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Documento 2
Formulario di autocertificazione del rispetto dei requisiti di qualità definiti nell’articolo 58g OAMal
L’art. 58g OAMal prevede che i fornitori di prestazioni per poter esercitare a carico dell’AOMS devono dimostrare di soddisfare determinati requisiti di qualità (www.ti.ch/ufficiosanita - informazioni utili).
	1. Dichiaro di avere letto e compreso quanto indicato dall’art.58g OAMal:    FORMCHECKBOX 
 Si     FORMCHECKBOX 
 No    

	 

	2. Dichiaro di avere il necessario personale qualificato per fornire le prestazioni secondo la LAMal

	Si
	 FORMCHECKBOX 


	Voglia documentare la composizione del personale (numero di impiegati con le relative percentuali lavorative; qualifiche professionali, formazioni e formazioni continue necessarie per l’attività svolta)

	No
	 FORMCHECKBOX 
     

	Motivazione: 
	     

	Lavoro come indipendente:
	 FORMCHECKBOX 


	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	3. Dichiaro di avere i seguenti strumenti per un adeguato sistema di gestione della qualità

	 FORMCHECKBOX 

	Titolo di specializzazione FSP (allegare)                      

	 FORMCHECKBOX 

	Diploma psicoterapeuta ASP (allegare)

	 FORMCHECKBOX 
 Altro:
	     

	
	
	
	

	4. Dichiaro di avere un sistema interno di rapporti e d’apprendimento appropriato – Eventi indesiderabili

	 FORMCHECKBOX 

	Supervisione e/o intervisione annua (trasmettere certificati ultimi 3 anni)

	 FORMCHECKBOX 
 Altro:
	     


Si ricorda che, oltre all’obbligo di adempiere i requisiti di qualità secondo l’art. 58g OAMal, i fornitori di prestazioni devono attenersi anche alle regole stabilite nelle convenzioni per lo sviluppo della qualità (art. 58a cpv. 6 LAMal). Queste convenzioni, oggi oggetto di discussione, saranno approvate dal Consiglio federale ad aprile 2022. Quale fornitore di prestazioni è tenuto a rispettare la regolamentazione contrattuale per lo sviluppo della qualità, indipendentemente dall’adesione ad un’associazione.

Prendo atto che:

· una falsa attestazione comporta l’applicazione delle sanzioni di Legge.

Il presente modulo deve essere redatto nei tre mesi precedenti l’istanza e presentato in originale con firma autografa.
Luogo e data:                                                                         Firma:
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