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IL DIRIGENTE

Premesso che

con DGRC n.278 del 23/05/2017 con oggetto “Legge 1 aprile 1999 n. 91 recante disposizioni in materia di
prelievi e di trapianti di organi e di tessuti - Riassetto del Sistema trapiantologico in Regione Campania”
sono state ripristinate le funzioni del Centro Regionale Trapianti (CRT) assegnandogli i compiti dell’art. 10
della Legge n. 91/1999, ed ¢é stato soppresso il Dipartimento Interaziendale Trapianti (DIT);

con DPG n. 222 del 8/06/2017 & stato nominato il coordinatore del centro Regionale Trapianti (CRT).

Con il Decreto del Presidente della Giunta Regionale n.157 del 11/10/2018 e ss.mm.ii & stato rinnovato il
comitato regionale tecnico ex art 11 Legge 91/99

Con il DCA n. 32 del 25.03.2019 & stato approvato “if Documento Tecnico di indirizzo sulla metodologia di
stesura del PDTA in Regione Campania”

la Legge n. 91 - 01 aprile 1999 recante “Disposizioni in materia di prelievi e di trapianti di organi e di
tessuti” che, nel dettare norme per la disciplina dei prelievi e dei trapianti di organi e tessuti, ne ha previsto
I'organizzazione attraverso diversi livelli di strutture finalizzati alla realizzazione di una rete per fornire un
miglior Servizio Sanitario nazionale;

il Decreto del Ministero della Salute - 2 agosto 2002 recante “Criteri e modalita per la certificazione
dell'idoneita degli organi prelevati al trapianto (art. 14, comma 5, legge 1 aprile 1999, n. 91);

I’Accordo della Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato le Regioni e le Province autonome di
Trento e Bolzano - 14 febbraio 2002 tra il Ministro della Salute, le Regioni e le Province autonome di

Trento e Bolzano sui requisiti delle strutture idonee ad effettuare trapianti di organi e di tessuti e sugli
standard minimi di attivitd di cui all'art. 16, comma 1, della Legge 1 aprile 1999, n. 91, recante
"Disposizioni in materia di prelievi e di trapianti di organi e di tessuti";

I’Accordo della Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato le Regioni e le Province autonome di
Trento e Bolzano - 29 aprile 2004 “Accordo tra il Ministro della Salute, le Regioni e le Province autonome
di Trento e Bolzano sul documento, recante: «Linee guida per l'idoneita ed il funzionamento dei Centri
individuati dalle regioni come strutture idonee ad effettuare trapianti di organi e di tessuti»”;

I’Accordo del 26 settembre 2012 della Conferenza Permanente per i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le
Province autonome di Trento e Bolzano avente per titolo “Indirizzi per la razionalizzazione e la sostenibilita
della rete trapiantologica” (Rep. Atti n.177/CSR);

I’Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante
“Requisiti minimi strutturali, tecnologici e organizzativi delle strutture sanitarie per lo svolgimento delle
attivita di trapianto di organi solidi da donatore cadavere. Criteri e procedure per l'autorizzazione e
accreditamento delle strutture sanitarie, singole o afferenti ad un programma regionale di trapianto,
comprese le attivita di trapianto pediatrico. Volumi minimi di attivita e degli standard di qualita delle
strutture autorizzate”. Repertorio Atti n.: 16/CSR del 24/01/2018.

Visti, altresi,

a) il Decreto del Commissario ad Acta 15 Maggio 2016, n. 33 avente per oggetto “Piano di Programmazione
della Rete Ospedaliera ai sensi del D.M. 70/2015”;

b) il Decreto del Commissario ad Acta 1 Febbraio 2018 n. 8 avente per oggetto “Piano Regionale di

Programmazione della Rete Ospedaliera ai sensi del D.M. n. 70/2015 — Aggiornamento”;
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il D.C.A: n. 87 del 05/11/2018 avente per oggetto “Piano Regionale di Programmazione della Rete ospedaliera
ai sensi del DM 70/2015” — aggiornamento;

il D.C.A. n. 103 del 28/12/2018 avente per oggetto “Piano Regionale di Programmazione della Rete
Ospedaliera ai sensi del DM n. 70/2015” — aggiornamento;

DCA 99 del 14/12/2018, allegato piano triennale 2019-2021 di sviluppo e riqualificazione del servizio sanitario
campano ex. Art. 2 comma 88 della legge 23 dicembre 2009, n. 19;

DCA n. 94 del 21 novembre 2019. ad oggetto: Approvazione del “Piano triennale 2019-2021 di sviluppo e
riqualificazione del Servizio Sanitario Campano ex art. 2, comma 88, della Legge 23 dicembre 2009, n.191".
Modifiche ed integrazioni al Piano gia approvato con decreto commissariale n. 99 del 14/12/2018.

DCA N. 6 DEL 17/01/2020 ad oggetto: Approvazione del “Piano triennale 2019-2021 di sviluppo e
riqualificazione del Servizio Sanitario Campano ex art. 2, comma 88, della Legge 23 dicembre 2009, n.191".

Modifiche ed integrazioni al Piano gia approvato con decreto commissariale n. 94 del 21 novembre 2019.

CONSIDERATO che

a.

Con DGRC n. 278/2017 é& stato ripristinato il Centro regionale Trapianti e con successivo decreto
presidenziale & stato nominato il nuovo coordinatore del centro regionale Trapianti,

e stata rivalutata la necessita di ridefinire la rete regionale di follow up trapianto logico al fine di individuare piu
strutture, distribuite sul territorio regionale, capaci di “fare rete” in modo da rispondere ai diversi livelli di
complessita di tali pazienti e di ridurre il numero di prestazioni extra-regionali, ed i relativi costi sanitari e
sociali.

Che con le note prot n. 586377 del 18/09/2018 e n.0586362 del 18/09/2018 sono stati attivati dalla Direzione
Generale per la Tutela della Salute, di concerto con il coordinatore del Centro Regionale Trapianti, un nuovo
monitoraggio delle strutture che effettuano follow up rene e fegato

nelle riunioni dei tavoli tecnici presso il Centro Regionale Trapianti & stato riformulato e aggiornato il protocollo
regionale del 2016, licenziato dai precedenti tavoli tecnici, alla luce dei nuovi risultati del 2018

Che con nota prot n 0308897 del 16/05/2019 ¢ stato richiesto alle aziende , che avevano i requisiti, in base al
vecchio protocollo del 2016, di individuare la struttura e il referente deputati a seguire il percorso follow up

fegato e/o rene.

a. Che le sottoelencate aziende hanno preso atto del programma regionale di follow up rene

ruolo
AZIENDA
AOU Federico II Napoli Hub
AOU San Giovanni di Dio e Ruggi d'Aragona Hub
Salerno




AORN Santobono Hub

AORN Sant'Anna e San Sebastiano di Caserta Spoke
AORN Moscati Avellino Spoke
AOU Luigi Vanvitelli Spoke

RITENUTO necessario istituire il tavolo tecnico con DD n. 224 del 9/09/2019 presso il CRT, con i referenti
individuati dalle aziende di appartenenza, con lo scopo di elaborare proposte di Percorso Diagnostico Terapeutico
Assistenziale (PDTA), nei termini indicati dal DCA n.32 del 25.3.2019, verificando la documentazione necessaria
a favorirne 'implementazione, diffusione delle conoscenze , formazione del personale e l'informazione agli utenti
coinvolti nel percorso.
CONSIDERATO
a. che con DPG n. 143 del 27/09/2019 & stata nominata la Dr.ssa Maria Rosaria Romano , Dirigente della
UOD 04 Assistenza Ospedaliera della Direzione Generale per la Tutela della Salute con competenza in
materia di trapianti. Pertanto il Coordinatore del CRT trasmettera il PDTA “ Percorso assistenziale del
paziente con insufficienza terminale di organo (Rene) “ conforme all’Accordo Stato Regioni del 24.1.2018
alla Direzione Generale per la Tutela della Salute e al Dirigente UOD 04 della stessa direzione, che di
conseguenza entra nella composizione del tavolo tecnico
b. che alcuni componenti del Tavolo tecnico istituito con il citato DD n 224/2019 sono stati posti in
quiescenza o ftrasferiti in altre aziende, si procede all’integrazione e/o sostituzione dei componenti del
tavolo, limitatamente a quelli riportati di seguito, mantenendo inalterata la restante composizione :
e Dr.ssa Barbara Leone, responsabile Area Comunicazione del CRT e il Dr Pierino Di Silverio Dirigente
Medico del CRT al posto del Dr.ssa Amparo Manganaro e Giovanna Verrillo

¢ Dott. Biagio Di lorio al posto del Dr Michelangelo Viscione per 'AO Moscati

DATO ATTO della nota del Coordinatore del Centro Regionale Trapianti prot n 372022 del 5/08/2020 di
trasmissione del documento, dal titolo” Percorso assistenziale del paziente con insufficienza terminale di organo
(Rene) approvato nella seduta del 28.4.2020 dal citato Tavolo Tecnico, sentito il Tavolo delle associazioni di
Volontariato

RITENUTO pertanto di dover procedere ad approvare l'allegato documento, parte integrante del presente
provvedimento dal titolo” Percorso assistenziale del paziente con insufficienza terminale di organo (rene)
ACCERTATA lI'assenza di cause di incompatibilita e/o conflitto di interessi per il responsabile dell’istruttoria e per il
Dirigente firmatario, ai sensi della Legge anticorruzione e trasparenza (L. n. 190/2013 e D. Igs 33/2013) e del
Codice di comportamento dei dipendenti pubblici (Decreto Legislativo 30 marzo 2001, n. 165) e del Decreto del
Presidente della Repubblica n. 62/2013



Alla stregua dell’istruttoria compiuta dal Responsabile del procedimento dell'UOD 04 Assistenza Ospedaliera
nonché dell’espressa dichiarazione di regolarita resa dal Dirigente della stessa

DECRETA

Per i motivi di cui alle premesse che qui si intendono integralmente riportati e trascritti, di:

1. approvare lallegato documento, parte integrante del presente provvedimento dal titolo” Percorso
assistenziale del paziente con insufficienza terminale di organo (Rene) approvato nella seduta del
28.4.2020 dal Tavolo Tecnico istituito con DD n. 224 del 9/09/2019, trasmesso dal Coordinatore del
Centro Regionale Trapianti con nota prot n.372022 del 5/8/2020, sentito il Tavolo Tecnico delle
Associazioni di Volontariato

2. sostituire alcuni componenti del Tavolo tecnico istituito con il citato DD n 224/2019 posti in quiescenza o
trasferiti in altre aziende, limitatamente a quelli riportati di seguito, mantenendo inalterata la restante
composizione :

3. Dr.ssa Barbara Leone, responsabile Area Comunicazione del CRT e il Dr Pierino Di Silverio Dirigente
Medico del CRT al posto del Dr.ssa Amparo Manganaro e Giovanna Verrillo

4. Dott. Biagio Di lorio al posto del Dr Michelangelo Viscione

5. sostituire il Dirigente di Staff tecnico operativo della Direzione Generale per la Tutela della Salute con la
Dr. ssa Maria Rosaria Romano in qualita di dirigente della UOD 04 Assistenza Ospedaliera della stessa
Direzione, che entra nella composizione del tavolo tecnico ad integrazione del DD n.224/2019

6. stabilire che si procedera al monitoraggio periodico per la corretta operativita del percorso diagnostico-
terapeutico del paziente con insufficienza terminale di organo (rene) a cura del Centro Regionale
Trapianti , anche attraverso una rivalutazione dei dati di valori /esiti , in collaborazione con la UOD 04
Assistenza Ospedaliera

7. dare mandato ai Direttori Generali di adottare entro 60 giorni dalla pubblicazione sul BURC il PDTA in

allegato con apposito atto deliberativo

8. inviare il presente provvedimento al BURC per la pubblicazione, al Centro Regionale Trapianti , alle azien-
de sanitarie del SSR, alla Casa di Vetro

Dr.ssa Maria Rosaria Romano Avv Antonio Postiglione



