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erp cage Il Direttore del S.O.C. 

RESPONSABILE DELLA §.0.C. 

L’anno duemilaquindici giorno uativa del mese di (MAIZE , nei locali della Sede Legale di 
Piazza Nicola Leotta, 4 Palermo, il Direttore Generale Dr. Giovanni Migliore, nomi ana Delibera della 

Giunta di Governo della Regione Siciliana n.129 dell’11/06/2014, assistito da Dsye @ , quale 
segretario verbalizzante adotta la presente delibera sulla base della proposta di seguito riportata 
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ll Direttore/Responsabile dello Staff Direzione Generale, 

VISTA I'Intesa rep. Atti n.27/CSR del 20.02.2014, con cui la Conferenza Stato-Regioni ha disposto il riparto dei fondi per la realizzazione dei Progetti Obiettivo di Piano Sanitario Nazionale per l'anno 2013, il cui importo per la Regione Sicilia ascende ad euro 64.780.985,00; 

VISTI il DDS no. 2495/13 e il DDG no. 543/2014, con i quali @ stato assunto l'impegno di euro 43.346.689,00, pari al 70% del suddetto importo complessivo; 

VISTO il DDG no. 1789 del 28.10.2014, con cui é stata disposta la liquidazione ed il pagamento della somma di euro 42.156.100,00; 

VISTA la nota prot. n. 5°/Dip./85417 07.11.2014, con la quale l'Assessorato Regionale della Salute — Dipartimento per la Pianificazione Strategica — Servizio 5 “Economico Finanziario”, ha comunicato le risorse assegnate a questa Azienda per la realizzazione dei Progetti Obiettivo di PSN anno 2013, con Iallegata scheda di ripartizione delle quote assegnate per ogni linea progettuale, chiedendo, nel contempo ['individuazione del referente unico per l’Azienda che coordini/sovrintenda allo svolgimento di tutti i progetti: 

CONSIDERATO che lo stesso Dipartimento Assessoriale, con mandato no. 8 del 6.11 .2014, ha disposto il trasferimento della somma di euro 3.891.874,00 per il 70% del finanziamento complessivo assegnato (euro 5.624.820,00) sul conto intestato a questa Azienda per la realizzazione dei progetti di cui all'allegata nota assessoriale; 

CONSIDERATO che, successivamente, I'Area Risorse Economiche, con reversale di incasso no. 1567 del 31.12.2014, ha introitatoi la somma complessiva di euro 3.891.874,00 rimessa sul conto intestato a questa Azienda per la realizzazione dei progetti di cui alla suddetta nota assessoriale; 

VISTA la nota prot. no. 5°/Dip./97991 del 23.12.2014, con la quale si conferma che l'importo corretto dei fondi assegnati a questa Azienda per l'attuazione dei Progetti Obiettivo di PSN 2013 & quello riportato nella scheda di ripartizione quote allegata alla nota prot. no. 85417. del 07.11.2014 dell’Assessorato Regionale della Salute — Dipartimento per la Pianificazione Strategica, cioé euro 3.937.374,00 (anziché euro 3.891.874,00) e che codesto Dipartimento avra cura di tener conto della differenza di euro 45.500,00 all'atto del trasferimento della restante quota del 30% dei fondi; 

CONSIDERATO che il restante 30% del finanziamento assegnato (euro 1.687.446,00) dovra essere anticipato da questa Azienda Civico Di Cristina Benfratelli, in attesa che il Ministero, verificato il rispetto delle direttive impartite con la succitata Intesa rep. Atti n.27/CSR del 20.02.2014 della Conferenza Stato-Regioni, trasferisca la somma alla Regione Sicilia e che questa provveda alla liquidazione della stessa a questa Azienda; 

RITENUTO opportuno, per quanto Sopra esposto, di dover procedere alla presa d’atto del Finanziamento per l'importo complessivo di euro 3.937.374,00 concesso dall’Assessorato Regionale della Salute — Dipartimento per la Pianificazione Strategica, per la realizzazione dei Progetti Obiettivo, insieme all’assegnazione di un codice unico di progetto e all’identificazione dei referente aziendale per ogni linea progettuale, secondo quanto riportato nella tabella qui di seguito allegata; 

RITENUTO, inoltre, di dover individuare quale Referente Unico Aziendale per i Progetti Obiettivo di Piano Sanitario. Nazionale anno 2013 il Dott. Giuseppe Carruba, Dirigente Medico afferente alla U.O.S. di Formazione — Staff della Direzione Generale,



PROPONE di 

. PRENDERE ATTO del finanziamento complessivo di euro 5.624.820,00 (100%), di cui questa Azienda Civico Di Cristina Benfratelli si fara carico di anticipare il 30% (euro 1.687.446,00), mentre il rimanente 70% (euro 3.937.374,00), assegnato per lo Ssvolgimento delle attivita progettuali previste, é stato trasferito sul conto intestato a questa Azienda dall’Assessorato Regionale della Salute — Dipartimento per la Pianificazione Strategica — Servizio 5 “Economico Finanziario”, con mandato no. 8 del 6.11.2014; 

. PRENDERE ATTO del nuovo Regolamento aziendale sulle modalita di gestione delle informazioni relative ai Progetti Obiettivo di PSN 2013 (allegato al presente atto); 

. RISERVARSI di procedere alla ricognizione della stesura definitiva dei succitati progetti, contenenti gli obiettivi, le figure professionali coinvolte e la ripartizione analitica delle somme, nonché le relative autorizzazioni di spesa da concordare con il Settore Economico-Finanziario; 

- NOMINARE quale Referente unico aziendale per i Progetti Obiettivo di Piano Sanitario Nazionale il Dott. Giuseppe Carruba, Dirigente Medico afferente all'U.O.S. Formazione — Staff della Direzione Generale; 

- DARE MANDATO ai Settori Affari Generali e Legali, Provveditorato, Economico-Finanziario e Staff di porre in essere gli atti consequenziali di competenza per la realizzazione delle attivita progettuali; 

- DARE MANDATO all'Ufficio Atti Deliberativi di provvedere alla notifica del presente provvedimento a tutti i Dirigenti Medici interessati, riportati nella tabella allegata al presente atto; 

- CONFERIRE immediata esecuzione al presénte atto. 

ll Direttore/Responsabile Il Responsabile del Procedimento della S.0.C. (Dott_Giuseppe Carruba) (Ing. Salvatore Caronia) 
( x a



Sul presente atto viene espresso 

parere A yy Wo Gi dal parere (39 lwo dal \ i 7 ‘ 
VA IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO 

Dr. Vincerizo Barone 

Z } 

Yo 
7 IL DIRETTORE GENERALE 

vista la proposta di deliberazione che precede e che qui si intende riportata e trascritta; 
preso atto dei i pareri favorevoli espressi dal Direttore Amministrativo e dal Direttore Sanitario; 
ritenuto di condividerne il contenuto; 

assistito dal segretario verbalizzante, 

DELIBERA 

di approvare la superiore proposta, che qui s’intende integralmente riportata e trascritta, per come 

sopra formulata dal Dirigente Responsabile della struttura proponente 

IL DIRETTORE GENERALE 

Dr>Giovanni Migliore 

tela __ 

egretario verbalizzante 



PUBBLICAZIONE 
Si certifica che Iq presente deliberazione, per gli effetti dell’art. 53 comma 2 L.R. n°30 de] 03/11/1993, in 
copia conforme all’originale é stata pubblicata in formato digitale all’Albo Informatico del’ A.R.NLA.S. a 
decorrere dal giorno 08 MAR, 2015 € che, nei 15 giorni Consecutivi successivi: [] Non Sono pervenute opposizioni 

C1 Sono Pervenute opposizioni da 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberatiyi Dott.ssa Paola Vitale 

*SECUTIVA 1B MAR 2015 OC Per decorrenza del termine di cui alla L.R. n. 30/93 art, 53 comma 6. 
[] Delibera non soggetta al controllo €, ai sensi della L.R. 30/93 art. 53 comma 7, 

O IMMEDIATAMENTE ESECUTIVA 

Estremi riscontro tutorio 
Delibera Soggetta a controllo 

~ 
Inviata all’ Assessorato Sanita i] 

Prot. n. 
Si attesta che l’Assessorato Reg. Sanita, esaminata la presente deliberazione 
ha pronunciato l’approvazione con atto n. del come da allegato 

—————ae > 
ha pronunciato l’annullamento con atto n. del come da allegato 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberatiyj 

: 
, 

Dott.ssa Paola Vitale 

Notificata al Collegio Sindacale il 
Prot. n. 

* 

— 
ee Notificata in Archivio il 

Prot. n. 
——_—_____ Pr Se 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberatiyi 
Dott.ssa Paola Vitale 

Altre annotazioni 

SoS



ALL. "8, 

PROGETTO OBIETTIVO DI PIANO SANITARIO NAZIONALE 

LINEA PROGETTUALE: 18. Piano Nazionale Prevenzione 

Azione: 18.17. Diagnosi e trattamento precoce della Retinopatia del 

Pretermine (ROP) nell’area metropolitana di Palermo; 

Azienda proponente: 

A.R.N.A.S. Civico, Di Cristina, Benfratelli - Palermo 

UOC Neonatologia - TIN e Nido 

Referente Aziendale: dott. Salvino, Marcello Vitaliti 

Strutture coinvolte nel progetto: 

Azienda Ospedaliera Villa Sofia-Cervello, Palermo - UOC Oculistica 

Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico P. Giaccone, Palermo — UOC 

Neonatologia e TIN; 

Costo complessivo del progetto: 350.000 euro 

Durata del progetto: anni due 

Descrizione del progetto: 

I progressi della neonatologia hanno consentito di aumentare sensibilmente la sopravvivenza 

dei neonati ad eta gestazionali e peso alla nascita sempre pit bassi, in tal senso basti pensare 

che nel 1980 solo il 50% dei neonati con peso alla nascita inferiore ai 1.500 gr sopravviveva, 

oggi per tale categoria di peso la sopravvivenza é stimata mediamente intorno al 90%. Maa 

tale dato positivo vi é di contro un’aumentata morbilita e in particolare, della ROP. Cosa é la 

ROP? E’ una patologia vascolare che interessa la retina delle neonate pretermine specie quelli 

di bassa eta gestazionale e/o di basso peso. Il danno retinico avviene poiché la 

vascolarizzazione della retina in questi pazienti é ancora incompleta come buona parte dei 

vari organi corporei. Pertanto, accade che se tale maturazione della vascolarizzazione retinica 

avvenga per varie cause, molte di queste a oggi sono ignote, in modo anomalo e/o tumultuoso 

e cid non sia individuato precocemente in modo tale da consentire un trattamento tempestivo, 

il paziente é destinato al distacco di retina e quindi alla cecita. Ormai da parecchi anni é



sancita da tutte le linee guida neonatologiche internazionali e nazionali che i nati pretermine 

con eta gestazionale inferiore alle 31 settimane ovvero con peso alla nascita al di sotto dei 

1.500 gr. devono essere sottoposti secondo un preciso crono programma a ripetute visite 

oculistiche per l’individuazione precoce dei segni di retinopatia e quindi consentire un 

trattamento precoce con laser terapia. Tali visite oculistiche richiedono una specifica 

competenza che la maggior parte degli oculisti non possiede sia per la complessita dei quadri 

diagnostici che per quanto attiene alle difficolta nell’effettuazione della semeiotica fisica come 

ad esempio l’eseguire visite oculistiche a neonati con peso inferiore a 1.000 gr e all’interno di 

una culla termostatica. La terapia oggi consiste, laddove vi sia un’individuazione precoce di 

tale patologia, nel trattamento laser della retina con foto ablazione delle aree vascolari 

interessate e se questo dovesse essere insufficiente, vi é il trattamento chirurgico attraverso 

vitrectomia. Da qualche anno é disponibile la RET CAM, un’apparecchiatura che consente 

l’acquisizione delle immagini delle retine dei piccoli pazienti, la memorizzazione e 

archiviazione e la possibilita di potere inviare tali immagini, attraverso la rete web, in 

qualunque parte del mondo nei centri di riferimento nazionali e internazionali. Cid consente 

di eseguire dei consulti ed eventuali approfondimenti diagnostici evitando cosi il 

trasferimento di tali pazienti che, il pit delle volte, é alquanto complesso per le precarie 

condizioni cliniche e per i disagi economici e psicologici delle famiglie. La RET CAM offre, 

inoltre, una pili semplice acquisizione delle immagini, infatti, la curva di apprendimento per 

questa tecnica diagnostica é molto pit semplice rispetto all’oftalmoscopia indiretta che é allo 

stato attuale, rappresenta la tecnica diagnostica pit diffusamente utilizzata dagli oculisti che 

si occupano di ROP. La RET CAM di ultima generazione (RET CAM 3) offre la possibilita di 

eseguire la fluoroangiografia retinica, indagine diagnostica che si esegue iniettando per via 

venosa un colorante vitale inerte (fluorescina) che colora i vasi sanguigni della retina del 

paziente. Tale colorazione dei vasi sanguigni, a sua volta, permette Pertanto attraverso la 

mappatura vascolare dettagliata della retina consentendo all’oculista esperto la possibilita di 

distinguere le aree della retina malata da quella sana e quindi indirizzare ad un trattamento 

mirato. 

Lo stato attuale della rete per l’assistenza della ROP nella Sicilia occidentale, comprendendo 

oltre la provincia di Palermo e Trapani anche quella di Agrigento e Caltanissetta, ha un solo 

centro di riferimento allocato presso l’UOC di Oculistica dell’Azienda Villa Sofia Cervello di 

Palermo, dove opera un solo oculista con competenze specifiche per la diagnosi e la terapia 

della ROP. Sempre in tale sede é presente una RET CAM di ultima generazione e



l’apparecchiatura per effettuare il trattamento con laser terapia. Le Terapie Intensive 

Neonatali (TIN) delle menzionate provincie hanno un oculista esperto nella diagnosi di ROP 

che con un ben cadenzato crono programma sottopone a visita i pazienti a rischio di 

sviluppare ROP. Quindi, laddove venga intercettato in una TIN il neonato con ROP e che 

necessita di trattamento con laser terapia, questo viene trasferito presso la TIN dell’Azienda 

Villa Sofia Cervello e quindi sottoposto a trattamento. 

CRITICITA’ 

Per la Sicilia occidentale é presente: 

* Uno (1) solo oculista che ha le competenze per eseguire il trattamento laser nei neonati 

con ROP. 

® Una (1) RET CAM con fluoroangiografo e uno (1) caschetto per laser terapia per ROP. 

OBIETTIVI 

© Formazione di almeno uno (1) oculista esperto nella diagnostica e trattamento della ROP al 

fine di garantire continuita assistenziale e ricambio generazionale. 

o Rendere la TIN dell’ARNAS Civico - Palermo autonoma per la diagnosi e il trattamento della 

ROP ed evitare pericolosi 0 impossibili trasferimenti di neonati estremi pretermine presso 

l’U.0.C. di Oculistica dell’Azienda Villa Sofia Cervello. 

o Concertare con la TIN dell’AOUP P. Giaccone un percorso di ricovero privilegiato per i neonati 

a rischio di sviluppare ROP, laddove non fosse possibile ricoverare la gravida con feto a 

rischio di sviluppare successiva ROP presso l’ARNAS Civico di Palermo. 

ATTIVITA’ PREVISTE 

¥Y Reclutamento con contratto libero professionale della durata di anni due di un (1) medico 

oculista con provata esperienza nella diagnostica e trattamento del neonato con ROP. I 

criteri di reclutamento saranno definiti dall’UOC di Oculistica dell’Azienda Ospedaliera 

Cervello Villa Sofia, cosi come i carichi assistenziali da svolgere. Tale unita di medico 

oculista contrattista dovra intervenire presso la TIN dell’ARNAS Civico per la parte 

terapeutica (laser terapia) eseguendo il trattamento a letto del malato e contestualmente 

fara formazione in house per I’attuale oculista consulente della TIN dell’ARNAS Civico. 

Y Acquisizione della RET CAM con fluoroangiografo, al fine di consentire sia la definizione 

dettagliata pre e post trattamento della vascolarizzazione della retina e la possibilita di



eseguire tele consulti sia con l’UOC di Oculistica dell’Azienda Villa Sofia Cervello che con i 

pit importanti centri di riferimento di Oftalmologia Neonatale nazionalie internazionali.* 

TEMPI DI ATTUAZIONE 

“* PRIMI 4 MESI: reclutamento dell’unita medico oculista, acquisizione della RET CAM 

con fluoroangiografo, laser e caschetto per il trattamento; 

«* SUCCESSIVI 20 MESI: formazione sia degli oculisti (consulente interno alla TIN e 

oculista contrattista) sia dei dirigenti medici neonatologi sull’utilizzo della RET CAM. 

INDICATORI 

> DI PROCESSO: personale medico formato, acquisto della strumentazione richiesta; 

> DI REALIZZAZIONE: incremento percentuale del numero di diagnosi precoci di ROP 

effettuate con la RET CAM e del numero di trattamenti laser effettuati a letto del 

paziente nella TIN di degenza. 

> DI RISULTATO: protocolli operativi interaziendali per la diagnosi e il trattamento della 

ROP e per il ricovero della gravidanza con feto a rischio di sviluppare successiva ROP 

ovvero del neonato a rischio di sviluppare ROP. 

ELENCO COSTI 

* RET CAM 3 (n°1) 160.000,00 euro circa 

=" Modulo FA per fluoroangiografia (n°1) 45.000,00 euro circa 

= Review software (n°1) 7.000,00 euro circa 

= Sistema Laser con pedale a filo e accessori 30.000,00 euro circa 

« Oftalmoscopio indiretto dedicato con caschetto 10.000,00 euro circa 

« Contratto libero professionale della durata di anni due (2) per n° uno (1) medico 

oculista con provata competenza nella diagnosi e trattamento della ROP; 

60.000 euro (30.000/anno) 

TOTALE circa 312.000,00 euro + IVA (68.000,00 €)



NOTE 

nel progetto iniziale era stato previsto l’acquisto oltre che della RET CAM3 completa di 

fluoroangiografo e oftalmoscopio indiretto con sistema laser da assegnare all’ARNAS Civico di 

Palermo anche l’acquisizione di una seconda RET CAM ma un modello differente (modello 

SHUTTLE) che consente anche questa l’acquisizione delle immagini delle retine, la 

memorizzazione e archiviazione e la possibilita di potere inviare tali immagini, attraverso la 

rete web, in qualunque parte del mondo nei centri di riferimento. Ma a differenza dell’altro 

modello non é possibile eseguire la fluoroangiografia, che come rilevato prima, tale metodica 

diagnostica é di fondamentale importanza al fine del trattamento con laser dei pazienti affetti 

da ROP. Purtroppo, negli ultimi sei mesi vi é stato oltre un incremento dei costi di tale 

apparecchiatura anche un cambio monetario non favorevole per |’euro rispetto al dollaro. A 

cid va aggiunto che l’azienda produttrice tale apparecchiatura é unica nel mondo ed é 

statunitense. Pertanto, si € dovuto necessariamente rivedere e ridimensionare codesto 

progetto.
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ll Direttore/Responsabile della U.O.C. Provveditorato Dr. Nora Virga, 
VISTE la nota a firma del Dott.Vitaliti Direttore dell'U.O. di Neonatologia del P.O. Civico, con la quale 

chiede I’'acquisto di n. 1 apparecchiatura per la diagnosi e il trattamento della retinopatia del pretermine, 

che trova la copertura finanziaria sulla quaota di fondi destinata alle attrezzature nel progetto PO PSN 

201318.17. (ALL. A); 
DATO ATTO che il competente ufficio ha eseguito le opportune indagini di mercato al fine di verificare sia 
la congruita della base di gara sia l'esistenza sul mercato di pil operatori economici che commercializzano 

detta apparecchiatura (All. B); 

RILEVATO che in riscontro alla suddetta indagine hanno manifestato interesse due Ditte: Ditta Vedi Vision 
e Ditta Polimerica, le cui offerte erano entrambe rispondenti al capitolato tecnico (All. C); 

DATO ATTO che la Legge n.135 del 07/08/2012 di “conversione in legge, con modificazioni del decreto- 

legge 6 luglio 2012 n.95, recante disposizioni urgenti per la revisione della spesa pubblica con invarianza 

dei servizi ai cittadini”, all'art.15, comma 13, lettera d), sancisce che “..gli enti del servizio sanitario 

nazionale...utilizzano, per l'acquisto di beni e servizi relativi alle categorie merceologiche presenti nella 

piattaforma CONSIP, gli strumenti di acquisto e di negoziazione telematici messi a disposizione dalla stessa 

CONSIP...! contratti stipulati in violazione di quanto disposto dalla presente lettera sono nulli, costituiscono 

illecito disciplinare e sono causa di responsabilité amministrativo..."; 
DATO ATTO che ['Ufficio competente, alla luce del suddetto dettato legislativo, dopo avere verificato sul 

Mercato Elettronico l'esistenza del metaprodotto cui fa riferimento il “prodotto” da acquisire, ha_lanciato 

apposita «RDO (Richiesta di offerta) n.1191118, indicando l'importo complessivo quale base di gara € 

206.500,00 Iva esclusa, per la fornitura e posa in opera dell’apparecchiatura di cui sopra; 

RILEVATO che alla procedura ha comunque partecipato la sola ditta Vedi Vision srl, e che la 

. documentazione amministrativa prodotta é stata esaminata e riscontrata regolare; 

DATO ATTO ancora che, la documentazione tecnica prodotta dalla ditta, é stata esaminata per la conformita 

tecnica dal Responsabile dell'U.O. richiedente, il quale con apposita nota ha dato “parere tecnico di 

conformita” , e nel contempo ha comunicato che I'acquisizione dell’apparecchiatura Laser dovra essere 

differita al reclutamento del medico specialista in oftalmologia neonatale che dovra utilizzarla (ALLEGATO 

D); 
VISTA I'offerta economica inviata telematicamente con firma digitale dalla ditta ammessa alla gara e 

precisamente (RDO n. 1191118,) per un importo di €. 206.400,00 iva esclusa, 

RITENUTO di dovere aggiudicare, ai sensi dell’art.36 comma 6 del D.Lgs 50/2016 e s.i.m e dell’art 13 del 

nuovo regolamento aziendale, fa fornitura di n. 1 apparecchiatura per la diagnosi e il trattamento della 

retinopatia del pretermine per I'U.O. di Neonatologia del P.O. Civico, alla ditta Vedi Vision srl con sede in 

Venezia, Via Jacopo Filiali n. 48/1 - per l'importo complessivo di € oltre IVA 206.400,00 (€. 251.808,00 Iva 

22% compresa), giusta offerta economica trasmessa telematicamente tramite MEPA con firma digitale 

(ALLEGATO C); 
DATO ATTO che I'importo complessivo per far fronte all'affidamento della fornitura di che trattasi pari a 

complessivi €. 251.808,00 IVA 22% compresa, gravera sulla Fonte di finanziamento: PO PSN 

201318.17.; 
RISERVARSI di annullare la presente aggiudicazione nel caso in cui la ditta aggiudicataria non dovesse 

risultare regolare con i documenti che saranno all'uopo richiesti (Durc); 

RITENUTO altresi, di conferire esecuzione immediata al presente atto, al fine di consentire un adeguato e 

tempestivo servizio all’'utenza; 

Dato atto della regolarita della istruttoria della relativa pratica e della conformita della presente proposta 

alla normativa vigente che disciplina la materia trattata 

PROPONE di 

1) Aggiudicare ai sensi ai sensi ai sensi dell'art.36 comma 6 del D.Lgs 50/2016 e s.iim per per la 

fornitura e posa in opera n. 1 Apparecchiatura per la diagnosi e il trattamento della Retinopatia del 

Pretermine per la U.O.C. di Neonatologia e TIN dell‘ARNAS, alla Ditta Vedi Vision srl , per un importo 

complessivo di €. 206.400,00 iva esclusa ( € 251.808,00 Iva inclusa al 22%) da imputare sul 

finanziamento: PO PSN 201318.17.; 

2) Differire l’ordine relativo al Laser al reclutamento dell'oculista neonatale che dovra utilizzarla: 

3) Dare atto che gli allegati A,B e C costituiscono parte integrante del presente provvedimento, 

4) Dare atto che i] RUP del presente provvedimento é la Dott.ssa Nora Virga Direttore della U.O.C. 

_ Prowveditorato; 
5) Dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo.



IL DIRETTORE/RESPONSABILE 

della U.OC Provveditorato 

(Dr. Nora Virga) / .« pov 
1 

Sul presente atto viene espresso 

y) y U, Va 

parere ACO 46V2 iZ ‘e dal parere AOow “7 Li dal 

q : itz ji 
fs 

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETT MESANITARIO 

Dr. Vincenzo Barone Dott.ssa Resdlia Muré 
. : wo oa a 

a LYAA 
\ 

IL DIRETTORE GENERALE 

vista la proposta di deliberazione che precede e che qui si intende riportata e trascritta; 

preso atto dei i pareri favorevoli espressi dal Direttore Amministrativo e dal Direttore Sanitario; 

5 ritenuto di condividerne il contenuto; 

assistito dal segretario verbalizzante, 

DELIBERA 

di approvare la superiore proposta, che qui s’intende integralmente riportata e trascritta, per come 

sopra formulata dal Dirigente Responsabile della struttura proponente 

p
o
r
e
 

Il Segrefario verpalizzante 
TH L~__. 

a | 



PUBBLICAZIONE 

Si certifica che la presente deliberazione, per gli effetti dell’art. 53 comma 2 L.R. n°30 del 03/11/1993, in 
copia conforme all’originale é stata pubblicata in formato digitale all’Albo Informatico dell’A.R.N.A.S. a 

Gi. 2015 ~ 9¢ r < . oe _ decorrere dal giorno ¢ } e che, nei 15 giorni consecutivi successivi: 

L] Non sono pervenute opposizioni 

CL] Sono pervenute opposizioni da 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi 
Dott.ssa Paola Vitale 

L] Delibera non soggetta al controllo ai sensi dell’art. 28 comma, 5 della L.R. n. 2 del 26 marzo 2002 e 
divenuta 

ESECUTIVA 

CL] Per decorrenza del termine di cui alla L.R. n. 30/93 art. 53 comma 6. 

[] Delibera non soggetta al controllo e, ai sensi della L.R. 30/93 art. 53 comma 7, 

pA IMMEDIATAMENTE ESECUTIVA 

Estremi riscontro tutorio 
Delibera soggetta a controllo 

Inviata all’ Assessorato Sanita il Prot. n. 

Si attesta che l’Assessorato Reg. Sanita, esaminata la presente deliberazione 

ha pronunciato l’approvazione con atto n. del come da allegato 

ha pronunciato l’annullamento con atto n. del come da allegato 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi 
Dott.ssa Paola Vitale 

Notificata al Collegio Sindacale il Prot. n. 

Notificata in Archivio il Prot. n. 

Il Responsabile Ufficio Atti Deliberativi 
; Dott.ssa Paola Vitale 

~ Altre annotazioni 
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Civico Di Cristina Benfratelli 
Astenda dl Ritievo Nazionale ad Alta Spevislizzarione 

Palermo Ii, 12 aprile 2021 

Dirigenti Medici 

G. Amella 

G. Costantino 

L. Li Puma 

C. Lo Verso 

D. Mancuso 

E. Maniscalchi 

E. Mascellino 

iS. Napoli 

L. Nigrelli 

MP. Re 

C. Sanfilippo 

C. Scaccianoce 

E. Tranchina 

G. Vellani 

Coord. Infermieri 

G. Moscato 

AFLL. =. 

Den. Amm. : A.R_N.A.S. 

Cod. AOO : DIRAZI 

N. Prot. : 0006394 

Data Prot. : 13-04-2021 10:03:47 

Tipo Reg. : Interno 

Cod. Reg. : REG_INT_191217170702_| 

Direttore: S,; Marcello Vitaliti 

Al Responsabile SIRS 

Dott. G. Carruba 

Oggetto: somme residue progetto P.O. PSN “Diagnosi e trattamento precoce 

della ROP nell’area metropolitana di Palermo”. 

Preg.mo Collega, 

il P.O. in oggetto (Linea Progettuale 18 Piano Nazionale Prevenzione, 

Azione 18.17) il cui importo inziale pari a 350.000 euro prevedeva 

lacquisizione della Ret-Cam, quindi il reclutamento di un medico 

specialista oculista con competenze in trattamento laser neonatale in 

considerazione che all’epoca del progetto (anno 2013) non era presente una 

tale figura professionale nella nostra Azienda. A seguito del reclutamento 

con contratto a tempo indeterminato dell’dirigente medico oculista dott. 

Gregorio Lo Giudice tale necessita 6 venuta meno date le elevate 

competenze specifiche del suddetto dirigente medico. Pertanto, si chiede 

che le somme residue di tale PO vengano investite per il completamento 

del progetto. In tal senso si chiede l’acquisto di n°uno (1) ecografo 

multidisciplinare ad uso esclusivo neonatale in considerazione che l’unico 

apparecchio attualmente disponibile nella UO non offre una serie di 

possibilita diagnostiche sia in termini di hardware che di software 

finalizzate specificamente al neonato di bassa eta gestazionale e di peso 

estremamente basso. A riguardo l’attuale apparecchiatura non consente 

ad esempio una precisa valutazione diagnostica ecocardiografica color 

doppler per pazienti con peso inferiore ai 1.000 gr. Inoltre, la possibilita di 

avere nel parco tecnologico un secondo ecografo qualora uno dovesse 

guastarsi rappresenta una ulteriore motivazione in considerazione che 

trattasi di apparecchiature specificamente dedicate all’eta neonatale e non 

presenti in altre UO dell’Azienda. Altro impegno di spesa previsto é 

Vacquisizione di n°una (1) incubatrice ad elevata tecnologia per neonati 

estremi pretermine. Anche tale richiesta scaturisce da un bisogno 

diventato sempre piu indifferibile in forza alla obsolescenza delle attuali 
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incubatrici in dotazione alla UO. A riguardo va sottolineata l’importanza 

svolta da tali incubatrici ad elevata tecnologia nella gestione del neonato 

estremo pretermine. Infatti, l’attuale tecnologia di costruzione delle 

incubatrici per neonati estremi pretermine quindi per degenza in Terapia 

Intensiva rappresenta quanto di pit avanzato vi é nell’ambito della 

cosiddetta care neonatale. Bene inteso che siamo ancora lontani dal potere 

assegnare una valenza quantomeno ambientale sovrapponibile 

all’ambiente uterino ma pur non di meno oggi tale tecnologia consente di 

potere offrire ai nostri piccolissimi pazienti il massimo dei comfort che non 

si limitano soltanto al corretto bilancio della temperatura e dell’umidita 

ambientale con quella corporea ma anche al controllo delle luci e del suono 

ambientale. Tali apparecchiature allo stato attuale delle conoscenze 

scientifiche rappresentano il gold standard per la corretta assistenza di 

pazienti appartenenti ad eta gestazionale e peso estremamente basse (< 28 

settimane e < 800 gr). La gestione di questi pazienti ad elevata fragilita 

attraverso anche tali apparecchiature ha non solo delle positive ricadute 

in termini di sopravvivenza ma anche in termini di morbilita a breve e a 

lungo termine consentendo altresi anche una riduzione dei tempi di 

degenza e una forte percezione di qualita da parte dei genitori. Per quanto 

attiene l'impegno di spesa essendo disponibile come somma residua del 

Progetto in oggetto euro 71.512,00 si ritiene che per Jlecografo 

multidisciplinare ad uso esclusivo neonatale vada attribuita una spesa 

pari a 41.512,00 euro, mentre, per la incubatrice ad elevata tecnologia per 

il nato estremo pretermine vada impegnata la somma residua pari a 

30.000,00 euro. 

Auspicando ad un positivo riscontro porgo cordiali saluti. 

TL Direttore UOC 

S,M. Vitaliti 

lie, Witte 
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