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VIII CONGRESSO REGIONALE FIMP 
MARCHE

• Il nuovo ACN

• La pensione

• La Previdenza Integrativa



1) Il nuovo ACN

• Da dove siamo partiti

• Dove siamo

• Dove vogliamo andare



Da dove siamo partiti

• Legge Balduzzi

– Assistenza sul territorio h 24, 7/7

– AFT vs Case della salute (UCCP)

– Abolizione Guardia Medica e ruolo unico con 
MMG

– Abolizione degli incentivi e convergenza in unico 
fondo da ridistribuire a fronte di nuovi compiti

– Isorisorse
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HRSA RSA

UCCP
Funzione pediatrica aggiuntiva
Vaccinazioni
Preparazione alla nascita
Continuità assistenziale



Adesione obbligatoria        - Superamento  forme associative (semantico)

AFT   MONO PROFESSIONALE

MODELLO  (spariscono tutte le forme associative)

- Tutti i PdF  sono inseriti nelle AFT

- Prevedere una struttura a sede  unica 
integrata cioè interagente con sistema 
AFT
PRESIDIO  TERRITORIALE PEDIATRICO

(minimo  2 )

FUNZIONE

In particolari circostanze 
gli assistiti vengono gestiti 
in toto nell’ambito degli 
accordi tra PdF, 
mantenere il rapporto 
fiduciario (prestazione 
pagata a chi fa)

Problema: come dare 
indennità ai  PdF  che 
possono avere massimali 
diversi ( superare 
pagamento per assistito):
- xxx per funzione 

uguale per tutti
- Quota capitaria oraria

FUNZIONE
Collegamento in rete

Presidi  territoriali  ex gruppi
Funzioni:   

obiettivi



Dove siamo

• AFT garantire 5/7 e H12 (non più 24 o 18)

• Vaccinazioni

• Cronicità

• Stili di vita

• OBIETTIVI MISURABILI



Dove vorremmo andare

• Pregiudiziale per 1,54 e ad personam

• Rapporto ottimale e massimale (1050 ma 
fisso)

• Inserimento giovani: graduatorie e 
assegnazione incarichi rapida, scadenza 30 
luglio per agganciare i nuovi specializzati



Aspetti economici

• Recupero Indennità Vacanza Contrattuale 
(IVC): 4,21%

2010 - 0,51

2011 – 0,75

2012 – 0,75

2013 – 0,75

2014 – 0,75

2015 – 0,75



Aspetti economici

• Aumenti: 5,15%

2016 – 1,11 (0,75 + 0,36)

2017 – 1,84  (0,75 + 1,09)

2018 – 2,20  (0,75 + 1,45)
 2,25           2,90



Problemi Aperti

• Istituti incentivati status quo e poi regione



Pensioni

• Vecchiaia 68 anni

• Massimo a 70 anni con incremento 1% annuo 
ma diminuzione della cifra che si può ritirare 
subito (tassazione separata)

• Minimo 62 anni ma con 35 di contribuzione, 
penalizzazione del 3-4% annuo



Aumentare la Pensione

• Documento FIMP

Circolare Enpam.docx


Pensione Integrativa: Fondo Sanità

• Costo
– Associazione una tantum 26 Euro

– Quota fissa annua 60 Euro

– Quota percentuale
• Scudo 0.2570% (Generali Investments Europe S.p.A. SGR)

• Progressione 0.3270% (Pioneer Investment Management 
SGR S.p.A.)

• Espansione 0.3370% (Pictet & Cie (Europe) S.A. –
Succursale italiana (“PCESA”) Con delega a Pictet Asset
Managment Limited, Succursale 

– Possibilità iscrizione figli a carico


