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LEGGE 3 Agosto 2007 , n. 120

Di sposi zi oni in materia  di attivita' | i ber o- prof essi onal e
intranmuraria e altre norne in materia sanitari a.

La Canera dei deputati ed il Senato della Repubblica hanno
appr ovat o;

| L PRESI DENTE DELLA REPUBBLI CA

Promul ga
| a seguente | egge:
Art. 1.
(Attivita' |ibero-professionale intramuraria)
1. Per ogarantire |'esercizio dell'attivita |ibero-professionale
intramuraria, |le regioni e |le province autonone di Trento e di

Bol zano assunobno |le piu idonee iniziative volte ad assicurare gli
interventi di ristrutturazione edilizia, presso | e aziende sanitarie

| ocali, |e aziende ospedaliere, |e aziende ospedaliere universitarie,
I  policlinici wuniversitari a gestione diretta e gli istituti di
ricovero e cura a carattere scientifico (IRCCS) di diritto pubblico,
necessari per rendere disponibili i locali destinati a tale
attivita .

2. L'adozione delle iniziative di cui al comm 1 dovra essere
conpletata entro il termne di diciotto nesi a decorrere dalla data

del 31 luglio 2007. Limtatanente a tale periodo e agli anbiti in cui
non siano ancora state adottate le iniziative di cui al comma 1, in
deroga a quanto disposto dal comma 2 dell'articolo 22-bis del
decretolegge 4 luglio 2006, n. 223, convertito, con nodificazioni,
dalla legge 4 agosto 2006, n. 248, continuano ad applicarsi i
provvedi menti gia adottati per assicurare |'esercizio dell'attivita
| i bero-professionale intramuraria. Nel nedesino periodo, |le regioni e

| e provi nce aut onone di Trento e di Bol zano procedono
al I ' i ndi vi duazi one B al ' attuazi one del l e msure dirette ad
assi curare, in accordo con |e organizzazioni sindacali delle
categorie interessate e nel rispetto delle vigenti disposizioni
contrattuali, il definitivo passaggio al regine ordinario del sistem
dell"attivita | i bero-professionale intranuraria della dirigenza

sanitaria, nedica e veterinaria del Servizio sanitario nazionale e
del personale wuniversitario di cui all'articolo 102 del decreto del
Presi dente della Repubblica 11 luglio 1980, n. 382.
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3. La risoluzione degli accordi di programma di cui all'articolo 1,
comm 310, della I|egge 23 dicenbre 2005, n. 266, si applica anche

alla parte degli accordi di progranma relativa agli interventi di
ristrutturazione edilizia di cui al comma 1 per i quali la regione
non abbia conseqguito il collaudo entro il termne stabilito dal comm

2, prino periodo.
4. Tra |e msure di cui al conma 2 puo essere prevista, ove ne sia
adeguatanente dinostrata |a necessita e nell'anbito delle risorse

di sponi bili, |'acquisizione di spazi anbul atoriali esterni, aziendali
e pluridisciplinari, per |'esercizio di attivita sia istituzionali
sia i n regi ne di | ibera professione intramuraria, i qual

corrispondano ai criteri di congruita e idoneita per |'esercizio
delle attivita  nedesine, tramte |'acquisto, la Ilocazione, |la
stipula di convenzioni, previo parere vincolante da parte del

Collegio di direzione di cui all'articolo 17 del decreto |legislativo
30 dicenbre 1992, n. 502, e successive nodificazioni, o, qualora esso
non sia costituito, di una comm ssione paritetica di sanitari che
esercitano |'attivita |I|ibero-professionale intramuraria, costituita
a |livello aziendale. In ogni caso, le regioni e |e province autonone
di Trento e di Bolzano devono garantire che |e aziende sanitarie
| ocali, |e aziende ospedaliere, |e aziende ospedaliere universitarie,
I  policlinici universitari a gestione diretta e gli IRCCS di diritto
pubbl i co gesti scano, con i ntegral e responsabilita’ propri a,
| "attivita |ibero-professionale intranuraria, al fine di assicurarne
Il corretto esercizio, in particolare nel rispetto delle seguenti
nodalita :

a) affidanento a personal e azi endal e, o conmunque dal|l'azienda a cio
desti nat o, senza ulteriori oneri aggiuntivi, del servizio di
prenotazione delle prestazioni, da eseguire in sede o tenpi diversi
rispetto a quelli istituzionali, al fine di pernettere il controllo
dei volum delle nedesinme prestazioni, che non devono superare,
gl obal nente considerati, quelli esequiti nell'orario di |avoro;

b) garanzia della riscossione degli onorari relativi alle prestazioni
er ogat e sotto la responsabilita delle aziende, policlinici e
Istituti di cui al comm 1. Agli eventuali oneri si provvede ai sensi
della lettera c);

c) determ nazione, in accordo con i professionisti, di un tariffario

I doneo ad assicurare |'integrale copertura di tutti i costi
direttanente e indirettanente correlati alla gestione dell'attivita
| i bero-professionale intranuraria, ivi conpresi quelli connessi alle

attivita di prenotazione e di riscossione degli onorari;
d) nonitoraggio aziendale dei tenpi di attesa delle prestazioni

er ogat e nell'anmbito dell'attivita Istituzionale, al fine di
assi curare i rispetto dei tenmpi nedi fissati da specifici
provvedi nenti; attivazione di neccanism di riduzione dei nedesim
tenpi nedi; garanzia che, nell'anbito dell'attivita istituzionale,
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|l e prestazioni aventi carattere di urgenza differibile vengano
erogate entro 72 ore dalla richiesta,;

e) prevenzione delle situazioni che determ nano |'insorgenza di un
conflitto di interessi o di forne di concorrenza sleale e fissazione
delle sanzioni disciplinari e dei rinedi da applicare in caso di
I nosservanza delle relative disposizioni, anche con riferinento
all"accertanmento delle responsabilita dei direttori generali per
onessa Vi gi |l anza;

f) adeguanmento dei provvedi nenti per assicurare che nell'attivita
| i bero-professionale intranuraria, ivi conpresa quella esercitata in
deroga alle disposizioni di cui al comma 2 dell'articolo 22-bis del
decretolegge 4 luglio 2006, n. 223, convertito, con nodificazioni,
dalla |egge 4 agosto 2006, n. 248, siano rispettate | e prescrizioni
di cui alle lettere a), b) e c) del presente commm, anche nel periodo
di operativita transitoria delle convenzioni di cui all'alinea,
prino periodo, del presente comma, e ferno restando il termne di cui
al comma 2, prino periodo, e al commua 10;

g) progressivo allineanento dei tenpi di erogazione delle prestazioni
nell'anbito dell'attivita istituzionale ai tenpi nedi di quelle rese

in regine di |libera professione intranuraria, al fine di assicurare
che il ricorso a quest'ultima sia conseguenza di |ibera scelta del
cittadino e non di carenza nell'organizzazione dei servizi resi
nell'anbito dell'attivita istituzionale. A tal fine, il Mnistro

del |l a salute presenta annualnmente al Parlanmento wuna relazione
sull"esercizio della |ibera professione nedica intranuraria, ai sensi
dell'articolo 15-quaterdecies del decreto Ilegislativo 30 dicenbre
1992, n. 502, <con particolare riferinmento alle inplicazioni sulle
liste di attesa e alle disparita nell'accesso ai servizi sanitari
pubbl i ci .

5. (Ogni azienda sanitaria |ocale, azienda ospedaliera, azienda
ospedal i era universitaria, policlinico universitario a gestione
diretta ed IRCCS di diritto pubblico predi spone un pi ano azi endal e,
concernente, con riferinmento alle singole unita operative, i volum
di attivita istituzionale e di attivita |ibero-professionale
intranmuraria. Le nedesine aziende, policlinici ed istituti assicurano
adeguata pubblicita ed infornazione relativanente ai piani, con

riferimento, in particolare, alla |loro esposizione nell'anbito delle
proprie strutture ospedaliere ed all'informzione nei confronti delle
associ azi oni degli utenti, sentito il parere del Collegio di

direzione di cui all'articolo 17 del decreto |legislativo 30 dicenbre
1992, n. 502, e successive nodificazioni, o, qualora esso non sia
costituito, della conm ssione paritetica di sanitari di cui al comm

4 del presente articolo. Tali informazioni devono in particolare
riguardare |e condizioni di esercizio dell'attivita istituzionale e
di quella |Ilibero-professionale intramuraria, noncheA” i criteri che

regol ano | ' erogazione delle prestazioni e le priorita di accesso.
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6. | piani sono presentati alla regione o provincia autonona
conpetente, in fase di prima applicazione, entro quattro nesi dalla
data di entrata in vigore della presente | egge e, successivanente,
entro un |imte mssinb di tre anni dall'approvazi one del piano
precedente. La regione o0 provincia autonoma approva il piano, o
richiede wvariazioni o chiarinmenti, entro sessanta giorni dalla

presentazione. In caso di richiesta di variazioni o chiarinmenti, essi
sono presentati entro sessanta giorni dalla richiesta nedesina ed
esam nati dalla regione o provincia autonona entro i successiVi

sessanta giorni. Subito dopo |'approvazione, |a regione o provincia
autonoma trasnette il piano al Mnistero della salute. Decorsi
sessanta giorni dalla trasm ssione, in assenza di osservazioni da
parte del Mnistero della salute, i piani si intendono operativi.

7. Le regioni e le province autonone di Trento e di Bol zano
assicurano il rispetto delle previsioni di cui ai coom 1, 2, 4, 5 e
6 anche nediante |'esercizio di poteri sostitutivi e |la destituzione,
nell'ipotesi di grave inadenpienza, dei direttori generali delle
azi ende, policlinici ed istituti di cui al comma 5. Qualora |a nom na
dei direttori generali suddetti conpeta ad organi statali, questi
ultim provvedono alla destituzione su richiesta della regione o
della provincia autonoma. In caso di nmancato adenpi nento degli

obblighi a carico delle regioni e delle province autonone di cui al
presente commma, e precluso |'accesso ai finanzianenti a carico dello
Stato integrativi rispetto ai livelli di cui all'accordo sancito |'8
agosto 2001 dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato,
le regioni e |le province autonone di Trento e di Bol zano, pubblicato
nella Gazzetta Uficiale n. 207 del 6 settenbre 2001. Il Governo
esercita i poteri sostitutivi in caso di inadenpinento da parte delle
regioni o delle province autonome, ai sensi e secondo |a procedura di
cui all'articolo 8 della legge 5 giugno 2003, n. 131, anche con
riferimento alla destituzione di cui al prino periodo del presente
conma.

8. Ciascuna regione o provincia autonoma trasnette al Mnistro della
sal ute una rel azi one sull'attuazione dei comm 1, 2, 4, 5 6 e 7, con
cadenza trinestrale fino al conseqguinento effettivo, da parte della
stessa, del definitivo passaggio al regine ordinario di cui al conm
2, e successivanente con cadenza annual e.

9. Escl usi vanent e per ["attivita clinica e di agnosti ca
anbul atoriale, gli spazi e le attrezzature dedicati all'attivita
I stituzionale possono essere utilizzati anche per |[|'attivita
| i bero-professionale intranuraria, garantendo |a separazione delle
attivita in term ni di orari, prenotazioni e nodalita  di
ri scossi one dei paganenti .

10. Le convenzioni di cui al comm 4, prino periodo, sono autorizzate
dalle regioni e dalle province autonone di Trento e di Bol zano per i
peri odo necessari o al conpletanento, da parte delle aziende,
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policlinici o istituti interessati, degli interventi strutturali
necessari ad assi curare | " esercizio dell"attivita
| i bero-professionale intranuraria e conmunque non oltre il term ne di

cui al comma 2, prino periodo.

11. A Collegio di direzione di cui all'articolo 17 del decreto
| egi sl ativo 30 dicenbre 1992, n. 502, e successive nodificazioni, o,
qual ora esso non sia costituito, alla conmm ssione paritetica di
sanitari di cui al comma 4 del presente articolo e anche affidato i
conpito di dirimere le vertenze dei dirigenti sanitari in ordine
all"attivita |ibero-professionale intranurari a.

12. Le regioni e |le province autonone di Trento e di Bol zano dovranno
definire |le nodalita per garantire |'effettuazi one, da parte dei
dirigenti veterinari del Servizio sanitario nazionale, delle
prestazioni |iberoprofessionali che per la loro particolare tipol ogia
e nodalita di erogazi one esigono una specifica regol anentazi one.

13. Entro tre nesi dalla data di entrata in vigore della presente
l egge e attivato |' Gsservatorio nazionale sullo stato di attuazi one
dei programm di adeguanmento degli ospedali e sul funzi onanento dei
meccanism di controllo a livello regionale e aziendale, cone
previsto dall'articolo 15-quaterdecies del citato decreto |egislativo
n. 502 del 1992.

14. Dall'eventual e costituzione e dal funzionanento dell e comm ssi oni
paritetiche di cui ai commi 4, 5 e 11, noncheA dall' attuazi one del
nmedesinmo comma 11, non devono derivare nuovi O naggiori oneri a
carico della finanza pubbli ca.

Avvertenza:

Il testo delle note qui pubblicato e stato redatto
dal | ' anm ni strazi one conpetente per nmateria, ai sensi
dell'art. 10, conma 3, del testo unico delle disposizioni

sul |l a pronmul gazi one delle 1leggi, sull'emanazione dei
decreti del Presi dent e del | a Repubbl i ca e sul l e
pubbl i cazi oni ufficiali del | a Repubbl i ca i taliana,

approvato con D.P.R 28 dicenbre 1985, n. 1092, al solo
fine di facilitare la lettura della disposizione di |egge
alla quale e operato il rinvio e della quale restano
invariati il valore e |'efficacia.

Note all'art. 1:

- I testo del coma 2 dell'art. 22-bis del
decreto-legge 4 luglio 2006, n. 223 (D sposizioni urgenti
per il rilancio economco e sociale, per il conteninento e
| a razi onal i zzazi one del | a spesa pubbl i ca, nonche'
i nterventi i n materi a di entrate e di contrasto
al | ' evasi one fiscale), convertito, con nodificazioni, dalla
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| egge 4 agosto 2006, n. 248, e' il seguente:

T¢YArt. 22-bis (R duzione della spesa per incarichi di
funzione dirigenziale. D sposizioni in materia di attivita'
i bero professionale intranuraria). - (Omssis).

2. A comma 10 dell'art. 15-quinquies del decreto
| egislativo 30 dicenbre 1992, n. 502, e successive
nodi ficazioni, le parole: i¢4ino al 31 luglio 20067 ¢% sono
sostituite dalle seguenti: T¢4ino alla data, certificata
dal | a regione o dalla provincia autonoma, del conpletanento
da parte dell'azienda sanitaria di appartenenza degli
interventi strutturali necessari ad assicurare |'esercizio
dell"attivita' |ibero-professionale intramuraria e conmunque
entro il 31 luglio 2007.71¢%

- Il testo dell'art. 102 del decreto del Presidente
della Repubblica 11 luglio 1980, n. 382 (Riordinanento
della docenza universitaria, relativa fascia di fornazione
nonche' sperinentazione organizzativa e didattica), e' |

seguent e:

T¢YArt. 102 (Attivita' assistenziale). - Il personale
docent e universitario, e i ricercatori che esplicano
attivita' assistenziale presso le cliniche e gli istituti
uni versitari di ri covero e cura anche se gestiti
direttanente dalle wuniversita', convenzionati ai sensi

dell'art. 39, |legge 23 dicenbre 1978, n. 833, assunobno per
guanto concerne |'assistenza i diritti e i doveri previsti
per il personale di corrispondente qualifica del ruolo
regionale in conformta' ai criteri fissati nei successivi
comm e secondo |le nodalita' stabilite negli schem tipo di
convenzione di cui al citato art. 39. Dell'adenpi nento di

tali doveri detto personale risponde alle autorita'
accadem che conpetenti in rel azi one al loro stato
gi uridi co.

Al personale di cui al precedente comma e' assicurata
| ' equi par azi one del trattanento econom co conpl essivo
corrispondent e a qguel |l o del personale delle wunita'
sanitarie locali di pari funzione, mansione ed anzianita'

secondo le vigenti disposizioni ai sensi dell'art. 31 del
decreto del Presidente della Repubblica 20 dicenbre 1979,
n. 761.

Nel|"anmbito della convenzione di cui all'art. 39 della
| egge 23 dicenbre 1978, n. 833, verra' anche fissato i
l[imte finanziario entro il quale conprendere le indennita'
di cui all'art. 31 del decreto del Presidente della
Repubblica 20 dicenbre 1979, n. 761

Le corrispondenze funzionali tra il personale nedico
dei ruoli universitari ed il personale nedico del Servizio
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sanitario nazionale, previste dall'art. 31 del decreto del
Presi dente della Repubblica 20 dicenbre 1979, n. 761, sono
stabilite cone segue:

il professore ordinario e straordinario e' equiparato
al nmedico appartenente alla posizione apical e;

il professore associato e' equiparato al nedico
appartenente alla posizione internedia;

| "assistente ordinario del ruolo ad esaurinento ed i
ricercatori sono equiparati al nedico appartenente alla
posi zi one i ni zi al e.

In rapporto alla disponibilita" di posti vacanti nelle

strutture assistenziali a direzione universitaria previste

dall e convenzioni, di cui al precedente prino conma, ai
professori associati, agli assistenti ed ai ricercatori
possono essere attribuite ai fini assistenziali qualifiche
di livello imed atanente superiore a quelle indicate nel

precedent e conma.
L'attri buzione della qualifica superiore e' deliberata
annual nent e dal rettore, su notivato conforne parere

espr esso dal consiglio di facolta' sulla base del
curriculum formativo e professionale degli aspiranti
desunto dai titoli accademci didattici e scientifici -
conpr endent i anche |"attivita' assi stenzi al e e -
dell"anzianita' di ruolo. Nel caso in cui il servizio nella
qualifica superiore venga prestato senza che il personale
medi co uni versitario sia In possesso dei requisiti
richiesti dal l e norme vigenti per il corrispondente
per sonal e ospedal i er o, il predetto servizio non e

val utabil e nei concorsi ospedalieri.

L' affidamento delle funzioni di cui ai precedenti
comm deve conmungue rispettare | " af f erenza ai
raggr uppanent i di sci plinari stabiliti dal | a vi gente
normativa universitari a.

Il rapporto di lavoro dei professori universitari che
svolgono attivita' assistenziale puo' essere a tenpo pieno
0 a tenpo definito secondo |e disposizioni previste
dall'art. 35 del decreto del Presidente della Repubblica
20 dicenbre 1979, n. 761 e fatto salvo quanto previsto dal
precedente art. 11, comma quarto, lettera a), del presente
decr et o.

L' opzione e reversibile in relazione a notivate
esigenze didattiche e di ricerca ed ha durata al neno
bi ennale. L'opzione si esercita con |le stesse nodalita
previ ste nel precedente art. 10.

| ricercatori universitari di cui al presente articol o,
a seconda che prestino servizio per un nunero di ore
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gl obal rente considerato wuguale a quello previsto per i
corrispondente personale delle wunita' sanitarie locali a
t enpo pieno o a tenpo definito, hanno diritto alla
rispettiva integrazione del trattanmento econom co secondo
guanto previsto nel precedente secondo comma. i ¢Y%

- Il testo del comm 310 dell'art. 1, della |egge
23 dicenbre 2005, n. 266 (D sposizioni per |a formazione
del bilancio annuale e pluriennale dello Stato (I|egge

finanziaria 2006), e' il seguente:
T¢v¥810. A fine di razionalizzare |'utilizzazione delle
ri sorse per | ' at t uazi one del progranma di edilizia

sanitaria di cui all'art. 20 della |legge 11 narzo 1988, n.
67, e successive nodificazioni, gli accordi di programm
sottoscritti dalle regioni e dalle province autonone di
Trento e di Bol zano, ai sensi dell'art. 5-bis del decreto
| egi sl ativo 30 di cenbre 1992, n. 502, e successive
nodi ficazioni, e dell'art. 2 della |Iegge 23 dicenbre 1996,
n. 662, decorsi diciotto nesi dalla sottoscrizione, si
intendono risolti, Ilimtatanmente alla parte relativa agli
interventi per i quali la relativa richiesta di anm ssione
al finanzianmento non risulti presentata al Mnistero della
salute entro tale periodo tenporale, con | a conseguente
revoca dei corrispondenti inpegni di spesa. La presente
di sposi zione si applica anche alla parte degli accordi di
programma relativa agli interventi per i quali |a donmanda
di ammssione al finanzianento risulti presentata, m
val ut at a non anm ssi bile al fi nanzi anent o entro
ventiquattro nmesi dalla sottoscrizione degli accordi
nedesim, nonche' alla parte degli accordi relativa agli
interventi ammessi al finanzianento per i quali, entro nove
mesi dalla rel ativa conuni cazi one alla regione o provincia
aut onona, gl i ent | attuatori non abbiano proceduto
al | ' aggi udi cazione dei l|avori, salvo proroga autorizzata
dal Mnistero della salute. Per gli accordi aventi svil uppo
pl uri ennal e, i termni di cui al presente comm Ssi
i ntendono decorrenti dalla data di inizio dell'annualita'
di riferinento prevista dagli accordi nedesim per
singoli interventi.i¢Y

- Il testo degli articoli 17 e 15-quaterdecies del
decreto legislativo 30 dicenmbre 1992, n. 502 (Riordino
della disciplinain mteria sanitaria, a norma dell'art. 1
del |l a | egge 23 ottobre 1992, n. 421), e successive

nodi fi cazioni, e il seguente:

T¢YArt. 17 (Collegio di direzione). - 1. In ogni azienda
e' costituito il Collegio di direzione, di cui il direttore
generale si avvale per il governo delle attivita' cliniche,
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| a pr ogr anmazi one e val ut azi one dell e attivita'
tecnico-sanitarie e di quelle ad alta integrazione
sanitari a. [ Col l egi o di direzione concorre alla
fornul azi one dei programm di formazi one, delle sol uzioni
organi zzati ve per | ' at t uazi one del |l a attivita'

| i bero-professionale intranuraria e alla valutazione dei
risultati conseguiti rispetto agli obiettivi clinici. I
direttore generale si avvale del Collegio di direzione per
| a elaborazione del programma di attivita' dell'azienda,
nonche' per |'organizzazione e |0 sviluppo dei servizi,
anche in attuazione del npdello dipartinentale e per
| "utilizzazione delle risorse unane.

2. Laregione disciplina |l"attivita' e |a conposizione
del Collegio di direzione, prevedendo |a partecipazi one del
direttore sanitario e ammnistrativo, di direttori di
distretto, di dipartinento e di presidio.

2-bis. Fino all'entrata in vigore della disciplina
regionale sull'attivita' e |la conposizione del Collegio di
direzione e del Comitato di dipartinmento, i predetti organ
operano nell a conposi zi one e secondo |l e nodalita' stabilite
da ciascuna azienda sanitaria, fernp restando per i
Collegio di direzione |la presenza dei nenbri di diritto.i¢%

T¢YArt. 15-quaterdecies (Osservatorio per |'attivita
| i bero-professionale). - 1. Con decreto del Mnistro della
sanita', da adottarsi entro il 10 ottobre 2000, d'intesa

con |a conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato,
le regioni e |le province autonone, nel rispetto di quanto
di sposto dall'art. 19-quater, e' organizzato presso i

Mnistero della sanita' |'osservatorio per |[|'attivita'
libero professionale con il conpito di acquisire per i

tramte delle regioni gli elenenti di valutazione ed
el aborare, in collaborazione con |e regioni, proposte per

la predisposizione della relazione da trasnettersi con
cadenza annual e al Parl anento su:

a) la riduzione delle Iliste di attesa in rel azione
all'"attivazione dell"attivita' |ibero professionale;

b) le di sposi zi oni regional i, contrattuali e
azi endal i di at t uazi one degl i Istituti nor mat i vi
concernenti |'attivita' libero professionale intranurari a;

c) lo stato di attivazione e realizzazione delle
strutture e degli spazi destinati all'attivita' |ibero
prof essi onal e i ntramurari a;

d il rapporto fra attivita' istituzionale e
attivita' |ibero professionale;

e) |'amontare dei proventi per attivita' |I|ibero

prof essi onal e, della partecipazione regionale, della quota
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a favore dell'azi enda;

f) le iniziative ed 1 correttivi necessari per
el i mnare | e di sf unzi oni ed assicurare il corretto
equilibrio fra attivita' I stituzionale e | i bero

pr of essi onal e. T ¢Y%

- L'Accordo 8 agosto 2001 tra CGoverno, regioni e le
province autonone di Trento e Bol zano reca integrazioni e
nodi fiche agli accordi sanciti il 3 agosto 2000 e i
22 marzo 2001 in materia sanitari a.

- Il testo dell'art. 8 della |legge 5 giugno 2003, n.
131 (Disposizioni per |'adeguanento dell' ordi nanento dell a
Repubblica alla |egge Costituzionale 18 ottobre 2001, n.

3), e il seguente:
T¢YArt. 8 (Attuazione dell'art. 120 della Costituzione
sul potere sostitutivo). - 1 Nei casi e per le finalita'

previsti dall'art. 120, secondo conma, della Costituzione,
il Presidente del Consiglio dei Mnistri, su proposta del
Mnistro conpetente per materia, anche su iniziativa delle

regioni o degli enti locali, assegna all'ente interessato
un congruo termne per adottare i provvedi nenti dovuti o
necessari; decorso inutilnente tale termne, il Consiglio

dei Mnistri, sentito |'organo interessato, su proposta del
Mnistro conpetente o del Presidente del Consiglio dei

Mnistri, adotta [ provvedi nmenti necessari, anche
normativi, ovvero nomna un apposito conmssario. Alla
riuni one del Consiglio dei Mnistri partecipa il Presidente

della QGunta regionale della regione interessata al
pr ovvedi nent o.

2. Qualora |'esercizio del potere sostitutivo si renda
necessario al fine di porre rinedio alla violazione della
normativa conunitaria, gli atti ed i provvedi nenti di cui
al comma 1 sono adottati su proposta del Presidente del
Consiglio dei Mnistri o del Mnistro per le politiche
conunitarie e del Mnistro conpetente per nmateri a.

3. Fatte salve |e conpetenze delle regioni a statuto

speci al e, qual ora | "esercizio dei poteri sostitutivi
riguardi conuni, province o citta' netropolitane, Ia nom na
del conmi ssari o deve tenere conto dei principi di
sussidiarieta’ e di |eale collaborazione. Il conm ssario
provvede, sentito il Consiglio delle autonome |ocal
qual ora tale organo sia stato istituito.

4. Nei casi di assoluta urgenza, qualora |'intervento
sostitutivo non sia procrastinabile senza nettere in
pericolo | e finalita' tutelate dall'art. 120 della
Costituzione, il Consiglio dei Mnistri, su proposta del

Mnistro conpetente, anche su iniziativa delle regioni o
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degli enti locali, adotta i provvedi nenti necessari, che
sono I mredi at anent e comuni cat i alla Conf er enza
Stato-regioni o alla Conferenza Stato-citta' e autonome
| ocal i, al | argat a ai rappresentanti delle Conunita'
nont ane, che possono chiederne il riesane.

5. I provvedi nenti sostitutivi devono  essere
proporzionati alle finalita' perseguite.

6. |l Governo puo' promuovere la stipula di intese in
sede di Conferenza Stato-regioni o di Conferenza unificata,
dirette a favorire |'arnonizzazione delle rispettive
| egislazioni o il raggiunginento di posizioni unitarie o i
conseguinento di obiettivi conmuni; in tale caso e' esclusa
| ' applicazione dei comm 3 e 4 dell'art. 3 del decreto
| egislativo 28 agosto 1997, n. 281. Nelle materie di cui
all'art. 117, terzo e quarto conmm, della Costituzione non
possono essere adottati gli atti di indirizzo e di
coordinanento di cui all'art. 8 della | egge 15 marzo 1997,
n. 59, e all'art. 4 del decreto legislativo 31 marzo 1998,

n. 112.17¢:%
ARE D 0
(Norme in materia di dirigenti del Mnistero della salute rientranti
nei profili professionali sanitari)
1. | dirigenti del Mnistero della salute rientranti nei profili
professionali sanitari, individuati dall'articolo 2, comm 2, lettere

b) e c), del decreto del Presidente del Consiglio dei mnistri del 13
di cenbre 1995 ed inquadrati dalle nedesine |lettere in attuazione
dell'articolo 18, conma 8, del decreto legislativo 30 dicenbre 1992,
n. 502, e successive nodificazioni, a decorrere dalla data di
I stituzione del ruolo previsto dall'articolo 1 del regol anento di cui
al decreto del Presidente della Repubblica 23 aprile 2004, n. 108,
sono i nquadrati nel predetto ruolo, in distinta sezione.

2. Dall'attuazione del presente articolo non devono derivare nuovi o
maggi ori oneri a carico della finanza pubbli ca.

Note all'art. 2:

- Il testo dell'art. 2, conma 2, lettere b) e c), del
decreto del Presi dent e del Consiglio dei Mnistri
13 dicenbre 1995, e' il seguente:

T¢YArt. 2 (QOmssis).
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2. In sede di prima applicazione il trattanmento
economico per il personale di cui all'art. 1 del presente
decreto e' individuato secondo i seguenti criteri:

a) (Om ssis);

b) i personal e appartenente alla posi zi one
funzi onal e corrispondente ai profili professionali di
direttore nedico, direttore veterinario, direttore chimco,
direttore f ar maci st a, direttore bi ol ogo, direttore
psi col ogo, nonche' ai rispettivi profili professionali di

direttore coordinatore, e i nquadrato nel prino livello
dirigenziale e nella fascia economca di cui all'art. 18,

comma 2-bi s, lettera a) del decreto |legislativo n.
502/ 1992;

c) il personal e appartenente alla posi zi one
funzionale iniziale corrispondente ai profili professionali
di medi co chirurgo, medi co veterinario, chi m co,

farmaci sta, biologo e psicologo €' inquadrato nel prinp
livello dirigenziale e nella fascia economca di cui
all'art. 18, comma  2-bis, lettera b) del decreto
| egi slativo n. 502/1992.71 ¢%

- Il testo dell'art. 18, comm 8, del citato decreto

| egislativo 30 dicenbre 1992, n. 502, e' il seguente:
i¢¥8. Con decreto del Presidente del Consiglio dei

Mnistri, su proposta del Mnistro della sanita', vengono
estese, nell'anbito della contrattazione, al personale
di pendent e dal M ni stero del | a sanita' attual nente
inquadrato nei profili professionali di nedico chirurgo,
medi co veterinario, chi m co, f ar maci st a, bi ol ogo e
psicologo le nornme del decreto |egislativo 30 dicenbre
1992, n. 502, in quanto applicabili.i¢¥z

- Il testo dell'art. 1 del regolanento di cui al
decreto del Presidente della Repubblica 23 aprile 2004, n.

108, recante T ¢¥YRegol anent o recante di sci pli na per
|'istituzione, |'organizzazione ed il funzionanento del
ruolo dei dirigenti presso |le amm nistrazioni dello Stato,
anche ad ordi nanent o autononoi¢¥; e' il seguente:

T¢YArt. 1 (Ruolo dei dirigenti nelle anm nistrazioni
dello Stato). - 1. Alla data di entrata in vigore del

presente regolanmento in ciascuna delle amm nistrazioni
dello Stato elencate nella allegata tabella A), di seguito
denoni nat a: T ¢¥amm ni strazi onei ¢% e
dell"art. 23 del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165,
il ruolo dei dirigenti; alla nedesima data e' soppresso i

ruolo wunico dei dirigenti dello Stato, ferne restando |e
di sposi zioni particolari riguardanti |la Presidenza del
Consiglio dei Mnistri previste dal decreto |egislativo
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5 di cenbre 2003, n. 343.

2. Il ruolo dei dirigenti si articola nella prinma e
nel |l a seconda fascia dirigenziale, nel I|imte della
dot azione organica di personale dirigenziale individuato
negli atti di organi zzazi one del|l'anm ni strazi one.

3. Nell'anmbito di ciascun ruolo dei dirigenti, ove sia
necessario garantire le specificita dei dirigenti in
relazione alle conpetenze I stituzionali di ciascuna
amm ni strazi one, possono essere definite apposite sezioni.
Alla istituzione, nodifica e soppressione delle sezioni le
anmm ni strazi oni provvedono di concerto con il Dipartinento
del l a funzi one pubbli ca.

4. Entro trenta giorni dalla data di entrata in vigore
del presente regolanento, il Dipartinento della funzione
pubblica comunica alle ammnistrazioni il contingente di
per sonal e di ri genzial e Iscritto, sul |l a base del l e
i nf or mazi oni trasnesse dalle anmnistrazioni e salve
eventuali verifiche congiunte, nel soppresso ruolo unico,
con |'indicazione degli incarichi dirigenziali conferiti ai
sensi dell'art. 19, comm 4, del decreto |egislativo 30
marzo 2001, n. 165, ai dirigenti di seconda fascia.

5. Le anmm nistrazioni provvedono all'inquadranento dei
dirigenti, secondo |e nodalita' di cui all'art. 4, entro
trenta giorni dalla conunicazi one.

6. Il ruolo dei dirigenti e adottato con decreto del
Mnistro conpetente, di concerto con il Mnistro per |a
funzione pubblica ed il Mnistro dell'econonma e delle
finanze. Per |la Presidenza del Consiglio dei Mnistri e per
l e amm ni strazi oni di cui all*art. 15 del decreto
| egislativo 30 marzo 2001, n. 165, i1 nmedesino

provvedi nent o e adottato dall'organo di vertice nel
rispetto della specificita' dei rispettivi ordi nanenti.
] ruol o e' pubbl i cat o sul sito I nt er net
del | amm ni strazione e di tal e pubblicazione e dato avviso
nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana.i¢Y

Art. 3.

(Disposizioni in materia di applicazione dell'istituto del tenpo

. In
1997,

parziale alla dirigenza sanitaria)

deroga all'articolo 39, comma 18-bis, della | egge 27 dicenbre
n.
par zi al e

449, e ammesso il ricorso all'istituto del lavoro a tenpo
per i dirigenti sanitari, esclusivamente nei casi in cui
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risulti conprovata una particolare esigenza famliare o sociale e

fermbo restando il rapporto di |avoro esclu- sivo, con sospensione,
fino al ripristino del rapporto a tenpo pieno, dell'attivita
| i ber opr of essi onal e Intranmurari a event ual nent e in corso di

svol gi nent o.
2. L' azienda o ente conpetente del Servizio sanitario nazionale

amrette i dirigenti all'inpegno ridotto in msura non superiore al 10
per cento, e conmunque nei |limti previsti dai contratti collettivi
nazionali di lavoro vigenti, della dotazione organica conpl essiva
dell'area dirigenziale sanitaria di cui ai nedesim contratti,
I ncrementabile, in presenza di idonee situazioni organizzative o di
gr avi e docunentate situazioni famliari sopraggiunte dopo |a
copertura della percentuale di base, fino ad ulteriori due punti
percent ual i

3. Le circostanze famliari o sociali per le quali e consentito i
ricorso all'istituto del lavoro a tenpo parziale sono stabilite dai
contratti collettivi nazionali di lavoro. i effetti sul trattanento
econom co conseguenti al ricorso al |lavoro a tenpo parziale sono
definiti in base ai criteri stabiliti nella contrattazione

collettiva.

Nota all'art. 3:
- Il testo dell'art. 39, comma 18-bis, della | egge 27
di cenbre 1997, n. 449 (M sure per |a stabilizzazione della

finanza pubblica), e il seguente:

T¢YArt. 39 (Disposizioni in materia di assunzion
personale delle ammnistrazioni pubbliche e msure di
potenzianento e di incentivazione del part-tine). -
(Qm ssis).

18-bis. E consentito |'accesso ad un regine di inpegno
ridotto per il personale non sanitario con qualifica
dirigenziale che non sia preposto alla titolarita' di
uffici, con conseguenti effetti sul trattanmento econom co

secondo criteri definiti dai contratti collettivi nazi onal
di lavoro.i¢%

Art. 4.
(Differimento del termne per |e prestazioni aggiuntive da parte
degli infermeri e dei tecnici sanitari di radiol ogia nedica)

1. A fine di consentire la continuita del ricorso alle prestazioni
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aggiuntive degli infermeri e dei tecnici sanitari di radiol ogia
nmedi ca, nel rispetto delle disposizioni recate in nmateria di
conteninento delle spese di personale degli enti del Servizio
sanitari o nazional e dai provvedinenti di finanza pubblica, il term ne
del 31 maggi o 2007, previsto dall'articolo 1, coma 2, del

decr et o- | egge 28 di cenbre 2006, n. 300, convertito, con
nodi fi cazioni, dalla | egge 26 febbraio 2007, n. 17, e differito fino
alla definizione della disciplina di tali prestazioni aggiuntive
nell'anmbito del contratto collettivo nazionale di conparto 2006-2009
e non oltre la data di entrata in vigore del contratto nedesi no.

2. La definizione da parte del contratto collettivo nazional e di
conparto delle prestazioni aggiuntive di cui al conma 1 non deve

conportare effetti di maggiori oneri sul livello di finanzianmento del
contratto collettivo nazionale di conparto nedesino, quantificato
secondo i criteri ed i paranetri previsti per tutto il pubblico
| npi ego.

3. Sono fatti salvi i contratti per le prestazioni di cui al comm 1,
eventual nente posti in essere per il periodo dal 1A° giugno 2007 alla

data di entrata in vigore della presente |egge, purcheA conpati bil
con il vincolo di cui al comma 1

Nota all'art. 4:
- Il testo dell'art. 1, conma 2, del decreto-I|egge 28
di cenbre 2006, n. 300 (Proroga di termni previsti da

di sposi zi oni | egi sl ative e di sposi zi oni di verse),
convertito, con nodificazioni, dalla |legge 26 febbraio
2007, n. 17, e' il seguente:

T¢YArt. 1 (Proroga di termini in materia di personal e,
professioni e lavoro). - (O ssis).

2. Per garantire |la continuita' assistenziale e
fronteggiare |'energenza nel settore infermeristico e
tecnico, il termne previsto dall'art. 6-quinquies del
decreto-legge 30 dicenbre 2004, n. 314, convertito, con
nodi ficazioni, dalla legge 1li¢¥e marzo 2005, n. 26, e
prorogato al 31 maggi o 2007, in attesa della definizione di
tali prestazioni e nel rispetto delle disposizioni recate

in materia di conteninento delle spese di personal e degli
enti del Servizio sanitario nazionale dai provvedi nenti di
finanza pubblica.i¢%

Art. 5.
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(Entrata in vigore)

1. La presente legge entra in vigore il giorno successivo a quello
del | a sua pubblicazione nella Gazzetta Ufficiale.

La presente legge, nunita del sigillo dello Stato, sara' inserita
nella Raccolta ufficiale degli atti normativi della Repubblica
italiana. E fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e di farla
osservare cone | egge dell o Stato.

Dato a Roma, addi' 3 agosto 2007

NAPOLI TANO
Prodi, Presidente del Consiglio dei
Mnistri
Turco, Mnistro della salute
Visto, il Guardasigilli: Mastella
LAVORI PREPARATORI
Senato della Repubblica (atto n. 1598):

Presentato dal Mnistro della salute (Turco) il 24
maggi o 2007.

Assegnato alla 12A2 conmissione (lgiene e Sanita), in
sede referente, il 1A giugno 2007 con pareri delle

commi ssioni 1A2, 2Aa, 5Aa, 7A2 8A2  10A2 e della conmi ssione per

l e questioni regionali.
Esam nato dalla 12A% conm ssione, in sede referente, i
20, 26 giugno 2007; il 3, 4, 5, 10, 11, 12, 13 luglio 2007.

Assegnato nuovanente alla 12A%2 conmissione (lgiene e

Sanita), 1in sede deliberante, il 17 luglio 2007 con pareri
delle conmissioni 1A2, 2A2, 5A2 7A2, 8gAR, 10A2 e
comm ssi one per |e questioni regionali.

Esaminato dalla 12A2 conmi ssione, in sede deliberante,
il 17 luglio 2007 ed approvato il 19 luglio 2007.

Canera dei deputati (atto n. 2937):

Assegnato alla X I commssione (Affari sociali), in
sede referente, il 24 Jluglio 2007 con parere delle
commssioni I, II, V, VII, Xl e della comm ssione per |e

guestioni regionali.
Esam nato dalla XlII comm ssione, in sede referente, |
24, 25, 26, 27, 31 luglio 2007.
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Esam nato in aula ed approvato il

== (07.08.2007 Istituto Poligrafico e Zecca dello Stato

Stampa

Chiudi
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