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Allegato parte integrante
Accordo

Assessorato alla salute e politiche sociali

Modificazione dell’Accordo provinciale

per i medici di medicina generale del 17 aprile 2007

Trento, ______________
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Premesso che:

- in data 23 novembre 2012 l’Azienda provinciale per i servizi sanitari ha 
sottoscritto con le Organizzazioni sindacali dei medici di medicina generale 
un’ipotesi di modifcazione dell’accordo provinciale dei medici di medicina 
generale del 17 aprile 2007;

- in data 3 dicembre 2012 il Comitato provinciale dei medici di medicina generale 
di cui all’articolo 24 dell’Accordo collettivo nazionale del 29 luglio 2009 ha preso 
atto di detta proposta e ne ha condiviso i contenuti;

- atteso che l’accordo provinciale del 17 aprile 2007 prevede, all’articolo 12, la 
possibilità di successive integrazioni,

la PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

- rappresentata dall'Assessore alla Salute e politiche sociali dott. Ugo Rossi,

E

le ORGANIZZAZIONI SINDACALI

- FIMMG, legalmente rappresentata dal dott. Paolo Colorio,

- INTESA SINDACALE (CISL Medici – FP CGIL Medici – SIMET – SUMAI), 
legalmente rappresentata dal dott. Nicola Paoli,

- SNAMI, legalmente rappresentata dal dott. Stefano Marzini,

- SMI, legalmente rappresentata dal dott. Fattouh Nabil

SOTTOSCRIVONO LA SEGUENTE MODIFICAZIONE
DELL’ACCORDO PROVINCIALE DEL 17 APRILE 2007
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PREMESSO CHE

In data 17 aprile 2007 è stato sottoscritto fra la Provincia Autonoma di Trento e le 
Organizzazioni sindacali dei medici di medicina generale l’Accordo collettivo 
provinciale per i medici di medicina generale.

Che l’Accordo provinciale prevedeva, all’articolo 22 comma 5, l’impegno delle parti 
alla definizione, entro 12 mesi, di un accordo che aggiornasse la disciplina 
provinciale di erogazione dell’assistenza domiciliare, programmata ed integrata, e 
delle prestazioni aggiuntive.

Preso atto che ad oggi tale accordo non è stato definito, e che, in assenza di 
interventi, si rende opportuno provvedere per un adeguamento del corrispettivo da 
riconoscere a fronte delle prestazioni erogate nell’ambito dell’assistenza domiciliare 
programmata ed a definizione del problema del riconoscimento di prestazioni 
aggiuntive effettuate in occasione di accessi di assistenza domiciliare programmata.

Ritenuto necessario intervenire contestualmente anche con riferimento alla 
prestazione aggiuntiva di saturimetria.

Dato atto che il presente accordo contiene nei livelli attuali la spesa complessiva per 
prestazioni assicurate dai medici di assistenza primaria.

In data 23 novembre, le parti convengono sulla seguente proposta di

ACCORDO INTEGRATIVO

L’accordo collettivo provinciale del 17 aprile 2007 è integrato all’art. 22 in quattro 
punti:

- con l’inserimento, al comma 3, della parola “omnicomprensivi – con la sola 
esclusione della prestazione aggiuntiva della vaccinazione antinfluenzale, 
retribuita anche in occasione di accessi di assistenza programmata domiciliare o 
assistenza domiciliare integrata” a conclusione del periodo: “I compiti obbligatori 
di assistenza domiciliare sono svolti, fino alla sottoscrizione del protocollo di cui 
al comma 5, secondo i protocolli di cui agli allegati G e H dell’ACN con i 
seguenti compensi”;

- con l’inserimento dopo il comma 3 del seguente comma: “3.bis – A decorrere dal 
1 gennaio 2012 il compenso per ogni accesso di assistenza domiciliare 
programmata concordato con il distretto sanitario di riferimento è elevato ad euro 
25,00. E’ confermata la retribuzione delle prestazioni aggiuntive effettuate in 
giornate diverse da quelle in cui sono programmati accessi di assistenza 
domiciliare programmata o assistenza domiciliare integrata”;

- con l’inserimento dopo il comma 3.bis del seguente comma: “3.ter – A decorrere 
dalla costituzione del tavolo di cui al comma 3.quater, la prestazione definita 
saturimetria (nella descrizione del Comitato provinciale “monitoraggio incruento 
della saturazione arteriosa”, codice 89.65.5) non è più inclusa nell’elenco delle 
prestazioni aggiuntive”;
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- con l’inserimento dopo il comma 3.ter del seguente comma: “3.quater. Le parti si 
impegnano a costituire, entro il 31 dicembre 2012, un tavolo di lavoro congiunto 
al fine di proporre soluzioni operative per la riorganizzazione della medicina 
generale e la semplificazione amministrativa”.

Le parti

Per l’Azienda provinciale per i servizi sanitari
IL DIRETTORE GENERALE – f.to dott. Luciano Flor

Per le Organizzazioni sindacali:
CISL Medici – f.to dott. Nicola Paoli
FIMMG – f.to dott. Paolo Colorio
SNAMI – f.to dott. Stefano Marzini
SIMET – f.to dott. Nicola Paoli (Intesa Sindacale)

Letto e sottoscritto

Trento, ___________________

Per la Provincia autonoma di Trento

L’ASSESSORE ALLA SALUTE E POLITICHE SOCIALI
dott. Ugo Rossi _____________________________

Per le Organizzazioni sindacali

FIMMG - dott. Paolo Colorio _____________________________

INTESA SINDACALE (CISL Medici – FP CGIL Medici – SIMET – SUMAI)

dott. Nicola Paoli _____________________________

SNAMI - dott. Stefano Marzini ______________________________

SMI - dott. Fattouh Nabil ______________________________


