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FIMMG e SNAMI, Organizzazioni Sindacali della Medicina Generale del Friuli Venezia Giulia,
esprimono all’ Assessore alla Salute, Integrazione Sociosanitaria, Politiche Sociali e Famiglia della
Regione Autonoma FVG Dott.ssa Maria Sandra Telesca e ai Componenti del Comitato Regionale ex art.
24, 1a profonda preoccupazione per la mancata realizzazione di quanto previsto dall’ AIR 2015-2018.

Infatti, a fronte della adesione pressoché totale dei Medici di Medicina Generale al progetto di
dematerializzazione della ricetta e alla realizzazione delle AFT, si segnalano numerose rimarchevoli

mancanze della parte pubblica.
Si segnalano in particolare le seguenti criticita:

Ricetta dematerializzata:
a) perdurante assenza di collegamento informatico di diversi studi di medicina generale,

b) mancata liquidazione ai MMG della cd. quota starter senza, peraltro, comunicarne le
motivazioni, negando quindi la possibilita di valutare la correttezza dei dati, e inibendo, in tal
modo, la possibilita di raggiungere l'obiettivo (integrazione AIR 25.10. 16),

¢) assenza di reportistica sull’erogazione del rimborso di Euro 500,00 per ’anno 2015 (punto 10
AIR),

d) mancato ritorno :nformatico di dati amministrativi che dovrebbe permettere I’allineamento delle
anagrafiche e delle esenzioni ticket.

Aggregazioni Funzionali Territoriali
a) non sono state ancora ‘ndividuate le sedi del coordinamento di AFT (punto 3.4.3 AIR),
b) mancata assegnazione del collaboratore (punto 3.4.4 AIR),
c) assenza del collegamento informatico tra i MMG e la sede di coordinamento del’ AFT e ’AAS
con oneri a carico dell’ AAS (punto 3.4.4 AIR),
d) nessun invio ai Medici di M.G. della prevista reportistica da parte delle AAS (punto 3.4.2 AIR),

e) mancata applicazione del punto 3.5. AIR.

Nuova Medicina di Gruppo Integrata

a) pressoché totale blocco delle autorizzazioni da parte delle AAS alla realizzazione di tale forma
organizzativa che dovrebbe costituire I’ossatura portante della riforma sanitaria regionale,
facendosi carico di armonizzare I’orario di accesso all’attivita ambulatoriale, del miglioramento
della continuita assistenziale, di attuare iniziative di promozione alla salute e prevenzione, di
perseguire ’integrazione assistenziale con 1’Ospedale e cosi via (punto 4 AIR),

b) conseguente mancata erogazione della quota stanziata per il 2016 Euro 1.939.851,00 (punto 10
AIR),

c) assenza completa diuna tracciabilita del processo di istruttoria delle pratiche da parte dell’ AAS,

d) mancato rispetto da parte delle AAS di ogni scadenza temporale (integrazione AIR 25.10. 16).



CAP

a) siribadisce che il CAP é costituito dall’aggregazione di medici di medicina generale, di PLS, di
Medici di CA, di specialisti, di personale dipendente dei MMG e di altro personale (art. 20 -
punto 5 della LR. 17/2014): appare pertanto improprio ipotizzare un CAP senza MMG,

b) si ricorda che i CAP devono perseguire obiettivi di appropriatezza delle cure ¢ non di mera
espansione dell’offerta (punto 6 AIR),

¢) sirammenta che i MMG prestano volontariamente nel CAP la propria attivita a favore dei propri
iscritti e di quelli dei medici che fanno parte dei gruppi partecipanti al CAP, ove sono altresi
presenti MMG, a :ndennita oraria, che prestano assistenza a tutti i pazienti afferenti al CAP per
sona di competenza secondo il setting della medicina generale, salvo specifiche deroghe per
particolari situazioni logistiche (punto 6 AIR).

Diritti sindacali
a) malgrado le ripetute garanzie date dall’ Amministrazione Regionale, si segnala che a tutt’oggi

non vengono erogati dalle AAS 2-4-5 i rimborsi per i distacchi sindacali, nonostante quanto
sancito da accordi regionali e ribadito piu volte in Comitato Regionale e in tutte le sedi
Istituzionali (punto 4 - AIR stralcio, punto 2 AIR biennio 2014-15).

b) parimenti nessuna AAS provvede alla corresponsione delle indennita relative alla partecipazione
dei Delegati MMG ai tavoli regionali e aziendali, cioé Comitati e Commissioni (punto 4 AIR
stralcio e punto 3 AIR biennio 2014-15).

Pertanto, la FIMMG e lo SNAMI chiedono con fermezza che entro 30 giorni la Regione dia attuazione
alle azioni idonee a colmare le mancanze sovra esposte € si dichiarano disponibill, solo dopo, a
proseguire la collaborazione al fine di poter sviluppare future progettualita, al momento bloccate dalla

mancata realizzazione dei presupposti organizzativi.

Palmanova, 24 gennaio 2017

/
s

Il Segretario Generale Regionale 11 Presidente Regionale
Dott. Romano Paduano Dott. Giuseppe Vetri



