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ACCORDO LOCALE PER L’'EROGAZIONE
DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE AMBULATORIALI

TRA

L'AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE DI PARMA di seguito definita Azienda, con sede in

Pamma, Strada del Quartiere, n.2/A C.F. 874230343 - rappresentata dal Direttore Generale Drivtassimo
i “Fabi, domiciliato per fa carica II'I Parma, strada del Quartiere n. 244
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LA STRUTTURA SANITARIA PRIVATA S.APOLLONIA DI CONSORZIO EMIGROUP
SCARL con sede in \n8_ SI0vY 4 16 <AeyA tappresentata da WO O CRET

RICHIAMATI,

- Tart B, commi S e 7 del D Lgs 30.12.18%2 n. 502, come successivamente modificato ed integrato dal
Dlgs D7 12 1993 n. 517 e dal D.Lgs 19 08.1999 n. 229, che dispone in matena df rapporti con strutture
private fondati sultaccreditamento;

fpcceml

- lart. B, comma B delta L. 23.12.944 n. 724, che prescrive la cessazione dei precedenti rapporti
convenzionali delle Strulture Private con Servizio Sanitario Nazionale e I'entrata in vigare | nuoyi
rapporti fondati sull'accredifamento e, a decorrere dalla data gl entrata in funzione del sistema di
pagamento delle presiazioni sulla base di tariffe predelerminate dalla regione, della remunerazione
delle prestazioni;

- l'art. 2, comma 8 della L. 28.12.95 n. 549, che prescrive che, nellambito dei nuavi rapporti instaurati ai
sensi delfarticolo 8, comma 5, del decreto [egislativo 30 dicembre 1952, n. 502, e successive
modificazion ed integrazioni, le Unitd Sanitarie Lacali, sulla base di indicazioni regionali, contrattano
con le strutture private ed | prefessionisti eroganti prestaziond sanilarie un piano annuale preventivo che
ne stabilisca quantita presunte e tipolegia, anche ai fini degli onen da sostanere;

- Tart 2, comma 7 del D.P.R. 14.01.87, che dispene che |a qualita di soggetio accreditato non costitluisce
vincolo per e Aziende Unita Sanitarie Locali a cormspandere |a remunerazione delle prestazioni erogate
al di fuori degli appositi rapporti di cui aifart. 8, commi 5 e 7 del D.Logs 502/92, e s.m.i, nellambito de!
lwello di spesa annualmente definito;

- lat 1, comma 32 della L. 23.12.96 n. 662, che dispene che in materia di contratiazione dei piani
annuali preverdivi e di fissazione del imite massimo di spasa sostenibils;

- Tart, 32 commi B £ 9 dells Legge 448/1997, che prescrive l'indivmiduazione dei fimiti massimi annuali di
spesa sostenibile con il Fondo sanitario e | preventivi annuali deflle prestazioni, nonche gli indirizzi e le
modalitd per la contrattazions di cui all'articals 1, comma 32, deliz legge 23 dicembre 1996, n. 652,
renché in materia di vigilanza e controllo sull'use corretto ed efficace delle risorse ed in particolare di
gualita, appropriatezza, accessibiitd e costo, con limpiego di protocolli quali strumenti sistematici di
valutaziane dell' appropriatezza del ricorso ai ricoveri ospedalier):

- la Legge Regionale 34/98 2 la DGR, 1251898 che dispongonn in materna di accreditamento
istituzionale;

— la Delibera di Giunta regionale dellEmilia Romagna 1286 del 27.07.1998 che contieng importanti
elementi da inserire negli accordiicontratti con | produtton di attivita specialistica;

- il DPCM 29 novembre 2001, di definizione dei Livelli Essenziak di Assistenza e la Delibera di Giunta
Regionale deli'Emilia Romagna n. 285 del 25 febbraio 2001 di recepimento del GFCM 29/14/2001
indicato;

- La Delibera di Giunta regicnale deffEmilia Romagna 262/2003 "Modifica del Nomenclatore tariffario
delle prestazioni di assistenza specialistica ambulatorizle e determinazione delle gquote di
partecipazione allz spesa par lé visite specialistiche”,

- DPR D7.04 2008 “Approvazions del Piano sanitario Nazionale 2006-2008",
- lalegge Fanziana peril 2007, L, 256/2006 art. 1c. 7568 lett Fe O

- |z cwrcolare 10.11.2008 n. B "Tessera sanilaria & montoraggio dellz spesa sanitaria: applicazione dei
decreti ministeriali del 2008, attuativi dell'art. 50 DI 2692003, nella regione Emilia-Romagna” e relativi



alleqati:

- lacircolare 28.11.2008 n. 9 "Specifiche tecniche relative alla lrasmissione e tracciato del flusso relalivo
all’ Assistenza Specialistica Ambulatoriale {(ASA) - anno 2009" che fissa I'obbligalorietd di fornire dati
completi da parte di tutti gli erogatori con fobbkgatorieta di rilevazione di infarmazioni specifiche ralative
alla ricefta, al prescnttare e alle esenzigni 2 fini della rendicontaziong al Ministern dell'Economia e
Finanze per il controlio della spesa sanitaria;

- a DGR 06.11.2006 n. 1532 “Fiano generale sul contenimento dei tempi di afttesa” che prevede precise
linee di indirizzo per i1 governc e io sviluppo dell'assistenza specialistica ambulatoriale attraverso |a
definizione precisa di piani di produzione e azioni per il conteniments dei tempi di attesa entro gl
standard;

-~ la DGR 20122004 n. 2678 “Approvazione del programma assistenza odonloiatrica nella Regione
Emilia Romagna: programma regionale per 'attuazione dei LEA e la definizione di livelli aggiuntivi®

- |2 DGR 28.03.08 n. 374 “Revisione del programma assistenza ocdontoiatrica nelle Regione Emilia-
Homagna © programma regionale per attuazione dei LEA e la definizione di livelli aggiuntivi di cui alla
DGR 2678 del 2004”7

- la DGR 20.07.0% n.1035 "Strategia Regiunale per | migharamento dell’accesso ai servizi di specialistica
ambulatoriale in applicazione della DGR 1532/2006",

PREMESS0 CHE

-la Regione Emilia Romagna, con ia DGR 20.12.2004 n, 2678 "Appravazione del programima assistanza
adontoiatrica nella Regione Emilia Remagra: programma regionale per 'atiuazione dei LEA e la definizione
di fivelli aggiuntivi' successivamenie ravisionala ai senst delts DGR 2R.03.08 n. 374, ha definito l'intervento

regionale in materia di assistenza odontoiatrica.
- | destinatari del Programma sono | soggetti in condizioni di;

vuinerabilita sanitana;condizioni di tipo sanitaric, in cui la patolngia di base, compromettendo seriamente la
funzione masticatoria, impone il Acorso alle cure odontoiatriche {le condizioni rientrana nelle categorie di
asenzione per patoiogia previste dal DM 32911993 e dal DM 279/2001 che certificana la |loro assegnazione
alia vuinerahilitd sanitana);

vulnerabilita sociale:condizioni di svantaggia sociale ed economica, correlate di norma a basso reddite efo a
condizioni di marginalitd efo esclusione sociale che, per gli eievati cosli delle prestazioni a pagaments,
limitando di fatto il ricores alle cure edonteialriche.

- Al fine di garantire le cure odanteiatriche alla popolazione residante in ambite regionale nelle condizioni di
vulnerakilita indicate, si rende necessano sviluppare le attivitd odontoiztriche nelle strutture sanitarie
pubbliche anche attraverso Fintegrazione con il sistema del private accreditato.

- Le prestazioni garaniite sono:
Assistenza Odontoiatrica Conservativa
Assistenza Protesica
Assistenza Ortodontica
- Gl allegati alla DGR 2678/2004 prevedona:
» Allegato A1 . prestazioni assicurate dal programma regionale e relative tariffe

+  Allegato A2 : prestazioni della branca odonlostomatologia-chirurgia maxillofacciale e relalive tanffe
ndeterminate (garantite all'interno dei LEA)

» Allegato A2 ; prestazioni di implantelogia garantite 2 pazienti con gravi traumi faceiali o sottoposti ad
interventi dermglitivi delle ossa della faceta

+ Alegato C: I'indice FOTN (Indice di Necessita df trattamente ortodentico) che definisce |a necessita di
trattamento ortodentico.

- Le modalita di compartecipazione alla spesa .

- s0no totalments esenti da compartecipazione:

soggetti rientranti nelle condizioni di vulnerabilitd sanitaria definiti dalla DGR 2678/2004 2 dalle
successive integraziont di cui alta DGR 374/2008

soggetti appartenenti a classi di reddito |ISEE non superiore a Ewrg 8 000,00



- parecipazione alla spasa fino & Euro 40,00 per ciascuena prestazione: soggeth appartenenti a classe
di reddita ISEE maggiore di Eure 8.000,00 fino a Eure 12.500,0(;

- parecipazione alla spesa fino a Eure 60,00 per ciascuna preslazione; soggetti appartenenti a clas
di reddito ISEE maggiori a Eure 12.500.00 & fing a Eurg 15,008, 00

- partecipazione alla spesa fing a Eure 80,00 per ciascuna prestazione: soggett: appartenenti a classi
di reddite ISEE maggion a Eurg 15.000,30 £ fino a Euro 20.000,00;

- tariffa intera per ciascuna prestazions {nomenclatore tariffario) © sopgetti appartenenti a classi di
reddito ISEE maggiori @ Eura 20.000,00 e fing a Euro 22.500,00.

Per le prestazioni griesiche e pratesiche, rimane di norma a carico del cittadine il costo del manufatto e
si conferma la validita delle modalita di pagamenta indicate in DGR 2700/18583.

La struttura privata garantisce al cittading la modalta di rateizzazione della spesa tolale per gli
apparecchi ortodontici, da un minimo di Evro 33,90 2 un massime di 48.00 mensihi, a seconda del costo
dell'apparecchio.

DATO ATTO che la Struttura sanitaria 5 Apolicnia di Consarzio EMIGROUF Scarl & legittmata alla stipula
del cantratto in quanto:

- in possesso di autorizzazione sanitaria all'esercizio delie attivitad contrattate;
- acereditata con decreto dell'Assessore alle Politiche per la Safute n.58 del 13.12.2008;

- dichiara. con la softoscrizione del presente contratto, i accettars il sistema di pagamenic dele
prestazioni seconda le tariffe della Regicne Emilia-Romagna;

si conviene e si stipula quanto segue:

Art. 1 - Oggetto ¢ validita del contratto.

Il presente accordo ha validita triennale con decorrenza dal 21.01.2011.

La Struttura si impegna ad erogare dal 81.01.2011 al 31.12.2011, in favore degh assistiti residentt ne
comprensoric dellAziendz Unita Sanitaria Lacale di Parma, [e prestazioni di bpo ambulatoriafe efo
domiciliare per e discipline secondo la tipologia, il volume, # tetto di spesa desciitti nelfa tabella allegata e
secando quanto previsto dal presente accordo e dettagliate nefAllegats 1).

Per gli anni 2012 e 2013 |e parti procetderanno annualmente ail'aggiornamento delie prestazioni fornite,
con eventuale ridefinizione della tipalogia e quantitd delle stesse e conseguente rideterminazions del tefto ¢i
spesa.

Clualora nel periodo di vigenza contrattuale si verificassero necessitd significative in discipline dverse da
gualle concordate, la Struttura si impegna a variare l'offerta secondo le indicaziant dell'Azienda Unita
Sanitaria Locale df Parma.

Le eventuali varaziont dovranno comungue essere ricomprese nel telto di spesa determinato di anno in

anno.

Art. 2 - Limitazioni.
Le prestazioni erogste devono essere rcomprese néi Livelll Essenziali d Assistenza e specificamenta
indicate nel decreto di accreditamenta.

Art. 3 - Tariffe & Tetto di spesa.

L'erogazione delle prestazioni viene compensata seconde |e tasiffe di cui al Nomenclatore Tariffario ex DGR
262/2003 & successive infegrazioni, per cib che attiene {'aftivitd ambulatoriale, modificate, per guanto
riguarda le prestazioni afferenti af settore odonteiatrico, dalle disposiziom del “Programma regionale per
l'attuazione dei LEA e la definizione dei livelli aggiuntivi® allegato alla OGR 2678/2004, cost come integrate
daila DGR 374/08.

Ai sensi delfart. 1 comma 795 lettera o) della L. 27.12.2006 n. 296 {legge finanziaria per I'armo 2007) la
Struttura privata & tenuta a praticare uno sconto pari al 2% per e prestazioni specialistiche e pari al 20% per
le prestazioni di diagnostica di laboratorio, rispetto agli importi indicati dal Momenclatore tariffario regionate.
Le tariffe da prendere a riferimento per il calcolo delio sconto vanno considerate al lordo rispetto alla quolta d
partecipazione alla spesa sanitaria, ad eccezione delle prestazioni per le guali sianp gia previsti sconb
taritfan concardat tra le parti o particolari modaiita di esecuzions della prestazione tali d@ melivare una

variaziene delfimporto rispetio 2 quello stabilito dal nomenclatore.
il imite di spesa massimo stabilit per 'annc 2011 & di ELFRC 76.000,00.



Tale tetto massimo e quelli che sararno fissali per gli anni 2012 e 2013 resteranno invariati anche a
seqguito di eventuali disposizioni regionali che dovesserc intervenire nel corse di vahdita del presente
accordo, relative alle tariffe deflle prestazioni, che si intendono automaticaments recapite.

Limporto fissato & da intendersi 2l netto, £ pertanio non comprensivo delle quote di parecipazione alla
spesa sanitaria a carico degli assistiti. Le partt i danno reciprocamente atto che i himite massimo di spesa,
stabifito come sopra indicato, costituisee un limite nan superabile per 'Azienda e per la Struttura accreditata.

La Strultura accreditata si impegna inoltre 8 comunicare formalmente 'eventuale superamento del tetto di
spesa assegnato alla Direzione del Distretto nel cui territorio la Struttura & uicata.

L'evenfuale eccesso di produzione di prestazioni oltre il fefte concordato dara luogo, ove non
espressamente autorizzato, alia riduzione della remunerazione tariffaria {budget fisso e tariffa variahile).

Ogni variazione delle prestazioni all'interno del budget dovra essere concordata con || Direttore def
Cipartiments Cure Primarie del Distretto 4i riferimento,

Art. 4 - Procedure d'accesso.

A far termpe dalla data di infzio di validitd del presente contratio, gli assistiti potranno accedere alla
Struttura con 13 sola prescrizione S3N, attraverso il sistema 4i prenotarions CUP provinciale, nel rispetto dai
limiti di spesa sopra detarminati in materia e nell'ambito delle prestazioni oggette nel presente accordo.

Le prenotaziont avverranno esclusivamenta tramite il sistema CUP provinciale, 8 saranno subordinate
alta presentazione della prescrizione medica compifata sul modulano del Servizio Sanitario Nazionale,

Per le prestazioni non ancora inserite nelia rete di offertza del CUP provinciale, gk assistiti potranno
accedere con la sola prescrizione SSN, senza necessitd di preventiva autorizzazione da parte dell'Aziends
USL, ma nel rispetto dei limiti di spesa sopra determinati in materia e nell'amibito delle prestazioni oggetto
del presenta accordo.

In ogni casa la Struttura si impegna ad erogare e prestazioni nells date di effettiva prenctazione
anticipatamente concordate.

La struttura sf impegna altresi a mettere in atte un sisterma di verifica & controllo per i prestaziond
soggette a limitazione di erogazione {es. n. CICLI PER ANNQ), nonché una programmazione della propria
attivitd in quanto il ietta di spesa si intende assegnato per assicurare una costante offera di prestazioni per
tufto 1l periode di vigenza contratiuaie.

Il tickat, sa dovuto, sard riscossn dalla Struttura nella misura e con le modalita richieste dalla normativa
vigente e dalle circolan azigndali.

Relativamente alle prestazioni per cui il ticket & stato versate allAzienda USL, sia nel caso di errore
deliutente che nel caso di prestazioni ricomprase in un'unica ricetta ma erogate separataments Jall'Azienda
e dalla Struttura accreditala, la struttura provwedera a fafturare {e rendicontare) la prestazione per intero
senza ulleriari addebiti al cittading.

Art. & - Modalitd di addebito e pagamenti.

La Struttura ermettera nota di addebiio mensile per limporto cornspondente alle prestazieni oggetta dal
presente contratto erogale nel mese di riferimento, unendo alla stessa nota, per ogni assistito, la
documentazione probatoria del diritto alla cura {documentazione sanitaria comprovante e condizioni di
vulnerabilita sanitaria e certiicazione 1SEE comprovante e condizioni di vulnerabilita sociale) Felenca delle
prestazioni rese comprese je prestazioni aggiuntive, e prescrizioni dei medici invianti redatte su ricettario
SSN con allegate, ove presenti, le richigste motivate di prestazieni aggiuntive, l'indicazione da1 tickets
corfispost direttamente compresi guelli originati da prestazioni aggiuntive, la sottoscrizione sulla neetta SSN
degli assistiti 4 conferma dell'avvanuta erogazione delle prestazioni nonche copia del referto,

L'Azienda liquidera ''mporto addebitato in dodicesimi nspetto al tetto di spesa assegnato, avuio riguardo
al fatto che il limite di pegamento & definito in tre dodicesimi del budget assegnate per trimestre.

L'Azienda si riserva |a facolta di effettuare controlli g verifiche contabili, documentali, presso gli assisit,
oon possibile accesso a mezzo di propri funzionar che dovranne farsi fdentificare mediante esibizione di
cartelline personale, presso k3 Struttera, onde accertare la congruitd e 1a regolarita defle note di addebito

Emesse.
Nelfe fatture emesse dalla Struttura dovranno essere evidenziati gli importi dei ticket da detrarre da quanio

dovuto dall' Azienda USE.

Si precisa che la circolare 8/2008 indica che “soltanto |e prestazioni aceettate nella banca dati regionale
concorrone a determinare le transazioni economiche {compensazione della mobilita sanitaria e fatturazione)”
e che it flusso ASA costituisce 'enico modelle di rilevazione valido per 12 valorizzazione economica delle
prestazione e titolo indispensabile per il pegaments delle stesse.

Eventuali prestazioni riepilogate senza prescrizione medica su ricettaria SSN o in data antecedents a
quella riportata sulla ricetta non daranno titolo &l riconoscimento economico a carico del S5N.



Arf. & - Prestazioni rese a citadini non residenti.

I coeranza con ke indicazion contenuie nella circolare 3 del 222 2007 “Ordinamenta della mohbilita
sanitariz interregionale ed infraregionale - Anng 20077 e nella circolare 28.11 2008 n. ¥ "Specifiche tecniche
refative alla trasmissione e tracciato del Ausso relativo all Assistenza Specialistica Ambulatonale {ABA)-
anna 2009" & pertanto indispensabile che | daki di fatturazione sfano in linga con quelli inseriti e conselidati
nella banca dati regionale ASA {vedi artt. 5 e 8).

La Struttura, in caso di prestazioni rese a cittadini nan residenti nell'ambito dell'Azienda Unitd Sanitaria
Lucale di Parma, dovra atlenersi alle seguenti modalita di invio defle note di addebito:

a} le prestazioni rese a cittadini residenti nella Regione Emilia Romagna dovranno essere addehilate
direttamente alle Aziende Unita Sanitarie Locali di rispetiiva competenza territoriale;

by le prestazioni rese a cittadini resident in Regioni diverse dalla Regione Emilia Romagna, riferite
psclusivaments alle prestazioni rientranti nei LEA & non appartenenti al Programma Regionale
Assistenza Qdontoiatrica di cui agli specifict allegati, saranno addebitate all'Azienda Unita Sanitariz
Locale di Parma per |3 successiva compensazione per il tramite dei meccanismi di mobilita sanitara
interregicnale.

Art. 7 - Linee guida e tempi di attesa.

A livello regionale ed aziendale & stata promossa l'elaborazione di linee guida di appropriatezza
daccesso alle prestazioni e di gestione delle lisie d'attesa secondo criteri di gravita clinica che comporting la
definizione di liste d'attesa differenziate per prestazioni urgent, urgentt differibili, programmabili.

La Struttura si impegna ad adoitare le linge guida elaborate, sia relativaments ai critert individuati di
appropriatezza d'accesso alle prestazioni, sia relativaments alla gestione delle liste d'attesa ed a2 partecipare
alle iniziative di audit promosse dalla Azienda.

Sulla base dei criteri citati dalla D.G.R. 128698 ed in applicazione della DGR 1532/06 relativa al Fiano di
contenimenta dei tempt di attesa, la Skrottura sanitaniz privata dovra effettuare verifiche perodiche
sulfandamento dei termpi di attesa, & comunicame {per l'eventuaie offerta non presente nel sistema CUP
provinciale) i dathi relativi all'/Azienda USL di Parma, secondo le indicazioni , le modalita e le cadenze previste
dall'Assessorato Regionale alla Sanita.

La struttura si impegna a rendere ke attivitd programmate can continuita & regolarita. nel rispetic dei
requisiti prescritti dalla vigente legisiazione sotte t diversi aspetti igienico-sanitario, protezionistico, di
sicurazza, di professionalita, di regolaritd documentale & di qualitd glebale. La struttura simpegna a dare
immediata comunicazione al Direttore det Dipartimento Cure Primarie del Distretto AUSL di riferiments delle
interruzicni che, per carenza dei predelti reguisiti, ovvero per giusta causa o per gwsiificato motivo,
dovessero intervenire nelferogazione delle prestazioni.

L attivita di cui 5l presente accordo deve essere tutfavia immediatamente sospesa, anche parzialmente,
nel caso di accertate & comprovate gravi carenze professionali, tecnologiche o strumentali che possano
pregiudicare |a sicurezza degli assistitt

Art. 8 - Dehito informativo verso I"Azienda USL e Ia Regione

La produzione dei dati costituisce un elemento imprescindibile del presente accordo e deve essere in linga

con le indicazioni regionali vigenti e con le aventuali modifiche che possong verificarsi in corso d'annoc.

In particatere la circolare regionale 13 del 18.12.2006 relativa al Flusso Informalive dellAssistenza

Specialistica Ambulatoriale definisce:

v icriteri ed | vincoli per la produzione dei dati per tutte le strutture pubbliche & private che erogano
prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale;

» che i dati prima di esserg trasmessi alla Regione devono essere softoposti a tulti | controlli di
carmpletezza e congruita al fine di garantire M'uniformita tra archivia regionale e 'archivio aziendale!

» che solo le prestazioni accettate nella banca dati regionale concorrano a determinare |2 transaziom
economiche (compensazione della mobilita e fatturazione). In guesto modo la rendicontaziene
dell'attivitd erogata deve essere in linea con 'effettiva e completa registrazione & con |a comspondente

fatturazione.

A tal fine iz Struttura si impegna ad adempierg con diligenza & costanza al proprio debite informativo nei
confronti deltAzienda Unita Sanitarta Locale e della Regione Emilia Romagna, seconde i tempi e le modalild
stabilite dalla normativa nazianale e regionale ivi compresi | contralli relativi ai ritorni informativi regienaii
provvedende tempestivaments alla correzione ded dali non corretti 2 scartantl.



Art. 9 - Gestione dell’'offerta £ dell’erogato nefla rete CUP provinciale

La gestione dell'offertz di prestazieni nella rete del CUP provinciale costiteisce requisito indispensabile e
sostanziale del presente accordo, @ sard narmala secondo quanta previsio nell'Allegato 2.

La Struttura non presente nella rete dell'offerta CUP provinciale si impegna a pianificare un inserimento a
breve nel sisterna. Nel fraltempo dovra garantice linvio mensile all'Azienda {servizio RIT} dei dati relativ alle
prestaziont erogate seconda le specifiche definite nella circolare 9/2008 e nelle eventuali modificazioni ed
integrazieni, parantendone la qualitd ed | controlli sui dati.

Can linserimento nella rete CUP provinciale:

« || Flusso ASA e i flussi relativi a tempi di attesa verranno prodotti direttamente dall'Azienda Usl che a1
ocouperd anche di implementare tutte le eventuali modifiche dei racoiati informativi;

« |a Struttura privata si impegna comungue a garantire |a lempastivitd, la completezza e la correttezza del
caricamento dati nonché la correzione degh erron derivanti dai ritarni informativi regionali.

in ogni caso la struttura si impegna a correggere tempestivamente gli errert di inserimento ed © dati
risultati scartanti negli invii del Flusso ASA {flussi di ritorna}.

Art. 10 — Dbblighi delfa struttura; garanzia dell’nfferta e sistema di erogazione

Gestione Agende a CUP

Mel'ambite dei presente accordo |e strutture si impegnzano g garaniire |a stabilith delfofferta nspetto ai
volumi concordati con modalitd operative in grado di assicurare la costante dispanibilita delle prestazion:
nelle agende CUP. Tale aspelto costitiisce cnteria prioritario di garanzia per il cittading ed smpegno di tutte
le strutture eraganti in ambito aziendale,

Gestione delfe prestazioni aggiusntive

La circolare B/2008 stabilisce che: "Le prestazioni specialistiche erogate daghi speciafisti di strutture
pnvate accreditate, per completare ter diagnostico-terapeutico finalizzato a risponders ad uno specifico
guesito diagnostice poste sul ricettario SSN, come da normativa nazionale, nan possono prescrtte tramite [a
rficeta unica SSN. Queste prestazioni aggiuntive possonc essere allinterno di percorsi semplificati per
detarminate tipelogie di prestazioni, e relakivi volumi, definiti da contralti di fornitura, purche complementar
rispettn alla richiesta che ha determinalo 'accesso aila struttura. Al fine di monitorare 'andamento ded volumi
di praduzions per queste prestazioni il campo CODICE A BARRE DELLA RICETTA INDICE dovra riportare il
codice della ricetts unica SSN che ha generato le prestazioni aggiuntive™.

A tal fine la Struttura si impegna ad erogare le eventuali prestazioni aggiuntive, all'interno delle discipline
gl cui al presente accordo, the s rendesserc necessarie a completamento della visita efo delliter
diagnosticofterapeutico: per tali prestazioni (che rappresentano un nuovo accesse} Futente é tenulto a
corrispondere limporta di ticket qualera dovuto.

Lo specialista della struttura dovra predisporre specifica richiesta miotivala da alfegare zlla prima
prescrizione redatta su riceltario SSN, a cura del madico invianta,

La Struttura & tenuta a registrare le prestazioni aggiuntive sul sisterma CUP sulla base delle suddette
disposiziani contenute nella Circolare Regionale n® @ del 200B.

Le prestazioni non potranna di norma superars il 10% del volume complessivo delle prestazioni arogate
all'interna della specifica discipling {ad eccezione delle cure fisiche) & saranno ricomprese allinterno del tettn
di spesa complessivo assegnato alla Struttura.

Art. 11 - Reguisiti autorizzativi e di acereditamento.,

La Struttura si impegna a mantenere nel perioda di validita del presente dccordo | requisiti aulorizzativi &
di accreditamento, previsti dafla norrmativa nazionale e regionale vigente.

Art. 12 - Controlli.

Con |z sottoscrizione del presente contratio la Strultura accetta che (Azienda Unita Sanitara Locale &
Farma attivi ed esegua controlli atti a verificare 1a qualitz e la congruenza delle presiazioni rese sia rispetto
alle relative prescrizioni mediche sia rispetto ai leth di spesa massimi assegnati.



La strultura assicura agli assistiti del Servizio Sanitario Nazionale || medesimo livello qoatitativo delle
prestazioni resa ai cittadini paganti in praprio.
Sara aggetto di specifico controlle da parte dell'Azienda USL, anche tramite venfiche presso gh assistiti
e pressd [a strultura, ogni aspetio delle prestazion: inerente aila qualita dell'assistenza percepita dallutents,
al'appropriatezza clinica ed organizzativa delle prestazioni con particolare riferments alle modalitd di
gsecuzione, di referttazione, oltre che allapplicazione degli eventuali protocolli diagnostico-terapeutici
adottati dall'Azienda.

L'Azienda LJSL si riserva in ogni caso di esercitare attraverse # Dipartimento Cure Primarie del Distretto
di riferimento tutte le attivitd di ispezione e controlie di propria competenza previste dalla vigent2 normativa.

Le parti si impegnano a verificare periodicemente 'andamento della produziene oitre che la regolarita
dei flussa informativo, attraverso incontr periodici da concordare congiuntamente.

Art. 13 - incompatibilita.

Il Presidin/Professionista, richiamato il regime delle incompatibilita stahilito dall'art. 4, comma 7 defia L
30.12.81 n. 412, nonché dafla successiva normeativa eamanata in materia ed in particalare dall'art. 1, commi 5
e G, deffa L. 23.12.1996 n. 662, si dichiara consapevole che & fatto divieto afle strutture private accreditate, in
toto o parzialmente, di avere nel proprio organico o a livello di consulent personale, medico @ non, in
posizione di incompatibilita.

Il Presidio si immpegna pertanto 2 formire all'Azienda. a richiesta, aggiornate elenco del oersanale del quale
a qualsiasi titolo si avvale e 3 comunicare alla stessa ogni variazione ehe dovesse intarvanire.

Anche ai hini del presente articolo I'Azienda si riserva inolire |a faceolta, e ia Strutiura sanitaria contraente
l'accetta, di effetivare ispezioni senza preavvise a mezzo di propsi funzianari che dovranno farsi identificare

mediante esibizione di cartelling perscnale, _
La Struttura si impegna a rimuovere eventuali incompatibilith entro # termine perentorio di 15 giorni dalla
dats di comunicazione da parte dellAzienda. Decorso inutiimente detto termine l'Azienda avviera il

procedimento di risoluzione del contratta,

Art. 14 - Copertura assicurativa.
La copertura dei rischi di respansabilita civile verso terzi & a carice della Struttura Privata.

Art. 15 - Tuteta della privacy.

La Stubttra Privata si impegna a manteners la necessana riservatezza per quanko aftiene at dati,
informazioni o conascenze, acguisiti durante 'erogazione delle prestazioni, nencha a rispettare tutto quante
disposto dal 0.Lgs 30.06. 2003, n. 196

Art. 18 - Controvarsie.

Il Foro competente per la decisione di ogni controversia che dovesse insorgere fra le parti in refazione al
presente contratto e che non polra essere camposta amichevolmente & quello di Farma.

Art. 17 - Burata.

|| presenta contrakto ha validita ed efficacia per il perioda 04.01.2011 - 31.12.2013.
Ciascuna delle parti contraanti pud recedere, in tutto o in pante. dal presente contratto, anche prima della
scadenza, previa comunicazions scritta a mezzo raccomandata con avviso di ricevimento, Son un preavyviso

di almeng 15 Qiomi,
in caso di recesso anticipato da parte della Struttura, fa medesima si impegna comungue ad ersgare |e

prestazioni gia prenotate.

Art. 18 - Clausola i adeguamentoc.
Cgni modifica al contenuto del presente accarda, dovra essere prevedtivaments concordata tra le parti.

Art. 19 - Bollo e registrazione.



Il presente cantratte & soggetto allimposta di bolle, con oneri da dividerst in ugual misura tra le part, ed &

soggeto a registrazione solo in caso d'uso. Le spese di registrazione saranno a carico della parte ¢he con
proprio compeortaments ne avrd resa abbligateria la registrazione.

Letto, approvato e sothoscritto,

PEITIE oo oo 2 RGO
K?
Per I'dzienda Unitd Sanitaria Locale di Farma Per Iz Struttyra F‘;i{éta
Il Birettore Generals resentante
- . :
e (’.!,E,-L:L,f’T I




"ALLEGATO

ALLEGATO ALL'ACCORDO LOCALE PER L’'EROGAZIONE
DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE AMBULATORIALI
TRA
L'AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE DI PARMA
E
LA STRUTTURA SANITARIA PRIVATA
S.APOLLONIA Di CONSORZIO EMIGROUP SCARL

ANNO 2011
BRANCA TETTO DI BPESA NOTE
QDONTOSTOMATOLDGIA H mix delle prestazioni erogate verrd monitorato dal
{TERAFIA DRTODONTICA Distrelto di Parma. secondo le modalitd previste
E TERAFIA ODONTHATRICA EURG 76.000.00 dalla DGR 267R/Z2004 di  Approvazione del
5010 PER | CASL N B Programma Assistenza Odontoiakrica della Regions
TRATTAMENTC Emilia-Romagna & dalle integrazioni contenute
ORTODONTICO) nelfla DGER 374/08, e rivaluialo dopo 4 masi i
B atlivita.
TOTALE EURO 7600000 0 ]

La struttura si impegna ad erogare prestazioni
aggiuntive all'interro defle singole discigline, qualora
necessarie a completare 2 visita efa Fiter diagnashico
terapeuticn, in guantitd non superiore al 10% de!
volume complessiva di prestazioni ercgate allhnterno
della disciplina stessa {ad eccezione delle Cure
Fisiche), rendicontate e registrate secondo e
modalila previste nel tesio.

Parma,

Per 'Azienda Unitd Santtaria Locale di Farma

[f (ke JOf [/LM,JI;

Tah prestazioni sono ricomprese ailinternp def tetto
di spesa complessivo assegnate alla struttura per
l'anno 2011,

Per la Etruﬁurﬁ?ﬁta
h [I-r




ALLEGATI(Y 2

CERVIZ.O SAMITARNY REGIOMALE
ERAL_[&-ROW AGNA

Sedrga Lita Samilane Lacale oo boerns

PROTOCOLLO D'INTESA PER LA GFESTHINE DFLICOFFERTA P PRESTAZIONI [
ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE NEL RISTEMA CUP FRUVINCIALE DA
PARTE DELLA STRUTTURA SANITARIA SAPULLONIA DI CONSORLIO EMIGROIF
NUCARL.

Fiste 1art, 14, 4% comma, del Olgs, n 502 del 30,1292 ¢ successive medifohe el inteseasiom. che
meveds the le Unit Sanitaric Locz i, al fine dr favorire I"aricntwnente de citading ael Sovizie Somtoos
Nazicoale, provvedzno ad attivare un erficace sisema di inloonazion sutle prestazion eogate. wulle taritle
¢ sul'z modalitd di zecesso an senvazi.

Fisio I'ot 9. 1° comma. defla Leppe Regionale dell Timiia Romagna 0. 19 del 12.05 1994 & siccessive
modifiche ed integrazivni, o i quale viene affidaa a1 Disteit Ja pesticne dele strutture & det servizi
ubicaci nel teritario di compelenza e destiati ali asgistenza sanitaria Ji base ¢ speciabistica d. prime lvelle.
aonche | aceesso dei cimadrn rasidenti ad are stiutlure c presid:

Fitg |n ecessitd di fornre un servizio wiegiato all'utenza por Colfena o presizzioni dioasy slenzd
speziatistica amb . latonale erogate dalle stiutiuue pubblicls e privals accreditate s Temiarios

Vpvificara la disponibilila delbe struttura privaia genvminata S Apellonia d: Censorane kmigroup Scorl o
faire un serv:2io 2 ciadimi al fine di favarine aceessite it al ¢ prestazwn saniiare afraverso un SErVIZIO
i sportello di infunmacione ¢ du prenotazions Cr prostagean di ass.ste rzu speciaistoa anbulatoriale per e
prestazicni eroga 2 direttamente per conlo Jdidl” A zienda Usl di Panne.

tULL €10 prem=ssn
tra
i Azienda | Inita Sanitaria di Panna, rappresertatz dal Direllore Sunnana, D, Ettore Bt nato &
domiciliata per Jz carica pressa | Azienda Lsl v Parnia. o Parma — Siradp de. Cluarmners 2°A
e

la Strutlura privata denominata $ Apolloma di Conserzie Cmigreup Scarl wd ora 1 pai USURILIF privits” )

riptresentain dal Lepale Rappresentante, WAL (ATTY nata o it
demnerhsta ner la carica pressd b Stestza Privake sita 0 2080% A . ¥13

_sddans 8ol

gi convivne qoanko se2ur

Arf. 1 = L gt TaTione L AR AT

1l servizio ogeelle di nlesa 31 Inguacra neilambite delazcmdo di femitura du presaziond (i
azs.stenza speoialisiiza ambalatorisle
In panticolire 1l servizio nigeaida le seguents antivits:
¥ ulern delle prestazioni crogate dally sirultura privala neil ambite de sisterd gi prematasaoee CUF
provingiale:
& artivitadi preaotazinoe da parle di opardorn della stenstura privata.
-~ attivitd di verifics ¢ registrazicae delle presiazicni ernaaty dalla struttura pravaia,
#  produgione dei Messi incormativi gaiendal o regiorals

Arf, 2= CObhdiphi gerresi defle s uesded priviana
La strutiura pr-vats sl mpagnd &

~ fornire la disporibifita delle presiazioni opzera i contraltn di fo
prenotidione UUF cun una prowea. AZIoNe €we Ot coenRor. la cliusura

rrituTa ne; sbemia
dell’azerda o

s imlrponiolia dell sfferta;



# dotarsi delle apparecchialure informatiche ¢ del relative collegaments nonché mettere in atto
guanto disposto dal Decreto Lesislative 30 giugno 2003, n. 196, come da fac-simile dell’anto di
nomina del Responsabile esterno def trattaimento dei dati. allegato al presente atto (Al A

* pestire il servizio di prenotazione delle prestazioni ambulatoriah erogate in relazione atl accordoe
di fomiturs:

» provvedere alla verifica e registrazione delle prestazioni erogate per conto dell” Azienda Lis] di
Farma;

#  provvedere a comunicare agli wtemti eveniali variazioni o cancellazioni di sedute prestazional
per cause di forza maggiore, con consepuente azgiomaments anche sul sistema infonmatico di

prenolazione:
¥ forvire il nome degli operatori da abilitare all accesso al sistema CUP e & comunicare eventuali

VATIAZIONI.

Art, 3 — Maodutite operative per fa prenotazione

L assistito st presenta presso il punio CUP della struttura privata munito della presenzione del
medico proponeme, della tessera sanilaria individuale e dell’eventuale tesserina i csenzione dalla
partecipazione alla spesa sanitaria.

L operatore della struttura privata provvede a collegarsi in via telematica, & consegna al"assistito la
stampa recante la conferma della prenotazione, con tutti ali elementi informativi necessart. compreso
I"importo del ticket e delle eventuali spese pustali {affrancatura) per la consegna del referto alla residenza
thell* utente.

1l personale addetto alla postazione CUP ha I'obbligo di verificare 1a rispendenza tra fogho di
prenctazione e richiesta del medico curante e nel caso di errori, di provvedere alla vorrezione della
prenatazione.

La struttura privata s impegna ad effettuare la prenotazione nel pieno rispetto del segreto
professionale. defle norme deontologiche e del Decreto Legislativa 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in
materia di protezione dei dati personali™,

Art, 4 — CQbblighi deil dAzienda Usf i Parma

L' Aziends Usl i Partma identifica un referente, presso Pufficio Risorse Ambulatoriali del Dvipartimento Cure
Primane del Distretto di riferimenta, al quale la struttura privata potra riferirsi.

L Azienda Usl di Parma si impegna a fornire 'accesso infermatizzato alle prenotazicn delle
prestazioni senza onerl econumist 4 proprio carico:

I Azienda Usl di Paona si impegna ad effettuare la necessaria formazione  all'wtilizze
dell"applicative di prenotazione agli incaricati (nominati dal responsabile estermo af trattzmento dati).
concordandone preventivamente | tempie € le modalitd;

i."Azienda Usl di Parma si impegna a:

% fornire, se necessario, un accesso alla propria rete telematica, impando eventuali canom e altn

oreri alla streltura privatas
% fornire i dettagli tecnici e. se necessario. instailare il software per la gestione delle attivita oggero

del presente protocollc;
+ provvedere alla produzione del lusso ASA per la Regione Emilia Romagna. solamente nel caso in

cut | ativitd registrala dal sistema commisponda a 1uka Pattivitd effetlivamente eragata dalla
struttura privata per conto dell” Azienda Usl.

Arf 3 — D

Safva diversa rezolamentazione della materia. Io presente convenzione aved duraia pari al contratto
di farnitira cui & accessorio. L eventuale disdetta dovra essere comenicala da una parte all’alttra & mesi prima
della scadenza, a mezzo letiers raccomandata con avviso di ricevimento.

11 presente protocallo 5" intende risolto qualora vensa meno, a qualsiasi titoloe, i convratto di fomitura
delle prestazione spectabistiche con la strettura privats,



Art 6 — Condeoeersie

Per qualsiasi controversia il Foro competente & quello di Parma.
Letto, confermale e sottoscritto T ALD / 01 i
Parma.
IL DIRETTORE SANITARIO L RAPPRESENTANTE
DELLTAZIENDA USL [ PARMA STRUTTLI RA FRI VATA;ACL REDITATA

for £t rieny) g



