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consorzi o fondi immobiliari'’%. Infatti, per procedere al riordino, gestione e
valorizzazione del patrimonio immobiliare di Regioni, Province, Comuni e altri Enti
Locali, ciascun Ente'” deve individuare i singoli beni immobili ricadenti nel
territorio di competenza, non strumentali all’esercizio delle proprie funzioni
istituzionali, suscettibili di valorizzazione ovvero di dismissione, e predisporre un
piano delle alienazioni e valorizzazioni immobiliari, allegato al bilancio di
previsione'’. Per i soggetti diversi dai comuni, i beni immobili individuati possono
essere concessi 0 locati a privati, a titolo oneroso, per un periodo non superiore a
cinquanta anni, ai fini della riqualificazione e riconversione tramite interventi di
recupero, restauro e ristrutturazione, anche con Uintroduzione di nuove
destinazioni d’uso finalizzate allo svolgimento di attivita economiche o attivita di
servizio per i cittadini.

Gli enti possono in ogni caso individuare forme di valorizzazione alternative,
nel rispetto dei principi di salvaguardia dell’interesse pubblico e conferire i propri
beni immobili anche residenziali a fondi comuni di investimento immobiliare o
promuoverne la costituzione. Sono conferiti o trasferiti gli immobili di proprieta
dello Stato e una quota non inferiore al 20 per cento delle carceri inutilizzate e
dalle caserme assegnate in uso alle forze armate. | fondi istituiti dalla SGR del
MEF possono acquistare immobili a uso ufficio degli enti territoriali utilizzati dagli
stessi 0 da altre Pubbliche Amministrazioni, nonché altri immobili di proprieta
degli stessi enti di cui sia completato il processo di valorizzazione edilizio-
urbanistico'”.

Si ricorda, inoltre, che le Regioni, le Province e i Comuni possono vendere i
terreni agricoli di loro proprieta non utilizzabili per altre finalita istituzionali
anche avvalendosi dell’Agenzia del Demanio'®. Nella nuova disciplina di
alienazione, la vendita deve favorire i giovani agricoltori'”.

It Governo'® ha semplificato la procedura di trasferimento con riferimento ai
beni immobili di proprieta detlo Stato e dei beni in uso alla Difesa'™. Dal 1°
settembre 2013 e fino al 30 novembre 2013 i Comuni, le Province, le Citta
metropolitane e le Regioni hanno potuto presentare richiesta di acquisizione dei
predetti beni immobili dello Stato. La norma esclude esplicitamente dal
trasferimento: i) i beni in uso per finalita dello Stato o per quelle in materia di
razionalizzazione degli spazi e di contenimento della spesa; ii) i beni per i quali
siano in corso procedure volte a consentirne 'uso per le medesime finalita; iii) i

beni per i quali siano in corso operazioni di valorizzazione o dismissione'.

72 Come previsto dat D.L. 98/2011 e delle procedure di cui all’art. 58 del D.L. 112/2008.

173 Anche gli enti partecipati dagli enti territoriali possono di individuare gli immobili suscettibili di
valorizzazione o di dismissione, secondo dall'art. 27, comma 1 del D.L. 201/2011.

174 Aj sensi dell’art.58 del D.L. 112 del 2008 (modificato dal D.L. 201 del 2011).

175 un esempio di questa transazione ¢ il trasferimento di 28 immobili e porzioni di immobili sul territorio
nazionale trasferiti al Fondo Immobili Pubblici (FIP), ai sensi del D.L.351/2001 recante disposizioni urgenti in
materia di privatizzazione e valorizzazione del patrimonio immobiliare pubblico e di sviluppo dei fondi comuni di
investimento immobiliare, avvenuta con Decreto del MEF del 4 Ottobre 2013 (GU Serie Generale n.243 del 16-10-
2013).

176 Come previsto dal D.L. 183/2011, art.7.

77 p.L. 1/2012.

78 Art.56-bis del D.L. 69/2013 cvt. in L. 98/2013.

7 bi cui all’art. 5, co. 1, lettera e) del D.Lgs. 85/2010.

80 i cui al co. 4, lettera e) del D.Lgs. 85/2010.

81 Ai sensi dell’art. 33 D.L. 98/2011.
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La nuova procedura introduce un meccanismo diretto d’interlocuzione tra
enti territoriali e Agenzia del Demanio, che valorizza la verifica delle effettive
esigenze ovvero delle opportunita di utilizzo degli immobili'®. La richiesta di
attribuzione, sottoscritta dal rappresentante legale dell’Ente, deve riportare
l’identificazione del bene, una specifica sulle finalita di utilizzo e l’indicazione di
eventuali risorse finanziarie preordinate a tale utilizzo. L’Agenzia del Demanio,
verificata la sussistenza dei presupposti per {’accoglimento della richiesta, ne
comunica l’esito all’Ente interessato entro 60 giorni dalla ricezione della richiesta.

La procedura prevede, inoltre, un eventuale riesame del provvedimento e,
laddove le richieste abbiano a oggetto immobili assegnati alle Amministrazioni
dello Stato, la verifica dell’effettiva sussistenza delle esigenze istituzionali
all’utilizzo dell’immobile. Qualora per il medesimo immobile pervengano richiesta
di attribuzione da parte di piu livelli di governo territoriale, il bene e attribuito, in
forza dei principi di sussidiarieta e di radicamento sul territorio, in via prioritaria
ai Comuni e alle Citta metropolitane e subordinatamente alle Province e alle
Regioni.

In caso di beni gia utilizzati, essi sono prioritariamente trasferiti agli enti
utilizzatori che ne facciano richiesta. Gli Enti territoriali sono impegnati ad
attuare effettivamente quanto rappresentato con Uistanza di acquisizione.
Trascorsi tre anni dal trasferimento, qualora, all’esito di apposito monitoraggio
effettuato dall’Agenzia del Demanio, U’Ente territoriale non risulti utilizzare i beni
trasferiti, gli stessi rientrano nella proprieta dello Stato, che ne assicura la
migliore utilizzazione. Le risorse nette derivanti a ciascun Ente territoriale
dall’eventuale alienazione degli immobili trasferiti ai sensi della presente
procedura (compreso l’eventuale cessione di quote di fondi immobiliari cui i
medesimi immobili siano conferiti) sono destinate prioritariamente alla riduzione
del debito dell’Ente (per il 75 per cento)'®. La restante parte delle risorse (25 per
cento) é destinata al Fondo per ’lammortamento dei titoli di Stato'.

Nell’ambito di tale procedura, sono pervenute all’Agenzia del Demanio 9.367
richieste da parte degli Enti Locali (Regioni , Province e Comuni). Tra queste, sono
comprese 255 istanze su beni per i quali il Ministero della Difesa ha dichiarato
cessate le finatita istituzionali. Sono altresi comprese le domande riferite a beni in
uso al Ministero della Difesa il cui numero e pari a 101, per la meta dei quali
stata gia attivata la procedura di interpello della Difesa al fine di acquisire la
conferma della permanenza o meno delle esigenze istituzionali'®.

Sempre per facilitare la vendita degli immobili pubblici, il Governo ha
esonerato lo Stato e gli altri enti pubblici dalla consegha dei documenti relativi
alla proprieta dei beni e alla regolarita urbanistica-edilizia e fiscale. Il
provvedimento si riferisce in particolare alla presentazione della dichiarazioni di

825 tale fine |”Agenzia del Demanio si e dotata, sul proprio portale, di uno speciale un applicativo
destinato agli Enti territoriali per la compilazione informatizzata e per la ricezione delle richieste di
trasferimento.

'8 La Corte Costituzionale con la sentenza n. 63 del 2013 ha dichiarato lillegittimita costituzionale dell‘ar-
ticolo 66, comma 9, secondo periodo, nella parte in cui prevede che gli enti territoriali, in assenza di debito pub-
blico, o per la parte eventualmente eccedente, debbano destinare al Fondo per lammortamento dei titoli di Sta-
to le risorse derivanti delle operazioni di dismissione.

84 Ai sensi dell’art. 9, co. 5, del D.Lgs. 85/2010.

"85 Di cui al co.3 dell’art. 56 bis del D.L. 69/2013. Fonte: Audizione del Direttore dell’Agenzia del Demanio
del 23.1.2014.
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conformita catastale e dell’attestato di prestazione energetica'. Infatti, spesso
gli immobili da dismettere sono caratterizzati da una situazione urbanistica ed
edilizia peculiare, anche in ragione dei regimi giuridici speciali che nel tempo ne
hanno consentito 'edificazione e il relativo inserimento nel tessuto urbano. Di
conseguenza, il D.L. 133/2013 consente all’acquirente dell’immobile di usufruire
della possibilita di sanare le irregolarita edilizie successivamente al trasferimento
della proprieta ma comunque entro l’anno.

In merito al processo di dismissione in blocco d’immobili pubblici, il D.L.
133/2013 prevede la possibilita per |’Agenzia del Demanio, previa autorizzazione
del MEF, di vendere a trattativa privata anche i beni immobili a uso
prevalentemente non abitativo. Il provvedimento estende poi questa facolta alla
dismissione di beni di proprieta degli Enti Locali '¥'.

Le disposizioni sopra citate hanno snellito e semplificato le procedure di
dismissione degli immobili pubblici previste dal D.L. 351/2001 e le procedure
eccezionali di dismissione', cosi permettendone la conclusione in tempi
ravvicinati e il conseguimento dei risultati finanziari previsti. Sulla base di tali
norme € stata data attuazione ad una rilevante operazione di vendita in blocco a
trattativa privata come prevista dal D.L. 203/2005, effettuata alla fine dell’anno
2013, che ha coinvolto immobili dello Stato e degli Enti Locali.

Si ricorda inoltre che la Legge di Stabilita 2013 ha vietato, per l’anno 2013, a
tutte le amministrazioni pubbliche di acquistare immobili a titolo oneroso e di
stipulare contratti di locazione passiva, salvo il caso di rinnovi ovvero nel caso in
cui la locazione sia stipulata, a condizioni piu vantaggiose per sostituire immobili
dismessi o per continuare ad avere la disponibilita di immobili venduti. A
decorrere dal 1° gennaio 2014 le operazioni di acquisto di immobili da parte delle
amministrazioni pubbliche (compresi gli enti territoriali e gli enti del servizio
sanitario nazionale) possono essere effettuate ove ne sia documentata
Uindispensabilita e Uindilazionabilita. La congruita del prezzo é attestata
dall’Agenzia del Demanio. Sono previste eccezioni per le operazioni di acquisto
destinate a soddisfare le esigenze allocative in materia di edilizia residenziale e le
operazioni di acquisto previste in attuazione di programmi di sviluppo economico,
coesione sociale e territoriale. Inoltre, il Governo ha disposto per i Comuni colpiti
dal sisma del maggio 2012 una deroga al divieto di acquisto e locazione degli
immobili per il 2013". Si esclude dal divieto di acquisto d’immobili per il 2013 da
parte delle PA™: i) le permute a parita di prezzo; ii) le operazioni di acquisto
programmate da delibere assunte prima del 31 dicembre 2012 dai competenti
organi degli Enti Locali e che individuano con esattezza i compendi immobiliari
oggetto delle operazioni; iii) le procedure relative a convenzioni urbanistiche
previste dalle normative regionali e provinciali.

R

'8 Art. 2 del D.L. 151/2013.

% |a precisazione sull’'uso prevalentemente non abitativo det D.L. 133/2013 art.3, co.1 consente di
ovviare ad alcune criticita pratiche emerse nei casi in cui l'immobile da alienare sia adibito ad uso non abitativo
ma comprenda ad esempio locali adibiti a custodia o foresteria (ad esempio, caserme dismesse presidiate da un
addetto alla custodia che vi alloggia). L’estensione del procedimento di dismissione anche agli enti territoriali &
finalizzata a consentire agli stessi di avvalersi dell’operazione di dismissione degli immobili di proprieta statale
con effetti che impattano sulla riduzione del deficit dell’ente locale.

'8 previste dall’art. 11-quinquies del D.L. 203/2005.

® Con deliberazione del Consiglio dei Ministri del 15 febbraio 2013.

1% Come chiarito dallarticoto 10-bis del D.L. 35/2013.
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Il Governo™' ha permesso di riaprire le operazioni di esproprio per pubblica
utilita che erano stati frenati dal contenimento delle spese e che hanno impedito
’acquisto a titolo oneroso di immobili o terreni da parte dei soggetti pubblici.
Dall’8 giugno 2013 sono nuovamente possibili gli espropri, cessioni bonarie,
vendite finalizzate all’esecuzione di opere dichiarate di pubblica utilita nei limiti
del Patto di Stabilita Interno. ’

Valorizzazione del patrimonio immobiliare pubblico

L’Agenzia del Demanio € stata investita di un ruolo centrale per la
valorizzazione del patrimonio immobiliare pubblico. Il Progetto ValorePaese e
strutturato per la valorizzazione e per la gestione efficiente del patrimonio
immobiliare dello Stato e degli Enti Locali. Esso interessa immobili spesso non
utilizzati o sottoutilizzati ma con una forte valenza strategica, come le ville
storiche o beni di valore medio-basso collocati, in alcuni casi, in aree
svantaggiate. L’iniziativa raccoglie progetti di sviluppo imprenditoriale finalizzati
al recupero dei beni pubblici su tutto il territorio nazionale, attraverso
Uindividuazione di nuove funzioni in linea con le esigenze della collettivita. Il
progetto, che si avvale di un mix di vecchi e nuovi strumenti normativi, si articola
in diversi brand distinti per tipologie di beni e ha ’obiettivo di incrementarne il
valore economico e sociale e promuovere lo sviluppo sostenibile dei territori. Uno
di questi brand e ‘Valore Paese - Dimore’, ’operazione che intende valorizzare
beni di demanio storico-artistico creando un network di strutture turistico-
ricettive e culturali avvalendosi della concessione di valorizzazione fino a 50
anni'2.

Un altro progetto di ValorePaese e la sezione Affidiamo Valore che riguarda la
valorizzazione e il recupero di beni di valore medio-basso, in molti casi in scarse
condizioni manutentive, attraverso lo strumento della concessione/locazione per
un periodo minimo di 6 anni fino ad un massimo di 50 anni. Questo strumento
consente allo Stato di percepire un canone di locazione per tutta la durata della
concessione/locazione, garantendo al tempo stesso interventi di riqualificazione e
riconversione dei beni, con lintroduzione di nuove destinazioni d’uso per gli
immobili. Il privato deve presentare un’offerta libera di canone, una proposta di
durata di locazione/concessione e un’idea progettuale di valorizzazione del bene,
tenendo conto del periodo previsto per rientrare dell’investimento'.

Per la prevenzione e contrasto ai fenomeni di occupazione abusiva e
danneggiamento del patrimonio pubblico, a febbraio 2014 |’Agenzia del Demanio e

e o

191 Come previsto dall’art. 10 bis del D.L. 35/2013.

192 progetti finora avviati coinvolgono 7 beni: il Castello Orsini a Soriano nel Cimino (VT), la Caserma
Piave e il Complesso di Santa Maria della Stella di Orvieto (TR), il Carcere di Terra Murata a Procida (NA), il
Carcere di Sant’Agata a Bergamo e le caserme La Rocca e XXX Maggio a Peschiera del Garda (VR). Il progetto ha
I’obiettivo di potenziare U'offerta culturale e turistica dei territori, aumentando al tempo stesso la competitivita
del Sistema-Paese. Nell’ambito delle azioni predisposte sotto questo brand, |’Agenzia e l’istituto per il Credito
Sportivo (ICS) hanno firmato un Protocollo d’intesa rivolto ad avviare una partnership nelie iniziative di
valorizzazione, per la creazione di un network nazionale di strutture ricettive in edifici di pregio storico-artistico.

193 | primi bandi del 2013 di Valore Paese-Affidiamo Valore coinvolgono due beni in Veneto - un’ex caserma
della Guardia di Finanza a Venezia e il Padiglione Ufficiali a Dolcé (Verona); due in Umbria - ex case cantoniere a
Gubbio e Todi (Perugia); e, infine, due in Toscana - un ex compendio minerario a Rio Marina (Livorno) e un ex
casello idraulico a Grosseto.
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la Guardia di Finanza hanno firmato un protocollo d’intesa. Grazie a tale
collaborazione, i reparti operativi del Corpo potranno verificare il corretto
adempimento degli obblighi contrattualmente assunti dai concessionari o
utilizzatori di beni demaniali, informando tempestivamente ’Agenzia del Demanio
in caso di violazioni o inadempimenti.

Un esempio di successo del progetto ‘Valore Paese - Dimore’: Villa Tolomei

Villa Tolomei a Firenze & un immobile di proprietd dello Stato affidato in concessione di
valorizzazione per cinquant’anni ai privati attraverso il progetto Valore Paese - Dimore. Dal
1961, anno di trasferimento allo Stato, si sono succeduti molti e differenti utilizzi:
dall'iniziale sede dell'Universita Europea a Centro Studi dell’'Universita, ad Archivio della
Comunita Europea, e ancora da sede per i carabinieri a sede per le attivitd didattiche
dell'lstituto superiore per le industrie Artistiche di Firenze. Nel 2008 Villa Tolomei & stata
affidata, a seguito di una gara pubblica, alla societa Villa Tolomei S.r.l. in concessione di
valorizzazione per 50 anni per essere ristrutturata e reinserita in un circuito economico
virtuoso, mantenendone tuttavia la proprieta allo Stato. Oggi Villa Tolomei si presenta come
un esclusivo resort a 5 stelle che rappresenta la perfetta sintesi tra un hotel di lusso dotato
di tutti i piu moderni comfort e la calda accoglienza di un relais fuori dal tempo, in una
magnifica villa rinascimentale. La valorizzazione di Villa Tolomei come struttura turistico -
ricettiva & il primo esempio del progetto Valore Paese-Dimore, promosso da Agenzia del
Demanio, Anci e INVITALIA, che ha I'obiettivo di riqualificare beni pubblici di grande pregio
storico-artistico non utilizzati realizzando un network di strutture ricettive e culturali in tutta
ltalia.

FOCUS

Nell’ambito del progetto Valore Paese s’inseriscono, inoltre, importanti
progetti di sviluppo immobiliare che l’Agenzia del Demanio sta portando avanti in
collaborazione con i Comuni. In alcune grandi citta italiane, infatti, sono
stati avviati percorsi di recupero di beni pubblici attraverso i PUVT, efficaci
strumenti di governance del territorio urbano. A Bologna, ad esempio, € stato
recentemente siglato un accordo con il Comune per concludere LUiter di
valorizzazione di 20 immobili (PUVT Bologna). Sono, invece, 12 i beni coinvolti nel
processo unitario di valorizzazione della citta piacentina (PUVT Piacenza). E stato,
inoltre, firmato a Torino un accordo con il quale l’Agenzia e il Comune si
impegnano a collaborare per promuovere i patrimoni immobiliari pubblici del
capoluogo piemontese.

Sempre al fine di valorizzazione di beni immobili demaniali, e stata introdotta
dal D.Lgs.7/2014™* la possibilita per i soggetti privati di acquisire, mediante
concessione decennale a titolo gratuito, gli immobili posti in dismissione dal
Ministero della Difesa e che non siano stati richiesti in proprieta dai comuni, dalle
Provincie, dalle citta metropolitane e dalle Regioni . | concessionari, selezionati
preventivamente sulla base dei requisiti economici e imprenditoriali posseduti,
hanno ’unico onere di valorizzare il bene e di utilizzarlo effettivamente entro i
tre anni dall’acquisizione, pena la retrocessione del bene a favore dell’Agenzia del
Demanio.

"% |l decreto legislativo reca disposizioni per la razionalizzazione in senso riduttivo e |’ottimizzazione delle
strutture della Difesa in attuazione della legge delega n. 244 del 2012.

% Nel previgente ordinamento, era previsto il trasferimento di tali beni solo a favore degli enti territoriali
in base ail’art. 56-bis del decreto-legge 21 giugno 2013, n. 69.
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All’interno del federalismo demaniale, |’Agenzia del Demanio € impegnata, in
collaborazione con il Ministero dei Beni delle le Attivita Culturali e del Turismo,
nella valorizzazione culturale di beni di valore storico-artistico del demanio
culturale. Il bene puo essere trasferito a titolo gratuito all’Ente territoriale che ne
fa richiesta sulla base di un programma di valorizzazione che ne garantisce la
tutela e ne individua la strategia di sviluppo. Nel 2013 sono stati trasferiti 25 beni,
realizzati 9 progetti di valorizzazione culturale, che hanno consentito di restituire
alla collettivita beni di pregio con nuovi utilizzi'®.

Per sostenere la partecipazione degli attori privati, l’Agenzia del Demanio e
’Ente Nazionale per il Microcredito (ENM) hanno avviato a fine ottobre 2013 una
collaborazione finalizzata a sostenere il microcredito e la microfinanza e a
promuovere lo sviluppo dei territori, attraverso Lutilizzo economico del
patrimonio immobiliare pubblico. L’obiettivo € quello di agevolare la nascita di
microimprese, di promuovere nuovi modelli di sviluppo territoriale in termini
economici e sociali, di favorire l’accesso a forme di finanziamento per le categorie
sociali svantaggiate, di creare nuovi posti di lavoro e di valorizzare i beni di
proprieta dello Stato.

Proposta di legge per il rilancio dei piccoli Comuni

E’ stata ripresentata a marzo 2013 la proposta di legge (n.65) sulle misure per il sostegno e
la valorizzazione dei Comuni con popolazione inferiore a 5.000 abitanti e dei territori
montani e rurali (circa 5.700 comuni), nonché deleghe al Governo per la riforma del
sistema di governo delle medesime aree e per I'introduzione di sistemi di remunerazione
dei servizi ambientali. Molte le misure previste dalla legge: si va dalla promozione della
cablatura e della banda larga nei piccoli Comuni all'incentivazione della residenza nei
piccoli comuni; dall’'assicurare la qualita e la presenza dei servizi indispensabili come
sanita, trasporti, istruzione, servizi postali, risparmio, agli interventi per il recupero dei centri
storici a alla tutela del patrimonio ambientale. | Comuni potranno promuovere i prodotti
tipici locali e indicare anche nella cartellonistica stradale le produzioni tipiche, cosi come si
prevede di facilitare le procedure di cessione di beni immobiliari demaniali a favore di
attivita e organizzazioni del mondo del non profit. Grazie all’istituzione di un Registro
Nazionale dei serbatoi di carbonio agroforestali potranno certificare la gestione sostenibile
delle foreste, dei suoli agricoli e delle attivita di rivegetazione, anche in vista del

IN ITINERE

raggiungimento degli obiettivi del Protocollo di Kyoto.

i1.4 SANITA

Introduzione

Il Servizio Sanitario Nazionale (SSN) si confronta spesso con delle sfide
assistenziali imponenti, mantenendo le caratteristiche che lo hanno messo ai primi
posti in Europa. Le misure elencate in questo paragrafo illustrano l’azione del

1% 'ex Convento di San Domenico a San Gimignano (Siena), ad esempio, diventera il nuovo fulcro culturale
e turistico della cittadina toscana. A dicembre 2013 sono 25 i beni trasferiti per i quali, il Governo ha firmato
accordi di valorizzazione, tra cui si ricordano da ultimi il Fortino di Poggio Pignatelli di Campo Calabro (RC) e il
Palazzo dei Principi Lanza di Trabia di San Nicola Arcella in quanto rappresentano i primi accordi di questo tipo in
Calabria, grazie ai quali gli immobili saranno trasferiti a titolo gratuito dallo Stato agli Enti Locali coinvolti, entro
180 giorni, a fronte di specifici Programmi di Valorizzazione.
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Governo nei principali ambiti in cui si declinano le politiche sanitarie, dalla
prevenzione al monitoraggio delle prestazioni pubbliche.

Accanto alle specifiche normative di settore, diverse disposizioni in materia
sanitaria sono anche contenute in altre disposizioni del Governo come ad esempio
nel DdL sulle semplificazioni o nel D.L. ‘Fare’?.

Inoltre, il DPR dell’8 agosto 2013 ha disciplinato le modalita di consegna, da
parte delle aziende sanitarie, dei referti medici tramite web, posta elettronica
certificata, nonché le modalita di effettuazione del pagamento on line delle
prestazioni erogate.

Al fine di adempiere alle disposizioni comunitarie e internazionali in materia
di assistenza sanitaria da e per ’estero, il Governo, stanziando 121 milioni per il
2014, con D.Lgs. 38/2014 ha recepito la Direttiva Europea 2011/24 sulle cure
transfrontaliere, con la quale i cittadini comunitari avranno diritto a ricevere
un’assistenza sicura e di qualita nell’ambito dei Paesi UE'®. | pazienti che hanno

sostenuto una spesa per le cure mediche all’estero potranno ricevere il rimborso

limitatamente all’assistenza fruita in ambito pubblico'®.

La Legge di Stabilita ha stanziato, inoltre, 50 milioni per il 2014 e il 2015 per
gli indennizzi a favore di determinati soggetti danneggiati in ambito sanitario.

\

La Legge di Stabilita e ulteriormente intervenuta in materia sanitaria,
stanziando di 2 milioni per il 2014 e 1 milione per il 2015 per |’istituzione
dell’Anagrafe nazionale degli assistiti (ANA), nell’ambito del ‘Sistema Tessera
Sanitaria’ del Ministero dell’Economia e delle Finanze, di concerto con il Ministero
della Salute, per la raccolta, gestione e messa a disposizione dei dati contenuti
nelle anagrafi tenute dalle varie aziende sanitarie locali. Sono stati inoltre
stanziati cinque milioni di euro per lo screening neonatale per la diagnosi precoce
di patologie metaboliche ereditarie e Uistituzione presso l’Agenzia nazionale per i

servizi sanitari regionali di un centro di coordinamento sugli screening

neonatali®®.

Per quanto riguarda il potenziamento del monitoraggio delle prescrizioni
mediche, nell’ambito del ‘Sistema Tessera Sanitaria’ per l’anno 2014 & prevista
l'estensione a tutto il territorio nazionale, secondo i piani convenuti con le

"7 In particolare: I’individuazione di procedure semplificate di autorizzazione per le apparecchiature a
risonanza magnetica; ’abolizione dell’obbligo di specializzazione per gli odontoiatri nell’accesso alle SSN;
U'abolizione del certificato di sana e robusta costituzione per gli ufficiali esattoriali. Il decreto ‘Fare’ & il D.L.
69/2013 cvt in L. 98/2013.

™ In seguito al recepimento della direttiva, il Ministero della Salute ha istituito il sito
www.dovesalute.gov.it aperto a tutti i cittadini che consente di facilitare [’uso dei servizi sanitari e sociosanitari,
rendendo disponibili i dati sulle caratteristiche strutturali, funzionali e di attivita delle strutture che costituisco-
no la rete di offerta sanitaria. Il sito rappresenta un importante strumento di trasparenza e di conoscenza delle
strutture e della qualita dell’assistenza erogata e puo contribuire ad incentivare un miglioramento delle perfor-
mances delle strutture e ad attrarre pazienti e investimenti da altri Paesi Europei.

% per ottenere il imborso € necessaria una richiesta alla ASL di appartenenza che dovra dare una risposta
entro 30 giorni o entro 15 giorni nei casi piu urgenti. | costi relativi all’assistenza sono rimborsati sulla base delle
tariffe regionali e le Regioni avranno la facolta di risarcire altre spese come viaggio, alloggio e spese aggiuntive
per i disabili.

2 |n materia di prevenzione va evidenziato altresi lo stanziamento di 25 mitioni di euro per ciascuno degli
anni 2014 e 2015, per gli accertamenti sanitari sullo stato di salute della popolazione residente nei Comuni della
Campania interessati da inquinamento causato da sversamenti illegali e smaltimenti abusivi di rifiuti, nonché per
la popolazione residente nei comuni di Taranto e Statte, in base all’art. 2, co.4-octies del D.L. 136/2013, cvt.
dalla L. 6/2014.




648

Regioni, delle attivita di dematerializzazione delle ricette mediche cartacee,
avviata gia in alcune Regioni nell’anno 2013%"'. Tale innovazione tecnologica,
mediante il collegamento telematico in rete e in tempo reale al Sistema Centrale
Tessera Sanitaria dei medici prescrittori e delle strutture di erogazione dei servizi
sanitari a carico del SSN (farmacie, ambulatori e laboratori di specialistica),
nonché mediante l’interconnessione con la Banca dati dei bollini farmaceutici del
Ministero della Salute, consente il potenziamento dei controlli delle prescrizioni
mediche e delle relative confezioni dei farmaci ovvero delle prestazioni di
specialistica erogate.

il 20 febbraio 2014 sono state adottate le Linee di indirizzo nazionali sulla
Telemedicina, d’intesa con la Conferenza Stato-Regioni. Esse individuano gli
elementi di riferimento necessari per una coerente progettazione e impiego di tali
sistemi nell’ambito del SSN e del piu ampio contesto europeo, delineano un
quadro strategico nel quale collocare gli ambiti prioritari di applicazione delle
telemedicina, analizzano modelli, processi e modalita di integrazione dei servizi di
telemedicina nella pratica clinica, definiscono tassonomie e classificazioni
comuni, affrontano aspetti concernenti i profili normativi e regolamentari e la
sostenibilita economica dei servizi e delle prestazioni di telemedicina.

E’ in fase di definizione la procedura che disciplina, con decreto del
Presidente del Consiglio dei Ministri, i contenuti del Fascicolo Sanitario
Elettronico. Il DPCM costituira il primo dei provvedimenti attuativi che ne
permettera il concreto avvio a livello nazionale.

Per il settore sanitario sono state introdotte, inoltre, misure di

semplificazione in materia di certificazioni?®.

Nell’ambito dei fondi comunitari in materia di sanita, il CIPE ha ripartito una
serie di risorse appartenenti al Fondo Sanitario Nazionale (FSN) per: i) il
finanziamento di borse di studio in medicina generale; ii) I’esclusivita del rapporto
del personale dirigente del ruolo sanitario; iii) la quota accantonata per gli
extracomunitari irregolari; iv) la copertura degli oneri connessi agli accertamenti
medico-legali disposti dalle Amministrazioni pubbliche per i dipendenti assenti dal
servizio per malattia; v) i conguagli per il differente importo complessivo dell’IRAP
e addizionale IRPEF effettivamente incassato rispetto a quello stimato nelle
Regioni Sicilia e Sardegna.

Ospedali psichiatrici giudiziari

Con il D.L. 52/2014 e stato prorogato dal 1° aprile 2014 al 31 marzo 2015 il
termine per completare il processo di superamento degli ospedali psichiatrici
giudiziari (OPG)*.

Le Regioni, entro {’ultimo giorno del semestre successivo alla data di entrata
in vigore del decreto legge, devono comunicare al Ministero della Salute, al

201 previsto dal DM 2/11/2011 e dell’art. 13 del D.L. 179/2012.

22 per maggiori dettagli, si veda par. I1.17 ‘Il processo di semplificazione’.

203 |{ termine del 1° aprile 2014 era stato fissato con il decreto ‘Disposizioni urgenti in materia sanitaria’,
art. 1 del D.L. 24/2013 cvt. in L. 57/2013.
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Ministero della Giustizia e al Comitato Paritetico Interistituzionale®® lo stato di
avanzamento dei lavori di realizzazione e riconversione delle strutture destinate
all’accoglienza dei soggetti oggi internati negli OPG, nonché tutte le iniziative
assunte per garantire il completamento del processo di superamento degli OPG.
Nel caso in cui dalla comunicazione della Regione risultasse che lo stato di
realizzazione e riconversione delle strutture e delle iniziative assunte per il
superamento degli OPG é tale da non garantirne il completamento entro il
successivo semestre, il Governo potra esercitare il potere sostitutivo®®,
nominando un commissario ad acta che provvedera a concludere i lavori di

realizzazione e riconversione delle strutture.

Tutti i malati per i quali & stata esclusa la pericolosita sociale saranno
immediatamente dimessi, con ’obbligo per le ASL di prenderli in carico all’interno
di progetti terapeutico-riabilitativi individuali che assicurino il loro reinserimento
sociale. Le ASL devono anche assicurare t’esecuzione di misure di sicurezza
alternative al ricovero in ospedali psichiatrici®®.

Norme in materia di farmaci e ricerca

A dicembre 2013 é stato approvato il disegno di legge che reca disposizioni in
materia di sperimentazione clinica dei medicinali, di riordino delle professioni
sanitarie e formazione medico specialistica, di sicurezza alimentare. Obiettivo
della norma € adottare ulteriori e piu significative misure per garantire in vari
settori la maggiore funzionalita del Servizio sanitario nazionale in relazione ai
bisogni di salute dei cittadini.

Disegno di legge per la sperimentazione clinica dei medicinali, riordino professioni sanitarie,
sicurezza alimentare (AS 1324)

Gli argomenti trattati nel DAL sono molteplici. In particolare:

Sperimentazioni cliniche. Il DdL delega il Governo ad adottare, entro dodici mesi, uno o piu
decreti legislativi per il riassetto delle norme vigenti in materia di sperimentazioni cliniche
dei farmaci per uso umano. | decreti delegati dovranno contenere, oltre ai requisiti dei
centri autorizzati alle sperimentazioni, anche la semplificazione degli adempimenti connessi
e la rideterminazione delle sanzioni.

Assistenza nella fase travaglio-parto. Si provvede all'aggiornamento dei livelli essenziali di
assistenza con l'inserimento delle prestazioni di controlio del dolore nella fase travaglio-
parto.

Disciplina Ordini delle professioni sanitarie. |l testo pone ie basi per la trasformazione degli
attuali Ordini delle professioni sanitarie e per la costituzione di nuovi ordini in relazione alle
nuove professioni sanitarie, finalmente regolamentate anche per evitare i comportamenti
professionali illeciti. Oltre a ricomprendere la professione di psicologo tra le professioni
sanitarie, si prevede la costituzione degli Ordini degli infermieri, delle ostetriche, dei tecnici
sanitari di radiologia medica e delle professioni sanitarie tecniche, della riabilitazione e
della prevenzione (in cui rientreranno anche gli assistenti sanitari). Tra le novita c’é la
definizione degli Ordini come organi sussidiari dello Stato, dotati di autonomia patrimoniale,

FOCUS
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204 Istituito con l'articolo 5, co. 2, del DPCM 1 aprile 2008.

205 A norma dell’art.3-ter, co. 9, del D.L. 211/2011.

6 | Mministri della Salute e della Giustizia hanno riferito al Parlamento sullo stato di attuazione dei
programmi regionali straordinari per il superamento degli OPG, e il grado di effettiva presa in carico dei malati.
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finanziaria, regolamentare e disciplinare, ai quali, tuttavia, non si estendono le norme di
contenimento della spesa pubblica. Tutti sono sottoposti alla vigilanza de! Ministero della
Salute. All'interno degli Ordini & prevista la creazione di albi per le singole professioni e gli
Ordini saranno rappresentati a livello nazionale dalle relative federazioni, sia regionali che
nazionali.

Esercizio abusivo della professione sanitaria. Viene introdotta, per chi esercita
abusivamente una professione sanitaria, un'aggravante al generale reato di esercizio
abusivo della protezione.

Aggravanti per i reati ai danni di persone ricoverate. E introdotta una circostanza
aggravante, per qualsiasi reato commesso in danno di persone ricoverate.

Farmacisti e farmacie. E' prevista la modifica dell’articolo 102 del Testo unico delie leggi
sanitarie (RD 1265 del 1934), che apre la strada alle possibili declinazioni deila farmacia
dei servizi: previsto I'esercizio cumulato delle professioni o arti sanitarie e la loro
compresenza in farmacia. Per quanto riguarda il tema del pensionamento dei titolari di
farmacia, che si & posto con le liberalizzazioni introdotte nella precedente legislatura, chi ha
raggiunto il requisito potra essere temporaneamente sostituito da un farmacista iscritto
all'albo.

Testo unico per gli enti vigilati dalla Salute. || Governo dovra emanare un testo unico delia
normativa vigente sugii enti vigilati dal ministero della Salute (Istituto Superiore di Sanita,
Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali, Istituti Zooprofilattici Sperimentali e Lega
Italiana per la Lotta contro i Tumori), con |'obiettivo di sistematizzare la disciplina, oggetto di
vari interventi legislativi. L'articolo prevede anche I'impignorabilita dei fondi per la ricerca.

Specializzandi. Un accordo Stato-Regioni definira le modalita per I'inserimento degli
specializzandi all'interno delle attivita ordinarie delle unita operative delle aziende de! SSN,
offrendo in tal modo garanzie di una maggiore osmosi e conoscenze dal personale
strutturato delle aziende agli specializzandi. Al riguardo si evidenzia che, ai sensi dell’art.21,
co.2ter, del D.L. 104/2013, & stata prevista la riduzione del periodo di formazione dei
medici specializzandi e, conseguentemente, i risparmi derivanti sono destinati
all'incremento dei contratti di formazione specialistica medica.

Sicurezza alimentare. Vengono rafforzate le misure di controllo in materia di sicurezza
alimentare tramite: I'obbligo di registrazione per gli operatori che intendono esportare verso
paesi terzi; disposizioni esempilificative delle rispettive competenze delle amministrazioni
coinvolte in tema di controlli su navi officina e navi frigorifero; nuove disposizioni per la
diffusione dei dati sulle sofisticazioni alimentari nonché in tema di materiali e oggetti
destinati a venire a contatto con gli alimenti (MOCA); norme pil stringenti per la
commercializzazione, produzione e confezionamento di alimenti che hanno subito
I’aggiunta di vitamine e minerali; sanzioni per gli operatori che violano ie norme in tema di
iodio profilassi.

Sicurezza veterinaria: Viene stabilita la sospensione dell’attivita di allevamento, vendita e
custodia di animali in caso di reiterazione di violazioni di norme nazionali € comunitarie
relative al loro benessere.

E stato, inoltre previsto, in considerazione delle recenti emergenze di carattere sanitario che
hanno coinvolto la specie equina il definitivo trasferimento al Ministero della salute delle
competenze in materia di organizzazione e di gestione dell’anagrafe equina.

Prevenzione e corretti stili di vita. Per quanto riguarda I'uso di sigarette elettroniche
vengono stabiliti i criteri di etichettatura che obbliga fabbricanti o importatori a indicare con
caratteri chiari e leggibili la composizione dei liquidi € la concentrazione di nicotina, le
informazioni relative alla composizione qualitativa e quantitativa di tutte le sostanze
contenute e i sintomi e gli effetti sulla salute collegati all’assunzione delle medesime.
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Numerosi sono i provvedimenti approvati in materia di farmaci, tra cui il
recepimento di direttive comunitarie di particolare rilievo.

In primo luogo, il D.L. 69/2013% - al fine di garantire tempi rapidi alla
dispensazione a carico del SSN di speciali categorie di farmaci - ha razionalizzato e
semplificato le procedure di autorizzazione di competenza dell’Agenzia Italiana
del Farmaco. A tal fine, per i farmaci cosiddetti ‘orfani’ e per quelli di
eccezionale rilevanza terapeutica e sociale (definiti da apposita deliberazione
dell’AIFA), e aperta una corsia preferenziale nell’iter di autorizzazione e
negoziazione, cosi da avere tempi ridotti e certi per la dispensazione a carico del
SSN, non superiori a 100 giorni complessivi.

Con il D. Lgs. 17/2014, si e data attuazione alla direttiva 2011/62/UE recante
un codice comunitario relativo ai medicinali per uso umano, al fine di impedire
Uingresso di medicinali falsificati nella catena di fornitura legale. In particolare,
gli aspetti piu significativi sono: i) la nuova definizione di “servizio pubblico” che
consente prioritariamente di soddisfare il fabbisogno territoriale di farmaci
evitando cosi situazioni di indisponibilita degli stessi; ii) la possibilita di vendita on
line al pubblico di medicinali senza obbligo di prescrizione, attraverso farmacie o
parafarmacie; a tale scopo, i siti internet che vendono medicinali conterranno un
link, collegato al sito internet del Ministero della salute, che indichera la lista di
tutti gli enti o persone autorizzate alla vendita di farmaci in rete; iii) la garanzia
che il trasporto dei medicinali venduti on line sia effettuato nel rispetto delle
linee guida in materia di buona pratica di distribuzione; iv) la creazione del
Sistema nazionale antifalsificazione, con il coinvolgimento anche del Comando dei
Carabinieri per la Tutela della Salute (N.A.S.) e dell’Agenzia delle Dogane e dei
Monopoli; v) la semplificazione e riduzione dei tempi procedurali connessi alla
produzione e importazione delle sostanze attive.

Con il provvedimento € prevista l’introduzione della figura del broker di
medicinali che, espletando una attivita di negoziazione da posizione indipendente
e per conto di un’altra persona fisica o giuridica, € condizionata solo a una
registrazione presso il Ministero della Salute. | produttori e gli importatori di
sostanze attive stabiliti in {talia dovranno registrare la loro attivita presso UAIFA.
Nel caso di fabbricazione in Paesi terzi di sostanze attive destinate
all’esportazione verso l’Unione Europea, l'autorita competente del Paese
esportatore dovra attestare che gli stabilimenti interessati siano stati sottoposti a
controlli periodici severi e trasparenti, disposti anche a garanzia di un livello di
tutela della salute pubblica almeno pari agli standard richiesti a livello europeo. |
distributori di sostanze attive stabiliti in Italia dovranno, invece, registrare la loro
attivita inviando un modulo di registrazione all’autorita territorialmente
competente (Regioni e Province autonome), almeno sessanta giorni prima
dell’inizio dell’attivita. In ogni caso, al fine di tutela della salute pubblica,
lautorita competente, in base alla valutazione del rischio, potra effettuare
ispezioni, dandone comunicazione al richiedente.

wormsr:

27 Art. 44, comma 4-ter.
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Inoltre, con il D.Lgs. 42/2014, si é inteso rafforzare e rendere ancora piu

efficiente ed efficace il sistema di farmacovigilanza?®.

it D.Lgs. 26/2014, che attua la direttiva 2010/63/UE sulla protezione degli
animali utilizzati a fini scientifici, ha introdotto un livello piu elevato di tutela per
tali animali, sia prevedendo che tutti i progetti di ricerca che contemplano
l'utilizzo di animali per essere attuati devono essere sottoposti a provvedimenti
autorizzatori del Ministero della salute, sia, soprattutto, mediante la previsione di
specifici finanziamenti per lo sviluppo dei metodi di ricerca alternativi all’utilizzo
di animali, che ammontano solo per it triennio 2014-2016 a circa 1,7 milioni. Tale
attivita di ricerca e di estrema importanza tenuto conto che il decreto legislativo
stabilisce che, dal 1°gennaio 2017, i progetti finalizzati alla ricerca delle sostanze
d’abuso e sugli xenotrapianti con impiego di animali non saranno piu autorizzati.

Con il D.L. 36/2014 é stata rivista la disciplina in materia di farmaci off label,
favorendo e promuovendo l'uso di un farmaco per una indicazione terapeutica
diversa da quelle autorizzate al momento della sua commercializzazione.

La Legge di Stabilita?® & intervenuta sui criteri di riparto tra le aziende
farmaceutiche del ripiano del superamento del tetto della spesa farmaceutica
territoriale e di quella ospedaliera, prevedendo la compensazione degli importi in
capo alla societa controllante”. Inoltre, si rende permanente il regime di pay
back cioé la possibitita per le aziende farmaceutiche di non ridurre del 5 per cento
il prezzo di determinati farmaci a carico del SSN nel caso in cui le Regioni abbiano
versato l'importo equivalente al maggior costo a carico dei servizi sanitari
regionali*'.

Attivita Intra muraria

A marzo 2013 il Ministro della Salute ha presentato al Parlamento la Relazione sullo stato
di attuazione dell’esercizio dell’attivita libero-professionale intramuraria (riferita all’anno
2011). La Relazione, a cura del’Osservatorio nazionale per I'attivita libero-professionale,
illustra I'evoluzione della libera professione nei diversi contesti regionali, al fine di valutare
lo stato di attuazione delle disposizioni normative che, nel corso degii ultimi anni, hanno
contribuito a disciplinare la materia. La relazione annuale al Parlamento, rappresenta
anche un mezzo di promozione delle scelte organizzativo-gestionali che piu efficacemente

FOCUS

hanno contribuito a mettere in risalto i principi fondanti della libera professione, orientati a

resgr T

208 || D. Lgs. attua l’art.1, paragrafi 1, 5 e 12 della Direttiva 2012/26/UE, per quanto riguarda la farmacovi-
gilanza.

2091, 147/2013, art. 1 da co. 225-228.

0 |n caso di superamento del tetto della spesa farmaceutica territoriale, il ripiano dello sforamento &
ripartito tra aziende farmaceutiche, grossisti e farmacisti, in proporzione al superamento del budget attribuito
(art. 5 del D.L. 159/2007). Per quanto riguarda il superamento del tetto della spesa ospedaliera, il ripiano &
posto per il 50 per cento a carico delle Regioni in cui si & verificato lo sforamento e per il 50 per cento a carico
delle aziende farmaceutiche (articolo 15, comma 7 e ss, del D.L. 95/2012).

21 | a Determinazione AIFA n. 26 del 27 settembre 2006 ha applicato una riduzione del 5 per cento sul
prezzo al pubblico comprensivo di IVA di tutti i farmaci rimborsabili dal SSN (fascia A-H). Successivamente,
’articolo 1, comma 796, lettere f) e g) della legge finanziaria 2007 (L. 296/2006) ha previsto, per le aziende
farmaceutiche, la possibilita di adottare it meccanismo del cosiddetto pay-back di tutte le specialita medicinali
di fascia A e H distribuite attraverso le farmacie aperte al pubblico e attraverso le strutture sanitarie pubbliche,
con Uesclusione dei farmaci equivalenti inseriti nelle liste di trasparenza. Secondo la norma della finanziaria,
piuttosto che continuare a subire la riduzione del prezzo del 5 per cento, le case farmaceutiche possono scegliere
di attuare un rimborso diretto alle singole Regioni (corrispondente al risparmio atteso con la riduzione del 5 per
cento per ciascun medicinale, in relazione ai suoi volumi di vendita).
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garantire la scelta fiduciaria del medico e la valorizzazione della professionalita.

Nel monitoraggio relativo alllanno 2011, sono state approfondite due tematiche di
particolare rilievo: I'intramoenia allargata e il numero dei dirigenti medici che svoigono
'attivita libero professionale, con evidenza delle specifiche modalitd di esercizio.
Dall'analisi condotta emerge che nella quasi totalita delle Regioni/Province Autonome viene
svolta I'intramoenia allargata, con la sola eccezione della Regione Toscana e della Provincia
Autonoma di Bolzano.

Sulle modalita organizzative di questa specifica attivita si rileva che solo in alcune Regioni
tutte le Aziende del Servizio Sanitario Regionale riescono a governare tale processo, tramite
il servizio di prenotazione dedicato, la riscossione diretta degli onorari, la rilevazione oraria
dell’attivita svolta in intramoenia allargata.

In media, il 52 per cento dei dirigenti medici con rapporto esclusivo esercita la libera
professione intramuraria (pari al 49,1 per cento del totale dirigenti medici), di cui il 56 per
cento esercita 'ALPI all’'interno degli spazi aziendali, il 26 per cento al di fuori della struttura
e il 18 per cento svolge attivita libero professionale sia ali’interno che ali’esterno delle mura
aziendali (ad esempio attivita in regime ambulatoriale svolta presso il proprio studio
professionale e attivita in regime di ricovero svolta all’interno degli spazi aziendali).

Prevenzione e educazione alla salute

Tra le disposizioni dirette a prevenire comportamenti dannosi alla salute,
anche rafforzando divieti e sanzioni, rilevano i seguenti provvedimenti:

e L’ordinanza del Ministro della Salute di aprile 2013 che, in coerenza con la
norma che dal 1 gennaio 2013 eleva a 18 anni il limite di eta per la vendita dei
prodotti del tabacco, ha innalzato il divieto di vendita delle sigarette elettroniche
con presenza di nicotina, da 16 a 18 anni. L’ordinanza si basa sulle risultanze di
uno studio condotto dall’Istituto Superiore di Sanita, commissionato dal Ministero
della Salute, che ha evidenziato come anche per i prodotti a bassa
concentrazione, la dose quotidiana accettabile di nicotina € superata anche solo
con un uso moderato delle sigarette elettroniche. Inoltre, & vietata la pubblicita
dei liquidi e delle ricariche per le sigarette elettroniche contenenti nicotina nei
locali frequentati dai minori, in TV nelle fasce orarie 16-19, sulla stampa per
minori, nei cinema prima di film per minori stabilendo sanzioni da 5.000 a 25.000
euro’?. Infine, con il D.L. 104/2013 & stato vietato lutilizzo di sigarette
elettroniche nei locali chiusi e nelle aree all’aperto di pertinenza delle istituzioni
del sistema educativo di istruzione e di formazione, comprese le sezioni di scuole
operanti presso le comunita di recupero e gli istituti penali per i minorenni,
nonché presso i centri per I’impiego e i centri di formazione professionale.

o Il DM 24 aprile 2013 di ‘Disciplina della certificazione dell’attivita sportiva
non agonistica e amatoriale e linee guida sulla dotazione e Lutilizzo di
defibrillatori semiautomatici e di eventuali altri salvavita’?', stabilisce tra l’altro:
’obbligo di controlli medici periodici per soggetti che praticano attivita sportiva
non agonistica e per alunni che svolgono attivita fisico-sportive organizzate dalle
scuole; regole piu stringenti per chi partecipa ad attivita a elevato impegno
cardiovascolare; linee guida dettagliate sulla dotazione e U'utilizzo di defibrillatori

e ]

1121 . 128/2013, art. 51.
3 previsto dall’art. 7, co. 11, della L. 189/2012.
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per le societa sportive. L’obbligo di certificazione per l’attivita tudico-motoria e

amatoriale, pure introdotto dal DM in questione, € invece stato successivamente

soppresso*™.

Destinazione Sport

Il Governo ha assegnato una particolare attenzione al mondo dello sport come risorsa e
investimento per il Paese, e per questo motivo ha istituito un gruppo di lavoro, a titolo
gratuito, orientato alla ricerca, allo studio e alla proposta di azioni coordinate di politica
dello sport.

Il gruppo di lavoro si avvarra di esperti di livello internazionale e potra agire su quattro
diverse aree di intervento in cui saranno associate azioni precise e ben identificabili.

Sport e scuola: i) promozione fin dalla scuola primaria della pratica dell’attivitd motoria e
sportiva, al fine di evidenziare le attitudini e le capacita individuali dei singoli alunni; ii)
promozione, attraverso il coinvoigimento degli Enti Locali, di una maggiore partecipazione
degli studenti alle manifestazioni sportive; iii) progetti per migliorare |'edilizia scolastica e i
luoghi per lo sport nella scuola; iv) individuazione di nuove professionalita nelle universita,
riferite allo sport.

Sport e investimento sulla salute: i) iotta all’'obesita infantile, al diabete, alle malattie
cardiovascolari e a tutte le patologie connesse con la sedentarieta; ii) diffusione della
pratica sportiva tra gli anziani; ii) azioni per far intuire lo sport come prescrizione medica.

Sport, cultura del movimento e impatto sociale: i) azioni per cambiare la cultura sportiva del
Paese e la funzione sociale degli impianti sportivi; ii) individuazione di una legge quadro per
favorire un nuovo senso della comunita; iii) misure per garantire il diritto allo sport anche ai
disabili; iv) maggiori informazioni a favore della lotta al doping; v) definizione del ruolo del
volontariato sportivo.

Sport e crescita economica: i) riforma dello sport professionistico; ii) creazione di impianti
sportivi moderni; iii) misurazione dell'impatto economico dei grandi eventi sportivi; iv)
definizione del ruolo degli investimenti privati e delle sponsorizzazioni nella promozione
della pratica sportiva; v) individuazione di best practices e modelli virtuosi da mettere in
rete ed esportare a livello nazionale; vi) formazione e inserimento nel mercato del lavoro del
management sportivo; vii) formazione professionale e possibilita di reimpiego degli atleti;
viii) istituzione del registro e dell’anagrafe digitale dello sport italiano.

FOCUS

Lotta alle droghe e alle dipendenze comportamentali

Al fine di rendere sempre piu efficiente e tempestiva l’individuazione delle
nuove sostanze stupefacenti, con lo scopo di contrastarne la libera circolazione e
vendita, é stata rafforzata la struttura collaborativa delle forze dell’ordine?". Sul
lato della prevenzione sono stati impegnati anche i medici di famiglia, in
particolare contro l'uso di droghe, alcol e il gioco d’azzardo patologico. A questo
fine & stato siglato l’accordo nazionale di collaborazione tra il Dipartimento
Politiche Antidroga e la Societa ltaliana di Medicina Generale (SIMG), in base al
quale tutte le attivita informative e il materiale di prevenzione del DPA saranno
messe a disposizione e diffuse dalla SIMG per tutti i medici di famiglia.

214 Art. 42-bis, D.L. 69/2013 cvt. in L. 98/2013.

5 | *accordo tra il Dipartimento Politiche Antidroga (DPA) e I’Arma dei Carabinieri, permette al Reparto
Investigazioni Scientifiche (RIS) e ai laboratori Analisi Sostanze Stupefacenti (LASS) dei Carabinieri di entrare a
far parte dei centri collaborativi del Sistema di Allerta Precoce del DPA.
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La declaratoria di illegittimita costituzionale del 12 febbraio 2014?'® che ha
interessato alcune norme della disciplina vigente in materia di stupefacenti, ha
determinato Ueffetto di escludere dal novero delle sostanze sottoposte alla
vigilanza del Ministero della Salute tutte quelle sottoposte a controllo in
attuazione di convenzioni internazionali e anche le nuove sostanze psicoattive
introdotte sulla base delle nuove acquisizioni scientifiche negli ultimi anni.

Per garantire la tutela della salute dei pazienti e la certezza delle regole per
tutti gli operatori sanitari coinvolti, il Governo ha approvato un Decreto Legge?”’,
(citato in precedenza) con il quale sono state apportate alcune modifiche al Testo
unico sugli stupefacenti (DPR 309/90), che ha ripristinato il sistema sanzionatorio
collegato agli illeciti relativi alle sostanze stupefacenti e psicotrope suddivise in
quattro tabelle?'®, che sono state aggiornate.

E’ stata, inoltre, istituita una nuova tabella in cui vengono indicati i
medicinali a base di sostanze attive stupefacenti e psicotrope di corrente impiego
terapeutico a uso umano o veterinario e il regime di dispensazione a uso di
medici, farmacisti e operatori del settore farmaceutico.

Tutti gli stupefacenti e le sostanze psicotrope contenute nelle cinque tabelle
vengono aggiornate ogni qualvolta si presenti la necessita di inserire una nuova
sostanza o di variarne la collocazione o di provvedere a una eventuale
cancellazione.

1.5 EDUCAZIONE E RICERCA

Misure in materia di universita e diritto allo studio

Il Governo ha inserito nel D.L. ‘Fare’*" alcune misure che mirano a innovare

le universita e gli enti di ricerca sia facilitando le assunzioni sia prevedendo nuovi
strumenti per il diritto allo studio. A queste si sono poi aggiunti i provvedimenti
del D.L. 104/2013, contenente ‘Misure urgenti in materia di istruzione, universita
e ricerca’. Di seguito una sintesi delle novita introdotte dalle recenti disposizioni.

Assunzioni nelle universita e negli enti di ricerca®®. E’ anticipata di un

anno (al 2014) la possibilita che le universita e gli enti di ricerca effettuino
assunzioni nella misura del 50 per cento della spesa relativa al personale cessato
dal servizio ’anno precedente.

Per provvedere ai maggiori oneri sono stati incrementati sia il Fondo per il
finanziamento ordinario delle universita (FFO) per un importo pari a 21,4 milioni
nel 2014 e 42,7 milioni dal 2015, sia il Fondo per il finanziamento degli enti di
ricerca vigilati dal MIUR (FOE), per un importo di 3,6 milioni nel 2014 e di 7,1
milioni dal 2015. Si interviene anche semplificando la procedura per la chiamata

1€ A seguito della Sentenza 32/2014 della Corte Costituzionale.

7D, 36/2014.

8Nelle prime quattro tabelle, collegate al sistema sanzionatorio per gli usi itleciti, sono elencate le so-
stanze stupefacenti e psicotrope poste sotto controtlo internazionale e nazionale. Le tabelle | e lll si riferiscono a
sanzioni maggiori, quelle Il e IV a sanzioni minori.

19pL. 69/2013, cvt. in L. 98/2013.

20 L. 69/2013, art.58.



656

diretta, da parte delle universita, di studiosi che siano risultati vincitori di uno dei
programmi di ricerca di alta qualificazione, ove la chiamata sia effettuata entro 3
anni dal concorso?'.

Nuovi strumenti per il diritto allo studio universitario???. E introdotta una

nuova tipologia di borsa di studio, destinata agli studenti che abbiano conseguito
risultati scolastici eccellenti (un voto almeno pari a 95/100) e si vogliano iscrivere
nell’a.a. 2013/2014 a una universita italiana, statale o non statale (con esclusione
delle universita telematiche), che abbia sede in una Regione diversa da quella di
residenza. Per la corresponsione di questa nuova tipologia di beneficio & prevista
un’autorizzazione di spesa 5 milioni per ciascuno degli anni 2013 e 2014 e di 7
milioni per il 2015, da iscrivere sul Fondo per il sostegno dei giovani. In attuazione
di questa disposizione e stato firmato, a settembre 2013, il Decreto Ministeriale
che prevede, per l’anno accademico 2013/2014, l’attribuzione di borse per la
mobilita, pari a 5.000 euro annui, agli studenti meritevoli che si immatricolano in
un corso di laurea triennale o magistrale a ciclo unico in una Regione diversa dalla
propria?®.

A decorrere dal 2014, il Fondo integrativo statale per la concessione di borse di
studio agli studenti universitari, da ripartire tra le Regioni, & stato incrementato
di 150 milioni annui®®’. Le spese per gli interventi di diritto allo studio
universitario realizzati dalle Regioni e finanziati con le risorse del Fondo sono
escluse dal Patto di Stabilita Interno.

In relazione alle domande presentate’ e stata formata una graduatoria unica
nazionale mediante l’attribuzione di un punteggio massimo pari a 10 punti.
Complessivamente le risorse a disposizione del Ministero sono pari a 17 milioni e,
tenuto conto della distribuzione degli immatricolati negli ultimi, anni si stima che
il numero di borse attribuite sara di circa 900.

Ciascuno studente che sara in grado di mantenere un percorso universitario
regolare e con risultati di qualita beneficera complessivamente di una borsa pari a
15.000 euro (lauree triennali), 25.000 euro (lauree magistrali a ciclo unico 5 anni)
e 30.000 euro (lauree magistrali a ciclo unico di 6 anni).

Il MIUR, d’intesa con la Conferenza Stato-Regioni, dovra adottare un Piano
nazionale per il merito e la mobilita degli studenti universitari capaci e
meritevoli. Il Piano € triennale ma potra essere aggiornato annualmente anche in
relazione alle risorse disponibili. Le risorse stanziate per ’attuazione del Piano
sono determinate annualmente con la legge di stabilita.

Valorizzazione del percorso scolastico. E’ stato abolito il ‘bonus maturita’
per ’accesso ai corsi di laurea ad accesso programmato, ma sono salvaguardate le

e

221 per tali chiamate si esclude la necessita del parere di una apposita commissione nominata dal Consiglio
Universitario Nazionale (CUN) che, per le altre ipotesi di chiamata diretta, & propedeutico alla concessione o al
rifiuto del nulla osta da parte del Ministro.

2Z1p | 69/2013, art.59.

23 )| bando prevede che la graduatoria venga definita sulla base dei seguenti due criteri: 1) essersi
diplomati in Italia nell’anno scolastico 2012/13 con voto di maturita almeno pari a 95/100; 2) condizioni
economiche dello studente valutate in relazione all’Indicatore di situazione economica equivalente (ISEEU)
dell’anno 2012.

224 pi cui 100 milioni con il D.L. 104/2013 e 50 milioni a decorrere dall’anno 2014 con la L. 147/2013, art.1,
€0.259.

225 A ottobre 2013 sono risultate circa 4000 domande presentate al MIUR.



