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Oggetto: Circolare n° 1 relativa all’applicazione del DDG 1254 del 07/08/2014 “Awvio delle prescrizioni
de-materializzate per le prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale su tutto il territorio della regione
Sicilia”

Ai Direttori Generali

Ai Coordinatori dei Distretti

Aziende Sanitarie Provinciali, Ospedaliere

Universitarie, IRCCS

A Tutti i MMG e PLS

Alle Associazioni di Categoria delle Strutture Private
Accreditate

Ai Sindacati MMG e PLS

A SOGEI - Roma

Al Ministero Economia e Finanze — Dip. della Ragioneria

Generale dello Stato — Ispettorato Generale per la Spesa

Sociale — UFFICIO VI — Roma

Al Ministero della Salute — Direzione Generale della

Programmazione Sanitaria - Roma

LORO SEDI

Dopo I’esperienza positiva dell’avvio delle prescrizioni dematerializzate per la farmaceutica
(dal 16/09/2013), a decorrere dal prossimo primo novembre sara avviata anche la specialistica; cid per
adempiere al DM 02/11/2011 ed alla c.d. “agenda digitale” (Decreto Legge 18 ottobre 2012 n. 179,
coordinato con la legge di conversione 17 dicembre 2012 n. 221), che prevede per il 2015 il
raggiungimento del 90% di prescrizioni in modalitad dematerializzata.

A decorrere da tale data sara dunque possibile prescrivere anche le prestazioni specialistiche in
modalita dematerializzata, precisando che le ricette rosse del SSN continueranno ad essere valide
(anche quelle prescritte dopo il primo Novembre 2014). In considerazione della necessita di verificare
la capacita delle strutture erogatrici nell’implementare le nuove procedure, i medici prescrittori saranno
attivati progressivamente.

Nulla cambia in merito alla regole relative alla prescrivibilita delle prestazioni, compreso il

p K



numero massimo di 8 prestazioni (ad esclusione del/i prelievo/i), il divieto di prescrivere nella stessa
ricefta prestazioni esenti e non esenti (nel caso di esenzioni per patologia) e prestazioni di branche
diverse, I’obbligatorieta di riportare il quesito diagnostico, etc..

I Medici prescrittori (MMG, PLS e Medici dipendenti) al termine della prescrizione
rilasceranno all’assistito un pro-memoria cartaceo, conforme alle specifiche tecniche indicate nella
normativa, completo dei codice a barre del NRE (numero della ricetta elettronico) e del CF (codice
fiscale) dell’assistito. Nelle more dell’avvio della dematerializzata anche nelle altre regioni, ad evitare
disservizi, pei casi in cui 'utente si dovra recare in un’altra regione, le prescrizioni specialistiche
da parte del medico proscrittore dovranno essere effettuate solo su ricetta rossa del SSN. Inoltre,
nel promemoria sara riportato il seguente avviso:

“valido solo in Sicilia, nel caso in cui |"assistito debba recarsi in altra regione occorre prescrivere le
prestazioni soltanto con la ricetta rossa del SSN"

Per rendere pit agevole il compito, sia del prescrittore che dell’erogatore, nell’individuare in
maniera univoca le prestazioni specialistiche, i codici del nomenclatore sono stati ampliati aggiungendo
un suffisso composto da sole lettere; ad esempio per il glucosio, I'unico codice del nomenclatore
90271, & stato suddiviso in:

902718P | GLUCOSIO [Siero/Plasma]

902710 | GLUCOSIO [Urine]

90271dU | GLUCOSIO [Urine 24h]

90271La | GLUCOSIO [Liquido amniotico]

11 prescrittore dovra riportare nel promemoria i codici delle prestazioni (senza punti) e la
relativa descrizione per come risulta nel nuovo nomenclatore; in tutti i casi in cui siano necessarie
informazioni aggiuntive per identificare in maniera univoca la prestazione, il medico prescrittore dovra,
inoltre, utilizzare il campo note (un testo libero di 256 caratteri) per le ulteriori specifiche. Tale
adempimento sara necessario fino a quando non sara definito un catalogo unico regionale (CUR), che
consentira di individuare in maniera univoca e senza ambiguita le prestazioni in tutte le fasi del loro
ciclo di vita: prescrizione, erogazione e contabilizzazione, superando i limiti del nomenclatore che
segue principalmente la logica della tariffazione.

Il nuovo nomenclatore € pubblicato, oltre che sul sito istituzionale, anche sul sito www.rssalute. it
unitamente ad ogni altra informazione utile, precisando che fino al 31 dicembre 2014 saranno ritenuti
validi anche i codici del precedente nomenclatore (nell’esempio di cui sopra, sara considerato valido il
90.27.1 riportato nel promemoria e nel relativo flusso xml del comma 5 che si invia al sistemaTS$ ed il
codice 90271 relativo ai flussi C-M).

Sono escluse dalla dematerializzata le prescrizioni di ricovero e di Day Service.

Al fine di agevolare la fase di avvio, le Strutture specialistiche pubbliche e private, fin tanto che
non disporranno della piena operativita per la gestione delle ricette dematerializzate sul proprio
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gestionale, opportunamente aggiornato per I'utilizzo dei web service (comunque non oltre il
31/01/2015), sono autorizzate ad erogare le prestazioni specialistiche provvedendo alla sola presa in
carico della ricettq, utilizzando le funzioni disponibili sul SistemaT$, previo accesso con le proprie
credenziali. E* consigliabile procedere alla “presa in carico” al momento della prenotazione, cid per
riservare in maniera esclusiva la prenotazione ed evitare le prenotazioni multiple (su piu strutture),
Tale funzione del SistemaTS (erogazione dematerializzata) sara attivata per tutte le strutture private
a decorrere dal 29/10/2014.

Per eventuali informazioni su come accedere a tale funzione & possibile telefonare, dal
lunedi al venerdi ore 8,00-18,00, ai numeri:

e 091-7075715 (Sig. Magno giuseppe.magno@regione.sicilia.it )
e 091-7075578 (Dr Buffa sergio.buffa@regione.sicilia.it )

Nulla cambia relativamente alle modalita di gestione e rendicontazione contabile, compresa
I"apposizione della firma dell’'utente sul promemoria; le strutture private consegneranno i
promemoria, unitamente alle ricette rosse del SSN, al competente ufficio dell’ ASP di appartenenza
con cadenza mensile, secondo le modalita gia in vigore per le ricette rosse del SSN.

Con il flusso XML (art 50 comma 5) dovranno essere inviate anche le ricette dematerializzate;
per quanto riguarda il NRE (numero ricetta elettronico), si riporta un esempio di compilazione dei 4
tag. NRE: 1900A 4046429020
<CodRegione> 190 (i primi 3 caratteri della prima stringa del NRE)
<AnnoProduzione> 0A (il quarto e quinto carattere della prima stringa del NRE)
<ProgRicettaRicettario> 046429020 (dal secondo al decimo carattere della seconda stringa del NRE)
<CheckDigit> 4 (il primo carattere della seconda stringa del NRE)

Nei flussi M e C i 15 caratteri del NRE dovranno essere allineati a sx, nel relativo campo
(alfanumerico, lunghezza di 16 caratteri).

Per quanto riguarda i campi: tipo di accesso, classe di priorita e garanzia dei tempi massimi, si
rimanda alla circolare 13 del 20/10/2014 disponibile sul sito www.rssalute.it.

I pacchetti per lo sviluppo dei web service e relative istruzioni per avviare i test possono essere
richiesti direttamente dalle software house a SOGEI email gestionets@sogei.it

Per richieste di informazioni e segnalazioni é disponibile il numero verde del Sistema Tessera
Sanitaria 800-030-070.

I Direttori Generali delle Aziende Sanitarie Provinciale avranno cura di attivare ogni utile
iniziativa al fine di agevolare I'avvio e la prosecuzione del processo di dematerializzazione delle
ricette specialistiche.

IL DIRIGENTE DELIL’AREA INTERDIP. 4
(Dr. S¢ygio Buffa)

IL DIRIGENTE GENERALE
lvatore Sam
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