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ACCORDO LOCALE PER L’EROGAZIONE
DI PRESTAZION| SPECIALISTICHE AMBULATORIALI

TRA

L'AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE DI PARMA df sequito definita Azienda, con sede in
Farma, Strada del Quartiere, 2fA C.F. 01874230343 - rappresentata dal Direltore Generale Dr. Massimo
Fabi, domiciliate per la carica in Parma, strada dal Quartiere n 2/A

E
LA STRUTTURA SANITARIA PRIVATA CASA DI CURA VILLA MARIA LUIGIA, con sede
in oty T3ans AL A nella  persona del Legale  Rappiesentante
B ppfiren DW> GEOW A mj 7 __.di seguito definita Struttura

RICHIAMATI:

l'art 8, commi § e 7 del D.Lgs 30.12.1992 n. 502, come successivamente modificato ed integrate dal
D.Lgs 0712 1992 n. 517 e dal D.Lgs 19.06.1929 n. 229, che dispone in materia di rapporti con strutture
private fondati sull'accreditaments;

I'srt &, comma 6 delle L. 23.12.84 n. 724, che prescrive 138 cessazione dei precedenti rapportt
convenzionali delle Strutture Private con Setvizip Sanitafo Mazionale & lentrata in vigore i nuayi
rapporti fondati sult'accreditamento e, a decomere dalla data di enfrata in funzione del sisterma di
pagamento delle prestazioni sulla baze di tariffe predeterminate dalla regions, della remunerazione
delle prestazioni;

Fart. 2, comma B della L. 22.12.95 n_ 548, che prescrive che, nellambito dei nuovi rapporti instaurati ai
sensi dellarticolo 8, comma 5, del decreto legisiative 30 dicembre 1932, n. 502 & successive
modificazioni ed integrazioni, le Unitd Sanitarie Locali, sulla base di indicazioni regianal, conlrattano
con le strutture private ed i professionisti eroganti prestazioni sanitarie un piano annuale preventivo che
ne slabilisca quantitd presunte e tipologia, anche ar fini degli oneri da sostenere;

I'art. 2, comma 7 del D.P.R. 14.01.97, che dispone che la gualit di soggetto accreditato non cosfifuisce
vincalo per le Aziende Unita Sanitarie Locali 2 corrispondere (a2 remunerazione delle prestazioni erpgate
al di fuori degli appositi rapporti di cui all'art. 8, commi 5 e 7 dei D.Lgs 502/22, e s.m.i, neill'ambita Jde

livello di spesa annualmente definito;

Fart. 1, comma 32 della L. 23.12.96 n. 662, che dispone che in matera i contrattazions dei pian
annuali preventivi g di fiszazione dal limite massimo di spesa sostandite:

I'art. 32 commi 8 e 9 della Legge 449/1897, che prescrive Findividuazione dei limiti massimi annuali di
spesa sostenibile con il Fonde sanitario @ 1 preventivi annuzli delle prestazioni, nonché glk indinzzi e |2
modaiita per la contrattazione di cwi allarticole 1, comma 32, della legge 23 dicembre 19986, n, 662,
nonche in materia di vigitanza e controfle sulfuso corretio ed efficace delle risorse ed in particolare di
qualita, appropriatezea, accessibilitz & costo, con impiego di protocolli quali strumenti sistematici di
valutazione dell'appropriatezza del ricorso ai ricovarf ospedalier

la Legge Regionale 34/88 e la D.G.R. 125M1599, che dispungone in maleria di accreditamento
stituzionale;

La Celibera di Giunta regionale dell Emiliz Romagna 1286 del 27.07.1988 che contiene imporianti
elementi da inserire negli accerdifcantratti con | produttor di attivita specialistica,

il DPCh 29 novembre 2001, di definizione dei Livelll Essenziali di Assistenza g la Delibera di Giunta
Regionale dell'Emilis Rumagna n. 295 del 25 febbraio 2001 di recepimento del DPCM 2971142001

indicaio,

La Deibera di Giunta regionale dellfEmilia Romagna 262/2003 “Moedifica det Namenclatare tariffario
delle preslaziori di assistenza specighstica ambulatoniale e determinazione deile guote  di

partecipazions alla spesa per lg visite specialisticha™
i DPR 07.04.2006 "Approvazione del Piano sanitario Nazionale 2006-2008";
la Legge Finanziaria perd 2007, L. 296/2006 art. 1¢. 736 lett P e O:

la circolare 10.11.2008 n. 8 “Tessera sanitaria e manitaraggic delis spesa sanitanz. applicazione dei
decrati ministeriali del 2008, attuativi dellart 50 DL 2692003, nella regione Emilia-Romagna” e relativi



. allegati;
la circalare 28.11.2008 n. 9 "Spedifiche tecniche relative alla trasmizsione e tracgiatp del lusso relativo
all' Assistenza Specialistica Ambulatoriale (ASA) - anno 2009" che fissa 'obbligatorietd di formire dati
compledi da parte di tutti gli eragatori con Fobbligatorietd df rilevazione di informazioni specifiche refalive
alla ricetta, &l prescrittore 2 alle esenzioni ai finl della rendicontazione al Ministero defEcanomia e

Finanze per il cantrollo della spesa sanitaria;

la DGR 06.11.2006 n. 1532 “PFiano generale sul contenimento det tempi d attesa” che prevede precise
inee di indirizze per il governo & Iy svilippo dell'assistenza specialistica ambulatoriale attraverso la
definizione precisa di piani df produzione e azloni per il contenimento def lempi di attesa entro gi

standard;

la DGR 20.07.09 n, 1035 "Sirategia Regionals par il miglioramento dell'accessa 2i senizi di specialistica
armbulatoriale in appiicazione delta DGR 153272006,

DATO ATTG che la Struttura sanilaria Casa di Cura Villa Maria Luigia & legittimata alla stipula del contratio
in guanto:
in possesso di autorizzazione sanitaria all'ssercizio delle attivitd cantrattate,

ha in corso il procediments dl accreditamento di cui alla normativa regionzale in materfa;

dichiara, con la softoscrizione del presente contratto, di accettare il sislema di pagamento delle
prestazioni secandp le tarffe della Regione Emilia-Romagna;

si conviene s 5§ stiputa quanto segue:

Art. 1 - Oggetto e vallditd del contratto.

It presente accorde ha validita triennale con decorrenza dal 01.01.2011.
La Strutturz si impegna ad erogare dal 1.01.2011 al 31.12.2011, in favore degli assistiti residenti nef

comprensorie deflAzienda Unita Sanitaria Locale di Pama, |e prestazioni di tipo ambolatodale efo
domiciliare per le discipline secondo la tipalagia, il volume, i tettn di spesa descritti nella tabella zllegata e

secondo quanto previsto dal presente accordo e dettagliato nell'Allegato 1).
Por gh anni 2012 e 2013 le parti procederanno annualmente all'aggiomaments delle prestazioni fornita,

con evenhuale ridefinizione dalla tipalogia & quantitd delle stesse e conseguenie rdeterminazicne del telto di

SpeESa,
Qualora nel pericdo di vigenza contrattuale si verificassero necessitd significative in discipline diverse da

quelle concardate, k& Strutiurs sf #npegna a variare 'offerta secondo la indicezioni dell'Azienda Lnita

Sanitaria Locale di Parma.
Le eventuali variazioni dovranno comungue essere ricomprese rel tetto di spesa determinato di anno in

anmg,

Art. 2 - Limitazioni.
Le prestazfoni erogate devono essere ricomprese nei Livell Essenziali di Assistenza, e specificamente
indigate nel decreto di accreditamento.

Art. 3 - Tariffe e Tetto di spesa.

L'erogazione delle prestazionr viena compensata secondo le tariffe di cur al Nomenclatore Tariffario ex
DGR 282/20032 e successive integrazioni, per ¢io che attiena 'altivita ambufafgriale.

Ai sensi dell'art. 1 comma 796 |ettera o) della L, 27.12.2006 n. 296 {legge finanziaria per I'anno 2007} la
Struthura privata & tenuta a praticare uno sconta pari al 2% per le prestaziont specialistiche e part al 20% per
le prestaziond di diagriostica di laboratorio, nspette agh importi indicati dal Momenclatore tanffario regianale.
Le tariffe da prendere a riferimento par it calcolo deilo scopto vanno considerate 2l lordo rispeltto alla quota di
panecipazione alla spesa sanitaria, ad eccezione delle prestazioni per le quali siano gid previsti sconti
tariffari concordati tra e parti o particolari modalitd di eseclzione della prestazione tali da molivare una
variaZzione dell'importo rispette a geello stabilito dal nomenalatare:

il lfmite di spesa massimo stahilito per 'anno 2011 & di EUROQ 73.800,00



Tale tetto massimoe e quelli che saranno fissati per g anni 2012 & 2013 resteranno invariati anche a
sequito di eventuali disposizioni regionali che dovessere intervenire nel corsa di validitd del presente
sccordo, refativa alle tariffe delle prestazioni, che si intendong avlomaticamente recepile,

L'importe fissalo & da intendersi al netto, e perfanio nan comprensive delle quete di partecipazione alla
spEsa sanitana a carico degh assistitf. Le parti si danno reciprocamente atto che i imite massimo di spesa,
stabilito come sopra indicato, costituisce un imite non superabile per 'Azienda e per la Struttura accreditata,
La Struftura =i impegna incltre a comunicare forrmalmante Feventuale superamento del tetto di spesa
assegnala alla Direzione def Distretto nel cut territorio la Struttura & ubicata.

L'eventuale eccesso di produzione d&i prestazioni oitre i tetto concordatn dard luogo, ove non
espressamente autorizzato, alla riduzione deita remunerazione tariffaria (budget fisso e tariffa variabile).

Dani variazione delle prestazioni allinterna del budget dowvrd essere concordata con il Direttore det
Dipartimente Cure Primarie del Distretto di riferimento.

Art. 4 - Procedure d'accessa.

& far tempo dalla data di inizio di validith del presente contratio, gli assistiti potranno acceders alla
Sirultura con la sola prescrizione S5M, attraversa it sistema di prenotazione CUP provinciale, nel rispetto dej
kmiti di spesa di cii all'art 3 e nell'ambito delle prestazioni oggette nel presente accordo.

Le prenctazioni avverranng esclusivamente tramite il sistema CUP provinciale, e saranno subordinate
alla presentazicne defla prescrizione medica compilata sul modulario del Servizio Sanitario Nazionale.

Per le prestazioni non ancora inzerile nelia rete di offerta del CUP provinciale, gli assistii potranno
accedere con la sola prescrizione SS5N, senza necessitd di preventiva autorizzazione da pane dell'Azienda
USL, ma nel rispetto dei limiti di spesa di cui all'art.d e nellambite delle prestazioni ogoetto nel prasente

accordo.
in ogni caso la Strultura si impegna ad erogare le prestazioni nelle date di effetiva prenatazione

anticipatamente concordate.

La Stuttura si impagna aitres! a mebtere in atto un sistema di verifica e controllo per le prestazioni
soggefte a imitazione di erogazione (es. n. CICLI PER ANND), nonché una programmazionz della propiia
attivita in guanta il tetto di spesa si intende assegnato per assicurare una costante offarta di prestazioni per

hetto il periedo df vigenza contrattuaie,
H ticksat, s2 dovuto, sara riscosse dalla Strulure nella misura e con le maodalita richieste dalla normativa

vigente e dalle circolari aziendali.

Relativamente alle prestazioni per cui il licket & shato versato allAzienda USL, sia nel caso di errore
dellutente che nel caso di prestazioni ricomprase in ur'unica ricetta ma ercgate separatamente dail'Azienda
e dalia Struttura acereditata, la struttura provvedera a fatfurare (2 rendicontare} la prestazione per intero

senza ulterior addebit al cittadino.

Art. 5 - Modalita di addebito e pagamenti.

La Struttura emetterd nota di addekito menside per ''mporto comispondente alle prestazioni oggetto del
presente contralto erogate nel mese di rifenmento, unendo alla stessa nota 'elenco delle prestazioni rese
camprese le prestazioni aggiuntive, le prescrizioni dei medici inviant] redatte su ricettario SSN con allegate,
ove presenti, le richieste motivate di prestazioni aggiuntive, l'indicazione dei tickets cornsposti direttamentsa
compras quelll eriginati da prestazioni aggiuntive, la sottoscrizione, sulla ricelta del SN, degli assistiti di
confarrma dell’avvenula erogazione delle prestazioni nanche copia del referio.

L'Azienda liquiderd l'importo addebitato in dodicesimi rispetto al tetto di spesa assegnato, avulo riguarda
al fatto che il limite di pagamento & definito in fre dodicesimi del budget assegnata per trimestre.

L'Azienda si riserva la facoftd di effettuare controlli e verifiche contakili, documentali, presso gli assistiti,
can possibile accesso a2 mezzo di propri funzipnan che doyranno farsi identificare medrante esibizione di
carteling personale, presso Iz Struttura, onde accartace la congruith & 13 regolarita dedle note di addebits

BMesSa.
Melle fatiure emesse dalla Struttura | dovranne essere evidenziath gli importi dei ticket dz detrarre da quanto

dovulo dallAzienda USL.

5i precisa che la circolare 8/2008 indica che “soltanto le prestazioni accettale nelia banca dati regionale
concorrong a determinara la trangazigni economiche {(compansaziona della mabilitd sanitaria e fatturazione)”
e che il flusso ASA costituisce 'unico modelle di riievazione valido per la valorizzazione econgmica dalle
prestazione e titulo indispensabile per il pagamento delle stesse.

Eventuali prestazioni riepiogate senza prescrizione medica su ricettarioc SSN o in data antecedente a
gualia riporatza sulla fcetta non daranno titolo &l riconoscimento econumics a carica del 55N



= AEI'L"E - Prestazloni rese a cittadini non residenti.

In coerenza con le indicazioni contenute nella circolare 3 del 22.2. 2007 "Ordinamenio della mobilita
sanitaria interregionale ed infraregionale - Anng 2007" 2 neda circolare clreolare 28.11.2008 n. 8 "Specifiche
tecniche reialive alla trasmissione e tracciato del Ausso relativo all’ Assistenza Specialistica Ambulatoniale
[ASA) - anno 2000" & pertanto indispensabile che i dati di fatturazicne siang in linea con quelh inseriti e
consalidati nella banca dati regionale ASA {vedi artt. 52 8).

La Strultura | in caso di prestazioni rese a cittadini non residenti nell'ambite deli'Azienda Unitd Sanitaria
Locale di Parma, dovra attenersi alle seguenti modalita di invio delle note di addebito:

3} le prestazioni rase a cittadinl residenti nella Regiona Emiliz Romagna dovranno essere addehitate

direttarmente alle Aziende Unitd Sanitarie Locali di rispeltiva competenza territoriale;

by le prestazioni rese a cittadini residenti in Regiond diverse dalla Regione Emifiz Romagna saranno
addebitate all'Azienda Unita Sanitara Locale di Parma per [a successiva compensazione per il tramite
dei meccanismi di mobilita sanitaria interregionale.

Art. 7 - Linee guida & tempi di attesa.

A divello regionale ed azisndale & stata promossa |'elaborazione di linee guida di appropriatezza
d'aceesso alle prestazioni e di gestione dalle liste d'attesa secondo criten di gravitd chinica che camportinag la
definizione di liste d'attesa differenziate per prestazioni urgenti, urgenti differibili, pragrammabil.

La Struttura si impegna ad adottare e linee guida elaborate, sia relativamente ai critert individual di
appropriatezza o'accesso alle prestazioni, sia relativaments alla gestione delle liste d'attesa ed a partecipare
alle iniziative di gudit promosse dalla Azienda.

Suila base dei criteri citatl dalla D.G.R. 1296798 ed in applicazions della DGR 1532/08 refativa al Piano di
contenimendo dei ternpi di attesa, la Struttura dovra effetiuare verifiche periodiche sullandamento dei tempi
di attesa, e comunicame {per l'eventuale offerta non presente nel sistema CUP provinciale) [ dabl relativi
al'azienda USL di Parma, secondo le indicazioni | & modalitd & le cadenze previste dall'Assessorato
Regionale alla Sanitd.

La struttura si impegna a rendere ie altivita programmate con continuita & regalanitd, nel rispetto dei
requisiti prescritti dalla vigente legislazione sotto i diversi aspetti igienico—sanitario, protezicnistico, di
sicurezza, di professionalita, di regaolaritd documentale e di qualith globale. La strutiura s'impegna a dare
immediata comunicazione al Cirettore del Diparttimente Cure Primarie del Distrette AUSL di riferimenta delle
interruzioni che, per carenza dei predetti requisiti ovvero per giusta causa o per giustificats motiva,
dovessarn intervenire nell'erogazione delle prestazioni.

L attivita di cui al presente accorda deve essere tuttavia immedialamente sospesa, anche parziaimente,
nel caso di accertate e comprovale gravi carenze professionali, tecnologiche o strumentadi che possano

pregiudicare la sicurezza degli assistiti.

Art. 8 - Debito informative verso PAzienda USL & la Regione

La produziona dei dali costituisce un elemento imprescindibile del presente accordo e deve essere in linsa
con le indicazioni regionaii vigentt e con le eventuali modifiche che possong verificarsi in corse d'anne
In particolare la circolare regionale 13 del 1812 2006 relaliva al Flusso Infermativo dell'Assistenza

Specialistica Ambulatoniale definisce:
t criteri ed 1 vincoli per |a produzione dei dati per futte e strutture pubbliche e private che erogano

prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale

che | dati prima di essere trasmessi alla Regione devono essere soffoposti a tulti | controlli di
compietezza e congruita al fine di garantire I'uniformitd tra 'archivie regionale & l'archivia aziendale.

che solo le prestazioni accettate nella banca dati regionale concorrone a deferminare le transazioni
economiche {compensazione della mobfitd e fatturazions) f guesto modo la rendicontazione
dell'attivita erogata deve essere in linea con |'effettiva e completa registrazione e con la cortispondente

fatturazione,

A tal fine la Struttura si impegna ad adempiere con diligenza e costanza al proprio debito informative nei
confranti delfAzienda Unita Sanitaria Locale e della Regione Emilia Romagna, secondo i tempi e le modalita
stabilite dalla normativa nazionale e regionale ivi compresi i controlli relativi ai ritorni informatia regionak
provvedendo tempestivamante alla correzione dei dati non cosretti e scartanti,

Art. 9 - Gestione dell'offerta e dell'erogato nella rete CUP provinciale



'a gestione dell'offerta di prestazioni nelia rete del CUF provinciale costituisce requisita indispensabile e
sostanziale del presente accordo & sard normata secondo quanto previsio nell'Allegate 2).

La Steuttura nan presente nella rete dell'offerta CUP provincigle si impegna a pianificara un inserirmento a
breve nel sisterma, Ne! frattempe dovra garantira Finvie mensile all'Azienda {servizia RIT) dej dali relativi alle
prestazioni erogate secondo |g specifiche definite nella circolare 9/2008 e nelle eventuali modificaziont ad
integrazioni, garantendone la qualita ed i controlli sui dati.

Con l'inserimento nella rete CUP provinciale:
il Flussa ASA e 1 flussi relativi a tempi di attesa verranno prodotti direttamente dallAzienda Usl che si

sccupera anche di implementare tutle le eventuaii medifiche dei tracciat informativi
s |z struttura si impegna comunque garantire la tempestivith, la complelezza & 1a correttezza del
caricamanto dati nonché |z correzione degli errori derivanti dai ritami informativi regionali.

In ogni caso la Strutfura si impegna a correggers tempestivamente gli erreri di inserimento ed | dati
risultati scartanti negli invii del Flusso ASA (flussi di ritornod,

art. 10 — Obblighi della struttura: garanzia dell'offerfa e sistema di erogazione

Gestione Agende & CUP
Neil'ambito del presente accordo la Struttura si impegna a garantire |a stabilita dell'offerta nspetto ai

valumi concordati con modalitd operative in grade di assicurare la costante disponikilita delle prestazioni
nelle agende CUP. Tale aspetto costituisce criterio pricritarfo di garanzia per il cittading ed impegno di tutte

le strutture eroganti in ambito aziendale,

Gestione delle prestazioni aggiuntive

La circolare /2008 stabilisce che che: "Le prestazioni specialistiche ercgate dagli spacialisti di strutture
private accreditale, per completare |'iter diagnostice-terapeutico finalizzato a rispondere ad uno specifico
quesito diagnostico posto sul ricettario 35N, come da normativa nazionale, non possono prescritte tramite |a
fcetta unica SSN. Queske prestazioni aggiuntive possono essere allinternc di percorsi sermnplificatt par
determinate tpologie di prestazioni, e relativi volumi, definiti da contratti di fornitura, purche complementari
rispetto alla richiesta che ha determinato {'accessa alla struttura. Al fine di monitorare 'andamenta det volurni
di produzione per queste prestazioni il campe CODICE A BARRE DELLA RICETTA INDICE dovra riportare il
eodice defis ricetta upica SSN che ha generato le prestazioni aggiuntive”.

A tal fine ta Struttura si impegna ad erogare le eventuali prestazioni aggiuntive, all'intarnc delie discipling
di cui al presente accordo, che si rendesserc necessarie a completamento della visita efo deliter
diagnosticoterapeutico: per tali prestazioni {che rappresentano un nuovg accesso) lutente & lenuto 3
vorrispondere limparto di ticket qualora dovata.

Lo specialista della strubtura dowra predisporre specifica richiesta molivata da allegare alla prima
prescriziona redatta su ricettario SSM, a cura del medico inviante.

La Stuttura & temusta a reqistrare le prestazioni agoiuntive sul sistema CUP sulla base deile suddetle
disposizioni contenute nella Circolare Regionale n® 8 dal 2008,

Le prestazioni aggiuntive non potranno di norma superare i 10% del volume compigssivo defle
prestazicni erogate slfinterno della specifica disciplina (ad eccezione delle cure fisiche] e saranno
rcomprese all'interne del tetto di spesa complessivo annuo assegnato alla Strultlra,

Art. 11 - Requlsitf artorizzativi e dl accreditamento.

ia Struttura si impegna a mantenere nel periado di validita de! presents accorde i requisiti avtorizzativi e
di accreditamento, previsti dalla normativa nazionale e regionzle vigente.

Art, 12 - Controlli.

Con la sottoscrizions del presente accordo |z Struftura accetta che I'Azienda Uinita Sanitaria Locale di
Farma attivi ed esegua controlli 3t 2 verificare la gualitd e la congruenza delle prestazioni rese sia rispetto
alle refative prescrizioni mediche siz rispetto ai telti di spesa massimi assegnati.

La Struttura assicura agli assistiti del Servizio Sanitarip Nazionale i medesimo livello qualitatvo delle
prestazioni rese ai citadini paganti in propis.

Sara oggetto di specifica controllc da parte dell'Azienda USL, anche tramite verifiche pressa gli assistiti
e pressa la struttura, agni aspetto delle prestazioni inerente alla qualita dell'assistenza percepita dall'utente,
alfappropriatezza clinica ed organizzativa delle prestazioni con particolare rifermento alle modalita di
gsecuzione, di refertazione, oltre che allapplicazione degli eventuali protocolli diagnostico-terapeldici



aticttali dall'Azienda.

L'Azienda USL si riserva in ogni caso di esercitare attraverso il Dipartimento delle Cure Primarie del
Distretta di rifefimenta tutte le attivitd di ispezione & controllo di prapria competenza previste dalla vigente

normativa,
Le pari st impagnano a verificare periodicamente 'andamento della produzione e altre che la regolarita
del flusso informative, altraverso incontr penodici da concordare congiuntamente,

Art. 12 - Incompatibilita.

La shuttura, richfamato il regime delle incompatibilita stabilite dailart 4, comma 7 della L. 30.12.81 n.
412, nonché dalla successiva normativa emanata in materia ed in particolare dalfart, 1, commi 5 e 5, della L.
23.12.1996 n. B62, si dichiara consapevole che & fatto divieto alle sirutture private accreditate, in tolo o
parzialmenta, di avere nel proprio organicn o a livelle df consulenti personale, medico & non, in posizione di

incompatitifits.
Il Presidio si impegna peranto a fornire all'Azienda, a richiesta, aggiornato elenco del personale dei quale

a qualsiasi titolo 5i avvale & 2 comunicars allz stessa ogni variazione che dovesse intervenira.
Anche at fini del presente articolo {Azienda si riserva incltre fa faroltd, e la Struttura sanitaria contraente
l'accetta, di effeltuare ispezioni senza preavviso 2 mezzo di propri funzionari che dovranna farsi identificare

mediante esibizione di cartelling personale.
La Struttura si impagna a rimuovere eventuah incompatibility entro il termine perentorio di 15 giorni dalla

data di comunicazione da parte dellAzienda. Decorse inulilmenle dette termine Azienda avvierd i
procedimento di riscluzione del contratto.

Art. 14 - Copertura assicurativa.
La copertura dei rischi di responsabilita civile verse ferzi & a carico della Struttura Privata.

Ark 15 - Tutela della privacy.

La Struttura si impegna a mantenare |a necessaria fiservatezza per quanto attiene ai dati, informazioni o
conoscenze, acquisiti durante I'erogazione delle prestazioni, nonché a rispettare tutte quanto disposte dal

O.Lgs 303.05.2003, n. 136

Art. 18 - Controversie,

I Foro competente per la decisiong di ogni controversia che dovesse insorgere tra le parti in relazione al
presente contratto e che non potra essere composta amichevalmente & quello di Fama.

Art. 17 - Durata.

Il presente contratto ha validitd ed efficacia per il petlodo 1.04.2611 - 31.12.2013,
Ciascuna delle parti contraenti pud recedere, in tutto o in parie, da! presente acoordo, anche prima della
scadenza, previa comunicazione scrtta a mezzo raccomandata con avviso di ricaviments, con un preavviso

di almano 15 giomi.
In caso di recesso anticipato da parte deila Struttura, ia medesima si impegna comunque ad eragare la

prastazioni gia prenotate.

Art. 18 - Clausola di adeguamenta,
Cgni medifica af contenuto def presente accordo, dovrd essere preventivamente concordata tra le parti.

Art. 19 - Bollo e registrazione.

Il presente contratio & soggette allimposta di bollo, con oneri da dividersi in ugual misura tra le parti, ed &
suggetto a registrazione soio in casa d'uso. Le spese di regisirazione saranno a carico della parte che can
praprio cormportaments ne avra resa obbligatonia la registrazions,



Lettu, approvatoe e soltoscritio,

Par I'Azienda Unita Sanitaria Locale di Parma
Il Direttore General

Per la Strultura Privata
Il Legale Rappresentanta
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ALLEGATC 1)

ALLEGATO ALL’ACCORDQ LOCALE PER L’'EROGAZIONE
DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE AMBULATORIAL! ANNO 2011

TRA
L'AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE DI PARMA
E
LA STRUTTURA PRIVATA CASA Di CURA VILLA MARIA LUIGIA
ANNO 2011

... .. DISCIPLNA "~ ' TETTODISPESA 2011 -EURD
}NEURDPSICHIATHJA T T 13song0 _ __
'EMG . . . BD.00000 e
[FOoTALE __ . . o 73800,00
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!La Struttura si impegra ad erogare prestazion il :
| aggiuntive all'internc delle singale discipline, qualora [ |
necessarie 8 completare la visita efo l'iter diagnostico i ___. i . : i
terapeuhon in quantitd non supericre al 10% del ;al'sgézzta;i:“J:g:;’ror";ﬂ;;gris;uEg;;;tegz_ﬂﬂiimi?
| volume complessivo di prestazioni erggate all'interno :  Fanne 2011 P 9 P
_della disciplina stessa {ad eccezione delle Cure |
i Fisiche}, rendicontate & registrate secondo el :
medalita previste nelteste. . N
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ALLEGATG 2

HEIE

preeears SERVIZIO SANITARIO REGIDNALE
vemesanis CRAILIA-ROMAGNA

el Tt ouy  Anpenda Unita Sapitatia Lacala o Peoirs

PROTOCOLLO IPINTESA PER LA GESTIONE DELL'OFFERTA DI PRESTAZIONL DI
ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE NEI SISTEMA CUP PROVINCIALE DA
PARTE DELLA STRIITTURA PRIVATA CASA DI CURA VILLA VIARTA 1 UEGIA,

Figter T'art. |4, 47 eomma, def D Lgs. n, 502 del 30.12.32 e successive modifiche ed integrazioni, che preveds
che e Untta Sanitarie Locall, al fine di favorire 'orientamenta dei cittadini nei Servizio Sanidario Nazionale.
provvedano ad attivare wn efficace sistema di informazioni sulle presizzioni erogate. sulle tanffe e sulle
medalita di accesso ai serviz;

Vistn I'are. 9, 17 eomma, della Legee Regionale dell’Emilia Romagea n. 9 del 12,035,199 @ sucoessive
modifiche ed imegrazicni, con b quale viene atlidala ai Distretti fa gestione delle sirutiure e dei serviz
ubicati nel territenie i compizngs & destinati all’assistenza sanitaria di base 2 specialistica i prieno livelio,
noncheé I'aceesso dei eittadini cesidenti ad altre strutture & presidi;

Fista la mecessita di fornite un servizio itegrato alluense per Pofferta di prestazioni di pssistenza
spacialistica ambulatoriale erogate dalle sirutture pubbliche ¢ private aceredidare sul territorio;

Ferificate 1o dispooibiit: delia struttura privata denominarz Casa di Cura Villa Marta Luigin o lurnire un
servizie ai cittading al fine di favorire Maccessibilitd alie prestazioni sanitarie attraverso un servigwy di
spertello i informazione e di prenotazione di prestazicni di assistenza specialistica ambulatoriale per le

prestazioni erogate direllamente per conio dell’ Azienda Usl di Parma:
tueto cid Dremessa
a1
"Azienda Linitd Sanitaria Lozale di Parma, rappeesentata dal Direttore Sanitario, 12, Eftore Briant nato &
i domiciliato per la carica presse |"Aziznda Usl di Pamma, i Parna - Strada del
Quartiera 24

£

la Struttwra peivata denoeinata Casa di Cura Villa Maria Luigia {J'ore in per “stroltuea privaa™),
rappresentata dal Lesale Rappresentunts, lJ:'ﬂflﬁCf_,‘u bre Gonl g Byl _amiaty il
_ . domiciliate  per la  carica presse la cilata Stndtura privita sita o

Nowrsretiet—PEeIE—/ 2 falitenain s Uafh a0l |

st conviene quantn segue

Art - Uhrpanizoacione del servizio
[l servizio ogpetto di intesa si inguadra nell’ambite dell’accorde di fornitura o peestaziond di

assistenza specialistica ainbuefatoriale,

In particolare il servivie riguarda le seauenti artivita:
# aoffera delle prestaziom erogate dalla strutiura privata nell embine del sistema di premuasone CUP

provingiale:

A attivita di prenotaziore da parle di operasori della steuttura privase

#artivitd di veritica e registrazione delle prestazion? eragate Jabla strottura privata:

#  produzione den usst informativi azierdali e regianali,

Arr 2= ORaliehi weiacrali della serntture preivaia
[.a strattura privata st impegna a-



fornire la dispanibilita deile prestazioni oggette di contratto di fornitura nel sistema dj
prenciazione CUP con una programmazione che non comporti la chivsura dell’agenda e
["indisponibilita dell offerta:

dotarsi delle apparecchiature informatiche ¢ del relative collegamento nonché mettere in atto
guanto disposto dal Decreto Legislativa 30 giugno 2003, n. 196, come da fac-simile dell'atto di
nomina del Responsabile esterno del trattamento dei dati, allepato al presente atto (allegato Al

¥ gestire il servizio di prenclazione delle prestazioni ambulatoriali erogate in relazione all’accordo

di fornitura;
# pravvedere alla verifica ¢ regfstrazione delle prestazioni erogate per conto dell’Azienda Usl di

Parma;
# provyedere a comunicare apli utenti eventuali variazioni o cancellazioni di sedute prestazienal:

per cause di forza maggiore, con conseguente apgiomamento anche sul sistema informatico di

prenctazions;
» fomire il nome degli operatori da abilitare afl’accesso al sistema CUP e a comunicare eventoali

variazion:.

Ld

v

Art. 3 — Modalita operative per la prenotazione
L'assistito si presenta presse il punto CUP della struttera privata menito della prescrizione del

medico proponenie, della tessera sanitaria individuale e dell’eventuale tesserino di esenzione dalla
parizcipagione alla spesa sanitaria.
L'operatore della strultura privata provvede a collegarsi in via telematica e consegna all’assistito fa

stampa recante Ja conferma della prenotazione, con tutti pli elementi informativi necessari, compreso
I"importo del ticket e delle eventuali spese postali (aflrancatura) per la consegnz del referto alla residenza

eli’utente.

Il personale addetto alla postazione CUP ha I'obbiigo di verificare la rispondenza tra foglio di
prenotazione e richiesta del medico curante e nel caso di errori, di provvedere alla correzicne della
prenotazione.

La struttura privata si impepna ad effethuare la prenotazione nel pienc rispeite del segreto
professionale, delle norme deontologiche e del Decreto Legisfative 30 giugne 2003, n. 196 “Codice in
maleria di protezione dei dati personali™

Art. & = Obblighi dell "dzienda Us! di Parma
L'Azienda Usl di Parma identfica un referents, presse 'ufficio Risorse Ambulatoriali def

Dipartimento Cure Primarie dei Distretto di riferimento, al guale la struttura privata pottd nferirsi.

L'Azienda Us| di Parma si impegna a fornire Iaccesso informatizzato alle prenotaziomi delle
prestaziont SEnza nner ECONDMIC 4 Proprfo Canco;

L Azienda Usl di Pamma si mpegna ad effettuare la necessaria formazione allutilizzo
dell*applicativo di prenctazione apii incaricati (nominati dal responsabile estermno 2l traktamenta dati),
concordandone preventivamenle 1 tempie e le modalita;

L’Azienda Usl di Parma si impegna a:

» fornire, se necessario, un accesso alla propria rete ielematica, imputando eventuali canoni ¢ aHri

aneri alla struttura privata,
# fomire i dettagli tecnici e. se necessario, installare il software per ia gestione delie attivita oggetto

del presente protocollo,
# provvedere alla produzione del flusso ASA per [a Regione Emilia Romagna, solamente nel caso in

cui Fattivitd registrata dal sistema corrisponda a tufta Pattiviid effettivamente crogata dalla
struftura privata per conie deit’ Azienda Usl,

Art. 5 - Durata
Salvo diversa regolamentazione della materia, {a presente convenzione avrd durata pari al contratta

di fomitura cui & accessorio. L'eventuale disdetta dovrd essere comunicara da una parte ail’altra 6 mesi prima
della scadenza, 1 merzo lettera raccomandata con avviso di ricevimento.

Il presente protocollo s'intende risolio qualora venga meno. a qualsiasi titolo, il contratto di fornitura
delle prestazione specialistiche con la struitura privata,



Are. 6 — Controversie
Per qualsiasi controversia it Foro competente & quetlo di Parma.
Lette, confermato e sottoscritto

Parma, oo T
IL DIRETTORE SANITARI® - 2 ¢ 1 IL RAPPRESENTANTE

DELL*AZIENDA USL DI FARMA STRUTTURA PRIVATA ACCREDITATA

fDr. Ertore Br;'gn.rij Dr. Hafko BE BEAVARDIS )
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ALLEGATO 1)

ALLEGATO ALL’ACCORDO LOCALE PER L'EROGAZIONE
DI PRESTAZIONI SPECIALISTICHE AMBULATORIALI

TRA

L'AZIENDA UNITA SANITARIA LLOCALE DI PARMA

E
LA STRUTTURA PRIVATA CASA DI CURA VILLA MARIA LUIGIA
ANNO 2013

. _DISCIPLINA © 77 77 TETTO DI SPESA 2013 - EURC
. PSICHIATRIA/INEUROLOGIA ... . 585000
I NEUROLOGIA-EMG_ ... 2B821,00
ToTALE T e BT 7 & XN

La Struttura si impegna ad earogare prestazion
aggiuntive allintemo delle singole discipline, qualora
necessarie a completare |a visita efo l'ter diagnostico
| lerapautico, in quantitd non supericre al 10% det
: volume complessive di prestazioni erogate all'intemo

Tali prestazioni sone dcomprese all'internc del tetto,
di spesa complessivo assegnato alla struttura per

dellz disciplina stessa (ad eccezione delle Cure 'anng 2013.
Fisiche), rendicontate e registrate secondo le
modalits previste nel testo.
Parma,
Per I'Azienda L.lmta Sanitaria L{fale dl Parma Per la Struttura Privata
[ { %\C / L{LM&LWﬂ
L
j VILLA MARIA LUIGIA 854,

MONTICELLI TERME



