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AGEMNZIA SANITARIA REGHOMNALL

Pescara, 23 Dicembre 2014 o

ASR ABRUZZO
AGENZIA SANITARIA REGIONALE

Prot. n® 2280 Parienza
23212014

Al Commissario Ad Acta

Sub-commissario
Dott. Gluseppe ZUCCATELLI

Allegato al Decreto del Commissario

ad ACTA iy . . i
e Dirigente del Servizio Programmazione Sanitaria

a  adn Ufficio Autorizzazione ed accreditamento Istituzionale
’ ‘ Direzione Politiche della Salute
Dott. Tabia MONACO

Oggetto: Procedimento AUTORIZZAZIONE/ACCREDITAMENTO DELL'UNITA DI RACCOLTA AVIS - PESCARA
Trasmissione Valutazione Finale del CCRA (Art.4.7 delle Procedure di Autorizzazione/Accreditamento DCA n.
122 del 15 Ottobre 2014)

In esfio alle decisioni assunte dal CCRA in data 23 Dicembre 2014 con verbale n.14/2014, si trasmette in
aliegato, la scheda di Valutazione Finale e la relativa proposta motivata in copia conforme, riguardante
AUTORIZZAZIONE/ACCREDITAMENTO DELL'UNITA D! RACCOLTA AVIS - PESCARA per il seguito di

competenza.

.a‘.

IL DRETTORE{

| ’ 7
Vi oy /{)ﬁ/ﬂ% deo Budassi
RTINS

W
=
ﬂ@&&@z@ 5






il Comitato di Coordinamento Reglonale per UAccreditamento

Neila riunione del 23 Dicembre 2014, vista ia tipologia di proposts motivata delf’ Agenzia Sanitaria Regionale
in ardine al AUTORIZZATZIONE/ACCREDITAMENTO DELLUUNITA DI RACCOLTA AVIS - PESCARA ritenuto

che la stessa & conforme a quanto previsto dalle disposizioni vigenti

Valuts

positivamente la tipologia di autorizzezione e accreditamenic e conformemente a quanto proposio

dali’Agenzia Sanitaria Regionale con la allegata proposta ritiene di poter rilasciare

VAUTORIZZAZIONE e VACCREDITAMENTO dell Unita di Raccolta Fissa e Mobile Avis — Pescara costituito
da:

s Unita di Raccolta Mobile

s Unita di Raccolta Fissa

Letto confermato e sottoscritto:

il Direttore delf’ ASR Abruzzo M

-Birattore della Direzione Politiche-dela-Salute-

1i Dirigente del Servizio Programmazione Mk’ -MWW

i Dirigente de] Servizio Attivita Ispettiva e Controllo Qualita //‘%
Hl Direttore del Centro Regionale Sangue Regione Abruzzo \QM > {« @

if Dirigente del Servizio Assistenza Farmaceutica Trasfusionale f')ﬁ {'{QJK’«‘&;&Q‘__ 4%?”3;@9 Las
ISR







AR ABRUTZO

AGENZIA SANITARIA REGIOMALE

AUTORIZZAZIONE/ACCREDITAMENTO
DELLUNITA DI RACCOLTA AVIS - PESCARA

PROPONT G i TIrAT A

Struttura Verificata: Unitd di Raccolta Fissa ¢ Mobile Avis - Pescara

Richiesta: Prot. n. RA 211761 del 5 agosto 2014

Autorizzazione/Accreditamento delle strutture trasfusionali e delle unita di raccolta fisse e mobili
gestite dalle organizzazioni di donatori: Decreto del Commissario ad Acta (DCA) n.73/2013 e DCA
n.122/2014

Gruppe di Esperti Regionali per ' Autorizzazione ¢ I’ Accreditamento formalizzato eon

verbale del CCRA n. 12 del 27 ottobre 2014
» Luigi dell’Orso, Responsabile del gruppo visita - Membro elenco nazionale
e Pietro Micaroni - Dipartimento i Prevenzione
e Stefano Calabrese
e Francesco D’Alessandro

¢ Maria Bemardetie Di Seiascio

Premessa:
Con il Prot. RA/244113/DG19 del 18 settembre 2014 ¢ stata trasmessa dal Servizio
Programmazione Sanitaria la risultanza istruttoria dell’ Unitd di Raccoita gestita dell” AVIS di

Pescara finalizzata all’ autorizzazione/accreditamento.




ASE ABRUZI

AGENZIA SANITARIA REGIONALE

La domanda pervenuta presenta la seguente richiesta
¢ Unita di raccolta fissa ¢ mobile gestite dalle organizzazioni di donatori

Partt del Manuale di Acereditamento ailegati alla domanda delia Struttura
e Unita di Raccolta Fissa

s Unita di Raccolta Mobile

Premesso altresi che, I’ Allegato 2 del Decreto del Commissario ad Acta n.96 del 28 novernbre 2013

prevede per la ASL di Pescara la seguente organizzazione delle Attivith trasfusionali a livello

aziendale;
ASL Strutture trasfusionalia . . . .
, Articelarioni erganizeative
Pescara valenza aziendale
Servizio trasfusionale  |[Medicia trasfusionale PO Penne
aziendale

Medicina trasfusionale PO Popoli
Istituto Regionale delle cellule e dei tessuti emopoietici (**)
Unita di raccolta gestite dalle organizzazioni di donatori di sangue o dalle CRI fU.R. AViS Pescara

{**) La ASL diPescara potra ciassificare I'istituto regionale deffe ceflule e dei tessuti emopoietici come
.rticolazioneorganizzativa del Servizio trasfusionale aziendale, ovvero come articolazione organizzativa del Dipartimento di
Ematologin ¢ Medicina trasfusionale

In data 27 ottobre 2014 il CCRA formalizzava il Gruppo di Esperti regionali per la verifica della

sussistenza dei requisiti dell’ autorizzazione/accreditamento delle strutture suddette.

In data 18 dicembre 2014 il Gruppo faceva pervenire a questa Agenzia la relativa documentazione

comprensiva delle relazioni finali specifiche per ciascuna Unita di Raccolta.

In data 22 dicembre 2014 il Responsabile del Gruppo, dott. Luigi dell’Orso, faceva pervenire una
nota di chiarimento nella quale specificava “/’indicazione non applicabile (N.4) sta a significare

che quella specifica attivité non viene effettuata”.
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Nelle relazioni finali il Gruppo esprimeva:
o per le Unitd di Raccolta Fissa e Mobile “..una valwtazione positiva al rilascio

dell autorizzazione/accreditamento”,

1’ASR, sulla base della documentazione in possesso procedeva alla valutazione di quanto
pervenuto a norma delle procedure sull’autorizzazione/accreditamento delle strutture trasfusionali e
delle unita di raccolta fisse ¢ mobili gestite dalle organizzazioni di donatori {Allegato al DCA
1.122/14) evidenziando:

e presenza di alcuni requisiti “Non Applicabili” in quanto trattasi di attivitd non previste

presso il Servizio specifico;

Conclusioni

Per quanto sopra rappresentato e vista Ia relazione del Gruppo cosi come integrata

51 PROPONE

L’AUTORIZZAZIONE ¢ TACCREDITAMENTO dell” Unita di Raccolta Fissa e Mobile Avis —

Pescara costituito da:
=  Unita di Raccolta Mobile

8  Unita di Raccolia Fissa
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