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Introduzione dell’Elenco analisi di laboratorio a partire dal 1° luglio 2009
Quali i cambiamenti e come si intende procedere?

Care Colleghe, Cari Colleghi,

Anche in questi primi mesi dell’anno l’OMCT ha dovuto far fronte a molteplici tematiche di politica sanitaria come per esempio il
nuovo regolamento per il numero di concordato e splitting /art. 55a LF  LAMal/, lo riuscito sciopero del 1. Aprile 2009 e la vigilanza
sulla solita problematica dell’economicità delle cure per elencare solo le più importanti.
Grazie al  contributo e al sostegno dell’Ufficio presidenziale e del consiglio direttivo abbiamo affrontato tutte queste tematiche con animo
deciso e spirito propositivo e non sono mancati i risultati positivi per noi tutti, ma considerata l’importanza che ha avuto nei mesi scorsi la revi-
sione dell’Elenco delle analisi di laboratorio, ci permettiamo di dare spazio ai dettagli che riguardano questo aggiornamento attraverso il testo
redatto dal Vice presidente della FMH Dr. Ernest Gähler, che ringrazio per il prezioso lavoro svolto, e tradotto dal nostro segretariato.
Il nuovo elenco introduce una tassa di presenza e alcuni supplementi che in parte verranno garantite solo a titolo transitorio.
In seguito alle preannunciate dimissioni del Ministro della Salute Pascal Couchepin, l’OMCT nonostante sia contrario a questa revisione
ha deciso di sospendere lo sciopero amministrativo così come la Società Svizzera di Medicina Generale e gli Ordini Romandi alfine di aus-
picare una ripresa di dialogo costruttivo con il successore di Couchepin e l’Ufficio Federale di Sanità Pubblica.
Viste le misure di risparmio in discussione a livello delle camere federali e la successione in Consiglio Federale prevediamo un altro autun-
no caldo per la sanità svizzera e per le nostre giuste rivendicazioni. Per quanto concerne l’Ordine vi informiamo che a partire dal 1. set-
tembre 2009 la nostra sede si trasferirà ufficialmente a Mezzovico in Via Cantonale presso lo stabile QI. Ulteriori precisazioni seguiranno.
Viste le misure di risparmio in discussione a livello delle Camere Federali e la successione in Consiglio Federale si prevede un autun-
no caldo per la sanità svizzera e la difesa della nostra professione. 
A  nome dell’Ufficio Presidenziale e del Consiglio Direttivo vi auguro una “rigenerante” pausa estiva in vista delle nuove sfide professionali.

Franco Denti, Presidente OMCT

Il 1° luglio 2009 l’Ufficio federale della sanità pubblica
(UFSP), nonostante le forti critiche legate a questa
revisione, ha introdotto il nuovo Elenco della analisi
di laboratorio (EA). Purtroppo il modello tariffale
„Point-of-Care“ elaborato e promosso dalla FMH non
è stato considerato (vedi Bollettino FMH/SAEZ 2009;
90:7, pag. 238). Il Vicedirettore dell’UFSP afferma che
questo modello tariffale non rispetti le condizioni
poste dalla LAMal. Queste dichiarazioni si scontrano
con la perizia giuridica redatta su mandato della FMH
dal Signor Eugster. 

Come mi comporto?
Disobbedienza:
Dai nostri accertamenti giuridici emerge come una fattu-
razione basata sul vecchio Elenco della analisi di laborato-
rio oppure basata sul modello tariffare Point-of-Care non
sia conforme alla legge, anzi sia punibile penalmente.  
Noi non intendiamo mettere in atto dei provvedimenti che
penalizzano i pazienti.

Informazioni dell‘UFSP
Peter Indra, Vicedirettore dell’UFSP, in occasione di una
conferenza stampa tenutasi all’inizio di marzo 2009 ha
presentato in termini pratici l’applicazione del nuovo Elen-
co delle analisi di laboratorio: il valore del punto a partire
dal 1° luglio 2009 sarà di Fr. 1.-, al quale si aggiunge una
tassa di presenza (variabile: 1 TP per analisi ematologiche
e 2 TP per analisi chimiche; si aggiungono inoltre 4 TP per

consultazione e per giorno) e un valore supplementare di
Fr. 1.- fino al 31.12.2011 (quale misura transitoria). Indra
ha inoltre sostenuto che tre analisi al giorno per consulta-
zione medica sono sufficienti per coprire i costi di labora-
torio, anzi ha sostenuto che il medico “ci guadagna”,
mentre per le altre analisi può invece far capo ai laborato-
ri specializzati. 

Guida all’utilizzo del nuovo elenco 
Tutte le posizioni delle analisi verranno rinumerate e a
queste verranno aggiunte delle nuove posizioni.  
Le analisi eseguite nell'ambito delle cure di base sono sud-
divise in Analisi comprese nelle cure di base in senso stret-
to (Elenco parziale 1 ed Elenco parziale 2, la cui suddivi-
sione è unicamente tariffale e concerne esclusivamente i
laboratori negli studi medici) e un Elenco ampliato per i
medici specialisti, che oltre alle analisi riguardanti le cure
di base in senso stretto potranno effettuare ulteriori ana-
lisi di laboratorio.

La novità principale riguarda il calcolo e la fatturazione
delle prestazioni in base alle analisi effettuate – oltre alle
specifiche prestazioni sono stati aggiunti una serie di sup-
plementi:
• una tassa di presenza per giorno e per paziente;
• un supplemento transitorio per prestazione;
• un supplemento per prestazione a dipendenza del tipo
di analisi effettuata. 
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Nella tabella sottostante vengono riepilogati i supplemen-
ti amministrativi e la loro denominazione:

Posizione nuova Denominazione Limitazione

4707.00 Tassa di presenza per il laboratorio del gabinetto medico, per paziente con Limitazione: cumulabile con le
consultazione comprese le analisi di laboratorio e per giorno; applicabile soltanto se gli esami posizioni 4707.10 e 4707.20
di laboratorio sono eseguiti nel proprio laboratorio del gabinetto medico come diagnosi in supplementi per analisi con
presenza del paziente e senza suffisso C,

fino a un massimo di 24 punti
per incarico: ugualmente applicabile se gli esami di laboratorio sono eseguiti per il proprio
bisogno o su incarico esterno da laboratori d’ospedale e da officine di farmacisti 

per incarico anche applicabile per analisi di laboratorio per il proprio bisogno tramite
laboratori (d'ospedale) 

4707.10 Supplemento per ogni analisi con suffisso C; applicabile soltanto in relazione con la tassa Limitazione: cumulabile con le
di presenza di cui alla posizione 4707.00 se gli esami di laboratorio sono eseguiti nel proprio posizioni 4707.00
laboratorio del gabinetto medico e come diagnosi in presenza del paziente tassa di presenza e 4707.20

supplemento per analisi
anche applicabile in relazione con la tassa di presenza di cui alla posizione 4707.00 se gli senza suffisso C, fino a un
esami di laboratorio sono eseguiti per il proprio bisogno o su incarico esterno da laboratori massimo di 24 punti
d’ospedale e da officine di farmacisti 

anche applicabile per analisi di laboratorio per il proprio bisogno tramite laboratori (d'ospedale) 

4707.20 Supplemento per ogni analisi senza suffisso C; applicabile soltanto in relazione con la Limitazione: cumulabile con le
tassa di presenza di cui alla posizione 4707.00 se gli esami di laboratorio sono eseguiti nel posizioni 4707.00
proprio laboratorio del gabinetto medico e come diagnosi in presenza del paziente; tassa di presenza e 4707.10

supplemento per analisi
anche applicabile in relazione alla tassa di presenza di cui alla posizione 4707.00 tramite con suffisso C, fino a un
laboratori d'ospedale se gli esami di laboratorio sono eseguiti per il proprio bisogno o su massimo di 24 punti
incarico esterno e da officine di farmacisti, anche applicabile per analisi di laboratorio
eseguite su incarico esterno 

4708.00 Supplemento transitorio, per analisi Limitazione: Valevole dal 
1.7.2009 al 31.12.2011

Esempi 

Analisi di laboratorio seguita da una
consultazione medica 

Posizione TP Denominazione

1356.00 2.5 Glucosio, sangue/plasma/siero 

4707.00 4 Tassa di presenza per il laboratorio nello
studio medico

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1363.00 17.8 Emoglobina glicosilata (HbA1c)

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

• La fatturazione delle analisi di laboratorio avviene conteggiando: la
tassa di presenza (1 x al giorno e per paziente), i supplementi legati a
suffissi in funzione della tassa di presenza e il supplemento transitorio.

Analisi di laboratorio senza consultazione
medica

Posizione TP Denominazione

1396.00 8 Emoglobina, determinazione manuale 

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi
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Due consultazioni mediche effettuate lo stesso
giorno, con analisi di laboratorio

1. Consultazione medica

Posizione TP Denominazione

1372.00 10 Emogramma III

4707.00 4 Tassa di presenza per il laboratorio nello
studio medico

4707.20 1 Supplemento per ogni analisi senza suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1245.00 10 Proteina C-reattiva (CRP), qn

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

2. Consultazione medica

1372.00 10 Emogramma III

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1245.00 10 Proteina C-reattiva (CRP), qn

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

La tassa di presenza può essere fatturata solo una volta al giorno e per
paziente. Per questo motivo nella seconda consultazione medica non
può essere fatturata la tassa di presenza per analisi di laboratorio. Con-
siderato inoltre che i supplementi dovuti ai suffissi vengono conteggiati
in funzione della tassa di presenza, per la seconda consultazione deca-
dono anche questi supplementi.  

In sintesi

Check-up con analisi di laboratorio e
consultazione medica

Posizione TP Denominazione

1666.00 1 Velocità di eritrosedimentazione, prelievo
di sangue escluso

4707.00 4 Tassa di presenza per il laboratorio nello
studio medico

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1230.00 2.5 Colesterolo, totale

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1731.00 2.8 Trigliceridi

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1410.00 3.2 Colesterolo HDL senza precipitazione separata

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1020.00 2.5 Alanina-amminotransferasi (ALAT)

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1093.00 2.5 Aspartato-amminotranserasi (ASAT)

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1509.00 2.5 Creatinina, sangue/plasma/siero

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1738.00 2.8 Urati

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1739.00 20 Stato urinario, 5-10 parametri, determinazione
del contenuto urinario corpuscolare

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1207.00 3.2 Bilirubina, totale

4707.10 2 Supplemento per ogni analisi con il suffisso C
4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1371.00 9 Emogramma II

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1479.00 2.8 Potassio, sangue/plasma/siero

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

1406.00 2.5 Urea, sangue/plasma/siero

4708.00 1 Supplemento transitorio, per analisi

La tassa presenza 4707.00 e i due supplementi relativi ai suffissi 4707.10
und 4707.20 possono essere conteggiati fino a raggiungere un massimo
di 24 punti tariffali. Per questo motivo nelle ultime tre analisi i supple-
menti relativi ai suffissi decadono.

• Il supplemento transitorio 4708.00 può essere cal-
colato per ogni analisi; questa misura resterà in
vigore fino al 31.12.2011.

• La tassa di presenza 4707.00 può essere calcolata
1x per paziente al giorno, se le analisi di laboratorio
vengono effettuate nello studio medico e vi è una
consultazione medica.  

• La tassa presenza e i supplementi 4707.00 /4707.10
/4707.20 possono essere conteggiati fino ad un
massimo di 24 punti tariffali.



Monitoraggio
• L’UFSP introdurrà un sistema di monitoraggio per indi-
viduare eventuali conseguenze dovute all’introduzione
del nuovo Elenco delle analisi di laboratorio e interver-
rà di seguito ponendo dei correttivi, qualora dovessero
emergere degli scostamenti sostanziali. 

• Gli obiettivi precisi e il concetto alla base di questa revi-
sione emergeranno solo in seguito alla sua adozione. Noi
ci impegneremo affinché questo tipo di monitoraggio sia
debitamente attento agli aspetti di natura pratica.

• Noi elaboreremo un sistema di monitoraggio interno
alla FMH, capace di differenziare il monitoraggio nel
rispetto dei principi alla base del nostro concetto. Que-
sto sistema necessita di essere ancora messo a punto
per poi essere introdotto.  

Conclusioni
• L’Elenco della analisi di laboratorio entrerà in vigore il
1o luglio 2009, nonostante contenga ancora delle
carenze importanti. L’UFSP è a conoscenza di questo
fatto. Noi abbiamo ripetutamente segnalato all’UFSP i
gravi errori presenti nell’Elenco, ciò nonostante l’UFSP
insiste nel volerla introdurre il prossimo 1° luglio 2009.

• Il nuovo Elenco delle analisi di laboratorio non rispetta
le condizioni fissate dalla LAMal (prestazioni efficaci,
appropriate, economiche e incentrate sugli obiettivi). Le
evidenti ingiustizie che ne derivano sono inaccettabili e
non possono essere corrette da modifiche a corto ter-
mine.  

• Se l’introduzione del nuovo Elenco delle Analisi (EA)
verrà realmente accompagnato da un sistema di moni-
toraggio obiettivo, affioreranno molto presto le caren-
ze del nuovo tariffario introdotto oltretutto in modo
precipitoso.

„Packen wir es an und machen das für uns Beste daraus”.
(Cerchiamo di affrontare il tutto traendone il meglio per
noi).

Dr. Ernst Gähler
Vicepresidente FMH

Anton Prantl, Dipl. Masch. Ing.
Presidente, Direzione Cassa dei Medici 

Dr. Roman Fried
Associazione Controllo della qualità
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