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REGIONE

LAZIO

Ditezione Regionale Salute ¢ Integrazione Sociosanitaria
Area Risorse Umane ¢ ded Potenziafe di sveluppa detle Professioni e delln 13irjpenza

Pror. n EL( fé:)f Z GR/11/23 Ramg, i A L( ' l 0 2ol ’,‘fﬂ

Al DIRETTORI GENERALL

E AT COMMISSARI STRAORDINAR{
DELLE ASL DEL LAZIO

LORO SEDI

OGGETTO : DCA n. U00376/2014 : Riorganizzazione dell’ Assistenza Territoriale e la
medicina dlniziativa , in atwazione del protocollo & Intesa del 23¢ luglio 2C14. Ano d
recepimento  deflaccordo con i medici di medicina generale (Intesa del 3/10/2014):
Adempimenti relativi applicazione art. 9 (la ticetta dematerializzata).

Com’e noto, al fine di avviare le procedure finalizzate alla dematerializzazione della
ncetta, Farticolo 9 dell” Accordo in oggetto, dopo una prima breve fase spemnentale, ha
previsto l'estensione di tale modalitd prescrittiva a tutto il eerritorio regionale |

Terminata la suddetta fase, per una completa attuazione di quanto sopra previsto, nella
nupione del Comitaio Regionale della medicina generale del 22 sewembre 2015, & stato
concordato quanto segue :

Lavvio della ricetta dematerializzata sullintero territorio regionale avid le seguenti
modalita:

L. dal 1.12.2015 per le prescrizioni farmaceutiche,

2. dal 1.01.2016 per le prescrizioni specialistiche, previa definizione del Catalogo Unico
Regionale delle prestazioni specialistiche prescrivibili e verifica dei volumi delle
prescrizioni,

Con la dematerializzazione della ricetta al paziente vermd rilasciato un apposite
promemoria. La ricetra cartacea (rosa) continuerd ad essere wtilizzata per h prescrizione di
aleune tipologie di farmact, ¢ dai medici prescrittori privi di credenziali.

Considerato che 1 medict di medicina generale, per essere in grade  di emencre

contestuatmente sia il promemona che la ricetta rosa, dovranno sostencre dei costi aggiuntivi,

Dirczione Regionale Yia Rosa Ratmondi Garthaldy, 7 Tel. 263168 4797
Saluze ¢ Inregrazione Sacinsanitarta COl45 ROMA IFax 86,5168 467 4
Area Rsorse Umane ¢ del Portenziale dt
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Direzione Regionale Salute ¢ Integrazione Sociosanitaria
v Resorse Ugae o del Potenziase di sviluppo delle Prajissioni ¢ delia Diriomnza

é stato concordate di reonoscere una somma neta a tiolo di ristoro det costi del  fattort

produrtivi sostenuti, da erogarsi semestralmente da parte delle ASL competentl con le

seguentl modalita:

a) per il periodo dal 1.10.2015 af 30.09.2016) € 0,4306 annuo ad assistito,

b)a partire dal 1.10.2016 ¢ fino al 30.09.2017, salvo diverse disposizioni da parte dei Ministen

competents, € 0,2226 euro annuo ad assistito.

Gl importi di cui ai punti a) ¢ b) saranno licuidati esclusivamente al meeiungimento di
|y Sgiung

almeno 1§ 70% di dematerializzate, verificate tramite SOGEI e LAI'L rispetto al complessivo

delle ricette emesse da ogni singolo prescrittore.

Peril 12 semestre il refativo rimborso spese sara liquidato con le competenze del mese di

novembre indipendentemente dal rmggiungimento del 70% di ricette demarerializzate.

I medici di medicina generale, ai fini della liqudazione delle somme di cui sopra,

dovranno presentare alla ASL una dichiarazione sulla base del modelio allegato .

Per 1 soli medici defla ASL di VT in sede aziendale saranno stabilite le modalic di

nmborso refative al periodo di sperimentazione dal 13 aprile 2015 al 30/09/2015 con lc

modalita cconomiche di cui a precedenti punti a) e b).
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Spettabiie ASL

OGGETTO: DCA U00376 del 12 novembre 2014 — accordo dei 3 ottobre
2014 - Ricetta dematetializzata .

I sottoscritto dottor codice regionale

medico convenzionato per I'assistenza primaria presso codesta Azienda, ai

fini della attivazione della ricetta dematerializzata
dichiara

di essersi dotato dei sistemi informativi e degli strumenti informatici cosi come previsto

dall'articolo 13 bis comma 5 e dall'articolo 59 ter del vigente ACN .

Quanto sopra ai fini della liquidazione della somma netta riconosciuta a titolo di ristoro dei
fattori produttivi sostenuti, concordata in sede di Comitato regionale della medicina

generale del 22 settembre 2015.

Data Firma



