
 

 

Il Commissario ad Acta per l'attuazione del Piano  
di rientro dai disavanzi del SSR campano 
(Deliberazione Consiglio dei Ministri 10.07.2017) 
 
 

Decreto n. 57 del 05.07.2018 

OGGETTO: Recepimento Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di 
Trento e di Bolzano concernente “Revisione e aggiornamento della costituzione e del 
funzionamento del Comitato del Buon Uso del Sangue” (Rep. Atti n. 251/CSR del 21 
dicembre 2017). 

 (Deliberazione Consiglio dei Ministri 10 luglio 2017, punto vii “Attuazione degli interventi rivolti 
all’incremento della produttività e della qualità dell’assistenza erogata dagli enti del Servizio 
Sanitario regionale”). 

 

VISTA   la legge 30 dicembre 2004, n. 311 recante “Disposizioni per la formazione del 
bilancio annuale e pluriennale dello Stato (legge finanziaria 2005) e, in particolare, l’art. 1, 
comma 180, che ha previsto per le regioni interessate l’obbligo di procedere, in presenza 
di situazioni di squilibrio economico finanziario, ad una ricognizione delle cause ed alla 
conseguente elaborazione di un programma operativo di riorganizzazione, di 
riqualificazione o di potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non superiore 
ad un triennio; 
 
VISTA l’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005 che, in attuazione della richiamata 
normativa, pone a carico delle regioni l’obbligo di garantire, coerentemente con gli obiettivi 
di indebitamento netto delle amministrazioni pubbliche, l’equilibrio economico-finanziario 
del servizio sanitario regionale nel suo complesso, realizzando forme di verifica trimestrale 
della coerenza degli andamenti con gli obiettivi assegnati in sede di bilancio preventivo per 
l’anno di riferimento, nonché la stipula di un apposito accordo che individui gli interventi 
necessari per il perseguimento dell’equilibrio economico, nel rispetto dei livelli essenziali di 
assistenza; 
 
VISTA la Deliberazione della Giunta regionale della Campania n. 460 del 20/03/2007 
“Approvazione del Piano di Rientro dal disavanzo e di riqualificazione e razionalizzazione 
del Servizio sanitario Regionale ai fini della sottoscrizione dell’Accordo tra Stato e Regione 
Campania ai sensi dell’art. 1, comma 180, della legge n. 311/2004”; 
 
VISTA la Deliberazione del Consiglio dei Ministri in data 24 luglio 2009 con il quale il 
Governo ha proceduto alla nomina del Presidente pro tempore della Regione Campania 
quale Commissario ad Acta  per l’attuazione del piano di rientro dal disavanzo sanitario ai 
sensi dell’art. 4, comma 2, del DL 1 ottobre 2007, n. 159, convertito con modificazioni dalla 
L. 29 novembre 2007, n. 222;  
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VISTA la delibera del Consiglio dei Ministri dell’11 dicembre 2015,  con la quale sono stati 
nominati quale Commissario ad Acta il  dott. Joseph Polimeni e quale Sub Commissario 
ad acta il Dott. Claudio D’Amario; 
 
VISTA la deliberazione del Consiglio dei Ministri del 10 Luglio 2017 con la quale, all’esito 
delle dimissioni del dott. Polimeni dall’incarico commissariale, il Presidente della Giunta 
Regionale  è stato nominato  Commissario ad Acta per l’attuazione del vigente piano di 
rientro dal disavanzo del SSR Campano, secondo i programmi operativi di cui all’articolo 
2, comma 88, della legge 23 dicembre 2009, n. 191 e ss.mm.ii.;  

VISTA la richiamata deliberazione del Consiglio dei Ministri del 10 Luglio 2017, che: 

 assegna “al Commissario ad acta l’incarico prioritario di attuare i Programmi operativi 2016-
2018 e gli interventi necessari a garantire, in maniera uniforme sul territorio regionale, 
l’erogazione dei livelli essenziali di assistenza in condizioni di efficienza, appropriatezza, 
sicurezza e qualità, nei termini indicati dai Tavoli tecnici di verifica, nell’ambito della cornice 
normativa vigente”; 

 individua, nell’ambito del più generale mandato sopra specificato, alcune azioni ed 
interventi come acta ai quali dare corso prioritariamente e, segnatamente, al punto vii): 
“attuazione degli interventi rivolti all’incremento della produttività e della qualità 
dell’assistenza erogata dagli Enti del SSR”); 
 

PREMESSO che 

a) la Legge 21 ottobre 2005, n. 219, concernente la nuova disciplina delle attività trasfusionali 
e della produzione nazionale degli emoderivati, all'art. 1, comma 1, prevede, tra le proprie 
finalità, lo sviluppo della medicina trasfusionale e del buon uso del sangue; 

b) l'art.5, comma 1, lett. b) della legge citata prevede tra le prestazioni di diagnosi e cura in 
medicina trasfusionale, la verifica dell'appropriatezza della richiesta di sangue ed 
emocomponenti, l'assegnazione e la distribuzione degli stessi, la pratica del predeposito a 
scopo trasfusionale, il coordinamento e l'organizzazione delle attività di recupero peri-
operatorio e della emodiluizione , nonché la promozione del buon uso del sangue; 

c) la stessa legge, all'art. 17, comma 2, prevede che, ai fini della promozione e la diffusione 
delle pratiche del buon uso del sangue e della razionalizzazione dei consumi, stabilisce che 
presso le Aziende sanitarie è istituito, senza nuovi o maggiori oneri per la finanza pubblica, 
il Comitato ospedaliero per il buon uso del sangue e delle cellule staminali da sangue 
cordonale, con il compito di effettuare programmi di controllo sulla utilizzazione del sangue 
e dei suoi prodotti e di monitoraggio delle richieste trasfusionali; 

CONSIDERATO che 

a) con Accordo stipulato tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e 
Bolzano -Rep. Atti n. 251/CSR del 21 dicembre 2017- è stato approvato il documento 
concernente la “Revisione e aggiornamento della costituzione e del funzionamento del 
Comitato del Buon Uso del sangue”; 

b) l'Accordo prevede che, entro 6 mesi dalla sua entrata in vigore, esso venga recepito dalle 
Regioni con contestuale, uniforme attuazione dei contenuti ivi previsti, nel rispetto della 
propria organizzazione territoriale; 

c) in relazione all'art. 4, comma 5, della Legge 21 ottobre 2005, n. 219, è stato previsto che 
annualmente venga trasmessa alla Struttura Regionale di Coordinamento (SRC), da parte 
delle Aziende Sanitarie, la relazione conclusiva del CoBUS sugli obiettivi raggiunti, divisi 
per sezione, con eventuali proposte di miglioramento ; 
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d) in relazione all'art. 5, comma 1, della medesima legge, è stato previsto che il Direttore 
Sanitario dell'Azienda presso cui è costituito il CoBUS comunichi semestralmente alla 
Struttura Regionale di Coordinamento (SRC) il calendario delle riunioni; 

RITENUTO NECESSARIO 
a) recepire l'Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano 

recante: “Revisione e aggiornamento della costituzione e del funzionamento del Comitato 
del Buon Uso del Sangue” (Rep. Atti n. 251/CSR del 21 dicembre 2017), di cui all' Allegato 
A al presente provvedimento che ne forma parte integrante; 
 

b) stabilire:  
- che l'attività del Comitato per il buon uso del sangue sia orientata alla razionalizzazione 

dei consumi ed alla sostenibilità del sistema trasfusionale regionale, sentita la Struttura 
Regionale di Coordinamento (SRC); 

- che ciascuna Azienda Sanitaria provvista di Servizio Trasfusionale costituisca, con 
provvedimento formale da adottarsi entro tre mesi dall'approvazione del presente atto, 
un Comitato per il buon uso del sangue e delle cellule staminali da sangue cordonale 
(CoBUS), a cui venga affidato il compito di effettuare programmi di controllo 
sull'utilizzazione del sangue e dei suoi prodotti, e di monitoraggio delle richieste 
trasfusionali; 

- che ciascuna Azienda provvista di Servizio Trasfusionale, garantisca e favorisca la 
partecipazione alle attività del Comitato di tutte le strutture ad essa afferenti che 
utilizzino il sangue e suoi derivati; 

- che il Direttore sanitario di ciascuna Azienda provvista di Servizio Trasfusionale 
comunichi, con cadenza semestrale, il calendario delle riunioni programmate; 

- che la Struttura Regionale di Coordinamento (SRC) effettui, con cadenza trimestrale, il 
monitoraggio delle attività svolte dai Comitati per il buon uso del sangue, comunicando 
alla Regione i relativi esiti; 

- che la stessa Struttura Regionale di Coordinamento (SRC) trasmetta alla Direzione 
Generale per la Tutela della Salute entro il mese di dicembre di ogni anno, una 
relazione programmatica che definisca, per ciascun CoBUS, gli obiettivi qualitativi e 
quantitativi da perseguire ed eventuali proposte, nonché gli interventi e i programmi che 
si intende attuare nel corso dell'anno successivo; 

VISTI 

a) il Decreto ministeriale del  1 settembre 1995; 
b) la Legge 21 ottobre 2005, n. 219; 
c) il Decreto ministeriale del  2 novembre 2015 concernente “Disposizioni relative ai requisiti 

di qualità e sicurezza del sangue e degli emocomponenti”,che prevede il coinvolgimento dei 
CoBUS nelle procedure da adottare per la sicurezza della trasfusione e nella raccolta di 
sangue ed emocomponenti; 

 

Alla stregua della istruttoria tecnico-amministrativa effettuata dai competenti uffici della Direzione 
Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento con il SSR e riportata in premessa e negli 
allegati 

 

DECRETA 

Per le motivazioni richiamate in premessa, da intendersi qui di seguito integralmente riportate: 

1. di RECEPIRE l'Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di 
Bolzano recante: “Revisione e aggiornamento della costituzione e del funzionamento del 
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Comitato del Buon Uso del Sangue” (Rep. Atti n. 251/CSR del 21 dicembre 2017), di cui all' 
Allegato A al presente provvedimento che ne forma parte integrante; 

 
2. di STABILIRE  che ciascuna Azienda sanitaria provvista di Servizio Trasfusionale: 

a) costituisca, con provvedimento formale da adottarsi entro tre mesi dall'approvazione 
della presente deliberazione, nel rispetto di quanto disposto nell'Accordo in oggetto, un 
Comitato per il buon uso del sangue e delle cellule staminali da sangue cordonale 
(CoBUS), cui sia affidato il compito di effettuare programmi di controllo sull'utilizzazione 
del sangue e dei suoi prodotti, e di monitoraggio delle richieste trasfusionali; 

b) garantisca e favorisca la partecipazione alle attività del Comitato di tutte le strutture ad 
essa afferenti che utilizzino sangue e suoi derivati; 

c) preveda altresì, che il Direttore sanitario di ciascuna Azienda comunichi 
semestralmente alla Struttura Regionale di Coordinamento (SRC), il calendario delle 
riunioni programmate per il rispettivo CoBUS; 

 
3. di STABILIRE che la Struttura Regionale di Coordinamento (SRC): 

a) effettui con cadenza trimestrale, in raccordo con i Responsabili dei Dipartimenti di 
Immunoematologia e Medicina Trasfusionale (DIMT), il monitoraggio delle attività svolte 
dai Comitati per il buon uso del sangue, comunicando alla Direzione Generale per la 
Tutela della Salute i relativi esiti; 

b) trasmetta alla medesima Direzione, entro il mese di dicembre di ogni anno, una 
relazione programmatica che definisca per ciascun CoBUS, gli obiettivi qualitativi e 
quantitativi da perseguire ed eventuali proposte, nonché gli interventi e i programmi che 
si intende attuare nel corso dell'anno successivo; 

 
4. di DARE ATTO che il presente provvedimento non comporta spese a carico del bilancio 

regionale; 
 

5. di TRASMETTERE il presente provvedimento ai Ministeri affiancanti, riservandosi di 
adeguarlo alle eventuali osservazioni formulate dagli stessi; 

 
6. di INVIARE il presente decreto al Capo di Gabinetto del Presidente della Giunta Regionale 

della Campania, all’Assessore regionale al Bilancio e al Finanziamento del Servizio 
Sanitario Regionale in raccordo con il Commissario ad acta per il Piano di Rientro dal 
disavanzo sanitario, alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e il Coordinamento 
del Sistema Sanitario Regionale, a tutte le Aziende Sanitarie del S.S.R. ed al B.U.R.C. per 
tutti gli adempimenti in materia di pubblicità e trasparenza.  
 

 
 
  Il Direttore Generale 
 per la Tutela della Salute 
  Avv. Antonio Postiglione 
 

 
                                                                                                   DE LUCA 
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