ASL Taranto

Proposta Numero: DEL-2109-2023

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
(nominato con Deliberazione di Giunta Regionale n. 99 del 07/02/2022)

OGGETTO: Misure per il contenimento della spesa per I’assistenza farmaceutica convenzionata in
attuazione delle disposizioni di cui alla D.G.R. n. 412/2023 alla D.G.R.511/2023. Dispensazione diretta
ADI/RSA/RSSA e Primo Ciclo Terapeutico. PIANO D'AZIONE ASL TARANTO per I'incremento
della dispensazione diretta del primo ciclo di terapia alla dimissione da ricovero e visita specialistica e
per gli assistiti in assistenza domiciliare, residenziale e semi-residenziale.

IL DIRETTORE GENERALE

sulla base della seguente proposta predisposta dal Dirigente apicale della struttura proponente che
ne attesta la regolarita della istruttoria ed il rispetto della legalita

Premesso che:

- la Regione Puglia in data 31.07.2023 ha approvato la D.G.R. n.1109 avente per oggetto
“Misure per il contenimento della spesa per l'assistenza farmaceutica convenzionata in
attuazione delle disposizioni di cui alla D.G.R. n. 412/2023 alla D.G.R.511/2023. Distribuzione
diretta ADI/RSA/RSSA e Primo Ciclo Terapeutico”

- dall'analisi effettuata dalla Sezione Farmaci, Dispositivi Medici e Assistenza Integrativa tramite
il Sistema Informativo Regionale Edotto in merito alle prestazioni farmaceutiche erogate dalle
Aziende pubbliche del SSR per il Primo Ciclo terapeutico dopo dimissione da ricovero/visita
specialistica € emerso che:

1.

la spesa registrata per i farmaci erogati al primo ciclo nel 2022 é riferibile in gran parte
(64% circa sul totale dell’erogato) a farmaci di fascia H ovvero di fascia A-PHT (che
essendo normalmente gia dispensati nel canale della Distribuzione Diretta ovvero
della Distribuzione per Conto non determinano risparmi sulla spesa farmaceutica
convenzionata) in luogo dei farmaci di fascia A (solo il 36% circa sul totale dell’erogato)
per i quali, di converso, sussiste un elevato potenziale in termini di riduzione della
spesa convenzionata, considerato che i prezzi di acquisto per le strutture pubbliche
sono sensibilmente inferiori (con un range che varia dal - 25% per i farmaci esclusivi
fino al - 80% per i farmaci a brevetto scaduto) rispetto ai prezzi rimborsati per gli stessi
medicinali alle farmacie di comunita in caso di erogazione in regime di convenzione ex
D.P.R. 371/98 e s.m.i.

I'analisi dei dati rilevati in merito alle prestazioni farmaceutiche erogate nel 2022 dalle
ASL per gli assistiti in assistenza domiciliare (ADI), residenziale (RSA) e semi
residenziale (RSSA), ha evidenziato inoltre che anche la dispensazione dei farmaci di
fascia A per tali categorie di assistiti, viene effettuata prevalentemente nel canale della
farmaceutica convenzionata; I'analisi su consumi e spesa dei farmaci erogati nel canale
della farmaceutica convenzionata per I'anno 2022, ha consentito di individuare inoltre
le categorie terapeutiche, come di seguito riportate, dei farmaci di fascia A con



maggiore impatto sulla spesa convenzionata regionale (incidenza del 48% circa sul
totale), riferibili a:

a. sostanze ad azione sul sistema renina-angiotensina - ATC Il CO9 - (incidenza

11,73% sul totale);

sostanze modificatrici dei lipidi - ATC Il - C10 (incidenza 9,12% sul totale);

antiasmatici - ATC Il - RO3 (incidenza 8,29% sul totale);

d. antiacidi, antimeteorici ed antiulcera peptica - ATC Il - A02 (incidenza 7,39%
sul totale)

e. antibatterici per uso sistemico - ATC Il - JO1 (incidenza 6,70% sul totale);

f. antitrombotici - ATC Il - BO1 (incidenza 4,44% sul totale)

O o

la Regione Puglia con la D.G.R. n.1109 del 31.07.2023 ha approvato il Prontuario regionale del
Primo Ciclo terapeutico - elenco farmaci a maggiore impatto su spesa farmaceutica
convenzionata, di cui alla Tabella 1 dell’Allegato A regionale, parte integrante e sostanziale
della presente delibera, ne ha stabilito in toto o in parte I'adozione nei prontuari aziendali
delle singole Aziende del SSR pur non dovendo determinare un incremento del ricorso alla
prescrizione di farmaci a maggior costo da parte dei medici specialisti, ma di converso
rappresentare una linea di indirizzo per gli stessi finalizzata sia a ponderare, compatibilmente
con le esigenze cliniche dei pazienti, il ricorso ai farmaci a maggior costo sia, laddove ritenuto
clinicamente necessario prescrivere gli stessi, indirizzare le prescrizioni di tali medicinali
effettuate dopo dimissione da ricovero/visita specialistica all’erogazione diretta del Primo
Ciclo terapeutico aziendale e ha ribadito I'obbligo per le Aziende pubbliche del SSR, di
provvedere con urgenza, qualora non lo abbiano gia fatto ai sensi del R.R. 17/2017, entro e
non oltre 20 gg dalla notifica della D.G.R.1109/2023 all'adozione di un Piano Aziendale per
I'incremento della distribuzione diretta del primo ciclo di terapia alla dimissione da ricovero e
visita specialistica per gli assistiti in assistenza domiciliare, residenziale e semi-residenziale

Considerato che:

la Direzione Strategica Aziendale TA ha emanato il Provvedimento Prot. n.0130722 del
26.07.2023 “Misure di contenimento della spesa farmaceutica per acquisto diretto di farmaci:
I° Ciclo di terapia - Azioni di implementazione delle prescrizioni alla dimissione - Prontuario
Terapeutico Aziendale (PTA) Primo Ciclo di terapia”

I'Azienda Sanitaria Locale Taranto con Deliberazione del Direttore Generale (hominato con
Delibera di G.R. n.163 del 10.02.2015) n.2841 del 04.12.2017 ha approvato il Piano Aziendale
per l'incremento della distribuzione diretta del primo ciclo di terapia alla dimissione da
ricovero e a seguito di visita specialistica, nonché della distribuzione diretta per gli assistiti in
assistenza domiciliare, residenziale e semiresidenziale ai sensi del'art.6 comma 2 del
R.R.17/2017

I'Azienda Sanitaria Locale Taranto ha adottato con propri provvedimenti modifiche dell'assetto
organizzativo ospedaliero sanitario:

Presidio Ospedaliero Centrale “SS. Annunziata” Taranto

Presidio Ospedaliero “S.G. Moscati” Statte

Presidio Ospedaliero “S. Marco” di Grottaglie

Presidio Ospedaliero Occidentale “S. Pio” di Castellaneta

Presidio Ospedaliero Orientale “M. Giannuzzi” di Manduria

Presidio Ospedaliero “Valle d'Itria” di Martina Franca

Presidio Territoriale di Assistenza Mottola

Presidio Territoriale di Assistenza Massafra
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il Dipartimento Farmaceutico (Area Farmaceutica Ospedaliera e Area Farmaceutica
Territoriale) ha avviato azioni per il potenziamento delle attivita di controllo nei confronti dei
medici prescrittori (medici specialisti, MMG e PLS) che non rispettino le Linee Guida Nazionali,
Regionali e Aziendali in materia di appropriatezza prescrittiva di farmaci, determinando un
utilizzo inappropriato delle risorse pubbliche ed il superamento dei tetti di spesa previsti dalla
normativa vigente, con particolare riferimento alle categorie terapeutiche oggetto dei
provvedimenti regionali di contenimento della spesa farmaceutica convenzionata ed acquisti
diretti di cui alle D.G.R. n.511 del 17.04.2023 e n.513 del 17.04.2023

il Controllo di Gestione Aziendale, tramite il Sistema Informativo Regionale Edotto, ha
estrapolato i dati relativi ai consumi e alla spesa delle categorie terapeutiche dei farmaci di
fascia A con maggiore impatto sulla spesa convenzionata, attenzionati con DGR 1109/2023,
relativamente ai farmaci erogati nella ASL Taranto nel canale della farmaceutica
convenzionata per I'anno 2022 e per il primo semestre 2023 di cui alla Tabella 4

I'Area Farmaceutica Territoriale ASLTA ha avviato incontri con i Distretti Socio-Sanitari di
questa ASL al fine di implementare I'appropriatezza prescrittiva fornendo informazioni sul
regolatorio, sui dati di spesa farmaceutica per la ASL Taranto e sugli interventi da applicare
nell'ottica del contenimento della spesa farmaceutica e ha inviato ai Direttori dei Distretti
Socio-Sanitari di questa ASL Note esplicative sulle prescrizioni potenzialmente inappropriate.

Ritenuto necessario:

individuare le Farmacie Ospedaliere/Territoriali presso cui sara attivato, sotto il
coordinamento del Dipartimento Farmaceutico, il servizio di Dispensazione Diretta del Primo
Ciclo di Terapia e il servizio di Dispensazione Diretta per gli assistiti in Assistenza Domiciliare
Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e Semi-Residenziale (RSSA) con precisa definizione degli
orari di apertura al pubblico, modalita di accesso ed eventuali ulteriori indicazioni utili ai
cittadini:

Farmacie Ospedaliere per assicurare il servizio di Dispensazione Diretta del primo ciclo di
Terapia alle dimissioni da ricovero e visita specialistica ospedaliera/territoriale:

Presidio Ospedaliero Centrale “SS. Annunziata” Taranto

Presidio Ospedaliero “S.G. Moscati” Statte

Presidio Ospedaliero “S. Marco” di Grottaglie

Presidio Ospedaliero Occidentale “S. Pio” di Castellaneta

Presidio Ospedaliero Orientale “M. Giannuzzi” di Manduria

Presidio Ospedaliero “Valle d'ltria” di Martina Franca

Presidio Territoriale di Assistenza Mottola

Presidio Territoriale di Assistenza Massafra
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Farmacie Territoriali di ASL per assicurare il servizio di Dispensazione Diretta per gli assistiti in
Assistenza Domiciliare Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e Semi-Residenziale (RSSA):

Presidio Farmaceutico Territoriale Taranto Via Minniti

Presidio Territoriale di Assistenza Mottola

Presidio Territoriale di Assistenza Massafra

Presidio Ospedaliero “S. Marco” di Grottaglie

Presidio Ospedaliero Occidentale “San Pio” di Castellaneta

Presidio Ospedaliero Orientale “M. Giannuzzi” di Manduria

Presidio Ospedaliero “Valle d'ltria” di Martina Franca
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programmare e coordinare le fasce orarie di dimissione (post ricovero o visita specialistica)
con gli orari di apertura al pubblico dei servizi di farmacia presso cui & possibile ritirare il
Primo Ciclo terapeutico:



Farmacie Ospedaliere: dal lunedi al venerdi dalle ore 9.30 alle ore 14.00
il sabato dalle ore 9.30 alle ore 13.00

- programmare e coordinare le fasce orarie per la dispensazione agli assistiti in Assistenza
Domiciliare Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e Semi-Residenziale (RSSA):

Farmacie Territoriali ASL: mediante accordi interni ai Servizi, al di fuori degli orari di
Dispensazione Diretta all'utenza

- assegnare tra gli obiettivi dei Direttori dei Distretti Socio-Sanitari, delle Direzioni Mediche dei
Presidi Ospedalieri e dei Direttori dei Servizi Farmaceutici Ospedalieri e Territoriali
I'adempimento alle disposizioni del presente Piano Aziendale

- specificare che la spesa relativa all’erogazione dei farmaci in dispensazione diretta al Primo
Ciclo Terapeutico alla dimissione (post ricovero o visita specialistica) e in dispensazione agli
assistiti in Assistenza Domiciliare Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e Semi-Residenziale (RSSA)
da parte delle Aziende pubbliche del SSR viene imputata alla ASL territorialmente competente
per residenza dell’assistito e concorre al computo del Tetto di spesa farmaceutica per Acquisti
Diretti assegnato con provvedimento di Giunta Regionale alla stessa azienda sanitaria locale,
atteso che tale tipologia di distribuzione € finalizzata alla riduzione della spesa farmaceutica
convenzionata

- stabilire, come da D.G.R. 1109/2023, che:

a) per I'anno 2023, il target di incremento di cui alla Tabella 2 dell’Allegato A regionale della
distribuzione diretta dei farmaci al Primo Ciclo terapeutico assegnato alle singole Aziende
del SSR & da intendersi rapportato a n. 4 mesi, inerenti il periodo Set-Dic 2023

b) stabilire che & obiettivo dei Direttori Generali delle ASL il raggiungimento dei target di
incremento annuo di cui alla Tabella 3 dell’Allegato A della distribuzione diretta dei farmaci
per gli assistiti in assistenza domiciliare (ADI), residenziale (RSA) e semi residenziale (RSSA)

c) per I'anno 2023, il raggiungimento dei target di incremento annuo di cui alla Tabella 3
dell’Allegato A regionale della distribuzione diretta dei farmaci per gli assistiti in assistenza
domiciliare (ADI), residenziale (RSA) e semi-residenziale (RSSA) assegnato alle singole ASL &
da intendersi rapportato a n. 4 mesi, inerenti il periodo Set-Dic 2023

- avviare le procedure di contrattualizzazione dei principi attivi di cui alla Tabella 1 dell'Allegato A
regionale non ancor disponibili, elencati nella Tabella 5 parte integrante e sostanziale della
presente delibera, nel rispetto dei criteri di appropriatezza, sicurezza ed economicita,
favorendo l'uniformita delle scelte attinenti all'uso dei farmaci, a tutela dell'equita del servizio
reso ai cittadini

- avviare la dispensazione al termine del completamento di tutte attivita di organizzazione e di
approvvigionamento dandone immediata diffusione attraverso il sito istituzionale

Il proponente
Direttore S.C. Area Gestione Servizio Farmaceutico
Dr. Francesco COLASUONNO

I soggetti di cui sopra, ciascuno in relazione al proprio ruolo come indicato e per quanto di rispettiva competenza,
attestano che il procedimento istruttorio é stato espletato nel rispetto della vigente normativa e dei regolamenti aziendali
e che il provvedimento predisposto ¢ conforme alle risultanze istruttorie agli atti d’ufficio.



I medesimi soggetti attestano, inoltre, di non versare in alcuna situazione di conflitto di interessi, anche potenziale, tale
da pregiudicare ’esercizio imparziale e indipendente delle funzioni attribuite, in relazione al procedimento indicato in
oggetto ai sensi della normativa nazionale, del codice di comportamento aziendale e del PTIAO vigenti.

DELIBERA

per tutti i motivi esposti in narrativa e che qui s’intendono richiamati per formarne parte integrante e
sostanziale:

1. diapprovare il Piano di Azione Aziendale ASL TA secondo quanto in narrativa specificato

2. di assicurare il servizio di dispensazione diretta del primo ciclo di terapia alla dimissione da
ricovero e visita specialistica ospedaliera/territoriale e per gli assistiti in Assistenza
Domiciliare Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e Semi-Residenziale (RSSA)

3. diassegnare tra gli obiettivi dei Direttori dei Distretti Socio-Sanitari, delle Direzioni Mediche
dei Presidi Ospedalieri e dei Direttori dei Servizi Farmaceutici Ospedalieri e Territoriali
I'adempimento alle disposizioni del relativo Piano Aziendale

4. di specificare che la spesa relativa all’erogazione dei farmaci in dispensazione diretta al
Primo Ciclo Terapeutico alla dimissione (post ricovero o visita specialistica) e in
dispensazione agli assistiti in Assistenza Domiciliare Integrata (ADI), Residenziale (RSA) e
Semi-Residenziale (RSSA) da parte delle Aziende pubbliche del SSR viene imputata alla ASL
territorialmente competente per residenza dell’assistito e concorre al computo del Tetto di
spesa farmaceutica per Acquisti Diretti assegnato con provvedimento di Giunta Regionale
alla stessa azienda sanitaria locale, atteso che tale tipologia di distribuzione é finalizzata alla
riduzione della spesa farmaceutica convenzionata

5. di stabilire
a. per l'anno 2023, il target di incremento di cui alla Tabella 2 dell’Allegato A regionale
della distribuzione diretta dei farmaci al Primo Ciclo terapeutico assegnato alle
singole Aziende del SSR € da intendersi rapportato a n. 4 mesi, inerenti il periodo
Set-Dic 2023

b. che é obiettivo dei Direttori Generali delle ASL il raggiungimento dei target di
incremento annuo di cui alla Tabella 3 dell’Allegato A della distribuzione diretta dei
farmaci per gli assistiti in assistenza domiciliare (ADI), residenziale (RSA) e semi
residenziale (RSSA)

c. per l'anno 2023, il raggiungimento dei target di incremento annuo di cui alla Tabella
3 dell’Allegato A regionale della distribuzione diretta dei farmaci per gli assistiti in
assistenza domiciliare (ADI), residenziale (RSA) e semi-residenziale (RSSA) assegnato
alle singole ASL & da intendersi rapportato a n. 4 mesi, inerenti il periodo Set-Dic
2023

6. di avviare le procedure di contrattualizzazione dei principi attivi di cui alla Tabella 1
dell'Allegato A regionale non ancor disponibili, elencati nella Tabella 5 parte integrante e
sostanziale della presente delibera, nel rispetto dei criteri di appropriatezza, sicurezza ed
economicita, favorendo I'uniformita delle scelte attinenti all'uso dei farmaci, a tutela
dell'equita del servizio reso ai cittadini

7. avviare la dispensazione al termine del completamento di tutte attivita di organizzazione e
di approvvigionamento dandone immediata diffusione attraverso il sito istituzionale

8. di notificare il presente provvedimento al Direttore del Dipartimento Farmaceutico, al
Direttore della S.C. Area Gestione Servizio farmaceutico, a tutti i Direttori Medici di Presidio,



a tutti i Direttori dei Distretti Socio-Sanitari, al Direttore del Dipartimento delle Cure
Primarie, al Direttore Area Patrimonio e al Direttore S. C. Controllo di Gestione

9. di pubblicare il presente provvedimento sul sito internet istituzionale Aziendale ASL TA per
la massima diffusione ai cittadini e di notificare al Dipartimento Promozione della Salute e
Benessere Animale - Sezione Farmaci, Dispositivi Medici e Assisstenza Integrativa della
Regione Puglia

10. di dichiarare il presente atto immediatamente esecutivo.

Con la sottoscrizione del presente provvedimento, i Direttori attestano di non versare in alcuna situazione di conflitto di
interessi, anche potenziale, tale da pregiudicare ’esercizio imparziale e indipendente delle funzioni attribuite, in
relazione al procedimento indicato in oggetto ai sensi della normativa nazionale, del codice di comportamento aziendale
e del PIAO vigenti.

Il numero di registro e la data del presente provvedimento, nonché i soggetti firmatari sono indicati nel frontespizio
che, pertanto, deve essere stampato o registrato in uno con questo documento.



