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1L SEGRETARIO

Notificata al Collegio Sindacale il con nota prot. n.

DELIBERA SOGGETTA AL CONTROLLO

Dell’ Assessorato Regionale della Salute ex L.R. n. 5/09 trasmessa in data prot. n.
SI ATTESTA
Che I’ Assessorato Regionale della Salute:
®* Ha pronunciato ’approvazione con provvedimento n. del
* Ha pronunciato ’annullamento con provvedimento n. del

come da allegato.

Delibera divenuta esecutiva per decorrenza del termine previsto dall’art.16 della L.R.n.5/09 dal

DELIBERA NON SOGGETTA AL CONTROLLO
= Esecutiva ai sensi dell’art. 65 della L. R. n. 25/93, cosi come modificato dall’art. 53 della L.R.
n. 30/93 s.m.i., per decorrenza del termine di 10 gg. di pubblicazione all’Albo, dal

= Immediatamente esecutiva dal

Ragusa,
IL SEGRETARIO
REVOCA/ANNULLAMENTO/MODIFICA
» Revoca/annullamento in autotutela con provvedimento n. del
* Modifica con provvedimento n. del
Ragusa,
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AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
RAGUSA

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
N 1794 aa_ 9LUG. 2019
DIREZIONE _ 1).(3. (. PROVWEDITORAT

OGGETTO: Avvio del Progetto Europeo “Integration and Community Care for Asylum and
Refugees in Emergency (I.C.A.R.E)”2019-2020

L’ESTENSORE

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO 1L DIRETTORE DELLU.0.C. PROVVEDITORATO

Dott/Pas uagle Amédolagme

Az ST
4,

Proposta di Provvedimento prevenuta alla Segreteria Deliberante il

VISTO CONTABILE
Si attesta la copertura finanziaria del presente provvedimento

C.E. C.P. F d.Vinc. S.Pass.

Autorizzazione n. del / /
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OJ Autorizzazione come da prospetto allegato

QL FUNZIONARIO Rl L DIRE// OR\E U.0.C.

AN R SERVIZIO ECONOMI FINANZIARIO/PATRIMONIALE
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Generale, Arch. Angelo Aliqud, nominato con Decreto del Presidente della Regione Siciliana D.P. n.

1l

, nella sede legale dell'Azienda Samitaria Provinciale di Ragusa, il Direttore

192/serv.1/S.G. del 4 aprile 2019, coadiuvato, ai sensi dell”ait. 7 della L.R. 30/1 993, dai Sigg. Dott. Rosario

Fresta, Direttore Ammmlstratlvo e Dott. Raffaele Elia, Direttore Sanitario e con I’assistenza

/’/ o

,quale Segretario verbalizzante, adotta la seguente deliberazione:




IL DIRETTORE GENERALE

Visto il D.lgs n. 502/92 e s.m.i.;
Vista la LR.n. 5/2009;

Visto I’ Atto aziendale di questa ASP, adottato con Delibera n. 1774 del 3/5/2017 ed approvato con DD.AA. nn.
1095/2017 e 1058/2017;

Visti:

v’ larisoluzione dell'Assemblea Mondiale della Sanita dell’Organizzazione Mondiale della Sanita

61 .17/2008 “Salute dei Migranti”;

v T’art. 28 della Legge regionale n. 5 del 14 aprile 2009 che prevede che “la Regione, in applicazione

dei principi costituzionali di eguaglianza e di diritto alla salute, nonché di gratuita delle cure agli
indigenti, garantisce a tutti coloro che si trovino sul territorio regionale, senza alcuna distinzione
di sesso, razza, lingua, religione, opinioni politiche, condizioni personali e sociali, le cure
ambulatoriali ed ospedaliere urgenti o comunque essenziali individuate dall'articolo 35, comma 3,
del decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286;

le “Raccomandazioni per la gestione di problematiche sanitarie connesse con 1" afflusso di
migranti sulle piccole isole” del Ministero della Salute del 6 giugno 2012;

il D.A. 2183 del 17 ottobre 2012 ”Linee guida per ’assistenza sanitaria ai cittadini stranieri
extracomunitari e comunitari della Regione Siciliana”;

i1 D.A. 1791 del 26 settembre 2013 con il quale questo Assessorato ha recepito 1’ Accordo sancito
dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento
e Bolzano del 20 dicembre 2012: “Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per
l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e Province autonome italiane;

il Decreto Legislativo 18/08/2015, n. 142 “Attuazione della direttiva 2013/33/UE recante norme
relative all’accoglienza dei richiedenti protezione internazionale, nonché della direttiva 2013/32/UE
recante procedure comuni ai fini del riconoscimento e della revoca dello status di protezione
internazionale “(Art.21);

il Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 12 gennaio 2017 “Definizione e aggiornamento
dei livelli essenziali di assistenza di cui all’articolo 1 comma 7 del decreto legislativo 30 dicembre
1992 n 5027,

Rilevato

v’ che nella seduta del 07/03/2018 la Commissione Nazionale Salute approva la bozza di progetto dal

titolo “rafforzamento dei servizi territoriali (servizi di accoglienza, consulenza familiare e salute
mentale) e definizione di percorsi di assistenza per soggetti vulnerabili titolari di protezione
internazionale”, individuando formalmente la Regione Emilia Romagna quale regione capofila
raccogliendo le candidature per 1’adesione volontaria al partenariato da parte delle altre regioni, tra
cui la Sicilia per I’adesione volontaria al progetto in qualita di partner;

Considerato

v

che in data 20/12/2018 & stato  sottoscritto il ~ Grant Agreement No.
Home/2017/AMIF/AG/EMAS/0075 tra la Regione Emilia-Romagna in qualita di Capofila e la
Commissione Europea relativo al progetto “Integration And Community Care for Asylum and
Refugees in Emergency (I.C.A.R.E.) , in cui viene definito il cronoprogramma con inizio Gennaio
2019 e conclusione luglio 2020;

che il progetto ICARE definisce le linee di azione comuni a tutte le regioni partner, da implementare
sulla base dei singoli contesti regionali, riguardanti:

- percorsi integrati multidisciplinari di assistenza territoriale per la presa in carico dei soggetti in
particolare situazione di vulnerabilita sanitaria (abusi di violenza sessuale, MGF, MST e HIV,
Percorso Nascita, Disturbo post traumatico o Disturbo psichico);



- attivita di formazione in collaborazione con il Ministero della Salute, a supporto
dell’implementazione dei contenuti nelle Linee Guida nazionali dedicate,

- attivita di formazione per accrescere le competenza dei professionisti dei servizi pubblici, del
privato sociale e dell’associazionismo dal punto di vista sia organizzativo che professionale;

- definizione di strumenti informativi sui servizi sanitari per i richiedenti o titolari di protezione in
tema nazionale al fine di migliorare le loro conoscenze rispetto alle tipologie di offerta e alle
modalita di accesso;

- implementazione di strumenti informatizzati per la raccolta dei dati sanitari e sociali riguardanti
gli RTPI e per la registrazione delle attivita;

che, con delibera di Giunta Regionale la Regione Emilia-Romagna n. 877 del 11/06/2018 si dispone:
di costituire la rete di partenariato che operera per la realizzazione delle linee di azione del Progetto
cosi come di seguito:

* la Regione Liguria;

* ]a Regione Toscana;

» la Regione Lazio;

* la Regione Siciliana;

* I’Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena,;

che con nota prot. n. 58461/2018 1’ Assessorato alla Salute ha individuato 1’ASP di Trapani quale
capofila regionale al progetto ICARE e confermato il dott. Antonio Sparaco, dirigente sanitario
pedagogista e responsabile dell’U.O. Tutela della salute dei migranti e del contrasto alle malattie
della poverta, quale referente scientifico ed executive manager Regione Sicilia per il progetto
ICARE; ‘

che con nota prot. n. 65209 del 04/09/2018 DRPS I’ Assessorato Regionale alla Salute ha richiesto
alle aziende sanitarie provinciali della regione Sicilia la disponibilitd a partecipare al progetto
ICARE;

che con nota prot. n. 19719 del 18/09/2018 il Commissario pro tempore ha comunicato 1’interesse
di quest’Azienda alla partecipazione indicando al contempo la dott.ssa Venera Padua quale referente
scientifico aziendale del progetto;

che I’Assessore alla Salute della Regione Siciliana, avv. Ruggero Razza, in data 28/03/2019 ha
firmato un accordo con la Regione Emilia — Romagna, beneficiaria del finanziamento di cui trattasi,
in cui si impegna alla realizzazione del Progetto ICARE, congiuntamente e/o singolarmente,
nell’ambito della propria competenza, con le modalita, le tempistiche ed i vincoli di cui al Grant
Agreement n. HOME/2017/AMIF/AG/EMAS/0075;

che con e-mail del 05/06/2019 1’executive manager del progetto ICARE, dott. Antonio Sparaco, ha
trasmesso il modello di interpello da utilizzare per la ricerca del personale interno a cui assegnare le
attivita progettuali,

Ritenuto di

v
v

v
v

v

%

confermare la disposizione espressa con nota prot. n. 19719 del 18/09/2018;

nominare quale referente amministrativo del progetto ICARE
[D« LAA Arapeler ;

confermare quale referente scientifico aziendale del progetto ICARE la dott.ssa Venera Padua;

dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo al fine di consentire a questa
Azienda di porre in essere tutte le azioni necessarie all’avvio del progetto ICARE;

disporre che con successivi provvedimenti della Direzione Aziendale ed a seguito della
comunicazione delle risorse finanziarie si procedera a porre in essere le attivita progettuali di
competenza di quest’ Azienda;

incaricare le strutture competenti dell’esecuzione del presente provvedimento;
trasmettere il presente atto all’ ASP di Trapani, capofila del progetto ICARE;

dare atto che il presente provvedimento non comporta oneri a carico del bilancio aziendale.



Dato atto che il Dirigente dell’U.O.C. che propone il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta
che lo stesso, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, ¢ totalmente legittimo e utile
per il servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall’art. 3 del D.L. 23/10/1986, come
modificato dalla L. 20/12/1996 n.639, e che ¢ stato predisposto nel rispetto della L. 06/11/2012 n. 190 —
disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e dell’illegalita nella Pubblica
Amministrazione — nonché nell’osservanza dei contenuti del vigente Piano Aziendale della Prevenzione
della Corruzione;

Sentito il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario, ciascuno per quanto
di rispettiva competenza;

DELIBERA
per i motivi esposti in premessa che qui si intendono ripetuti e trascritti:

v' confermare la disposizione espressa con nota prot. n. 19719 del 18/09/2018;

\/ nominare quale referente amministrativo del progetto ICARE
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v’ confermare quale referente scientifico aziendale del progetto ICARE la dott.ssa Venera Padua;

v dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo al fine di consentire a questa
Azienda di porre in essere tutte le azioni necessarie all’avvio del progetto ICARE;

v' disporre che con successivi provvedimenti della Direzione Aziendale ed a seguito della
comunicazione delle risorse finanziarie si procedera a porre in essere le attivita progettuali di
competenza di quest’ Azienda;

v’ incaricare le strutture competenti dell’esecuzione del presente provvedimento;
v’ trasmettere il presente atto all’ASP di Trapani, capofila del progetto ICARE;

v’ dare atto che il presente provvedimento non comporta oneri a carico del bilancio aziendale.

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE SANITARIO

Dott. Rosario Fresta Dott. ﬁfgzle Elia
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IL SEGRETARIO VERBALIZZANTE




