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DECRETO 12 gg ?o 2?“72
Abilitazione detémedici specialisti privati accreditati e
contrattuali i}\z con il SN alla prescrizione in modalita
demateriali;’?ix) v

%)1./'@3123501{}3 PER LA SALUTE

Vistd lo S_;a-t{lto della Regione;

Vi%t, jalss 58 della legge 23 dicembre 1978, n. 833 di
istittiziog-dd Servizio sanitario nazionale - Servizio epi-
defiolgaico e statistico;

A Vi@;g,‘l decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502,
:ne testd modificato con il decreto legislativo 7 dicembre
99358, 517 e successive modifiche ed integrazioni;

W;ﬁ’sto lart. 50 della legge n. 326/2003 e successivi
aggiornamenti ed integrazioni, relativo a “Disposizioni in
;l},?iateria di monitoraggio della spesa nel settore sanitario e

i appropriatezza delle prescrizioni sanitarie”;

. Visto il decreto assessoriale n. 2085 del 12 agosto 2010
"Regolamento di gestione delle prescrizioni” che
allAllegato A individua'i soggetti preserittori preposti
all'uso del ricettario unico regionale;

Visto il D.A. 1. 840/11 e s.m.i,, che individua i preserit-
tori per alcuni particolari farmaci, ivi inclusi quelli sogget-
ti alla Nota. AIFA 74 ¢ le eritropoieting;

Visto il decreto del Ministero dell'economia ¢ delle
finanze 2 novembre 2011, con il quale al fini dell'attuazio-
ne di quanto previsto all'art. 11, comma 18, del decreto
legge 31 maggio 2010, n. 78, convertito con modilicazioni
dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, la ricetta cartacea di cud
al decreto 17 marzo 2008 del Ministero dell’economia e
delle finanze di concerto con il Ministero della salute &
sostituita dalla ricetta elettronica generata dal medico pre-
scrittore secondo le modalita previste nel disciplinare tec-
nico che costituisce parte integrante del medesimo D.M. 2
novembre 2011;

Visto il decreto legge 18 ottobre 2012, n. 179, coordi-
nato con la legge di conversione 17 dicembre 2012, n. 221,
il quale al comma 1 dell'art. 13 fissa i tempi e gli obiettivi
percentuali di sostituzione della ricetta cartacea con quel-
la elettronica e precisa che entro sei mesi dalla data di
entrata in vigore del medesimo decreto legge le regioni e
le province autonome provederanno alla graduale sostitu-
zione delle prescrizioni in formato cartaceo con quelle
equivalenti in formato elettronico, in percentuali che in
ogni caso non dovranno risultare inferiori al 60% nel
2013, all'80% nel 2014 e al 90% nel 2015, mentre dall'l
gennaio 2014 le prescrizioni farmaceutiche generate in
formato eletironico saranno valide su tutto il territorio
nazionale;
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Visto il D.D.G. n. 1523 del 12 agosto 2013, con il quale
sono state avviate le prescrizioni dematerializzate per la
farmaceutica su tutto il territorio della Regione Sicilia a
decorrere dal 16 settembre 2013; - :

Visto il D.A. dell'8 gennaio 2014, pubblicato nella
Gazzetta Ufficiale della Regione siciliana del 31 gennaio
2014, n. 5, di approvazione dell'accordo per la distribuzio-
ne per conto di medicinali inclusi nel PHT,

“Visto il D.D.G. n. 1254/2014 del 7 agosto 2014, con
quale sono state avviate le prescrizioni dematerializzate
per la specialistica su tutto il territorio della Regione
Sicilia a decorrere dall’l novembre 2014;

Visto il D.A. n. 1674 del 16 ottobre 2014, pubblicato
nella Gazzetta Ufficiale della Regione siciliana del 31 otto-
bre 2014, n. 46 di "Abilitazione dei medici specialisti pri-
vati accreditati e contrattualizzati con il 88N alla prescri-
zione in modalitd dematerializzata”;

Visto Vart. 1 del precitato D.A,, il quale stabiliva che a
far data dall’l dicembre 2014, in via sperimentale e fino al
31 dicernbre 2015, i medici specialisti privati accreditati e
contrattualizzati con il SSN erano abilitati alla prescrizio-
ne di prestazioni specialistiche in modalita dematerializ-
zata secondo il D.D.G, n. 1254/2014 del 7 agosto 2014,
salvo diversa disposizione a seguito di valutazione effet-
tuata nel periodo fino al 30 novembre 2015;

Visto il D.A. 1. 75 del 20 gennaio 2016, con il quale si
& proceduto alla prosecuzione nell'anno 2016 della speri-
mentazione attivata con D.A. n. 1674 del 16 ottobre 2014,
per la prescrizione delle prestazioni specialistiche i)
modalith dematerializzata sensi del D.D.G. n. 1254/20L%4
del 7 agosto 2014; )

Considerato che nel corso dell'anno 2016 non $on0
stati segnalati da parte delle AA.SS.PP. comportan enii}
opportunistici da parte dei medici prescrittori ghtetti
distorsivi; g "4

Considerato che sono stati ottenuti notevoliDepiefici in
favore degli assistiti in quanto possono ottenete, 'mn%éiﬁa—
tamente la prescrizione da parte dello spec?&i a; ¢

Ritenuto pertanto di continuare la fas€ sperin Entale
per un wlteriore periodo di altri 2 anni e co unqué fino al
31 dicembre 2018; A, Yo’

Visto il D.lgs n. 33/2013 di riordi&ggfcleﬁ:; disciplina
riguardante gli obblighi di pubblicita, ‘Fas argnza e diffu-
sione di informazioni da parte dt;ﬂ"é%pu}? liche ammini-
strazioni; *’%}J’ 4

Vista la legge regionale n. 21/20{4 e sg.mm. e ii. relati-
va alle norme in materia di traspzfﬁéngacte di pubblicita del-
lattivith amministrativa; ; Yy

My
écrétﬂ?“;%:gf;

7

Py Py
Tl Ly
A far data dall'l ge{}jnaigjél'/, in prosecuzione della

sperimentazione atjijata c”céh’D.A. n. 75 del 20 gennaio
2016 e comunque ﬁﬁﬁ alk3p

L

X dicembre 2018, i medici spe-
cialisti privati acéngdi_};atiue contrattualizzatf con il SSN
sono abilitati alla prescrizione delle prestazioni speciali-

stiche in modgljta dématerializzata ai sensi del D.D.G. n. |

1254/2014 del ] ag6iio 2014,

Tale abilifpzietk { limitata alla prescrizione delle pre-
stazioni gyénm,al;g; nte necessarie a completare l'iter dia-
gnosticg;\;?\"apgi}tico relativo al problema clinico per cui &
stata richjesté& su ricettario SSN o in modalith demateria-
lizzata M4 prestazione effettuata dallo stesso specialista.

?

Art, 2 e

A
A far data dall'l gennaio 2017, in plogécpzione della
sperimentazione attivata con D.A. Ty 75 gl 20 gennalo

57
2016 ¢ comunque fino al 3.1 Adicemlggez 2018, i medici spe-
cialisti privati accreditati e congrajiualizzati con il SSN,
gi2 autorizzati alle redazione déipianterapeutici relativi
a eritropoietine e a farmact sgggetti,dlla nota AIFA 74,
sono abilitati alla prescrizione in mbdalita dematerializza-
ta e secondo la normaliva '«igﬁﬁ%cﬁ\dpl suddetti farmacl.
37

o A

Sono fatti salvi i vinéoli dontrattuali definiti con le

AA.SS.PP. o/
g
AL Mt a

E fatto obbh;@jld’?iﬁmnde sanitarie provinciali terri-
torialmente coriipetenti di vigilare sull'attivith prescrittiva
dei medici a(;?%d’itat won il SSR ¢ contrattualizzati e nel
caso si rivela§éeto cothportamenti opportunistici, disabili-
tare la pos,sibgﬁt%m prescrizione dello specialista dandone

successivat@f cazione allAssessorato della salute -
Diparﬁl%g;; ogi}niﬁcazione strategica.
/ i Art. 5

Sy ﬁb’

(I ecicPspecialisti che effettuano le prescrizioni pre-
vistesdglirit. | e 2 dovranno inviare apposita nota cono-
séitiva fal MMG/PLS dell'assistito relativa al percorso dia-
43’?65tigiv*-terapeutico indivichato.

[ by Art. 6

4

A2 Assessorato si riserva di revocare anticipatamente il
-fyesente decreto qualora riceva segnalazioni da parte delle
AA.SS.PP. territorialmente competenti su comportamenti

“opportunistici o anomalie o per qualunque altra motiva-

/| zione che possa arrecare nocumento al S.S.R.

1 presente decreto viene trasmesso al responsabile del
procedimento di pubblicazione dei contenuti nel sito isti-
tuzionale di questo Assessorato ai fini dellassolvimento
dell’obbligo di pubblicazione ed alla Gazzetta Ufficiale
della Regione siciliana per la relativa pubblicazione.

Palermo, 12 gennaio 2017.
GUCCIARDI

(2017.3.151)102
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