ALLEGATO 1

Regione Calabria

AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI VIBO VALENTIA

Via Dante Alighieri, 67

89900 Vibo Valentia

P.I. 02866420793

________________________________________________________________________________________________

U.O. ACQUISIZIONE BENI E SERVIZI

Capitolato speciale di appalto per l’affidamento del servizio di verifica contabile delle ricette farmaceutiche e delle ATTIVITA’ connesse al controllo della spesa farmaceutica.

CODICE CIG 0288076FD1
ART. l

OGGETTO DELL’ APPALTO
II presente capitolato disciplina il servizio di verifica contabile delle ricette (compresa la rilevazione delle immagini ed il trattamento dei dati relativi alle prescrizioni farmaceutiche) nonché la fornitura degli strumenti utili al controllo della spesa farmaceutica (stampe, supporti ottici, PC, procedure informatiche).

Circa il  servizio di verifica contabile, lo stesso deve risultare così articolato:

· Ritiro delle scatole contenenti le ricette presso i locali dell’AZIENDA;
· Preparazione delle ricette (despillatura e spianatura) per le lavorazioni successive;
· Registrazione e verifica contabile dei dati rilevabili dalle distinte e dalle ricette spedite dalle farmacie convenzionate con l'AZIENDA;
· Archiviazione ottica delle immagini rilevate dalle ricette;
· Obliterazione di tutte le ricette (mediante punzonatura), in modo da rendere sia le ricette che le fustelle inutilizzabili, senza pregiudicarne la lettura;
· Registrazione e verifica dei frontespizi dei ricettari medici;
· Quantificazione dettagliata dei ricavi dovuti alla mobilità intra ed extra regionale e relativa trasmissione del dato alla Regione;
· Contabilizzazione mensile delle ricette marittime e delle ricette CEE.
Detti servizi dovranno essere svolti secondo i piani di lavoro e le indicazioni dell'Area Farmaceutica dell'AZIENDA, e comunque nel pieno rispetto delle norme vigenti in materia.
Il rispetto sia delle indicazioni fornite dall’Area Farmaceutica che delle norme dovranno essere assicurate per tutta la durata del contratto, inclusi gli eventuali adattamenti del sistema – da effettuare in collaborazione con l'Assessorato alla Sanità della Regione Calabria – per la predisposizione di un archivio informatizzato regionale e l'adozione di ulteriori differenti tracciati record.
Circa le forniture,  le medesime consisteranno in quanto di seguito elencato: 
· Produzione delle stampe in seguito descritte;
· Produzione dei supporti ottici contenenti dati ed immagini relativi alle ricette lavorate;
· Messa a disposizione di un sistema informatico di gestione e consultazione;
· Messa a disposizione di un PC completo delle procedure informatiche di cui al punto precedente.
Detto PC dovrà essere fornito dalla DITTA AGGIUDICATARIA (di seguito chiamata DITTA ) per tutta la durata del contratto ed a titolo gratuito, e dovrà essere dotato del software gestionale realizzato per il trattamento dei dati.

Lo stesso PC dovrà contenere, ad opera della DITTA ogni applicazione utile all’AZIENDA ed attinente all’oggetto della presente gara. In particolare dovranno essere installati i seguenti pacchetti software:

1. visualizzazione delle ricette per farmacia senza ricorso a Query già predefinite ma attraverso la formulazione di semplici interrogazioni, anche incrociate tra di loro, che consentano al personale dell’AZIENDA di operare in piena autonomia (la procedura dovrà comprendere la possibilità di effettuare la stampa fronte/retro delle immagini delle ricette);

2. gestione dei ruoli delle prestazioni-farmaceutiche mensili (compresa compilazione e stampa);
3. gestione dei ricettari medici (carico, scarico, giacenza e riscontro tra i ricettari consegnati e quelli effettivamente utilizzati);
4. gestione dei piani terapeutici (compresa la consultazione ed l’aggiornamento degli archivi dei medici, dei relativi assistiti, delle note AlFA soggette a piano terapeutico; la registrazione dei dati deve consentire anche l’indicazione della patologia di il riferimento, le sostanze correlate e le relative specialità medicinali;

5. programma di osservanza dei tetti di spesa (monitoraggio dei profili prescrittivi dei medici nel corso di archi temporali predefinibili, nonché altre analisi, selezioni, interrogazioni ed elaborazioni dei dati di prescrizione per farmacia, medico, assistito, codice fiscale, data, specialità medicinale ATC ed altro).
Tutto il software necessario allo svolgimento delle attività descritte ai precedenti punti dovrà essere fornito dalla DITTA, con licenza d’uso illimitata.

La DITTA dovrà intervenire con un proprio operatore, entro il termine perentorio di tre giorni lavorativi, per il ripristino di eventuali disfunzioni, qualora l'operatività del software non potesse essere risolta attraverso il servizio di assistenza telefonica.
Ai fini di una corretta rilevazione dei dati e della formulazione di un giusto prezzo da offrire per l’espletamento del servizio, la DITTA deve tenere conto che: 

· i documenti trattati sono generalmente in condizioni tali da richiedere una fase di preparazione prima della lettura ottica (despillatura e spianatura);
· sebbene numerosi dati non siano rilevabili automaticamente, la DITTA dovrà procedere al caricamento manuale degli stessi; tale attività risulta essenziale e preponderante, in particolare per l’identificazione dell’assistito;
· la mancata fornitura da parte dell'A.S. dell'archivio anagrafico degli assistiti, non autorizza la ditta aggiudicataria a non rilevare i dati anagrafici dell'assistito  che pertanto dovranno in ogni caso essere rilevati “in toto” (eccezionalmente sarà ammessa una percentuale di dati anagrafici non rilevati non superiore al 4%, in considerazione di una eventuale non facile lettura del dato);
· in particolare, per la totalità delle ricette, bisognerà rilevare sistematicamente e in modo completo, il  cognome e nome, il codice fiscale, il luogo di residenza, la provincia, l’A.S. di appartenenza, nome e codice del medico, data di prescrizione e data di vendita, farmacia e codice della farmacia;
· tutte le ricette contenenti prodotti integrativi (morbo celiaco, nefropatici, diabetici)  dovranno essere integralmente lavorate con la rilevazione del singolo prodotto presente sulla ricetta ; ciò indipendentemente dalla presenza o meno della fustella identificativa; 

· il codice regionale del medico prescrittore, dovrà essere rilevato dal timbro presente sulla ricetta ; la rilevazione del codice a barre  posto in alto a destra della ricetta dovrà essere utilizzato esclusivamente per l’effettuazione di un riscontro con il timbro presente –  non come solo identificativo del medico prescrittore;
· nell’effettuare la registrazione delle distinte mazzette, e quindi delle ricette, la DITTA dovrà, senza altra modalità operativa, attenersi scrupolosamente alla classificazione (categoria ricette)  stabilita dalla Regione Calabria, sicuramente adottata e presente sulle distinte mazzette delle farmacie, provvedendo a ricodificare le stesse qualora se ne presentasse la necessità;
· i  flussi elettronici consegnati mensilmente e contenenti i dati delle ricette verranno  immediatamente verificati; l’eventuale esito negativo del riscontro riguardante uno solo dei seguenti aspetti:
· inconsistenza dati anagrafici (dati  assenti in  percentuale superiore al 4%);
· assenza dei singoli prodotti integrativi;
· assenza del codice regionale del medico prescrittore ;
· non perfetto rispetto della codifica regionale;
obbligherà la DITTA ad una nuova lavorazione – entro dieci giorni lavorativi – ed alla fornitura dei dati corretti;

· il prezzo da esprimere per ogni ricetta dovrà essere onnicomprensivo relativamente a tutte le attività descritte nel presente capitolato.
ART. 2

VOLUMI DI LAVORO
Nel corso dell’anno 2008 è stata effettuata la lavorazione di circa 1.800.000 ricette, sebbene tale dato sia da considerare esclusivamente indicativo a causa delle variazioni registrate nel corso degli ultimi anni. Si prevede un aumento percentuale di circa il 15%.

Il numero complessivo delle farmacie esistenti sul territorio è attualmente approssimativamente stimato in un totale di circa 78.

ART. 3

MODALITÀ' DI ESECUZIONE
La DITTA, mediante un funzionario incaricato, dovrà provvedere al ritiro delle distinte contabili e delle ricette presso i locali dell’A.S. in Vibo Valentia, il giorno 11 di ogni mese e, se prefestivo o festivo, il primo giorno lavorativo successivo. Detto ritiro dovrà avvenire nella fascia oraria di servizio, alla presenza del personale incaricato dall’AZIENDA.

Qualora esigenze e/o disposizioni diverse, non prevedibili, dovessero comportare  modificazioni della data di ritiro, l’AZIENDA concorderà con la DITTA un’eventuale nuova data.

Gli incaricati del ritiro da parte della DITTA saranno forniti di un apposito modulo di consegna che verrà sottoscritto dagli stessi e dagli addetti dell’AZIENDA che provvederanno alla consegna del materiale.

Tali moduli, forniti e compilati a cura della DITTA, dovranno recare le seguenti informazioni:

• Denominazione delle singole farmacie e relativo codice aziendale;
• Numero dei colli o delle distinte;
• Mese di competenza dei documenti da ritirare;
• Data del ritiro.

Entro il 18 del mese la DITTA dovrà far pervenire al Servizio Farmaceutico le stampe relative ai ruoli di pagamento delle farmacie convenzionate; dette informazioni verranno ricavate dalle distinte contabili e suddivise per distretto, al fine di ottemperare a quanto previsto dalla circolare n.587/41 del 28/02/02  (trasmissione alla Regione dei dati di liquidazione entro il 18 del mese).

Ogni mese, all'atto del ritiro delle ricette, la DITTA consegnerà gli output previsti (tabulati e supporti informatici) relativi alle immagini delle ricette ed ai dati elaborati del mese contabile precedente. 

Contestualmente, la DITTA dovrà provvedere, presso i propri depositi alla archiviazione delle scatole contenenti il materiale cartaceo (ricette e distinte) opportunamente obliterato.

La DITTA dovrà inoltre provvedere mensilmente alla rilevazione dei dati relativi ai ricettari medici consegnati nello stesso mese di competenza, nonché dei piani terapeutici pervenuti nel medesimo periodo.

L’AZIENDA fornirà mensilmente alla DITTA un supporto informatico e/o cartaceo contenente i dati relativi all'anagrafe medici e alle farmacie ricadenti sul territorio di competenza dell’A.S.; la DITTA dovrà custodire tali dati per tutta la durata del contratto e riconsegnarli al termine dello stesso.

Dovrà comunque essere cura della DITTA la formazione di tale archivio, che dovrà essere costituito a seguito della rilevazione dei dati anagrafici da ogni singola ricetta ; lo stesso archivio anagrafico, aggiornato, dovrà essere consegnato mensilmente al Servizio farmaceutico dell’AZIENDA.

La DITTA dovrà individuare un proprio dipendente quale referente per tutte le problematiche relative al controllo dei dati, alla consulenza ed all’assistenza da fornire agli uffici dell’AZIENDA. 

La DITTA dovrà indicare l'ubicazione dei locali ove vengono custodite, durante la lavorazione mensile, le ricette e tutta la relativa documentazione, così da renderne possibile, in qualsiasi momento, il reperimento ed il controllo.

La DITTA dovrà adeguare senza alcun aumento di spesa i propri programmi a tutte le eventuali innovazioni legislative, a livello Nazionale, Regionale o Aziendale, in merito alle quali la stessa DITTA si dovrà tenere costantemente aggiornata.

La DITTA dovrà fornire all’AZIENDA, senza alcun aumento di spesa e senza alcuna limitazione, ogni tipo di output richiesto (elettronici e/o cartacei - anche per volumi di carta considerevoli) anche se lo stesso non risulta previsto dal presente capitolato tecnico.

ART.4

ELABORAZIONE DEI DATI DELLE RICETTE

I dati rilevati otticamente e/o manualmente dalle ricette dovranno essere elaborati al fine di produrre gli output previsti dagli artt. 3 e 6 del Capitolato.       

La valorizzazione della base dati utile alla produzione degli output dovrà avvenire, a seguito di verifiche di congruenza e contabili, nel rispetto di un rigoroso programma di  controllo della qualità.

I dati che la Ditta dovrà rilevare dalle ricette trasmesse dalle farmacie convenzionate saranno i seguenti:

· Nome, cognome, sesso, età, codice fiscale, località di residenza dell'assistito (nel caso di assistiti non residenti nel territorio dell'Azienda, oltre a tali dati, dovranno essere registrati il codice Regione ed il codice dell'A.S. di appartenenza); 

· Nome, cognome e codice regionale del medico;

· Data della prescrizione;

· Nome e codice della farmacia;

· Data della spedizione;

· Codice della patologia;

· Numero identifìcativo della ricetta (da rilevare attraverso la lettura del codice a barre – il dato dovrà trovare riscontro nelle informazioni relative alle consegne dei ricettari);

· Numero della ricetta, categoria ricetta (progressivo della farmacia) e relativo numero di mazzetta;

· Tipologia di erogazione (lettura ottica per le fustelle-ATC, codice Minsan, nome commerciale, principio attivo-/descrizione per i preparati galenici/ossigeno/assistenza integrativa/parafarmaci);

· Prezzo delle specialità, dei galenici, dell'ossigeno e dei prodotti di assistenza integrativa;

· Importo lordo;

· Sconto;

· Ticket;

· Differenze sui generici;

· Netto;

· Esenzione ticket (con distinzione del tipo di esenzione);

· Eventuale autocertificazione;

· Eventuali indicazioni particolari;

· Provenienza della prescrizione (Servizi A.S., convenzione esterna, altro);

· Immagine fronte/retro della ricetta con i colori originali;

· Tutto quanto previsto dal tracciato record della Regione Calabria per quanto attiene alla mobilità;

· Qualsiasi altra informazione attualmente assente dalla ricetta, ma riveniente da successive modificazioni del modello;
· Ditta. 

ART. 5

ARCHIVIO FARMACI
La DITTA dovrà provvedere autonomamente, senza alcun onere aggiuntivo per l’AZIENDA, all’acquisizione sul mercato esterno di un archivio farmaci aggiornato (CODIFA od altro) da utilizzare per il riscontro delle prescrizioni ; l’archivio di riferimento è quello indicato dal Ministero della Sanità (MINSAN 10) unitamente ai relativi aggiornamenti pubblicati sulla Gazzetta Ufficiale. 

La DITTA dovrà garantire che le attività di rilevazione e controllo saranno svolte  attraverso l’utilizzo dei dati di archivio aggiornati al mese di competenza. In particolare, la DITTA dovrà verificare la classe di appartenenza ed il prezzo del farmaco riferiti al giorno dell'entrata in vigore dei provvedimenti rispetto alla data di spedizione della ricetta.

ART. 6 
 
ELABORATI DA FORNIRE ALL’AZIENDA
La DITTA, a seguito dell’attività svolta, dovrà fornire all'AZIENDA le seguenti informazioni, suddivise per gruppi ;

1. Analisi statistica dei comportamenti prescrittivi del medico (tabulati periodici suddivisi per Unità Operativa, M.M.G e P.L.S.)
· Tabulato mensile, trimestrale e annuale, in doppia copia, da inviare al medico di assistenza primaria ed al pediatra di base, recante i valori statistici relativi alle prescrizioni farmaceutiche. I valori del singolo medico sono da riferire alla categoria di appartenenza in ambito aziendale – evidenziando le percentuali di scostamento –  nel rispetto delle seguenti voci:

· Numero degli assistiti (ed assistibili);

· Lordo;

· Ticket;

· Incidenza del ticket;

· Netto;

· Costo medio per assistito (ed assistibile) al lordo ed al netto;

· Totale delle ricette prescritte;

· Totale delle ricette per assistito;

· Costo medio al lordo ed al netto delle ricette;

· Numero delle prescrizioni;

· Costo medio al lordo ed al netto delle prescrizioni;

· Percentuale e numero di ricette meccanizzate;

· Nome commerciale, principio attivo, dosaggio e quantità dei farmaci prescritti.

· Tabulato mensile e annuale, in doppia copia, da inviare al medico di assistenza primaria ed al pediatra di base, recante le statistiche relative alle prescrizioni farmaceutiche classificate nei primi 15 gruppi anatomici principali. I valori del singolo medico sono da riferire alla categoria di appartenenza in ambito aziendale – evidenziando le percentuali di scostamento –  nel rispetto delle seguenti voci:

· Numero delle confezioni;

· Spesa lorda;

· Incidenza percentuale;

· Costo medio per assistito.
Elenco mensile delle prescrizioni effettuate in regime di mobilità sanitaria e risultanti incomplete ai fini di una corretta attribuzione dell’addebito ; detto tabulato, suddiviso per medico, dovrà essere accompagnato dalle ricette elencate (l'importo di tali ricette non dovrà essere escluso dalla  quadratura contabile).
· Elenco mensile delle ricette relative a pazienti oggetto di ripetute prescrizioni (6 o più  ricette e/o importo superiore ad Euro 150), contenente le seguenti indicazioni:                                                             

· Importo netto;

· Nome e cognome dell'assistito;

· Codice fiscale;

· Età;

· Medico prescrittore;

· Numero progressivo della ricetta / mazzetta riportata dalla farmacia ;

· Codice della farmacia;

· Data di prescrizione;

· Data di spedizione;

· Tipo di esenzione;

· Gruppo anatomico principale;

· Farmaci prescritti;

· Numero pezzi;

· Importo per farmaco;

· Importo totale.

· Elenco mensile delle ricette con importo lordo superiore ad Euro 50, contenente le seguenti indicazioni:

· Nome, cognome e codice dell'assistito;

· Nome, cognome e codice del medico; 

· Numero ricetta / mazzetta;

· Prescrizioni (confezioni e importo lordo).

· Elenco mensile delle ricette con prescrizioni di ossigeno terapeutico, contenente le seguenti indicazioni:

· Importo netto;

· Nome, cognome e codice dell'assistito;

· Nome, cognome e codice del medico prescrittore;

· Data di prescrizione;

· Data di spedizione;

· Denominazione della farmacia;

· Numero ricetta / mazzetta;

· Prescrizioni (litri di ossigeno ed importo lordo).

· Tabulato mensile delle ricette contenenti i farmaci soggetti a piano terapeutico, suddivise per Note e per paziente, con la relativa verifica di validità della scheda di segnalazione, contenente le seguenti indicazioni:

· Importo netto;

· Nome, cognome e codice dell'assistito;

· Nome, cognome e codice del medico prescrittore;      

· Data di prescrizione;                      

· Data di spedizione;                      

· Denominazione della farmacia;               

· Numero ricetta / mazzetta;                  

· Numero della Nota CUF;

· Durata della prescrizione.

· Tabulato annuale della distribuzione di tutti i tarmaci per gruppo terapeutico e principio attivo, contenente le seguenti indicazioni:

· Numero pezzi;

· Importo lordo;

· Percentuale sul totale.

· Elenco mensile ed annuale dei primi 15 gruppi terapeutici in ordine decrescente e di fatturato, contenente le seguenti indicazioni:

· Numero pezzi;

· Importo lordo;

· Percentuale sul totale.
· Elenco mensile ed annuale delle prescrizioni di farmaci stupefacenti e sostanze psicotrope (appartenenti alle prime quattro tabelle), divise per paziente, contenente le seguenti indicazioni: 

· Nome, cognome e codice dell'assistito;

· Nome, cognome e codice del medico prescrittore;

· Data di prescrizione;

· Data di spedizione;
· Denominazione della farmacia;

· Numero ricetta / mazzetta;

· Descrizione del farmaco e numero dei pezzi.

· Tabulato mensile, suddiviso per assistito, delle ricette con pluriprescrizioni (ad esclusione delle ricette riguardanti antibiotici monodose iniettabili e medicinali somministrabili esclusivamente per fleboclisi),  contenente le seguenti indicazioni:

· Nome, cognome e codice dell'assistito;

· Nome, cognome e codice del medico prescrittore;

· Data di prescrizione;

· Data di spedizione;

· Tipologia dell'esenzione Ticket;

· Denominazione della farmacia;

· Numero ricetta / mazzetta;

· Descrizione del farmaco e numero dei pezzi;

· Importo totale, lordo, netto e ticket.

· Tabulato delle prescrizioni di farmaci con Nota CUF e  senza Registro USL, ordinato per assistito, contenente le seguenti indicazioni:

· Nome, cognome e codice dell'assistito;
· Nome, cognome e codice del medico prescrittore;
· Data di prescrizione;
· Data di spedizione;                                           

· Tipologia dell'esenzione Ticket;                            

· Denominazione della farmacia;
· Numero ricetta / mazzetta;
· Descrizione del farmaco;

· Numero dei pezzi;
· Importo totale;

· Importo lordo;

· Importo netto;

· Ticket.

· Tabulati particolari su richiesta dell'Azienda, per sopraggiunte necessità amministrative, legali, statistiche o epidemiologiche (da consegnare entro 15 giorni dalla richiesta effettuata).

2. Tabulati mensili per il riscontro tecnico e contabile della Farmacia, divisi per singola Unità Operativa

· Tabulato di riepilogo contabile delle Farmacie, suddiviso per distretto, contenente le seguenti indicazioni:
· Nome e codice farmacia;
· Numero totale delle ricette;
· Importo lordo dichiarato/riscontrato e differenze;
· Importo ticket dichiarato/riscontrato e differenze;
· Importo dello sconto dichiarato/riscontrato e differenze;
· Importo netto dichiarato/riscontrato e differenze.

· Tabulato di controllo del fatturato, per ciascuna farmacia e suddiviso per mazzetta, riproducente lo schema adottato dalle farmacie, contenente le seguenti indicazioni:

· Importo lordo dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo ticket dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo dello sconto dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo netto dichiarato/riscontrato e differenze.

· Tabulato per farmacia delle singole ricette, recante il numero di ricetta/mazzetta, con indicazione, per ogni singola specialità o preparazione galenica dei seguenti elementi :

· Descrizione della specialità o preparazione galenica;

· Importo lordo dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo ticket dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo dello sconto dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo netto dichiarato/riscontrato e differenze, per ogni ricetta:

· Importo lordo dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo ticket dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo dello sconto dichiarato/riscontrato e differenze;

· Importo netto dichiarato/riscontrato e differenze.

· Tabulato analitico, per farmacia e prescrizioni difformi dalla normativa vigente, da inviare alla Commissione Tecnica Aziendale e/o alla farmacia, unitamente alle ricette originali (sostituzione, nella mazzetta di provenienza, con la copia fotostatica, senza esclusione dell’importo dalla quadratura contabile mensile), contenente le seguenti indicazioni:

· Numero della ricetta/mazzetta;

· Descrizione del farmaco;

· Numero dei pezzi;

· Importo lordo, ticket e netto;

· Data e causa di non ammissibilità. 
Le anomalie da evidenziare dovranno essere le seguenti:

· Ricette scadute di validità;

· Mancanza numero tessera sanitaria o codice fiscale;

· Mancanza data di spedizione;

· Mancanza data di prescrizione;

· Mancanza nome e cognome assistito;

· Mancanza firma e/o timbro medico;

· Mancanza timbro farmacia;

· Mancanza numero Nota CUF e controfirma medico;

· Ricetta spedita con specialità medicinale o dosaggio o forma farmaceutica diversi dal prescritto senza la dovuta annotazione del farmacista;

· Mancanza indicazioni "ora di spedizione"/"urgente", quando non trattasi di medico di guardia medica, nel caso di spedizione effettuata durante il servizio diurno e notturno a battenti chiusi;

· Mancanza bollino (fustello);

· Ricetta spedita in difformità con le norme che disciplinano il Servizio Farmaceutico.
In caso di controversia con la farmacia, relativamente alle ricette di cui sopra, la DITTA dovrà fornire a mezzo fax una copia del provvedimento legislativo indicante la causa di non ammissibilità, entro il termine perentorio di 5 giorni.

Sia i tabulati che le ricette dovranno essere riconsegnati presso la sede dell’A.S. in Vibo Valentia, all’interno di plichi separati e suddivisi per distretto e farmacia.
· Tabulato analitico, per farmacia e prescrizioni difformi dalla normativa vigente, da inviare alla farmacia, unitamente alle ricette originali (sostituzione, nella mazzetta di provenienza, con la copia fotostatica, con esclusione dell’importo dalla quadratura contabile mensile), contenente le seguenti indicazioni:

· Numero di ricetta/mazzetta;

· Descrizione del farmaco;

· Numero dei pezzi;

· Importo lordo, ticket e netto;

· Data e causa di non ammissibilità.

      Le anomalie da evidenziare dovranno essere le seguenti:

· Data di prescrizione superiore ad un anno;

· Mancanza della prescrizione;

· Mancanza contemporanea di numero di tessera sanitaria o codice fiscale Cognome e nome dell'assistito;

· Medicinali non mutuabili;

· Numero dei pezzi superiore al prescritto o/e al consentito (relativamente ai soli pezzi in più, fatta salva la condizione di maggior favore per il farmacista).

In caso di controversia con la farmacia, relativamente alle ricette di cui sopra, la DITTA dovrà fornire a mezzo fax una copia del provvedimento legislativo indicante la causa di non ammissibilità, entro il termine perentorio di 5 giorni.

Sia i tabulati che le ricette dovranno essere riconsegnati presso la sede dell’A.S. in Vibo Valentia, all’interno di plichi separati e suddivisi per distretto e farmacia.
· Tabulato delle ricette CEE, raggruppate per farmacia, contenenti le seguenti indicazioni:

· Numero di ricetta/mazzetta;

· Descrizione del singolo farmaco;

· Numero pezzi;

· Importo lordo, ticket e netto.

Gli originali delle ricette CEE dovranno essere restituite all’AZIENDA, senza escludere l’importo dalla quadratura contabile mensile.

Tabulato delle ricette marittime contabilizzato per farmacia, contenente le seguenti indicazioni:

· Codice farmacia;

· Nome farmacia;

· Numero di ricette;

· Importo lordo;

· Sconto;

· Trattenute suddivise in Enpaf, sindacali e convenzionali;

· Ticket;

· Importo da liquidare.

Tutti i tabulati prodotti e le ricette delle quali è prevista la restituzione saranno riconsegnati, presso i singoli Distretti, in plichi separati e per singola farmacia.

3. Grafici mensili
Sulla base delle lavorazioni effettuate, la DITTA dovrà produrre, con cadenza mensile, i seguenti tabulati : 

· grafico relativo al costo medio assistibile suddiviso per medico;
· grafico relativo al costo medio assistibile suddiviso per pediatra.
4. Tabulati e supporti informatici relativi alla mobilità sanitaria extra aziendale
La DITTA, al fine di consentire il recupero delle spese riguardanti la "mobilità sanitaria extra aziendale", dovrà fornire con cadenza mensile un elenco delle ricette di assistiti iscritti ad AA.SS. di altre Regioni e ad altre Aziende della Regione Calabria.

Detto elenco dovrà riportare, per ciascuna Provincia, i dati previsti dal "tracciato record" fornito Regione Calabria. Tutti i dati elaborati dovranno essere consegnati su supporto informatico e su tabulato cartaceo in doppia copia.

Tabulato di contabilizzazione dei prodotti integrativi forniti ad assistiti residenti fuori Regione per i quali è richiesto il rimborso diretto all’Azienda di appartenenza.

5. Supporti informatici mensili contenenti le immagini delle ricette
A seguito delle lavorazioni effettuate, la DITTA dovrà fornire i supporti ottici (DVD ROM) necessari alla visualizzazione su monitor di tutte le ricette acquisite mensilmente ; la risoluzione grafica delle immagini relative alle ricette dovrà essere tale da permettere una buona lettura dei dati su entrambi i lati  della ricetta. Tali immagini dovranno essere individuabili attraverso l’inserimento di una qualsiasi informazione presente sulla ricetta, nonché utilizzando le caratteristiche proprie dei farmaci prescritti (ATC , Gruppo Merc. Ecc.).
6. Supporto informatico e documentazione mensile per il monitoraggio regionale
Allo scopo di effettuare ogni elaborazione, di tipo epidemiologico, statistico o contabile, la DITTA dovrà produrre il supporto informatico e la documentazione illustrativa utili al monitoraggio ed al controllo della spesa farmaceutica.
ART. 7 

SERVIZIO DI ARCHIVIAZIONE CARTACEA
E’ prevista l’archiviazione fisica delle ricette riguardanti  gli anni 2000-2008 oltre a tutti gli anni successivi al 2008 che ricadranno nel periodo di validità dell‘appalto.

La quantità di ricette da trattare ai fini dell’archiviazione fisica è indicata nel seguente prospetto : 

· Anno
2000


nr. Ricette
   938.193

· Anno
2001


nr. Ricette
1.117.977

· Anno
2002


nr. Ricette
1.133.407

· Anno
2003


nr. Ricette
1.136.915

· Anno
2004


nr. Ricette
1.223.549

· Anno
2005


nr. Ricette
1.373.048

· Anno   2006


nr. Ricette
1.743.650

· Anno   2007


nr. Ricette       1.800.000 (dato stimato)

· Anno   2008


nr. Ricette       1.800.000 (dato stimato)
Il servizio comprende:

· un primo ritiro massivo delle ricette relative agli anni 2000-200l-2002-2003-2004-2005-2006-2007-2008, e comunque sino alla definitiva aggiudicazione della gara;

· il ritiro, con cadenza mensile, delle ricette prodotte dopo l’aggiudicazione della gara;

· il confezionamento delle ricette in scatole di formato standard;
· la catalogazione del contenuto delle scatole (farmacia, mese, anno);
· l’archiviazione fisica;
· la consultazione e/o l’invio delle scatole alla sede dell’Azienda Sanitaria, oppure la disponibilità delle scatole presso i locali della DITTA;
· il macero delle ricette, nel rispetto della normativa vigente.

RITIRO MASSIVO

La Ditta aggiudicataria dovrà provvedere, a proprie spese e con mezzi e personale propri, al trasloco, alla presa in carico, al riordino ed alla catalogazione delle ricette relative al periodo antecedente l’aggiudicazione. Le ricette dovranno essere prelevate dai locali della società  che fino all’espletamento della presente gara, avrà gestito il servizio per conto dell’Azienda Sanitaria, e che avrà, come unico obbligo, quello di mettere a “terra” le scatole contenenti le ricette, restando a carico della DITTA tutto quanto attuabile per un trasporto sicuro della materialità (posizionamento delle scatole su pedane, cellofanatura, carico sui mezzi adibiti al trasporto).

CONFEZIONAMENTO
Prima di provvedere alla conservazione, la Ditta aggiudicataria dovrà provvedere ad estrarre le ricette dalle scatole utilizzate dalle farmacie e collocando le stesse in contenitori – di formato standard (misure cm.24x37x54 circa) – numerati progressivamente.

CATALOGAZIONE
Tutte le ricette oggetto di ritiro dovranno esse catalogate, creando il legame tra il numero del contenitore e le ricette in esso contenute. La DITTA dovrà rilevare il contenuto di ogni singola scatola, relativamente alle seguenti informazioni:

· indicazione della farmacia alla quale sono riferite le ricette in essi contenuti;
· indicazione del mese di riferimento;
· indicazione dell’anno di riferimento.

ARCHIVIAZIONE FISICA
La Ditta aggiudicataria, dopo aver svolto le descritte attività, dovrà procedere alla sigillatura delle scatole ed all’inserimento delle stesse nelle scaffalature.
CONSULTAZIONE
 La Ditta aggiudicataria deve assicurare il Servizio di ricerca, messa a disposizione o invio di scatole contenenti ricette richieste dall’Azienda Sanitaria. In funzione della urgenza e/o complessità, la richiesta potrà prevedere l’invio dell’intera scatola, o la messa a disposizione della stessa presso i locali della DITTA.
MACERO DELLE RICETTE
La Ditta aggiudicataria, alla fine di ogni anno solare, dovrà procedere, nei modi previsti dalle vigenti disposizioni di legge, alla distruzione delle ricette archiviate da oltre 5 anno.

ART. 8

OSSERVANZA DEL CONTRATTO E DELLE DISPOSIZIONI DI LEGGE
La DITTA dovrà ottemperare a tutti gli obblighi previsti dalle disposizioni legislative e regolamentari vigenti in materia di sanità, nei confronti dei propri dipendenti e/o collaboratori che risultino occupati nell‘esecuzione del servizio oggetto del presente appalto.

La DITTA dovrà farsi carico delle assicurazioni sociali e di lavoro, assumendo a proprio carico i relativi oneri.
La DITTA dovrà esibire, in qualsiasi momento e su semplice richiesta dell’A.S., le ricevute relative ai pagamenti dei contributi assicurativi e previdenziali nonché qualsiasi altra certificazione riguardante il personale adibito al servizio appaltato.

La DITTA dovrà rispettare il contratto collettivo nazionale di categoria vigente nel corso del presente appalto; inoltre, la DITTA dovrà rispettare le leggi ed i regolamenti in materia di tutela, protezione, assunzione ed assistenza della manodopera impiegata, restando unica ed esclusiva responsabile, anche dal punto di vista economico, di tale osservanza contrattuale e assumendosi ogni onere debitorio relativo alle prestazioni e rinunciando a qualsiasi forma di rivalsa nei confronti della committente.
Nel caso di inosservanza di tali obblighi, L’A.S., oltre a darne segnalazione all‘ispettorato del lavoro, si riserva il diritto di operare una trattenuta fino al 2O% dell’importo di ogni singola fattura che sarà svincolata soltanto quando il predetto ispettorato avrà dichiarato che la ditta ha regolarizzato la propria posizione contributiva.
In tal caso, la ditta aggiudicataria non potrà sollevare alcuna eccezione per la trattenuta operata, per la quale rinunzia, fin da ora, a richiedere il risarcimento del danno o gli interessi legali per il ritardato pagamento.
La Ditta aggiudicataria, nella effettuazione del servizio, dovrà provvedere a trattare i dati personali ed i dati inerenti alla salute contenuti nelle ricette, in piena conformità alle prescrizioni di cui al D.Lgs n.l96/2003 e s.i.m.
Ai fini della individuazione del compito e delle responsabilità nel trattamento dei dati in possesso, la ditta aggiudicataria è qualifìcata quale “Responsabile” ai sensi dell’art. 29 del citato D.Lgs 196/2003.
La ditta appaltatrice del Servizio, inoltre, dovrà:
• informare l’A.S. della eventuale nomina di incaricati alle operazioni di trattamento e delle istruzioni loro impartite, secondo specifiche mansioni ed obblighi di sicurezza; 
• attenersi alle prescrizioni previste nel regolamento in uso presso l’azienda per il trattamento di dati personali; 
• assumere tutte le misure di sicurezza idonee a custodire i dati ed evitare rischi connessi al deterioramento, distruzione, perdita o smarrimento, anche accidentali, dei dati medesimi, nonché “accessi” non autorizzato o “trattamento dati” non consentiti o non conformi alle finalità del Servizio; 
• non comunicare o diffondere i dati posseduti a soggetti od organismi diversi dall’A.S. e per essa, dai responsabili delle strutture o dalle direzioni sanitarie che ne formulino richiesta; 
• attenersi scrupolosamente alle ulteriori istruzioni che verranno impartite dall’A.S. e, in particolare, dal Direttore del Servizio Farmaceutico Aziendale.
ART. 9

COPERTURA ASSICURATIVA

Sarà a totale carico della ditta che gestisce il Servizio, senza alcuna riserva ed eccezione, ogni responsabilità per danni derivanti in relazione all’espletamento del Servizio stesso o a cause ad esso connesse che dovessero derivare all’A.S.P., a cose e a terze persone.

Pertanto la Ditta aggiudicataria, a copertura dei suddetti rischi per danni a persone e cose, è tenuta a stipulare in favore di questa A.S. una polizza assicurativa, con un massimale di €. 1.000.000,00 per sinistro, avente validità per tutta la durata del contratto. 
ART. 10

CARATTERISTICHE DEL PROGETTO DI ESECUZIONE DEL SERVIZIO-
Il progetto tecnico-esecutivo del Servizio che la ditta partecipante offrirà in gara, pur nella piena libertà progettuale, dovrà contemplare ed essere redatto in conformità alle indicazioni e richieste di cui al presente Capitolato Speciale e, inoltre, dovrà indicare oltre alle modalità operative del Servizio anche le procedure per la garanzia della qualità e della riservatezza. 
Il progetto, articolato per fasi operative ed in funzione del termine ultimo generale per l’esecuzione del Servizio, dovrà specificare:
1) Gli adempimenti preliminari, quali il conseguimento di tutte le certificazioni necessarie per la messa a norma degli edifici, degli impianti. dei macchinari ecc;
2) L’arredo e gli spazi degli archivi;
3) I mezzi impiegati per la svolgimento del servizio ( automezzi, fotocopiatrici, sollevatori, etc)
4) Una analitica descrizione volta ad illustrare tutte le operazioni di ritiro catalogazione e custodia di quanto preso in carico e della gestione del servizio.
5) Le misure volte alla tutela della privacy; in particolare la ditta concorrente deve indicare, con la massima puntualità e precisione, tutte le misure che intende adottare a tutela della privacy e particolari certificazioni al riguardo;
Nel Progetto, inoltre, devono essere indicati:
· Struttura, sedi, organizzazione della ditta;
· Le risorse umane di cui usufruirà la ditta per l’espletamento dei servizi;
· Beni e mezzi strumentali che saranno utilizzati per la fornitura di servizi;
· Modalità tecnico-operative relative alla fornitura dei servizi oggetto dell’appalto;
· Certificazioni sui processi e controlli di qualità con riferimento al processo del 
servizio posto in gara;

· Quanto altro la ditta riterrà utile per la migliore valutazione del proprio progetto;
Sarà tenuto conto delle gestioni innovative, purché suffragate da dimostrata professionalità e indiscutibili benefici.
ART. 11 

TEMPI DI ESECUZIONE DEI LAVORI
Le ricette vengono messe a disposizione  l’11  di ogni mese e, se festivo o prefestivo, il primo giorno lavorativo successivo (salvo diverse esigenze e/o disposizioni da concordare).

La DITTA ritira le ricette il giorno 11 del mese e, se festivo o prefestivo, il primo giorno lavorativo successivo.

Il Responsabile del Procedimento                                                                        Il Direttore

           Antonia Fortuna                                                                                Giuseppe Altomonte

Da completare a cura della ditta:



Per presa visione e totale accettazione

Luogo e data                                                              Firma e timbro del Legale Rappresentante della  Ditta
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