
Commissione Centrale di cui alla Norma
Particolare n. 3 dell"'Accordo recepito con
delibera del Consiglio di Amministrazione
n.694/2005

VERBALE DELLA SEDUTA DEL 15 DICEMBRE 2010

Il giorno 15 dicembre 2010, alle ore 11,00, presso i locali della Direzione Generale dell'INAIL in
Roma, P.le Giulio Pastore, 6, si è riunita la Commissione Centrale prevista dalla Norma
Particolare n. 3 dell'Accordo per la regolamentazione dei rapporti libero professionali con gli
specialisti ambulatoriali, di cui al Verbale d'intesa sottoscritto tra INAILISUMAI in data 30 luglio
2010, previa determinazione presidenziale n. 19/2010, per l'esame dell'argomento di cui al
seguente ordine del giorno:

1. costituzione e utilizzo del Fondo per la ponderazione qualitativa della quota variabile per
l'anno 2010;

2. varie ed eventuali

Sono presenti:
il Presidente della Commissione Centrale
Dr Giuseppe ANTOLA,

i Membri titolari designati dall'Amministrazione
Dott. Giuseppe BONIFACI e Ing. Ester ROTOLI,

i Membri titolari designati dal SUMAI
Dott. Ugo MALASOMA, Dott.ssa Vincenzina ROM:O e Dott. Giuseppe VITELLARO

il Segretario
Dr.ssa Antonella BERNARDINI.

Sono, altresì, presenti la Dr.ssa Angela Rita D'Angelo, Dirigente dell'Ufficio Pianificazione,
Norme e Relazioni Sindacali con funzioni vicarie e reggente dell'Ufficio Trattamento Economico
e la Dott.ssa Palmerina Conte, Dirigente medico di II livello, Responsabile del Setto II della
Sovrintendenza Medica Generale.

Il Presidente, Dr Giuseppe ANTOLA, constatata la presenza della Commissione al completo,
dichiara aperta la seduta.

Si procede, quindi, all'esame del presente argomento all'ordine del giorno.

1. Costituzione ed utilizzo del Fondo per la ponderazione della quota oraria (art. 29
dell' " Accordo" di cui alla delibera C.A. 694/200S) per l'anno 2010.

In via preliminare, la Dr.ssa D'Angelo rammenta le norme che regolano la costituzione del
Fondo previsto dall'Accordo, di cui al Verbale d'intesa sottoscritto tra INAIL/SUMAI in data 30
luglio 2010, previa determinazione presideriz ia!c n. 19/2010, In applicazione delle quali è stato
quantificato l'ammontare delle risorse da stanziare per l'anno 2010, come risulta dalla tabella
A), che, allegata al presente verbale, ne forma parte Integrante. La Dr.ssa D'Angelo presenta
Inoltre la "proposta di utilizzo" del Fondo stesso, elaborata su"a~ase del dati consuntrvì 2009 e
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dell'andamento di spesa registrato nel corso del 2010, come risulta dalla tabella B) allegata al
presente verbale, del quale forma parte integrante. La Commissione condivide all'unanimità
quanto risultante dalle predette tabelle.

2. Varie ed eventuali
Si passa alla trattazione di alcune questioni che sono state portate all'attenzione del SUMAI,
come di seguito elencate.

1. Definizione di prestazione specialistica medico legale e numero di prestazioni/caso
(art. 1.6, comma 3 Accordo)
Interviene la Dott.ssa Palmerina Conte che espone le attività espletate tra Sovrintendenza
Medica Generale e DCSIT rispetto all'aggiornamento per l'utilizzo della tabella delle prestazioni
specialistiche.

Le prestazioni specialistiche non sono più agganciate alla quota variabile, ma hanno rilevanza
esclusivamente a fini organizzativi e per la verifica del monte ore attribuito allo specialista,
motivo per cui è necessario definirle e ponderarle in termini di impegno professionale richiesto
ad ogni singolo specialista. A tal fine, la SMG ha provveduto ad implementare l'elenco delle
prestazioni presente nelle procedure informatiche come da tabella che costituisce parte
integrante del presente verbale e che viene consegnata ai membri rappresentanti SUMAI per
eventuali integrazioni ritenute necessarie.

La SMG con la DCSIT hanno completato l'analisi' tecnica per lo sviluppo delle implementazioni
procedurali e al più presto verranno effettuati i collaudi per testarne l'efficacia.

Contestualmente, la SMG ha richiesto alla DCSIT di permettere "l'accesso in consultazione"
delle attività effettuate da ogni singolo specialista e già rilevabili nella procedura "CARCLI".

I rappresentanti SUMAI concordano sull'operato ed, al più presto, faranno pervenire alla
Segreteria della Commissione Centrale le eventuali integrazioni per l'elenco Prestazioni.

2. Permessi per partecipare ai corsi di aggiornamento per acquisizione crediti ECM
(art. 18Accordo)
Relativamente alla formazione professionale degli specialisti, il Dott. Bonifaci chiarisce che in
linea con le disposizioni normative del vigente ACN, si è proceduto ad aggiornare i commi 6 ed
8 dell'art. 18 dell"'Accordo", ed in particolare per il comma 6 - è possibile la partecipazione ad
eventi accreditati e ricompresi nel limite massimo di n. 32 ore annue ed in ragione del monte
ore effettuato dallo specialista, previa autorizzazione dell'INAIL, a corsi "inerenti la specialità
svolta nell'Istituto" e non già a quelli "attinenti l'attività svolta", dizione utilizzata nel
precedente Accordo, introducendo così maggiori opportunità formative.

Il Dott. Bonifaci, inoltre, fa presente anche l'opportunità di effettuare corsi di aggiornamento
tramite e-Ieerritnq già disponibile per la Medicina Legale e Lavoro, aderendo all'iniziativa
E,L,P,M,E.

I rappresentanti SUMAI chiedono una maggiore diffusione delle informazioni inerenti
l'aggiornamento professionale e quant'altro, Il Presidente evidenzia la necessità di una mai/ing
list che possa facilitare detta diffusione.

4. Permessi per partecipazione ai comitati Consultivi Zonali (artt. 11 e 19 Accordo)
La Dr.ssa D'Angelo fa presente che, da approfondimenti effettuati, la copertura per la
partecipazione dello specialista alle sedute in qualità di componenti titolari di parte medica nei
Comitati Consultivi Zonali rientra tra le materie disciplinate dagli specrfic: Accordi Regionali. Ad
esempio per la Regione Lazio sono previste nr , 4 ore retribuite per ogni Incont~o del Comitato.
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Il Presidente ritiene necessario acquisire tramite i Responsabili Territoriali gli specifici Accordi
Regionali per poi procedere ad una sistematica ed organica disciplina e monitoraggio dei
permessi sindacali, così come già presente per le altre 00.55.

5. Reinserimento Norma Transitoria n. 4 dell'Accordo INAIL/SUMAI
Il Presidente espone la questione, precisando che in considerazione della disciplina normativa
vigente per gli specialisti operanti per il 55N, che prevede il mantenimento del rapporto di
lavoro (RLP) sino al settantesimo anno di età, nulla osta al reinserimento della Norma
Transitoria n. 4. Pertanto, dà mandato al Segretario di predisporre, per il tramite degli uffici
competenti, l'integrazione del vigente Accordo e di assicurarne la sottoscrizione delle parti.

000

Esaurita la trattazione di tale argomento all'Ordine del giorno, alle ore 13,30, il Presidente
dichiara chiusa la seduta.

I COMPONENTI

Dott. Giuseppe BONIFACI

Ing. Ester ROTOLI

Dott.ssa Vincenzina ROMEO

Dott. Giuseppe VITELLARO

. ,
./

IL SEGRETARIO
Dr.ssa Antonella BERNARDINI
ç)u",_~L4Q.c_ B.(_,-·.c·,d:.L;j.~
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COSTITUZIONE FONDO ANNO 2010

TAB.A

ART.29 ACCORDO COLLETTIVO NAZIONALE PER LA DISCIPLINA DEI RAPPORTI CON I MEDICI
SPECIALISTI AMBULATORIALI

N° ore contrattualizzate anno 2004 medici tempo indeterminato
N° ore contrattualizzate anno 2004 medici tempo determinato
TOT ALE ORE CONTRA TTUALIZZATE ANNO 2004

673.544,45
104.300,00
777.844,45

- Importo orario del compenso € 4.41 X totale ore contrattualizzate anno 2004
- Aumento dalll 1 2005 di f 0.245 x totale ore contrattualizzate anno 2004
- .Vurnvnto dall'l l ,2006 di f 0,22 x totale ore contrattualizzate anno 2004

. Riutilizzo delle quote di anzianità del personale cessato a decorrere dallo gennaio 2004
(quota parte attribuita al fondo in via permanente)

- Riutilizzo delle quote di anzianità del personale cessato nel corso del 2009

TOTALE

3.430.294,02
190.571,89
171.125,78

780.425,79

146.028,02

4.718.445,50
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TAB. B

UTILIZZO FONDO PER LA PONDERAZIONE QUALITATIVA DELLE QUOTE ORARIE MEDICI
R.L.P.

ANNO 2010

:\f\If\IONT ARE DEL FONDO 4.718.445,50

ATTIVITA' RADIOLOGICA E DOCENZE
INDENNITA' DI RISCHIO
RIMBORSO SPESE DI VIAGGIO
INDENNIT A' DI BILINGUISMO

140.000,00
35.000,00

1.100.000,00
5.000,00

TOT ALE COMPENSI 1.280.000,00

:\CCANTONAMENTO PRESTAZIONI EXTRA ORARIO 60.000,00

lJUOTA VARIABILE 3.378.445,50



PRESTAZIONI SPECIALISTICHE

ANATOMIA PATOLOGICA Altro
Esame Istologico
Parere
Referto Autoptico

ANGIOLOGIA Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Aerografia
Cold Test
Doppler
Esame Capillaroscopico
Esame Fotopletismografico
Parere
Test alla Trinitrina

CARDIOLOGIA Elettrocardiogramma
Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Holter
Parere
Prova da Sforzo

CHIRURGIA Altro
Parere
Prima Visita
Visita Successiva
Medicazione semplice

--
Medicazione complessa ~---- ----,---_._.

CHIRURGIA MAXILLO-FACCIALE Altro
Parere
Prima Visita
Visita Successiva

... ------ --_ .._---- ____ o ~ __ ~- - -----

DERMATOLOGIA Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Fotopatch Test
Parere
Patch Test. --_o - ,- _.

FISIATRIA Altro

,nc.Xl__-



GASTROENTEROLGIA Esofagogastroduodenoscopia
Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Colonscopia
Parere
Rettoscopia

GINECOLOGIA Altro
Parere

LABORATORIO ANALISI Analisi di Laboratorio

MEDICINA DEl LAVORO Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Parere

MEDICINA GENERALE Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Parere

MEDICINA INTERNA Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Parere

MEDICINA LEGALE Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Parere

NEUROLOGIA Elettroencefalogramma
Elettromiografia
Elettronistgmografia
Altro
Prima Visita
Visita successiva
Parere

I OCULISTICA
. ---_ .. -_. Test Neuropsicologico --

PEV(Potenziali Evocati Visivi)

I
,

Altro ,,

Biomicroscopia del cristallino I

!

: Campimetria
Fluorangiografia
Asportazione corpo estraneo
Prima Visita
Visita Successiva
Esame del Fundus Oculi
Parere
1 e st per Or tot trca

Altro
Prima Visita
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Visita successiva
Cure
Parere
Protesi Dentarie

ORTOPEDIA Altro
Parere
Prima Visita
Visita Successiva
Terapia Infiltrativa
Artrocentesi
Riduzione di frattura o lussazione
Applicazione di gesso
Fasciatura semplice

OTORINOLARINGOIATRIA ABR 8Audiometric Brian Response)
ERA
Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Controllo Protesico Elettroacustico
Esame Audiometrico
Esame Impedenzometrico
Esame Vestibolare
Parere
Potenziali Olfattivi
Prove di resistenza Nasali

PEDIATRIA Altro
Parere

PNEUMOlOGIA Emogasanalisi
TPBA (Test provo bronchiale aspecifico)
TPBS (Test provo bronchiale specifico)
Altro
Prima Visita
Visita successiva
BAl (lavaggio bronchiale alveolare)
Curva Flusso Volume
Fibrobroncoscopia
Parere
Pletismografia

1----
Spirometria .-_ .. "---_.

PSICHIATRIA Altro
Prima Visita
Visita Successiva

l-- . Parere--- ----_.- ___ o --- --.

i RADIOLOGIA RMN (Risonanza Magnetica Nucleare)
! , TAC (Tomogralra Assiale Computerizzata)
I,
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Parere
Radiografia
TIPOLOGIE DI RADIOGRAFIA

Rx del Cranio
Rx della Colonna Cervicale
Rx della Colonna Toracica
Rx della Colonna Lombosacrale
Rx completa della Colonna
Rx completa della Colonna sotto carico
Rx per Coste, Sterno e Clavicola
Rx del Torace
Rx Addome
Rx della Spalla e dell' Arto Superiore
Rx del Gomito e del!' Avambraccio
Rx del Polso e della Mano
Rx della Pelvi e del!' Anca
Rx del Femore, Ginocchio e Gamba
Rx del Piede e della Caviglia
Altro

Radiografia-Pneumoconiosi
Radioscopia
Scintigrafia
Stratigrafia

UROlOGIA Altro
Prima Visita
Visita Successiva
Parere
Uroflussimetria


