




 

 

Introduzione alla Relazione Socio Sanitaria 2013 della Regione del Veneto 

 

La Relazione Socio-Sanitaria 2013, contenente dati del biennio 2011-2012, quest’anno assume 

una veste nuova: il documento che viene presentato alla Va Commissione Regionale - e quindi 

agli organi politico-amministrativi, direzionali e tecnici della Regione e delle Aziende ed Istituti 

del SSR - è un documento rinnovato, più compatto, e realizzato per ottemperare puntualmente 

ad un’indicazione normativa e con la finalità di offrire un quadro completo e più accessibile 

della situazione socio sanitaria regionale. 

La Relazione, curata dal Sistema Epidemiologico Regionale, che afferisce alla Direzione 

regionale Controlli e governo SSR, non è solamente una mera descrizione delle attività svolte, 

ma descrive i profili di salute della popolazione veneta e inquadra l’evoluzione del Servizio 

Sanitario Regionale all’interno del disegno del Piano Socio Sanitario Regionale (Legge regionale 

29 giugno 2012, n. 23): essa è, dunque, "una Relazione per un Piano". Le edizioni successive 

daranno quindi conto della effettiva capacità di perseguire questi obiettivi da parte delle 

strutture regionali e delle Direzioni Strategiche Aziendali.  

Questa edizione della Relazione offre inoltre una cornice al dibattito ed all’approfondimento 

delle indicazioni di programmazione recentemente proposte dalla Giunta Regionale con le 

schede ospedaliere e territoriali (DGR 68 del 18 giugno 2013). 

L’obiettivo di agevolare la consultazione del presente documento viene perseguito anche nella 

sua strutturazione: ciascun paragrafo presenta nella sua parte iniziale un richiamo alle 

indicazioni del Piano Socio-Sanitario Regionale 2012–2016 ed un agile riquadro di sintesi, 

mentre, alla fine della trattazione, vi è un rinvio per approfondimenti alla struttura regionale di 

riferimento, che in alcuni casi mette a disposizione su internet una relazione annuale di 

servizio. 

L’impegno finalizzato all’integrazione, alla sintesi e alla chiarezza espositiva della Relazione 

Socio Sanitaria ha l’obiettivo di contribuire efficacemente alla scelta delle priorità e alla 

ridefinizione dei modelli di intervento, cogliendo le opportunità che il Piano Socio-Sanitario da 

un lato, e l’esigenza di sostenibilità del Servizio Sanitario Regionale dall’altro, ci mettono 

davanti. 
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Modalità di presentazione 

La Relazione Socio Sanitaria della Regione del Veneto presenta qui i dati disponibili al 

momento attuale. Al termine dell'anno in corso sarà realizzato un report su dati consolidati che 

verrà reso disponibile nei siti Internet della Regione del Veneto e del SER Sistema 

Epidemiologico Regionale. 

Finalità stabilite dalle norme vigenti in materia 

Comma primo dell'articolo 115 della Legge Regionale 13 aprile 2001, n. 11 così come sostituito 

dall'articolo 12 della Legge Regionale 29 giugno 2012, n. 23: "Entro il 30 giugno di ogni anno 

la Giunta regionale presenta al Consiglio regionale, tramite la competente commissione 

consiliare, la relazione sanitaria comprendente la verifica e la valutazione dell’attuazione del 

piano socio-sanitario regionale, dell’andamento della spesa sociale e sanitaria, dello stato 

sanitario della popolazione, dello stato dell’organizzazione e dell’attività dei presidi e dei servizi 

della Regione". 

Modalità di realizzazione 

La Relazione Socio Sanitaria viene realizzata attraverso i contributi delle strutture afferenti alla 

Segreteria regionale per la Sanità. La redazione del documento così composto e la resa 

uniforme delle singole parti è a cura del 

SER Sistema Epidemiologico Regionale 

Direzione Controlli e Governo SSR 

Passaggio Luigi Gaudenzio n. 1 - 35131 Padova 

Telefono: 049 8778252 – Fax: 049 8778235 

e-mail: ser@regione.veneto.it 

sito Internet: http://www.ser-veneto.it/ 
 

Il SER è una struttura che svolge attività di rilevazione epidemiologica per patologie o problemi 

di salute rilevanti a livello di popolazione, con funzioni di supporto alle attività di Sanità 

Pubblica e di miglioramento dell’assistenza in coerenza con la programmazione regionale. La 

presente pubblicazione è realizzata, nell'ambito delle funzioni istituzionali del SER Sistema 

Epidemiologico Regionale, sulla base delle disposizioni contenute nella nota protocollo 318950 

del 10 luglio 2012 del Segretario regionale per la Sanità (attribuzione obiettivi per l'attuazione 

del Piano Socio Sanitario). 

 

Comitato redazionale 

Ugo Fedeli, Elena Schievano, Francesco Avossa, Francesco Carlucci, Manola Lisiero, Michele 

Pellizzari, Nicola Gennaro, Mara Pigato, Fabio Fuolega, Mario Saugo. 

 



Licenza Creative Commons 

 

 

Alcuni diritti riservati - La Relazione Socio Sanitaria è rilasciata ai termini 

della licenza Creative Commons.  

Pubblicazione a cura della Giunta Regionale del Veneto 

Segreteria regionale per la Sanità 

Direzione Controlli e Governo SSR 

SER Sistema Epidemiologico Regionale 

Le libertà per l’utente 

 

L’utente è libero di riprodurre, distribuire, comunicare ed esporre in pubblico 

quest’opera o singole parti di essa  

alle seguenti condizioni: 

 

Attribuzione: l’utente deve attribuire la paternità dell’opera alla Giunta 

Regionale del Veneto  

Segreteria regionale per la Sanità 

Direzione Controlli e Governo SSR 

SER Sistema Epidemiologico Regionale  

in modo tale da non suggerire un avallo delle strutture regionali dell’utente 

stesso e del modo in cui usa l’opera.  

 

Non commerciale: l’utente non può usare quest’opera per fini commerciali. 

 

Condivisione allo stesso modo: l’utente che alteri o trasformi quest'opera, o 

la usi per crearne un'altra, può distribuire l'opera risultante solo con una 

licenza identica o equivalente a questa. 

Ogni volta che l’utente usa o distribuisce quest’opera, deve farlo secondo i termini di questa 

licenza, che va comunicata con chiarezza. Questa licenza lascia impregiudicati i diritti morali. 

Le utilizzazioni consentite dalle norme sul diritto di autore e gli altri diritti non sono in alcun 

modo limitati da quanto sopra. 
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http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=243947
http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=245207
http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=245515
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http://www.politicheantidroga.it/media/569861/file%20cumulativo_light.pdf
http://iport.dronet.org/com/filedownloadlink/allegatoA.php?key=759&lingua=1
http://iport.dronet.org/com/filedownloadlink/allegatoA.php?key=759&lingua=1
http://www.osservatoriopolitichesociali.veneto.it/sezioni/documenti/pubblicazioni.php
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http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=244584&highlight=true
http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=237543&highlight=true
http://www.srtveneto.it/
http://www.policlinico.mi.it/nitp
http://www.policlinico.mi.it/nitp
http://www.trapianti.salute.gov.it/cnt














http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=244977&highlight=true
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2002.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2002.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2002.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2007.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2007.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2007.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2007.1205943700.pdf
http://www.iss.it/binary/cnmr/cont/STATOREGIONI2007.1205943700.pdf












Relazione Socio Sanitaria 2013 della Regione del Veneto 

Dati 2011-2012 

314 

L’analisi mette in evidenza la necessità di promuovere campagne sul territorio di 

sensibilizzazione della popolazione sul problema ictus per superare la scarsa 

consapevolezza dei sintomi della patologia cerebrovascolare e favorire l’allarme precoce 

del 118 che risulta fondamentale per l’attivazione efficace della rete ictus. Inoltre si 

delinea in maniera definita l’importanza di definire un “codice ictus” utilizzabile dal 

personale del 118 per indirizzare e di conseguenza accelerare il percorso del paziente 

dall’esordio dei primi sintomi alla presa in carico in Pronto soccorso dell’Ospedale più 

appropriato. 

 

La miglior terapia nella fase acuta dell’ictus ischemico, nei casi in cui non siano presenti 

controindicazioni, è la trombolisi sistemica che ha dimostrato la capacità di ridurre la 

mortalità e la disabilità dei pazienti trattati se somministrata entro le 4 ore e mezza 

dall’esordio dei sintomi. A questo proposito un importante risultato del buon 

funzionamento della rete ictus è garantire a tutti i pazienti candidabili la possibilità di 

eseguire la terapia trombolitica consentendo l’arrivo alla stroke unit di primo o secondo 

livello in tempi utili. Nel periodo di rilevazione si è registrata l’esecuzione di 433 

trombolisi sistemiche con ampio range tra centri (4-109). 
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Principali riferimenti normativi e deliberativi 

Deliberazione della Giunta Regionale n. 4198 del 30 dicembre 2008 "Istituzione della rete 

integrata per la gestione e il trattamento dell'ictus in fase acuta nella Regione Veneto".  

 

Approfondimenti 

AA.VV., Criteri di appropriatezza strutturale, tecnologica e clinica nella prevenzione, 

diagnosi e cura della patologia cerebrovascolare, Roma: Quaderni del Ministero della 

Salute n. 14, marzo-aprile 2012. 

AA.VV., Organizzazione dell’assistenza all’ictus: le Stroke Unit, Roma: Quaderni del 

Ministero della Salute n. 14, marzo-aprile 2010. 

SPREAD Stroke prevention and Educational Awareness Diffusion. Ictus cerebrale: linee 

guida italiane di prevenzione e trattamento. V edizione. (2007). 

Altro materiale sui risultati della ricerca è disponibile nel sito del Sistema Epidemiologico 

Regionale. 

 

Recapiti per ulteriori informazioni 

Direzione Controlli e Governo SSR 

Coordinamento Regionale Controlli Sanitari  

Appropriatezza, liste di attesa e sicurezza del paziente 

Palazzo Molin -San Polo 2514 – 30125  Venezia 

Telefono: 041 2793559-3488 

http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=212483&highlight=true
http://www.quadernidellasalute.it/download/download/14-marzo-aprile-2012-quaderno.pdf
http://www.quadernidellasalute.it/download/download/14-marzo-aprile-2012-quaderno.pdf
http://www.quadernidellasalute.it/download/download/2-marzo-aprile-2010-quaderno.pdf
http://www.google.it/url?sa=t&rct=j&q=spread%20stroke%20prevention%20and%20educational%20awareness%20diffusion.%20ictus%20cerebrale%3A%20linee%20guida%20italiane%20di%20prevenzione%20e%20trattamento.%20v%20edizione&source=web&cd=3&cad=rja&ved=0CDgQFjAC&url
http://www.google.it/url?sa=t&rct=j&q=spread%20stroke%20prevention%20and%20educational%20awareness%20diffusion.%20ictus%20cerebrale%3A%20linee%20guida%20italiane%20di%20prevenzione%20e%20trattamento.%20v%20edizione&source=web&cd=3&cad=rja&ved=0CDgQFjAC&url
http://www.ser-veneto.it/
http://www.ser-veneto.it/
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8.4 Rete IMA 

Riferimenti al Piano Socio Sanitario 

Legge regionale 29 giugno 2012, n. 23 recante: "Norme in materia di programmazione 

socio sanitaria e approvazione del Piano Socio-Sanitario regionale 2012-2016". Allegato 

A. Paragrafo 3.2.4 Le reti cliniche integrate anche con il Territorio. Pagina 67.  

La programmazione regionale individua come obiettivo strategico il consolidamento delle 

reti cliniche, tra le quali la rete dell'infarto miocardico acuto (IMA). 

 

Quadro di sintesi 

La rete di assistenza ai pazienti con infarto acuto del miocardio (IMA) è 

organizzata secondo il modello Hub and Spoke, con centri di riferimento e 

periferici coordinati tra loro, e la condivisione di protocolli diagnostico-

terapeutici e percorsi intra-ospedalieri. 

Nell’ultimo decennio si è verificato un sostanziale aumento dei soggetti con 

IMA sottoposti ad angioplastica coronarica, soprattutto nelle classi di età più 

giovani e nel sesso maschile. Nel caso di infarto con sopraslivellamento del 

tratto ST, la percentuale complessiva di pazienti trattati è salita al 62% (42% 

entro 24 ore). 

 

L’attenzione dimostrata dalla programmazione sanitaria regionale nei confronti delle 

malattie cardiovascolari è testimoniata dal recepimento, nel corso del 2002, come prima 

regione in Italia, della Legge n. 120 del 03.04.2001 sull’utilizzo dei defibrillatori 

semiautomatici in sede extraospedaliera anche da parte di personale sanitario non 

medico e di personale non sanitario con specifica formazione nel campo della 

rianimazione cardiopolmonare. 

Successivamente l’approccio alle malattie cardiovascolari e delle sindromi coronariche 

acute è stato oggetto di una serie di studi tecnici sulla gestione extraospedaliera 

dell’infarto miocardico acuto, in considerazione dell’efficacia della trombolisi precoce e 

dell’angioplastica primaria nel ridurre significativamente la mortalità.  

Nel corso del 2004 è stato formalmente adottato il documento denominato “Istituzione 

della Rete interospedaliera per il trattamento dei pazienti affetti da infarto miocardico 

acuto nell’ambito di una strategia terapeutica integrata (Fibrinolisi ed Angioplastica)”, con 

il contestuale avvio di una campagna di informazione finalizzata ad un miglior uso del 

Sistema 118. A allo stesso tempo è stato definito un percorso comune per i soggetti 

attori della rete IMA. 

Nel corso del 2007 è stata infine istituita la Commissione Regionale “Rete 

interospedaliera e trattamento delle Sindromi Coronariche Acute (SCA)”, che ha 

individuato come obiettivo primario la gestione appropriata dei soggetti con IMA, 
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indipendentemente dal luogo dove viene formulata la diagnosi, nell’ottica della piena 

equità di accesso ai servizio più appropriato indipendentemente dal luogo presso il quale 

il paziente si trova al momento dell’evento. 

Per poter raggiungere l’ambizioso obiettivo di una gestione dei pazienti con sindrome 

coronarica acuta secondo criteri di efficacia e appropriatezza, la strategia era basata sulla 

riduzione dei tempi di accesso dei pazienti al trattamento, alla maggior diffusione dell’uso 

della trombolisi precoce e all’aumento del numero delle rivascolarizzazioni coronariche 

garantendo l’accesso all’angioplastica. 

Si è optato per la realizzazione di una rete assistenziale interospedaliera coinvolgente 

tutte le strutture operanti in ambito regionale secondo il modello organizzativo “Hub and 

Spoke”, con la presenza di centri di riferimento (Hub) e di centri periferici (Spoke) 

coordinati tra di loro, in applicazione di protocolli diagnostico-terapeutici e percorsi 

interospedalieri condivisi e periodicamente oggetto di revisioni e aggiornamenti. 

Tale rete ha avuto piena applicazione a far data dal 1 gennaio 2008 e il dato complessivo 

di outcome è suggestivo dell’impatto in termini di salute dell’attivazione della stessa. 

Per quanto concerne l’approccio terapeutico ai pazienti con diagnosi di IMA, dal 2000 al 

2011 si è assistito a un progressivo incremento dei soggetti sottoposti a intervento di 

angioplastica coronarica, sia per gli eventi STEMI che non STEMI, ed è particolarmente 

rilevante il fatto che la proporzione di eventi di STEMI sottoposti ad angioplastica entro 

24 ore sia passata dall’8% nel 2000 al 42% del 2011 (Tabella 8.5).  

Per quanto riguarda proprio il ricorso all’angioplastica primaria negli eventi STEMI, la cui 

distribuzione è riportata in Figura 8.10, si evidenzia come essa decresca all’aumentare 

dell’età, e sia maggiore nel sesso maschile che in quello femminile almeno fino ai 74 

anni; entrambi rilievi in linea con la letteratura maggiormente accreditata. 

Tabella 8.5 IMA: percentuale di eventi con angioplastica durante l'evento (%) ed entro 24 ore dal suo esordio (% 24 ore), per 
tipo di infarto. Residenti in Veneto. Anni 2000-2011. 

Anno 

Tipo infarto 

Infarto NSTEMI Infarto STEMI Totale 

% % 24 ore % % 24 ore % % 24 ore 

2000 11,1 0,8 19,4 8 17,8 6,6 

2001 17,2 1,5 23,1 9,9 21,7 7,9 

2002 19,6 2,9 27,2 12,5 25,1 9,9 

2003 23,1 3 33 15,9 30,2 12,2 

2004 29 4 37 18,4 34,4 13,8 

2005 34,6 5,3 42,7 22,2 39,8 16,2 

2006 37,7 6,6 45,2 25,2 42,4 18,3 

2007 37,4 6,9 47,1 27,3 43,4 19,6 

2008 37,5 6,5 50,4 30,9 45,5 21,7 

2009 37,6 6 55,2 33,8 48,2 22,8 

2010 44 7,7 57,2 38,6 51,6 25,4 

2011 45,1 8,4 62 41,6 54,5 26,9 
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Figura 8.10 IMA (STEMI): percentuale di eventi con angioplastica entro 24 ore dall'esordio dell'evento (% 24 
ore), per sesso e classe d'età. Residenti in Veneto. Anni 2000-2011. 

 

Classe d’età: 45-64 anni Classe d’età: 65- 74 anni 

  

Classe d’età:75-84 anni Classe d’età: > 84 anni 

  

 

 

Nella tabella seguente è riportato il numero assoluto dei trattamenti di rivascolarizzazione 

effettuati per STEMI, per Azienda ULSS di residenza (distinguendo anche le procedure 

effettuate entro 24 ore dal ricovero per provincia); per ciascuna provincia è inoltre 

riportata la percentuale di eventi di IMA STEMI sottoposta ad angioplastica 

complessivamente e entro 24 ore. 
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Tabella 8.6. IMA: numero eventi di Infarto STEMI ospedalizzati per Azienda di residenza (N), percentuale  
di eventi di Infarto STEMI con angioplastica durante l'evento (%) ed entro 24 ore dal suo esordio (% 24 ore)  

per Provincia di residenza. Residenti in Veneto. Periodo 2010-2011. 

Azienda ULSS  di residenza 
Infarto STEMI 

Provincia di  
residenza 

N % 24 ore % 

101-Belluno 222 
46,6 63,5 BL 

102-Feltre 145 

103-Bassano del Grappa 191 

37,3 55,9 VI 
104-Alto Vicentino 289 

105-Ovest Vicentino 327 

106-Vicenza 521 

107-Pieve di Soligo 410 

44,4 64,9 TV 108-Asolo 252 

109-Treviso 584 

110-Veneto Orientale 331 

46,9 65,9 VE 
112-Veneziana 555 

113-Mirano 256 

114-Chioggia 136 

115-Alta Padovana 284 

36,2 52,7 PD 116-Padova 929 

117-Este 323 

118-Rovigo 302 
49,8 63,5 RO 

119-Adria 148 

120-Verona 806 

31,6 57,6 VR 121-Legnago 188 

122-Bussolengo 354 

 

Principali riferimenti normativi e deliberativi 

Deliberazione della Giunta Regionale n. 4550 del 28 dicembre 2007 "Rete integrata 

interospedaliera per il trattamento in emergenza dell'infarto miocardico acuto (IMA) nella 

Regione Veneto - Disposizioni applicative". 

 

Approfondimenti 

AA.VV., I ricoveri in Veneto dal 2000 al 2011 - Ospedalizzazione generale e mobilità, 

Padova: Pubblicazione a cura del Sistema Epidemiologico Regionale, gennaio 2013. 

 

Recapiti per ulteriori informazioni 

Direzione Controlli e Governo SSR 

Coordinamento Regionale Controlli Sanitari  

Appropriatezza, liste di attesa e sicurezza del paziente 

Palazzo Molin -San Polo 2514 – 30125  Venezia 

Telefono: 041 2793559-3488 

 

http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=203192
http://www.ser-veneto.it/public/Rapporto%20SDO%202012.pdf
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8.5 Rete attività trasfusionale 

Riferimenti al Piano Socio Sanitario 

Legge regionale 29 giugno 2012, n. 23 recante: "Norme in materia di programmazione 

socio sanitaria e approvazione del Piano Socio-Sanitario regionale 2012-2016". Allegato 

A. Paragrafo 3.2.4 Le reti cliniche integrate anche con il Territorio. Pagina 67.  

La programmazione regionale individua come obiettivo strategico il consolidamento delle 

reti cliniche, tra le quali la rete delle attività trasfusionali. 

 

Quadro di sintesi 

Il CRAT (Coordinamento Regionale per le Attività Trasfusionali) garantisce il 

coordinamento della rete trasfusionale regionale attraverso attività di 

programmazione e controllo tecnico-scientifico sui Dipartimenti Interaziendali 

per le  Attività Trasfusionali (DIMT), attuando gli obiettivi della Legge 21 

ottobre 205, n. 219 “Nuova disciplina delle attività trasfusionali e della 

produzione nazionale degli emoderivati” .  

L’ambito trasfusionale comprende attività di produzione, volte a garantire la 

costante disponibilità del sangue e dei suoi prodotti, nonché il raggiungimento 

dell’obiettivo di autosufficienza regionale e nazionale, e prestazioni di diagnosi 

e cura in medicina trasfusionale, organizzate in relazione alla complessità 

della rete ospedaliera pubblica e privata del territorio di competenza.  

Gli obiettivi principali del Sistema sangue regionale possono essere declinati 

come segue: 

 l’autosufficienza regionale e nazionale in emocomponenti: autosufficienza 

interna in incremento e supporto all’autosufficienza nazionale con  trend in 

incremento; 

 l’autosufficienza regionale in plasmaderivati: copertura nel biennio 2011-

2012 del 100%, eccetto che per le Immunoglobuline endovena aspecifiche 

(copertura dell’85-90%); 

 la qualità e la sicurezza trasfusionale sviluppata attraverso l’Autorizzazione 

e l’Accreditamento istituzionale; 

 l’ottimizzazione del modello organizzativo integrato su base dipartimentale 

provinciale; 

 lo sviluppo della Rete delle Banche del sangue del cordone ombelicale; 

 lo sviluppo della contabilità. 

 

 

Contesto di riferimento 

Il Sistema trasfusionale veneto, nel corso degli ultimi vent’anni, ha costruito una propria 

identità professionale e scientifica con contenuti significativi che lo collocano al centro 

dell’attività sanitaria: dall’indispensabilità della trasfusione di emocomponenti, 

all’innovazione dell’impiego delle cellule staminali emopoietiche. I fondamentali che 

hanno valorizzato questa disciplina sono riassumibili nella sua mission: unitarietà del 

processo sangue dal donatore al paziente, autosufficienza regionale e nazionale, qualità, 

appropriatezza, ricerca e sviluppo. 
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Tuttavia, senza rinunciare alla propria connotazione sanitaria, pena la perdita della sua 

identità, alcuni aspetti che sono stati indispensabili nella sua fase di crescita, 

decentramento territoriale e aderenza alla struttura ospedaliera/aziendale, hanno avuto 

necessità di essere rivisitati sperimentando nuovi approcci gestionali, in rapporto alle 

diversificate esigenze regionali, in un percorso di efficienza finalizzato alla 

razionalizzazione delle risorse assegnate. 

Il IV Piano Sangue e Plasma Regionale, adottato dal Consiglio Regionale nel 2004, ha 

previsto una profonda azione riorganizzativa del Sistema trasfusionale veneto su alcuni 

indirizzi mutuati dal II Piano Sangue Nazionale, dalla normativa europea e dalla 

normativa di riordino nazionale (allora in progress e ora Legge n. 219/05): 

 armonizzare l’autosufficienza intraregionale, in rapporto ad ambiti provinciali di 

raccolta eccedentari rispetto a sedi di maggior consumo, semplificando lo scambio di 

emocomponenti fra strutture dello stesso bacino; 

 ricondurre ad unitarietà decisionale le attività trasfusionali di tipo produttivo e clinico, 

superando la frammentazione esistente attraverso l’istituzione dei Dipartimenti 

Interaziendali di Medicina Trasfusionale, con connotazione strutturale, ed il 

rafforzamento del Coordinamento Regionale per le Attività Trasfusionali; 

 portare l’organizzazione trasfusionale a sistema attraverso l’implementazione di 

strumenti gestionali (informatizzazione e analisi dei costi) e regolatori (autorizzazione 

ed accreditamento) in modo da connotarne un’attività a funzione con certezza di 

finanziamento e di risultati, in armonizzazione con le normative italiane ed europee, 

per assicurare il pieno accesso alla risorsa sangue (emocomponenti, emoderivati e 

staminali) in qualità, sicurezza per pazienti e donatori ed economicità. 

 

Autosufficienza regionale e nazionale in emocomponenti 

A norma della Legge n. 219/05, l’autosufficienza nazionale è obiettivo non frazionabile 

finalizzato a garantire a tutti i cittadini uguali condizioni di accesso alla terapia 

trasfusionale. È inoltre riconosciuta la funzione sovraregionale e sovraziendale 

dell’autosufficienza, cui devono concorrere le Regioni dotandosi di strumenti di 

programmazione, monitoraggio. La stessa Legge n. 219/05 prevede che le Strutture 

Regionali di Coordinamento (SRC) definiscano e monitorino la programmazione annuale 

in emocomponenti, soprattutto per quanto riguarda le emazie (driving product). Il CRAT, 

quale SRC del Veneto, espleta dunque le funzioni di coordinamento regionale per quanto 

concerne l’attività di raccolta del sangue e degli emocomponenti ai fini 

dell’autosufficienza del sangue e dei suoi prodotti conformemente ad una 

programmazione annuale preventiva, rapportandosi con le Associazioni e Federazioni dei 

donatori di sangue e con i DIMT. Va sottolineata, anche per il biennio 2011-2012, la 











http://www.crat.veneto.it/normative.php
http://www.crat.veneto.it/normative.php
http://www.crat.veneto.it/il-crat






http://www.regioni.it/download.php?id=282491&field=allegato&module=news
http://www.regioni.it/download.php?id=282491&field=allegato&module=news
http://www.privacy.it/garanteprovv200907161.html
http://www.privacy.it/garanteprovv200907161.html
http://bur.regione.veneto.it/BurvServices/Pubblica/DettaglioDgr.aspx?id=242094
http://www.consorzioarsenal.it/web/guest/progetti/fascicolo-sanitario-elettronico-regionale/il-progetto
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Principali riferimenti normativi e deliberativi 

Deliberazione della Giunta Regionale n. 998 del 5 giugno 2012 "Adozione nuovo schema 

del piano dei conti del Conto Economico obbligatorio per le aziende sanitarie del Veneto".  

Deliberazione della Giunta Regionale n. 2268 del 13 novembre 2012 "Presa d'atto dei 

risultati d'esercizio delle aziende sanitarie del Veneto del bilancio d'esercizio 2011".  

Deliberazione della Giunta Regionale n. 2326 del 20 novembre 2012 "Adozione nuovo 

schema del piano dei conti dello Stato Patrimoniale obbligatorio per le aziende sanitarie 

del Veneto".  

Deliberazione della Giunta Regionale n. 2038 del 8 ottobre 2012 "Assegnazione alle 

Aziende Sanitarie del Veneto delle risorse finanziarie per l'esercizio 2012 ai fini 

dell'erogazione dei livelli essenziali di assistenza". 

 

Approfondimenti 

AA.VV., Relazione sulla Gestione 2011: Analisi dei bilanci e delle attività del Sistema 

Socio Sanitario del Veneto, Volume 1 Sintesi Regionale, Venezia: Pubblicazione a cura 

dell'Agenzia Regionale Socio Sanitaria, 2012 attualmente non on-line). 

AA.VV., Relazione sulla Gestione 2010: Analisi dei bilanci e delle attività del Sistema 

Socio Sanitario del Veneto, Volume 1 Sintesi Regionale, Venezia: Pubblicazione a cura 

dell'Agenzia Regionale Socio Sanitaria, 2011 (attualmente non on-line). 

AA.VV., Libro Bianco del Servizio Socio Sanitario della Regione del Veneto 2000-2009, 

Volume 1, Pubblicazione a cura dell'Agenzia Regionale Socio Sanitaria, 2010. 

 

Recapiti per ulteriori informazioni 

Unità di Progetto Programmazione Risorse Finanziarie SSR  

Palazzo Molin – San Polo, 2514 – 30125 Venezia 

Telefono: 041 2793449-3450 3528 Fax: 041 2793506 

e-mail: prog.finsanita@regione.veneto.it  
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Figura 10.18 Tempi medi di pagamento 
(Fonte: Regione del Veneto)
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