
REGIONE PIEMONTE BU35 01/09/2016 
 

Deliberazione della Giunta Regionale 4 agosto 2016, n. 63-3801 
Recepimento Accordo Stato-Regioni del 20.10.2015 (Rep. Atti n. 168/CSR) concernente 
"Indicazioni in merito al prezzo unitario di cessione, [...] delle unita' di sangue, dei suoi 
componenti e dei farmaci plasmaderivati [...]". Recepimento tariffe dei prodotti intermedi e 
semilavorati del plasma indicate dal CNS. 
 
A relazione del Presidente Chiamparino: 
 
L’evoluzione del sistema trasfusionale nazionale conseguente agli interventi legislativi, nazionali e 
di derivazione europea, nonché gli interventi normativi in materia di federalismo fiscale - con 
l’introduzione di importanti novità in materia di costi e di programmazione del fabbisogno 
nell’ambito del SSN - rendono necessario ed urgente, stante anche il tempo trascorso dall’ultimo 
aggiornamento avvenuto nel 2003, l’aggiornamento e la contestuale revisione delle tariffe di 
scambio degli emocomponenti, nonché la definizione ex novo delle tariffe dei medicinali 
plasmaderivati, prodotti in convenzione con modalità di “contolavorazione” a partire dal plasma 
raccolto dalle strutture trasfusionali italiane, mai incluse nei precedenti provvedimenti. 
 
Ai sensi dell’art. 12, comma 4 , lettera e) della legge 21 ottobre 2005 n. 219, il Centro Nazionale 
Sangue, di intesa con la Consulta Tecnica per il Sistema Trasfusionale, è tenuto a fornire al Ministro 
della Salute e alle Regioni indicazioni per la definizione del prezzo unitario di cessione tra Aziende 
sanitarie e tra Regioni delle unità di sangue, dei suoi componenti e dei farmaci plasmaderivati 
prodotti in convenzione; 
 
Le indicazioni fornite dal CNS sono state elaborate sulla base di un progetto per l’analisi dei costi 
degli emocomponenti e dei plasmaderivati (in collaborazione con l’Alta scuola di Economia e 
Management dei sistemi sanitari dell’Università Cattolica del Sacro Cuore di Roma, con la 
partecipazione di rappresentanti delle Strutture Regionali di Coordinamento per le attività 
trasfusionali e delle Associazioni e Federazioni di donatori volontari di sangue), finalizzato a 
definire un costo medio standard di produzione quale base per la definizione di tariffe di cessione 
nazionali coerenti con l’evoluzione della rete trasfusionale nazionale e che garantiscano l’equilibrio 
del sistema, con lo scopo sia di conformare i contenuti alle disposizioni normative in materia di 
costi e tariffe nella Pubblica Amministrazione sia di fornire una rappresentazione il più possibile 
aderente alla realtà del sistema, privilegiando la sostenibilità dello stesso. 
 
Il d. lgs. 28 agosto 1997, n. 281, affida alla Conferenza Permanente per i rapporti tra lo Stato, le 
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano il compito di promuovere e sancire accordi tra 
Governo e Regioni, in attuazione al principio di leale collaborazione al fine di coordinare l’esercizio 
delle rispettive competenze e svolgere attività di interesse comune; 
 
La legge 21 ottobre 2005, n. 219 disciplina le attività trasfusionali e la produzione nazionale degli 
emoderivati, e in particolare: 
- l’articolo 12, comma 4, prevede alla lettera e), tra le funzioni di coordinamento e controllo 
tecnico scientifico che il CNS svolge d’intesa con la Consulta tecnica permanente per il Sistema 
Trasfusionale, quella di fornire al Ministro della salute e alle Regioni indicazioni in merito al prezzo 
unitario di cessione tra le Aziende sanitarie e tra Regioni delle unità di sangue, dei suoi componenti 
e dei farmaci plasmaderivati prodotti in convenzione; 
- l’articolo 14 prevede al comma 3 che la Conferenza permanente determini, tenuto conto delle 
indicazioni del CNS, il prezzo unitario di cessione delle unità di sangue e dei suoi componenti 
uniforme su tutto il territorio nazionale, nonché le azioni di incentivazione dell’interscambio tra le 



aziende sanitarie all’interno della Regione e tra le Regioni, secondo principi che garantiscono 
un’adeguata copertura dei costi di produzione e trasferimento del sangue e dei suoi prodotti, in 
coerenza con gli indirizzi adottati in sede di programmazione sanitaria nazionale; 
 
Il d. lgs. 20 dicembre 2007, n. 261, reca la “Revisione del decreto legislativo 19 agosto 2005, n. 
191, recante “Attuazione della direttiva 2002/98/CE che stabilisce norme di qualità e di sicurezza 
per la raccolta, il controllo, la lavorazione, la conservazione e la distribuzione del sangue umano e 
dei suoi componenti”; 
 
L’Accordo Stato-Regioni del 16.12.2010 (Rep. Atti n. 242/CSR) concerne i requisiti minimi 
organizzativi, strutturali e tecnologici delle attività sanitarie dei servizi trasfusionali e delle unità di 
raccolta e sul modello per le visite di verifica; 
 
L’Accordo Stato-Regioni del 13.10.2011 (Rep. Atti n. 206/CSR) riporta “Caratteristiche e funzioni 
delle Strutture Regionali di Coordinamento per le attività trasfusionali”; 
 
L’Accordo Stato-Regioni del 25.07.2012 (Rep. Atti n. 149/CSR)  concerne “Linee guida per 
l’accreditamento dei servizi trasfusionali e delle unità di raccolta del sangue e degli 
emocomponenti”; 
 
Il Decreto del Ministero della Salute 2 novembre 2015 contiene “Disposizioni relative ai requisiti di 
qualità e sicurezza del sangue e degli emocomponenti” 
 
Nella seduta del 20 ottobre 2015 la Conferenza Stato-Regioni ha adottato l’Accordo (Rep. Atti n. 
168/CSR) concernente “Indicazioni in merito al prezzo unitario di cessione, tra aziende sanitarie e 
tra Regioni e Province autonome, delle unità di sangue, dei suoi componenti e dei farmaci 
plasmaderivati prodotti in convenzione, nonché azioni di incentivazione dell’interscambio tra le 
aziende sanitarie all’interno della Regione e tra le Regioni” in attuazione degli articoli 12, comma 4 
e 14, comma 3 della legge 21 ottobre 2005, n. 219, che si intende recepire e allegare alla presente 
deliberazione a farne parte integrante e sostanziale; 
 
Il suddetto Accordo stabilisce, all’art. 3, che l’applicazione delle tariffe decorre dal 1^ luglio 2016; 
 
In data 24.02.2016 è pervenuta la nota prot. n. 0000453 del 23.02.2016, con cui il  Centro Nazionale 
Sangue ha trasmesso il documento indicante le tariffe di scambio di prodotti intermedi e 
semilavorati derivati dal plasma nazionale, in attuazione di quanto previsto al punto 8 dell’Accordo 
Stato-Regioni Rep. Atti n. 168/CSR del 20.10.2015, che si intende recepire e allegare alla presente 
deliberazione a farne parte integrante e sostanziale; 
 
Con nota prot. n. 085/2016 del 7.07.2016 la Responsabile della Struttura Regionale di 
Coordinamento ha inviato alla Direzione Sanità, Settore Assistenza Specialistica e Ospedaliera,  un 
parere tecnico nel quale si rileva che: 
 
1. il  suddetto Accordo Stato Regioni del 20 ottobre 2015 (Rep. Atti n. 168/CSR) prevede al punto 
3 che le Regioni possano prevedere tariffe inferiori rispetto a quelle nazionali per gli scambi 
intraregionali tra strutture sanitarie pubbliche, a fronte di specifica valutazione economica; 
 
2. con la DGR n. 41-18443 del 21 aprile 1997 è stato concretamente avviato il piano plasma 
regionale, tuttora attivo e che ha prodotto buoni risultati sia in termini di qualità che di quantità di 
farmaci emoderivati distribuiti; 



 
3. la DGR n. 28-12459 del 10 maggio 2004, in riferimento alle tariffe del plasma inviato alla 
lavorazione e dei medicinali plasmaderivati di ritorno, prescrive espressamente che le tariffe di tali 
prodotti “debbano essere determinate in base alla ricerca di un giusto equilibrio fra contenimento 
dei costi, la garanzia di approvvigionamento costante dei prodotti e la valorizzazione del 
volontariato del sangue”, fermo restano che le tariffe regionali di cessione di tali farmaci alle 
Aziende deve continuare ad essere a costo inferiore rispetto ai prezzi commerciali 
 
4. è stata ottenuta una riduzione dei prezzi commerciali regionali dei medicinali plasmaderivati 
equivalenti a quelli prodotti in conto lavoro, a seguito delle aggiudicazioni effettuate con gara 
regionale affidata alla Struttura Regionale di Coordinamento per le attività trasfusionali (CRCC), 
incardinata presso l’ASL TO4 (Deliberazione ASL TO4 n. 0316 del 07 aprile 2016); 
 
5. il DM del 02 novembre 2015 di cui sopra, recante le disposizioni relative ai requisiti di qualità e 
sicurezza del sangue e degli emocomponenti, all’Allegato V parte A, prescrive modifiche 
concernenti l’aumento del volume minimo di plasma raccolto con donazione da plasmaferesi e da 
aferesi multicomponente, in relazione tra l’altro alle necessità di efficientamento e sostenibilità del 
sistema; 
 
6. con DGR n. 28-29930 del 13 aprile 2000, al fine di rendere più snello l’iter amministrativo, è 
stata autorizzata la Direzione Programmazione Sanitaria (ora Direzione Sanità) ad aggiornare le 
tariffe su proposta del CRCC, acquisito il parere della Commissione Regionale Sangue; 
 
e alla luce di quanto sopra si ritiene che l’aggiornamento delle tariffe regionali relative al plasma 
inviato alla lavorazione e ai medicinali plasmaderivati di ritorno dal conto lavorazione, possa essere 
demandata a specifico provvedimento emesso con Determinazione Dirigenziale, tanto più che il 
ribassamento dei prezzi commerciali regionali dei medicinali plasmaderivati, equivalenti a quelli di 
proprietà istituzionale prodotti in conto lavoro, richiede una riduzione di alcune delle tariffe vigenti.  
 
A tale riduzione potrà conseguire, previa approvazione di competenti Organismi, anche la riduzione 
delle tariffe di rimborso per il plasma in particolare da aferesi, conferito per la lavorazione 
industriale, tenuto conto delle modifiche introdotte dal DM del 02 novembre 2015 che migliorano 
l’efficientamento del sistema di raccolta, in particolare in aferesi. 
 
Tale adeguamento, oltre che alla ricerca di un giusto equilibrio fra il contenimento dei costi, la 
garanzia di approvvigionamento costante dei prodotti e la valorizzazione del volontariato del 
sangue, risponde tra l’altro alla necessità di mantenere un adeguato differenziale tra le tariffe di 
rimborso del plasma e le tariffe dei medicinali plasmaderivati, al fine di limitare la quota di 
finanziamento regionale al piano plasma.  
 
Tutto ciò premesso e considerato; 
 
vista la legge 21 ottobre 2005, n. 219; 
vista la legge 5 maggio 2009, n. 42; 
visto il d. lgs. 28 agosto 1997, n. 281; 
visto il d. lgs 20 dicembre 2007 n. 261; 
visto l’Accordo Stato-Regioni del 16.12.2010 (Rep. Atti n. 242/CSR); 
visto l’Accordo Stato-Regioni del 13.10.2011 (Rep. Atti n. 206/CSR); 
visto l’Accordo Stato-Regioni del 25.07.2012 (Rep. Atti n. 149/CSR); 
visto il Decreto del Ministero della Salute 2 novembre 2015; 



vista la DGR n. 41-18443 del 21 aprile 1997; 
vista la DGR n. 28-29930 del 13 aprile 2000; 
vista la DGR n. 28-12459 del 10 maggio 2004; 
 
La Giunta Regionale, condividendo le argomentazioni del relatore, a voti unanimi espressi nelle 
forme di legge, 
 

delibera 
 
- di recepire l’Accordo tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e di Bolzano 
del 20.10.2015 (Rep. Atti n. 168/CSR) concernente “Indicazioni in merito al prezzo unitario di 
cessione, tra aziende sanitarie e tra Regioni e Province autonome, delle unità di sangue, dei suoi 
componenti e dei farmaci plasmaderivati prodotti in convenzione, nonché azioni di incentivazione 
dell’interscambio tra le aziende sanitarie all’interno della Regione e tra le Regioni” in attuazione 
degli articoli 12, comma 4 e 14, comma 3 della legge 21 ottobre 2005, n. 219, di cui all’allegato A, 
parte sostanziale ed  integrante del presente atto; 
 
- di recepire le tariffe dei prodotti intermedi e semilavorati del plasma trasmesse dal CNS con nota 
prot. n. 0000453 del 23.02.2016 di cui all’allegato B, parte sostanziale ed  integrante del presente 
atto; 
 
- di dare atto che l’applicazione delle suddette tariffe decorre dal 1 luglio 2016; 
 
- di rinviare, secondo quanto in premessa esplicitato, a successiva Determinazione Dirigenziale del 
Settore Assistenza Specialistica e Ospedaliera della Direzione Sanità l’aggiornamento delle tariffe 
regionali relative al plasma inviato alla lavorazione e ai medicinali plasmaderivati di ritorno dal 
conto lavorazione; 
 
- di precisare che all’attuazione di quanto disposto dai documenti recepiti con il presente atto si 
provvederà con le risorse disponibili a legislazione vigente e comunque senza nuovi o maggiori 
oneri a carico del bilancio regionale. 
 
Avverso la presente deliberazione è ammesso ricorso entro il termine di 60 giorni innanzi al 
Tribunale Amministrativo Regionale, ovvero ricorso straordinario al capo dello Stato entro 120 
giorni. In entrambi i casi il termine decorre dalla piena conoscenza del provvedimento. 
 
La presente deliberazione sarà pubblicata sul Bollettino Ufficiale della Regione Piemonte ai sensi 
dell’art. 61 dello Statuto e dell’art. 5 della l.r. 22/2010. 
 

(omissis) 
Allegato 




















