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Giunta Regionale della Campania
Direzione Generale per la Tutela della Salute ed il
Coordinamento del Sistema Sanitario Regionale

Il Direttore Generale

Ai Direttori Generali AA.SS.LL.
e, per il loro tramite, a tutti i MMG/PLS

Ep.c. Al Presidente della Giunta Regionale
per il tramite del Capo di Gabinetto

Oggetto: Appropriatezza prescrittiva prestazioni di specialistica ambulatoriale — Utilizzo del
modello RAO (Raggruppamenti di Attesa Omogenei) per il governo della domanda

Da un’analisi condotta dal Ministero della Salute nell’ambito della definizione degli indicatori
per il monitoraggio delle liste d’attesa, ¢ emerso un dato relativo alla quota di prenotazioni di primo
accesso prescritte con classe di priorita P (Programmabile) molto distante dalla media nazionale.

In particolare, I’indicatore, calcolato dai dati della Piattaforma Nazionale Liste d’Attesa
(PNLA), mostra che la Regione Campania risulta la seconda per incidenza di P sul totale delle
prescrizioni di primo accesso, con 1 seguenti dati:

- Visite: 80,5% di prescrizioni con classe di priorita P a fronte di un valore medio nazionale
poco superiore al 30%;

- Prestazioni strumentali: 96,5% di prescrizioni con classe di priorita P a fronte di un valore
medio nazionale pari a circa il 50%.

Il Ministero ha sottolineato come una quota elevata di prescrizioni con classe P indica scarsa
attenzione sull’utilizzo delle classi di prioritd come strumento di appropriatezza prescrittiva.

Occorre sottolineare che, a partire dall’anno 2026, I’indicatore sara utilizzato nell’ambito della
valutazione degli adempimenti LEA, anche ai fini dell’acceso al riparto della quota del fondo sanitario
nazionale di 100 milioni di euro di cui al comma 358 della legge n. 207/2024.




Risulta necessario, pertanto, richiamare i Medici di Medicina Generale e i Pediatri di Libera Scelta
auna maggiore attenzione ai criteri di appropriatezza prescrittiva e alla conseguente attribuzione della
classe di priorita.

Al fine, inoltre, di uniformare i criteri di appropriatezza prescrittiva sull’intero territorio regionale
si raccomanda 1’utilizzo, come strumento di governo della domanda, del modello dei
“Raggruppamenti di Attesa Omogenei — RAO” per le prestazioni specialistiche ambulatoriali, gia
previsto dal vigente Piano Nazionale per il Governo delle Liste d’ Attesa.

Al riguardo, al fine di agevolare la consultazione del manuale RAO da parte dei professionisti al
momento della prescrizione, sta per essere avviata 1’interlocuzione con le Organizzazioni Sindacali
per definire le modalita di implementazione dello stesso nei gestionali di MMG e PLS.

Tuttavia, nelle more dell’avvio del gestionale informatico dedicato, si raccomanda 1’utilizzo da
subito del modello RAO per le prescrizioni di specialistica ambulatoriale.

Il manuale ¢ allegato alla presente per pronto riferimento.

Si raccomanda la capillare diffusione della presente.
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