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1. Introduzione

Questo manuale accompagna il medico nell’accesso al Portale Medici, nella registrazione iniziale del
profilo e nell'invio di una richiesta di supporto tramite Cefalee.

Il percorso di accesso

1. Selezionare ENTRA nel Portale Medici e autenticarsi.
2. Se il profilo non & ancora attivo, compilare 'autocertificazione e completare la registrazione.

3. Aprire CEFALEE e inviare la richiesta di supporto.

2. Accedere al Portale Medici
1. Nella schermata iniziale selezionare ENTRA.
2. Scegliere il metodo di autenticazione. La pagina indica SPID, CIE e TS-CNS.

3. Per SPID selezionare Entra con SPID; per CIE aprire la scheda CIE e seguire le istruzioni
mostrate.

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

ASL
ROMA1

PORTALE MEDICI

2 ENTRA

Puoi effettuare I'autenticazione al servizio tramite SPID, CIE o TS-CNS

Image by Fresaik

Figura 1 — Pagina iniziale del Portale Medici con il pulsante ENTRA.
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3. Autocertificare il profilo

Se non ¢ presente un profilo attivo, compare il modulo di registrazione. Verificare i dati gia presenti e
completare i campi richiesti. | campi marcati con (*) sono obbligatori.

1. Compilare Telefono, Email, Tipologia utente, ASL, Distretto e numero di iscrizione all’Ordine.

PORTALE MEDICI

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

ASL
ROMA1

PORTALE MEDICI

Gentile professionista, i suoi dati di accesso non risultano associati a un profilo attivo nel Portale Medici.

Per abilitare le funzionalit della piattaforma, la invitiamo a completare il modulo di registrazione sottostante e a prendere visione dellinformativa sulla privacy.
Nome Cognome Telefono (*) Email ()
. =
Tipologia utente (") Disciplina
v
ASL () Distretto (*) Struttura sanitaria Num. discrizione all'Ordine (*)

INFORMAZIONI PRIVACY
Accesso alla Piattaforma Malattie Rare
(Ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e del Codice Privacy, come novellato dal D. Lgs. 101/2018 e s5.)

L'Azienda Sanitaria Locale Roma 1, con sede legale in Roma 00193, Borgo Santo Spirito n. 3, in qualita

Figura 2 — Modulo di registrazione con i dati personali oscurati.

2. Scorrere e prendere visione dell'informativa privacy.

3. Selezionare Accetto la Privacy Policy (*) e premere Registrazione.
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facilita con cui lo ha conferito, ai sensi dell'art. 17, par.1, lett. b) GDPR, senza compromettere il percorso di
presa in carico efo la validita dei suoi risultati

Tuttavia, tale revoca non pregiudica la liceita del trattamento svolto sulla base del consenso
precedentemente prestato e avra come unico effetto la cessazione del trattamento dei dati personali
dell'interessato per il futuro

7. Modalita di esercizio dei diritti
Il soggetto interessato potra in qualsiasi momento esercitare i propri diritti inviando apposita comunicazione
ai seguenti indirizzi PEC del Titolare del trattamento:
« L’Azienda Sanitaria Locale Roma 1 con sede legale in Roma 00193, Borgo Santo Spirito n. 3 pec:
protocollo@pec.aslromat.it

8. Identita e dati di contatto

Titolare del trattamento DPO (RPD)

AZIENDA SANITARIA LOCALE ROMA 1 SCUDO PRIVACY Sl

in persona del Direttore Generale In persona del Dr. Carlo Villanacci
Dott. Giuseppe Quintavalle E-mail: dpo@asiroma. it

Accetto la Privacy Policy (*)

Figura 3 — Casella Privacy Policy e pulsante Registrazione.
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4. Aprire Cefalee

Dopo l'accesso e, quando richiesto, la registrazione, si apre la pagina principale del Portale Medici.
Selezionare il riquadro CEFALEE.

PORTALE MEDICI

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

ASL
ROMA 1

PORTALE MEDICI

Per accedere clicca sulla voce del servizio di tuo interesse.

‘ * MALATTIE RARE ‘ [l @ CEFALEE .]

Figura 4 — Pagina principale del Portale Medici con il riquadro CEFALEE evidenziato.

5. Inviare una richiesta
La pagina Cefalee presenta il modulo Invia richiesta. Il campo Richiesta (*) € obbligatorio.
1. Descrivere brevemente il caso e inserire le informazioni utili agli specialisti per fornire un riscontro.

2. Premere INVIA RICHIESTA per trasmettere il testo compilato.

Tempi. La pagina indica che la richiesta sara presa in carico e ricevera risposta entro 30 giorni dalla
data di invio.

PORTALE MEDICI

CEFALEE

Portale per la richiesta di supporto sulle cefalee

# / CEFALEE

Invia richiesta

Utilizza il campo sottostante per inviare una richiesta di supporto relativa alla gestione delle cefalee.
Descrivi brevemente il caso e indica le informazioni che ritieni utili per consentire agli specialisti di fornire un riscontro adeguato.
La richiesta sara presa in carico e ricevera risposta entro 30 giorni dalla data di invio.

Richiesta (*)

“

Figura 5 — Campo Richiesta e pulsante INVIA RICHIESTA.
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