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Oggetto: Comunicazione al cittadini del valore di rimborso delle prestazioni

Riferimenti
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Costruzione e contenuti del file allegato

Il DRG non e quasi mai calcolabile al momento della dimissione. Al momento della dimissione sono altres
disponibili per i ricoveri chirurgici gli interventi principali effettuati e per i ricoveri non chirurgici le diagnosi
principali trattate a livello diagnostico e/o terapeutico.
Le elaborazioni effettuate dalla DG Sanita sulle SDO del 2011 hanno raggruppato le attivita di ricovero nel
modo seguente (vedi foglio denominato ricovero della cartella excel allegata che permette di effettuare
delle selezioni ma che non deve essere aggiornato [non effettuare comando aggiornamento del reportl}:
- per i casi chirurgici (afferenti ad un DRG chirurgico), per le procedure che il GROUPER considera
principali (MPR};
~ per i casi non chirurgici (afferenti ad un DRG non chirurgico), per le diagnosi principali {prima
diagnosi segnalata sulla SDOJ.

Un ulteriore raggruppamento e stato effettuato secondo le principali tipologie di ricovero, caratterizzate da
diversi profili tariffari, di seguito esposte:

Classe] " Dpescrizione
DD Acuti; Degenza Ordinaria 2gg; MoDim <> "3","4"; DRG non Chirurgico con Soglia >10gg;
%DH §Acuti; Day Hospital
DO Acuti; Degenza Ordinaria

RG Riabilitazione Generale e Geriatrica; Rep. "60"

fRM Riabilitazione di Mantenimento; Rep. "98"

RS Riab. Spec.; Rep. "56", "75", "28"

iZU ‘Acuti; Degenza Ordinaria; Ricoveri 0-1gg

Considerando poi che i medesimi interventi principali e le medesime diagnosi possono essere classificati in
DRG complicati e non complicati e che in Regione Lombardia dal 2008 vige per questo tipo di DRG {coppie
complicato e non complicato) un sistema di tariffazione che prevede la tariffa complicata solo al di sopra di
una determinata soglia di degenza, un ulteriore raggruppamento & stato effsttuato suddividends i record in
CC (complicati} ed in NC (non complicati) e quindi classificando l'intervento o la diagnosi in un DRG
complicato quando il ricovero dura pit di una determinata soglia di degenza o in un DRG non complicato
quando il ricovero dura menc della predetta soglia. Nei casi in cui al medesimo intervento o alla medesima
diagnosi_possono corrispondere sia la tariffa non complicata che la tariffa complicata, nel file allesato

vengono esposte le due degenze di riferimento per definire il rimborso medic da comunicare al paziente.

in sintesi, |2 procedurs da segulre utilizzando 1 file sliseato & I sepuente:
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5. individuazione tariffa “cc” o “nc” di proprio interesse (colonna “media_valore”) come da
attribuzione di cui alla degenza media.

Specialistica ambulatoriale
Vengono comunicati ai cittadini esenti e non esenti i rimborsi corrisposti alle strutture dettagliando

separatamente il ticket tradizionale ed il superticket nazionale.
In fase di implementazione di guesta nuova attivita si dispone che vengano notificati i rimborsi medi solo
per impegnative che contengono almeno una_ delle prestazioni elencate nel foglio denominato

ambulatoriale della cartella excel allegata.

Contenuti_della comunicazione che deve essere utilizzata come spiegazione del valore del
rimborso:

Ricovero:
Egregia Signora/e, il valore di seguito esposto, espresso in euro, rappresenta il rimborso corrisposto

mediamente agli ospedali della Lombardia per il costo sostenuto per tipologie di attivitad e di prestazioni
simili a quelle da Lei usufruite nel corso del Suo ricovero.

Ambulatoriale:
Egregia Signora/e, di seguito trova esposto il valore complessivo del rimborso corrisposto alle strutture

ambulatoriali della Lombardia per il costo sostenuto per tipologie di attivita e di prestazioni simili a quelle
da Lei usufruite, che risulta costituito dalle seguenti voci:
a. Laquota diticket da lef eventualmente pagata.
b. La quota di eventuale ulteriore partecipazione alla spesa da lei pagata (quota fissa per ricetta)
stabilita dalla Legge Nazionale n. 111/2011,
¢. La quota eventualmente riconosciuta dal Servizio Sanitario Regionale alla struttura ambulatoriale a

saldo / completamento di quanto da lei eventualmente gia corrisposto come ticket.

Le ASL sono pregate di comunicare tempestivamente la nota ed ii file ailegato a tutti i soggetti interessati
dalla presente disposizione ubicati sul proprio territorio di competenza e non presenti in indirizzo.

Cordiali Saluti

/
/
il Direttore Generale
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