RIUNIONE DEL 16.10.2012 A.IR. MEDICINA GENERALE

Sono presenti:

- Dr. Giorgio MASSARA - SNAMI; k
- Dr. Federico IANNICELLI - FIMMG;
- Dr. Luigi SPARANO - FIMMG;
- Dr. Salvatore MAROTTA -~ SMI
- Dr. Antonio PACELLI - SM1i
- Dr. Saverio ANNUNZIATA I~vT&Sa SGmdgcacd
- Dr.ssa Tiziana SPINOSA — A R.San; %_
- Dr.ssa Giovanna FIUME — A.R.San;
- Dr. Aurelio BOUCHE® — Settore Ass. Sanitaria;
- Dr. Salvatore TORRE — INTESA SINDACALE;
Dopo un’introduzione sui temi da trattare in relazione al piano di informatizzazione da attuare con

gli strumenti contrattuali, si parte dalla proposta di revisione di scheda gerontologica, schede di
report ¢ della gestione integrata del diabete.

Viene concordato di rinviare la discussione sulla gestione integrata del paziente diabetico alla
riunione successiva, al fine di consentire ai componenti del tavolo di prendere visione del
documento prodotto dalla dr.ssa Tiziana Spinosa.

In merito allo sviluppo del sistema informativo regionale, si concorda 1’obbligatorieta da parte del
m.m.g. all’adesione ai sistemi informativi regionali/nazionali ed a quanto previsto dall’art. 59 ter
dell’acn vigente, nonché ai processi di dematerializzazione della ricetta.

Per tale obbligatorieta si concorda di rivalutare quanto previsto alla voce indennita informatica (pari
a 77,47 euro- quota A.C.N.) integrandola con una quota pari a 73,72 euro (quota A.LR.} per
totale di 150 EURO MENSILL

La dr.ssa Fiume distribuisce il documento di informativa (SOGEI) per il corretto invio telematico
delle prescrizioni mediche al S.A.C. (Sistema Accoglienza Centrale).

Si concorda di avviare processi per la definizione di percorsi di appropriatezza

In tal senso si concorda che quanto attualmente previsto per la corresponsione dell’invio dei report
(3,50 per assistito/annuo, frazionato in dodicesimi) debba essere corrisposto per 1’adesione al
sistema informativo regionale, prevedendo la codifica delle patologie, previa verifica tecnica tra le
parti; tali dati andranno verificati con cadenza trimestrale da parte deli’A.S.L.. Laddove dovesse
risultare il mancato invio dei dati, le aziende provvederanno a sospendere I’erogazione delle somme
non dovute con modalita di recupero da definire.

In attesa dell’avvio del S.A.R. (Sistema di Accoglienza Regionale), comunque, non verranno
sospesi i corrispettivi per I’invio dei report dei m.m.g. Si concorda, ad ogni modo, di valutarne il
contenuto per eventuali modifiche o integrazioni.

Si conviene, altresi, di valutare i contenuti dei suddetti report ai fini della eventuale riqualificazione
del compenso in funzione del peso assistenziale relativo alle patologie croniche, ai sensi del co. 7
art. 8 A.C.N. vigente.
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L’attuale scheda gerontologica verra sostituita con una nuova scheda di monitoraggio denominata
“bilancio di salute dell’anziano”. Per tale nuova scheda rimarranno in vigore sia i vecchi
emolumenti sia i target di riferimento (eta di arruolamento dei pazienti). I contenuti di detta scheda
saranno concordati tra le parti nella prossima riunione.

[ lavori vengono aggiornati alla data del 25.10.2012, ore 13.00, stessa sede.

Del che € verbale letto, approvato e sottoscritto.
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