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1. Introduzione

1.1. Scopo e ambito di applicazione

Scopo del presente documento é di:

o fornire una guida operativa per I’utente.

1.2. Struttura del manuale

Il manuale si compone delle seguenti sezioni:

e descrizione del contenuto informativo della Scheda Medico.

1.3. Acronimi

ATC Sistema di classificazione Anatomico Terapeutico Chimico
DDD Daily Defined Dose

OSMED Osservatorio sull’impiego dei Medicinali

AIFA Agenzia Italiana del Farmaco

ASL Azienda Sanitaria Locale

MEF Ministero dell’Economia e delle Finanze

1.4. Riferimenti

= Rapporto OsMed “L’uso dei Farmaci in Italia” — Anno 2015.

= Art.50 L.326/2003 - “Disposizioni in materia di monitoraggio della spesa nel settore sanitario e di appropriatezza

delle prescrizioni sanitarie”.
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2. Download scheda medico

Dopo aver fornito al sistema le credenziali di accesso, vengono rese disponibili le diverse aree di Edotto su cui I’utente
e abilitato:

-
Nuovo Sistema oo

ed tnformato Suaric (Y
Regione Pughs

Benvenuto/a GENERALE,

ecco le Aree Applicative alle quali puoi accedere Avvisi
Assistenza Domiciliare

Assistenza Farmaceutica
. Assistenza Residenziale

Assistenza Riabilitativa

Cedolini/Certificazioni Fiscali Professionisti !

Gestione Notifiche

Gestione Utenti
Malattie Infettive
Medicina Generale e Pediatrica

Registro Tumori

Ricettari

A D

selezionare la voce “Cedolini/Certificazioni Fiscali Professionisti”.

expri

healthcare IT

La “Guida introduttiva scheda medico” puo essere scaricata dal link presente nel post-it giallo;

mentre per accedere alla Scheda Medico selezionare la voce “Consultare Cedolino Stipendiale”:

Cedolino Professionisti

Noowo Suboue.
e Informativo Senitario E
Regiooe Puglia

Benvenuto/a GENERALE

Ecco le op i che puoi : Avvisi /
Consultare Cedolino Stipendiale _ © Guidaniodullna schoda medice . . .
Consuitars Cartificazioni Fiacall Annuall * Reset pmud:;uﬁ:unls pmsan:.l # la comettezza dellindirizzo e-mail riportato nel proprio profilo utente

exprii

d
healthcare IT
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Selezionare la mensilita desiderata e premere il tasto “Download Scheda Medico”; la prima mensilita disponibile &

Agosto 2016:

DNuovo Sistema

edogo =5 [

Periodo di
Mese Inizio  GENNAIO - Annoinszio 2007 ¥
Mese Fine SETTEMBRE - Anno Fine 2016 ~

Pagec. 1 [N [EN IEEEEEETY

Download Scheda Medico

3 APRILE 2016 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA

MARZO 2016 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
DICEMBRE 2018 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
SETTEMBRE 2015 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
MACGIO 2018 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
APRILE 2015 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
MARZO 2015 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
FEBBRAID 2015 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
CERNALD 2018 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA
APRILE 2014 GENERICO MEDICINA DI BASE E PEDIATRICA

expri

1a
healthcare IT
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3. Guida introduttiva scheda medico

La scheda medico & uno strumento concepito per fornire ai medici di base prescrittori una sintesi dell’attivita
prescrittiva relativa alla farmaceutica convenzionata di un dato periodo temporale attraverso una serie di indicatori
chiave individuati nel Rapporto Nazionale OSMED AIFA (“L’uso dei farmaci in italia”) mettendo a confronto per
ciascuno di essi i valori calcolati per ogni prescrittore con quelli del distretto socio-sanitario di appartenenza, della ASL,

della Regione Puglia e della media nazionale.

3.1. Fonte dati:

Il contenuto informativo della scheda medico trae origine dalle seguenti fonti:

1) Sistema Informativo Sanitario Regionale Edotto. Rappresenta la fonte dati piu stabile. I dati in questione
scaturiscono dal processo di validazione e contabilizzazione delle ricette farmaceutiche e vengono acquisiti dalla
lettura ottica delle stesse. Il completamento di tale procedimento richiede un lasso di tempo di circa 2 mesi.

2)  flusso informativo ex Art. 50 L.326/2003 mediante il quale le farmacie territoriali trasmettono direttamente al
Ministero della Economia e delle Finanze (MEF) i dati delle prescrizioni spedite entro il giorno 10 del mese
successivo a quello di riferimento. | dati che derivano da tale flusso consentono di eseguire analisi sulle mensilita
pil recenti ma sono considerati meno stabili in quanto le ricette non hanno ancora sostenuto il processo di
validazione e contabilizzazione proprio del sistema Edotto. Le mensilita i cui dati hanno origine dall’art.50
vengono segnalate in una nota posta in basso a sinistra nella scheda medico. Al completamento del processo di

contabilizzazione queste vengono sostituite con i dati consolidati provenienti dal Sistema Edotto.

| dati riportati nella Scheda Medico sono suddivisi nelle seguenti sottosezioni:

3.2. SEZIONE 1 - SCOSTAMENTI:

I -

E’ una sezione costituita da tre elementi grafici che rappresentano:
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3.2.1 Grafico A - Spesa lorda pro-capite pesata’

3.2.2

3.2.3

Il grafico mette a confronto la spesa lorda pro-capite pesata del medico di base con quella del distretto socio-
sanitario di competenza, della ASL e della Regione Puglia (barre dell’istogramma) con la media nazionale
(linea rossa orizzontale del grafico). La barra che indica il valore del medico assume colore verde quando il
valore dell’indicatore & uguale o inferiore alla media nazionale e rosso quando il valore dell’indicatore & al di

sopra della media nazionale.

Grafico B - DDD 1000 assistibili pesati die :

Il grafico mette a confronto il numero di DDD (Daily Defined Dose) per 1000 assistibili (pesati) pro die del
medico di base con quello del distretto socio-sanitario di competenza, della ASL e della Regione Puglia (barre
dell’istogramma) con la media nazionale (linea rossa orizzontale del grafico). La barra che indica il valore del
medico assume colore verde quando il valore dell’indicatore & uguale o inferiore alla media nazionale e rosso

quando il valore dell’indicatore ¢ al di sopra della media nazionale.

Grafico C - Costo medio DDD:

Il grafico mette a confronto il costo medio per singola DDD (Daily Defined Dose) del medico di base con
quello del distretto socio-sanitario di competenza, della ASL e della Regione Puglia (barre dell’istogramma)
con la media nazionale (linea rossa orizzontale del grafico). La barra che indica il valore del medico assume
colore verde quando il valore dell’indicatore € uguale o inferiore alla media nazionale e rosso quando il valore

dell’indicatore & al di sopra della media nazionale.
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3.3. SEZIONE 2 - DETTAGLIO MENSILE:

In questa tabella sono rappresentati i valori relativi alle prescrizioni del medico per I’anno in corso con le specifiche

riepilogative a livello mensile in termini di numero ricette prescritte e spesa lorda. Sono poi riportati per ciascun mese i
valori espressi nei grafici della sezione “scostamenti” (Spesa lorda pro-capite pesata, DDD 1000 assistibili die, costo
medio DDD) raffrontati con quelli del distretto socio-sanitario di competenza.

NB. Le mensilita visualizzate in questa sezione costituiscono il periodo di analisi sul quale

vengono calcolati tutti gli indicatori presenti nella scheda medico.

3.4. SEZIONE 3 - POPOLAZIONE E % EQUIVALENTI:

In questa sezione sono riportati dati di sintesi sulla popolazione del medico e sulla percentuale di farmaci equivalenti
prescritti espressa in DDD (Daily Defined Dose) e confrontata con i valori di riferimento del distretto socio-sanitario di
competenza, della ASL e della Regione Puglia per le mensilita cui fa riferimento la scheda medico.
Per quanto attiene la popolazione sono riportati i valori rispetto a:
e  popolazione grezza: il numero medio di assistiti iscritti al medico nel periodo considerato.
e  popolazione pesata: rappresenta la risultante dell’applicazione dei pesi OSMED AIFA alla popolazione grezza.
e popolazione trattata: rappresenta il numero di assistiti per i quali € stata emessa almeno una prescrizione nelle
mensilita cui fa riferimento la scheda medico.

3.5. SEZIONE 4 - OBIETTIVO:
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In questa sezione sono esplicitati gli obiettivi da raggiungere per il singolo medico in termini di spesa lorda pro-capite
pesata. Nelle more della concertazione con le associazioni di categoria, gli obiettivi economici da raggiungere sono
rappresentati dall’allineamento della spesa pro-capite pesata del singolo medico alla media nazionale calcolata
dall’lOSMED AIFA.

3.6. SEZIONE 5 —-TOP 8 ESENZIONI CERTIFICATE:

In questa sezione sono riportati i dati sulle prime 8 esenzioni per patologia nella popolazione assistita dal medico in
termini di numero casi e della incidenza percentuale sul totale delle esenzioni per patologia. Vengono escluse
dall’analisi le esenzioni per condizioni economiche e quelle per invalidita civile. Questa tabella, appositamente
affiancata alla sezione 6 relativa alle categorie di medicinali a piu alta incidenza sulla spesa del medico, consente allo
stesso di valutare eventuali connessioni/anomalie relative all’elevato consumo di medicinali per i quali é stato riportato

un valore elevato di scostamento dalla media nazionale.

3.7. SEZIONE 6 —ATC IV LIVELLO TOP 8

-

E’ una sezione costituita da un elemento grafico ed una tabella che rappresentano:

3.7.1 Grafico D — Scostamento Spesa lorda procapite per ATC:

il grafico prende in esame i primi 8 ATC (Categoria farmaceutica Anatomico Chimico Terapeutica) di 1V
livello che incidono maggiormente sulla spesa del medico mostrando per ognuno lo scostamento (in euro) della

spesa lorda pro-capite pesata del medico dalla media nazionale. Le barre dell’istogramma sono ordinate a
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partire dallo scostamento pit ampio. Esse assumono colore rosso quando la spesa pro-capite € al di sopra del

valore nazionale e verde quando la spesa pro-capite € uguale o al di sotto della media nazionale, producendo

dunque un risparmio.

3.7.2 Tabella 6.1 - Scostamento Spesa lorda procapite per ATC:

In questa tabella sono riportati gli 8 ATC (Categoria farmaceutica Anatomico Chimico Terapeutica) di IV
livello che maggiormente incidono sulla spesa del medico nel periodo considerato dall’analisi mostrando per
ognuno di essi il valore economico della scostamento pro-capite (pesato) ed assoluto della spesa lorda del

medico dalla media nazionale OSMED AIFA.

" Popolazione pesata: Rappresenta una rielaborazione della popolazione assistita ricalcolata tenendo conto di un sistema
di pesi ricavato sulla base della distribuzione per eta e sesso della spesa farmaceutica convenzionata. | pesi applicati,
determinati nel rapporto Osmed 2015 — “L’uso dei farmaci in italia” sono stati calcolati per differenti fasce di eta e per

S€SS0.
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