Accordo stralcio all’AIR;Regione Campania e MMG

Premesso che l'art. 50 del decreto-legge 30 settembre 2003, n. 269, convertito, con
modificazioni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, e successive modificazioni ed integrazioni
(Sistema Tessera Sanitaria) ed, in particolare, il comma 5-bis, introdotto dall'art. 1, comma 810 della
legge 27 dicembre 2006, n. 296, disciplina il collegamento telematico in rete dei medici prescrittori
del Servizio Sanitario Nazionale (SSN) e dei Servizi di assistenza sanitaria al personale navigante
(SASN) e la ricetta elettronica;

Visto il DPCM 26 marzo 2008, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 124 del 28 maggio 2008,
attuativo del comma 5-bis del citato art. 50, concernente, tra 'altro, 1 dati delle ricette ¢ le relative
modalita di trasmissione telematica da parte dei medici prescrittori del SSN al Sistema di accoglienza
centrale (SAC) del Ministero dell'economia e delle finanze e la ricetta elettronica;

Visto l'art. 11, comma 16 del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78, convertito con
modificazioni, dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, il quale prevede che, nelle more dell'emanazione dei
decreti attuativi di cui al citato art. 50, al fine di accelerare il conseguimento dei risparmi derivanti
dall'adozione delle modalita' telematiche per la trasmissione delle ricette mediche di cui al medesimo
art. 50, commi 4, 5 e 5-bis, del citato decreto-legge n. 269 del 2003, il Ministero dell'economia e delle
finanze, cura l'avvio della diffusione della suddetta procedura telematica, adottando, in quanto
compatibili, le modalita tecniche operative di cui all'allegato 1 del decreto del Ministro della salute
del 26 febbraio 2010 n. 65. L'invio telematico dei predetti dati sostituisce a tutti gli effetti la
prescrizione medica in formato cartaceo.

Visti I” art. 11 bis e P’art. 59 ter -TESSERA SANITARIA E RICETTA ELETTRONICA-
dell’ACN dei Medici di Medicina Generale vigente

Visto il “Decreto 02 novembre 2011 “De-materializzazione della ricetta medica cartacea, di cui
all'articolo 11, comma 16, del decreto-legge n. 78 del 2010 (Progetto Tessera Sanitaria).”

Visto il Decreto 21 febbraio 2011 “Avvio a'regime del sistema di trasmissione telematica dei
dati delle ricette del SSN da parte dei medici prescrittori, presso le regioni Valle d'Aosta, Emilia
Romagna, Abruzzo, Campania, Molise, Piemonte, Calabria, Liguria, Basilicata e la provincia Autonoma
di Bolzano.”

Rilevato che:

T con I’Accordo Stato-Regioni del 23 marzo 2005, del Patto per la Salute 2007-2009,
{ modificati od integrati da successivi a¢cordi Stato-Regione o dall’entrata in vigore di
successive norme, sono stati definiti gli adempimenti regionali;

- Paccesso all’incremento delle risorse finanziaric a carico del bilancio dello Stato ¢

condizionato alla verifica degli adempimenti regionali;

- nell’ambito degli adempimenti regionali, ¢ previsto I’attuazione del progetto Tessera

Sanitaria (a lettera j)-k) del Questionario LEA)

Preso atto di quanto emerso nella riunipne tenuta il 21/03/2012 presso il Ministero
dell’Economia e delle Finanze con riferimento alle criticitd inerenti 1’attuazione della ricetta
elettronica.

Preso atto, altresi, di quanto emerso nel corso dell’ultima riunione di verifica della Regione
Campania del 19/07/2012 presso il Ministero dellan; Economia e delle Finanze, nella quale il Tavolo
di verifica ed il Comitato LEA segnalano la persistenza di criticita nell’attuazione del progetto
Tessera Sanitaria con particolare riferimento alla nin piena utilizzazione del sistema informatizzato
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da parte della maggior parte dei MMG di assistenza primaria, sollecitando la Regione alla soluzione
delle criticita rilevate e piu volte segnalate. Tale inadempimento ha concorso a determinare la non
erogazione alla Regione di quota delle risorse accantonate.

Tanto considerato si concorda, alla luce della su richiamata normativa, sulla necessita di
definire in via prioritaria la messa a regime della trfTsmissione telematica delle ricette nell’ambito del
rinnovo dell’AIR, nelle more della sottoscrizione dell’AIR stesso.

Pertanto con la sottoscrizione del presente accordo, a stralcio dell’AIR, si concorda di definire
prioritariamente ed entro il 15/11/2012 i temi che riguardano i flussi informativi contemplati
nell’accordo nazionale e regionale vigente ¢ nelle more

si conviene:

- ¢ condivisa I'esigenza dell’invio telematico delle ricette per tutti i MMG di assistenza
primaria;

- Iiniziativa deve perseguire I’obiettivo di pervenire ad una percentuale del 20% dei MMG
che trasmettono le ricette telematlcamente entro il 15/11/2012, 25% entro il 30/11/2012 e il
40% entro il 31/12/2012;

- le modalita operative verranno definite a I‘Fglme entro il 15/11/2012;

- a seguito della sottoscrizione dell’AIR, i MMG di assistenza primaria invieranno le ricette
secondo le modalita e le norme stabilite dall’art. 59 ter dell’ACN vigente;

- si procedera al monitoraggio dei MMG che hanno trasmesso le ricette per via telematica nel
periodo intercorrente fra la data di sottoscrizione del presente accordo e la data di
sottoscrizione dell’AIR ; ‘

- ai suddetti MMG verranno corrisposti i riconoscimenti che saranno definiti entro il
15/11/2012.

Si concorda, infine, che si rende necessario, sin da ora, la definizione di un calendario di incontri

volti alla definizione/condivisione dei contenuti e alla sottoscrizione del rinnovo dell’AIR da perseguire
entro il 31/12/2012.

Il presente accordo resta in vigore fino alla sottoscrizione dell’AIR e comunque non oltre il
31/12/2012.

Napoli 08/10/2012

00.SS.

FIMMG /jApoe@ v&wwuu |

:c._ { Z /011 i’{\ Dr.ssa @_ BV

SMI

§ - 7
SNAMI (Q - / \ Dr. An&:ﬁ /Pos‘u;}( /y/
V) Ospesred Steami /"‘Hyw-’f %‘Aurel\%f ucy

INTESA SINDACALE _ L
oS o D ¢

oI MET



