Regione
Lombardia

ASL Monza e Brianza

ASL della Provincia di Monza e Brianza

Accordo Aziendale Cure Primarie
anno 2015

Le parti convenute:

- L’A.S.L. della Provincia di Monza e Brianza, qui rappresentata dal Direttore Generale dr.
Matteo Stocco

- Le Organizzazioni Sindacali maggiormente rappresentative delle Cure Primarie qui
rappresentate da:

FIMMG

SMI

SNAMI

INTESA SINDACALE

in attuazione dell’Accordo Integrativo Regionale per la Medicina Generale, Regione Lombardia

sottoscritto in data 13.01.2015

STIPULANO IL SEGUENTE ACCORDO

MEDICI DI MEDICINA GENERALE

Con il presente Accordo I"’ASL. Monza ¢ Brianza e i rappresentanti dei Medici di Assistenza
primaria applicano, nel contesto programmatico e organizzativo proprio dell’ASL. Monza e
Brianza , gli indirizzi ¢ i contenuti degli Accordi Regionali relativi al Governo Clinico (quote di
cui all’art. 59 parte B. comma 15 dell’ACN 2009).

Si prende atto di quanto disciplinato e contenuto nella proposta di nuovo Accordo Integrativo
regionale MMG per I"anno 2015 relativamente alle progettualita riferite al governo clinico 2015.

Di seguito vengono esplicitati gli impegni e i relativi riconoscimenti economici collegati al

raggiungimento dei risultati rispetto ai n. 2 progetti di Governo Clinico predisposti da questa ASL
e approvati da Regione Lombardia in data 23 marzo 2015.
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I due progetti sono stati individuati nel rispetto delle disposizioni incluse nello stesso AIR 2015 e,
come meglio dettagliato nella tabella riepilogativa sottostante, facenti capo alle seguenti
specifiche aree:
1) Area 4: Appropriatezza di prescrizioni specialistica ambulatoriale (in particolare TAC,
RMN e prestazioni di radiologia in genere) rispetto al target di pazienti

2) Area 1: Aumento prescrizioni farmaci a brevetto scaduto e miglioramento dell’aderenza
alla terapia per i pazienti cronici

GOVERNO CLINICO 2015

I progetti di Governo Clinico sono cosi strutturati nella loro descrizione e nei rispettivi indicatori
di risultato:

Area Descrizione Indicatore di risultato per
MMG

Area 4: o . . ;

Appropriatezza di Migliorare I’appropriatezza di

prescrizioni prescrizioni di specialistica ambulatoriale | Trend in miglioramento da

specialistica da parte dei MMG del territorio | maggio a dicembre 2015 del

numero di prescrizioni con
indicazione della priorita D
(differibile)

attraverso I'implementazione dell”utilizzo
delle classi di priorita per le prescrizioni
di prime visite e primi accessi, come
individuati dal progetto.

ambulatoriale (in
particolare TAC,
RMN e prestazioni
di radiologia in
genere) rispetto al
target di pazienti

Mlghorare. la corppllan'ce_ . all .utlllgzp Periodo 2° semestre 2015
Arearl: delle statine degli assistiti diabetici,
Aumento utilizzando statine a brevetto scaduto. Assistiti Diabetici con almeno una

prescrizioni farmaci
a brevetto scaduto e

Ciascun MMG aderente dovra
raggiungere i livelli di indicatori nel

prescrizione  di  statine  nel
semestre (prevalenza d'uso. dato

miglioramento secondo semestre 2015 di esposizione) :  65%
dell’aderenza  alla

terapia per i pazienti

cronici.

(di cui) con utilizzo di statine a
brevetto scaduto ;: 85%

[ Fondi afferiscono alla quota di euro 3,08 per assistito (Fondo governo clinico 2015).

I medici di medicina generale aderiscono all’Accordo sottoscrivendo e consegnando alla ASL la
scheda di adesione. L’adesione al presente Accordo € vincolante per i medici che fanno parte delle
forme associative, pena la decadenza dalle stesse.
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Si specifica che i Medici di Medicina Generale che aderiranno all’ Accordo Aziendale aderiranno a
entrambi i progetti sopra descritti: resta inteso che il riconoscimento economico previsto verra
riconosciuto ai MMG (sulla base di quanto disciplinato nel paragrafo successivo) che avranno
raggiunto gli obiettivi attesi per almeno n. 1 dei due progetti in parola.

Tempistica dei riconoscimenti economici

1l riconoscimento economico pari al 50% a titolo di acconto della somma prevista dal vigente
ACN, verra corrisposto ai medici aderenti, secondo le decorrenze e le modalita definite dal
vigente AIR Regione, entro il mese di giugno 2015.

La quota a saldo (positivo o negativo) sara corrisposta previa verifica dei risultati da parte del
Nucleo di Valutazione Aziendale entro ¢ non oltre il mese di luglio 2016.

Eventuali quote non distribuite per mancata adesione o per mancato raggiungimento degli
obiettivi verranno rese disponibili secondo modalita che dovranno essere definite in Comitato
aziendale.

MEDICI DI CONTINUITA’ASSISTENZIALE

L’AIR 2015 conferma i contenuti dell’AIR 2007 nella parte seconda — sezione 2 Continuita
assistenziale.

In continuita con la programmazione degli anni precedenti per I'anno 2015 si intende proseguire
in progetti di miglioramento della gestione e riqualificazione del servizio di continuita
assistenziale con particolare attenzione al paziente in condizioni di fragilita e nella garanzia
dell’attivita ambulatoriale strutturata presso ciascuna postazione a libero accesso per gli utenti ed
in orari concordati.

Per I’anno 2015 obiettivo dell’ ASL e dei Medici di Continuita Assistenziale ¢ di:

- potenziare e qualificare I’attivita ambulatoriale gia svolta presso le postazioni

- aggiornare e perfezionare Ianagrafica dei soggetti fragili gia in uso dal 2013

- migliorare la qualita dei dati relativi alle prestazioni effettuate all’interno dell’applicativo
informatico in uso

[ fondi disponibili per il 2015 come Risorse Aggiuntive Regionali per i Progetti di Continuita
Assistenziale sono quantificati in euro 152.497 oneri esclusi.

L impegno richiesto ai medici di continuita assistenziale per il 2015 e di:

- consolidare le modalita di accesso ¢ gestione da parte dei medici dell’attivita ambulatoriale
secondo quanto gia messo in atto nel 2013;

- utilizzare I"anagrafica dei soggetti fragili gia in uso dal 2013;

Si conviene di procedere con I'assegnazione a riparto in base oraria del fondo regionale destinato

ai Progetti di continuita assistenziale per 1’anno 2015, pari per ’ASLMB a 152.497 euro (oneri

esclusi) a tutti i MCA, entro marzo 2016.

[’ASL si impegna a organizzare corsi di formazione indirizzati ai Medici di Continuita
Assistenziale finalizzati a migliorare 1'utilizzo dell’applicativo informatico in uso.

(O8]

e\
v



La ASL si impegna ad erogare le quote economiche previste nel presente Accordo secondo le
modalita contenute nello stesso nel rispetto delle vigenti disposizioni nazionali ¢ regionali.

Il presente Accordo € valido fino al 31.12.2015 fatta salva la facolta di revisione dello stesso, in
accordo tra le parti, a seguito di eventuali integrazioni o modifiche dell’ Accordo regionale 2015.

Monza, /t'?'/o(‘fI/ZQ ‘F

- La A.S.L. della Provincia di Mopnza e Brianza qui rappresentata da
Direttore Generale: .............. AN

- Le Organizzazioni Sindacali maggiormente rappresentative della Medicina Generale e della
Continuita Assistegiale qui rappresentate da:

FIMMG .......... é @OQOM GlLhi.........




