. n.

Notificata al Collegio Sindacale il Prot. n.

La presente Deliberazione è esecutiva:

%mmediatamente
Cl perché sono decorsi 10 giorni dalla data di pubblicazione
Cl a seguito del controllo preventivo effettuato dall’Assessorato Regionale per la Sanità:a. nota di approvazione Prot. n. del

a. per decorrenza del termine

IL FUNZIONARIO RESPONSABILE


