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della criminalita organizzata e delle violazioni in materia economica e
finanziaria a tutela del bilancio dello Stato e dell’Unione europea, di cui
all’art. 4 del decreto legislativo 19 marzo 2001, n. 68.

Le disposizioni del presente articolo non si applicano al personale
comandato o collocato fuori ruolo presso il Ministero degli affari esteri
in virtu di altre disposizioni né a quello inviato all’estero in missione
temporanea.”

“152. Contingente ¢ durata del contratto.

Le rappresentanze diplomatiche, gli uffici consolari di prima cate-
goria e gli istituti italiani di cultura possono assumere personale a con-
tratto per le proprie esigenze di servizio, previa autorizzazione dell’ Am-
ministrazione centrale, nel limite di un contingente complessivo pari
a 2.277 unita. Gli impiegati a contratto svolgono le mansioni previste
nei contratti individuali, tenuto conto dell’ organizzazione del lavoro esi-
stente negli uffici all’estero.

11 contratto di assunzione ¢ stipulato a tempo indeterminato, con un
pen'o_do di prova di nove mesi, alla scadenza del quale, sulla base di una
relazione del capo dell’ufficio, si provvede a disporre la conferma o la
risoluzione del contratto.”

*“157. Retribuzione

La retribuzione annua base ¢ fissata dal contratto individuale te-
nendo conto delle condizioni del mercato del lavoro locale, del costo
della vita e, principalmente, delle retribuzioni corrisposte nella stessa
sede da rappresentanze diplomatiche, uffici consolari, istituzioni cultu-
rali di altri Paesi in primo luogo di quelli dell’Unione europea, nonché
da organizzazioni internazionali. Si terra altresi conto delie eventuali
indicazioni di massima fornite annualmente dalle OO.SS. La retribuzio-
ne deve comunque essere congrua ed adeguata a garantire |’ assunzione
degli elementi piu qualificati.

La retribuzione annua base ¢ suscettibile di revisione in relazione
alle variazioni dei termini di riferimento di cui al precedente comma ¢
all’andamento del costo della vita.

La retribuzione annua base ¢ determinata in modo uniforme per Pa-
ese e per mansioni omogenee. Pud essere consentita in via eccezionale,
nello stesso Paese, una retribuzione diversa per quelle sedi che presenti-
no un divario particolarmente sensibile nel costo della vita.

La retribuzione ¢ di norma fissata e corrisposta in valuta locale,
salva la possibilita di ricorrere ad altra valuta in presenza di particolari
motivi. Agli effetti di cui al presente titolo, il corrispettivo in lire della
retribuzione corrisposta all’estero viene calcolato secondo un tasso di
ragguaglio stabilito ai sensi dell’art. 209.”

Si riporta il testo del comma 2 dell’art. | della legge 3 agosto 1998,
n. 299 (Finanziamento italiano della PESC (Politica estera ¢ di sicurez-
za comune dell’Unione europea) relativo all’applicazione dell’articolo
J.11, comma 2, del trattato sull’Unione europea):

“2. Dall’anno 200! la spesa ¢ determinata ai sensi dell’art. 11,
comma 3, lettera d), della legge 5 agosto 1978, n. 468, come sostituito
dalla legge 23 agosto 1988, n. 362.”

Per il testo dell’art. 17 del decreto legge n. 98 del 6 luglio 2011 si
vedano i riferimenti normativi all’art. 15,

TitoLo 111

RAZIONALIZZAZIONE E RIDUZIONE DELLA
SPESA SANITARIA

Art. 15.

Disposizioni urgenti per l'equilibrio del settore sanitario
e misure di governo della spesa farmaceutica

1. Ferma restando ’efficacia delle disposizioni vigenti
in materia di piani di rientro dai disavanzi sanitari di cui
all’articolo 2, commi da 75 a 96, della legge 23 dicembre
2009, n. 191, al fine di garantire il rispetto degli obbli-
ghi comunitari e la realizzazione degli obiettivi di finanza
pubblica, I’efficienza nell’uso delle risorse destinate al
settore sanitario e I’appropriatezza nell’erogazione delle
prestazioni sanitarie, si applicano le disposizioni di cui al
presente articolo.

2. A decorrere dalla data di entrata in vigore del pre-
sente decreto, |’ulteriore sconto dovuto dalle farmacie
convenzionate ai sensi del secondo periodo del comma 6
dell’articolo 11 del decreto-legge 31 maggio 2010 n. 78,
convertito, con modificazioni, dalla legge 30 luglio 2010
n. 122, ¢ rideterminato al valore del 2,25 per cento. Li-
mitatamente al periodo decorrente dalla data di entrata in
vigore del presente decreto e fino al 31 dicembre 2012,
I’importo che le aziende farmaceutiche devono corri-
spondere alle Regioni ai sensi dell’ultimo periodo del
comma 6 dell’articolo 11 del decreto-legge 31 maggio
2010 n. 78, convertito dalla legge 30 luglio 2010 n. 122,
¢ rideterminato al valore del 4,1 per cento. Per ’anno
2012 ’onere a carico del Servizio sanitario nazionale per
’assistenza farmaceutica territoriale, di cui all’articolo 5
del decreto-legge 1° ottobre 2007, n. 159, convertito, con
modificazioni, dalla legge 29 novembre 2007, n. 222 ¢
successive modificazioni, & rideterminato nella misura
del 13,1 per cento. In caso di sforamento di tale tetto con-
tinuano ad applicarsi le vigenti disposizioni in materia di
ripiano di cui all’articolo 5 del decreto-legge 1° ottobre
2007, n. 159, convertito, con modificazioni, dalla legge
29 novembre 2007, n. 222. A decorrere dal 1° gennaio
2013, l’attuale sistema di remunerazione della filiera di-
stributiva del farmaco é sostituito da un nuovo metodo,
definito con decreto del Ministro della salute, di concerto
con il Ministro dell’economia e delle finanze, previa in-
tesa in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra
lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e
di Bolzano, sulla base di un accordo tra le associazioni
di categoria maggiormente rappresentative e l'Agenzia
italiana del farmaco per gli aspetti di competenza del-
la medesima Agenzia, da emanare entro novanta giorni
dalla data di entrata in vigore della legge di conversione
del presente decreto, secondo i criteri stabiliti dal com-
ma 6-bis dell’articolo 11 del decreto-legge 31 marzo
2010, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge
30 luglio 2010, n. 122. In caso di mancato accordo entro
i termini di cui al periodo precedente, si provvede con
decreto del Ministro della salute, di concerto con il Mi-
nistro dell ’economia e delle finanze, previa intesa in sede
di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano,
sentite le Commissioni parlamentari competenti. Solo
con lentrata in vigore del nuovo metodo di remunerazio-
ne, cessano di avere efficacia le vigenti disposizioni che
prevedono 1'imposizione di sconti e trattenute su quanto
dovuto alle farmacie per le erogazioni in regime di Ser-
vizio sanitario nazionale. La base di calcolo per definire
il nuovo metodo di remunerazione é riferita ai margini
vigenti al 30 giugno 2012. In ogni caso dovra essere ga-
rantita l'invarianza dei saldi di finanza pubblica.

3. A decorrere dall’anno 2013 ’onere a carico del Ser-
vizio sanitario nazionale per |’assistenza farmaceutica
territoriale, di cui all’articolo 5 del decreto-legge 1° ot-
tobre 2007, n. 159, convertito, con modificazioni, dalla
legge 29 novembre 2007, n. 222 e successive modifica-
zioni, & rideterminato nella misura dell’ /1,35 per cento al
netto degli importi corrisposti dal cittadino per I’acquisto
di farmaci ad un prezzo diverso dal prezzo massimo di
rimborso stabilito dall’AIFA in base a quanto previsto
dall’articolo 11, comma 9, del decreto-legge 31 maggio
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2010, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge
30 luglio 2010, n. 122. In caso di sforamento di tale tetto
continuano ad applicarsi le vigenti disposizioni in materia
di ripiano di cui all’articolo 5, del decreto-legge 1° ot-
tobre 2007, n. 159, convertito, con modificazioni, dalla
legge 29 novembre 2007, n. 222. A decorrere dall’anno
2013, gli eventuali importi derivanti dalla procedura di
ripiano sono assegnati alle regioni, per il 25%, in pro-
porzione allo sforamento del tetto registrato nelle singole
regioni e, per il residuo 75%, in base alla quota di ac-
cesso delle singole regioni al riparto della quota indistin-
ta delle disponibilita finanziarie per il Servizio sanitario
nazionale.

4. A decorrere dall’anno 2013 il tetto della spesa far-
maceutica ospedaliera di cui all’articolo 5, comma 5, del
decreto-legge 1° ottobre 2007, n. 159, convertito, con
modificazioni, dalla legge 29 novembre 2007, n. 222, &
rideterminato nella misura del 3,5 per cento e si applicano
le disposizioni dei commi da 5 a 10.

5. 11 tetto di cui al comma 4 ¢ calcolato al netto della
spesa per i farmaci di classe A in distribuzione diretta e
distribuzione per conto, nonché al netto della spesa per
i vaccini, per i medicinali di cui alle lettere ¢) e c-bis)
dell’articolo 8, comma 10, della legge 24 dicembre 1993,
n. 537 e successive modificazioni, per le preparazioni ma-
gistrali e officinali effettuate nelle farmacie ospedaliere,
per i medicinali esteri e per i plasmaderivati di produzio-
ne regionale.

6. La spesa farmaceutica ospedaliera ¢ calcolata al net-
to delle seguenti somme:

a) somme versate dalle aziende farmaceutiche, per
i consumi in ambito ospedaliero, ai sensi dell’articolo 1,
comma 796, lettera g) della legge 27 dicembre 2006,
n. 296 e successive disposizioni di proroga, a fronte della
sospensione, nei loro confronti, della riduzione del 5 per
cento dei prezzi dei farmaci di cui alla deliberazione del
Consiglio di amministrazione dell’ AIFA n. 26 del 27 set-
tembre 2006, pubblicata nella Gazzetta Ufficiale della Re-
pubblica italiana del 29 settembre 2006, n. 227,

b) somme restituite dalle aziende farmaceutiche alle
regioni e alle province autonome di Trento e di Bolzano a
seguito del superamento del limite massimo di spesa fis-
sato per il medicinale, in sede di contrattazione del prez-
7o ai sensi dell’articolo 48, comma 33, del decreto-legge
30 settembre 2003, n. 269, convertito, con modificazio-
ni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, e successive
modificazioni;

¢) somme restituite dalle aziende farmaceutiche, an-
che sotto forma di extra-sconti, alle regioni e alle pro-
vince autonome di Trento e di Bolzano, in applicazione
di procedure di rimborsabilita condizionata (payment by
results, risk sharing e cost sharing) sottoscritte in sede di
contrattazione del prezzo del medicinale ai sensi dell’arti-
colo 48, comma 33, del decreto-legge 30 settembre 2003,
n. 269, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 no-
vembre 2003, n. 326, e successive modificazioni.

7. A decorrere dall’anno 2013, € posta a carico del-
le aziende farmaceutiche una quota pari al 50 per cento
dell’eventuale superamento del tetto di spesa a livello na-
zionale di cui all’articolo 5, comma 5, del decreto-legge
1° ottobre 2007, n. 159, convertito, con modificazioni,

dalla legge 29 novembre 2007, n. 222, come modificato
dal comma 4 del presente articolo. [l restante 50 per cento
dell’intero disavanzo a livello nazionale ¢ a carico delle
sole regioni nelle quali & superato il tetto di spesa regio-
nale, in proporzione ai rispettivi disavanzi; non € tenuta al
ripiano la regione che abbia fatto registrare un equilibrio
economico complessivo.

8. Ai fini dell’attuazione di quanto previsto dal primo
periodo del comma 7 si applicano le disposizioni seguenti:

a) ’AIFA attribuisce a ciascuna azienda titolare
dell’autorizzazione all’immissione in commercio di far-
maci, in via provvisoria entro il 31 marzo di ogni anno
ed in via definitiva entro il 30 settembre successivo, un
budget annuale calcolato sulla base degli acquisti di me-
dicinali da parte delle strutture pubbliche, relativi agli ul-
timi dodici mesi per i quali sono disponibili i dati, distin-
tamente per i farmaci equivalenti e per i farmaci ancora
coperti da brevetto; dal calcolo sono detratte le somme
di cui al comma 6 restituite dall’azienda al Servizio sa-
nitario nazionale e quelle restituite in applicazione delle
lettere g), h) e i); dal calcolo é altresi detratto il valore,
definito sulla base dei dati dell’anno precedente, della mi-
nore spesa prevedibilmente conseguibile nell’anno per il
quale ¢ effettuata I’attribuzione del budget, a seguito delle
decadenze di brevetti in possesso dell’azienda presa in
considerazione;

b) le risorse rese disponibili dalla riduzione di spesa
complessiva prevista per effetto delle decadenze di bre-
vetto che avvengono nell’anno per il quale ¢ effettuata
I’attribuzione del budget, nonché le risorse incrementali
derivanti dall’eventuale aumento del tetto di spesa rispet-
to all’anno precedente sono utilizzate dall’ AIFA, nella
misura percentuale del 10 per cento, ai fini della defini-
zione del budget di ciascuna azienda; 1’80 per cento delle
stesse risorse costituisce un fondo aggiuntivo per la spe-
sa dei farmaci innovativi; ove non vengano autorizzati
farmaci innovativi o nel caso in cui la spesa per farmaci
innovativi assorba soltanto parzialmente tale quota, le di-
10 per cento, destinata ai budget aziendali; il residuo 10
per cento delle risorse costituisce un fondo di garanzia
per ulteriori esigenze connesse all’evoluzione del merca-
to farmaceutico;

¢) la somma dei budget di ciascuna azienda titola-
re di AIC, incrementata delle somme utilizzate per i due
fondi di cui alla lettera ), deve risultare uguale all’onere
a carico del Servizio sanitario nazionale per 1’assistenza
farmaceutica ospedaliera a livello nazionale previsto dal-
la normativa vigente;

d) ai fini del monitoraggio complessivo della spesa
sostenuta per I’assistenza farmaceutica ospedaliera si fa
riferimento ai dati rilevati dai modelli CE, al netto del-
la spesa per la distribuzione diretta di medicinali di cui
all’articolo 8, comma 10, lettera a), della legge 24 dicem-
bre 1993, n. 537, e successive modificazioni; ai fini del
monitoraggio della spesa per singolo medicinale, si fa ri-
ferimento ai dati trasmessi nell’ambito del nuovo sistema
informativo sanitario dalle regioni, relativi ai consumi dei
medicinali in ambito ospedaliero, e ai dati trasmessi dalle
regioni relativi alle prestazioni farmaceutiche effettuate
in distribuzione diretta e per conto; ai fini della definizio-
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ne dei budget aziendali, nelle more della completa attiva-
zione del flusso informativo dei consumi dei medicinali
in ambito ospedaliero, alle regioni che non hanno fornito
i dati, o li hanno forniti parzialmente, viene attribuita la
spesa per [’assistenza farmaceutica ospedaliera rilevata
nell’ambito del nuovo sistema informativo sanitario ai
sensi del decreto del Ministro della salute 15 luglio 2004,
pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 2 del 4 gennaio
2005;

e) I’AlIFA procede mensilmente al monitoraggio del-
la spesa farmaceutica in rapporto al tetto, in ogni regione
e a livello nazionale, e ne comunica gli esiti al Ministero
della salute ed al Ministero dell’economia e delle finanze
e alle regioni;

J) in caso di mancato rispetto del tetto di spesa, I’Al-
FA predispone le procedure di recupero del disavanzo a
carico delle aziende farmaceutiche secondo le modalita
stabilite alle lettere seguenti del presente comma;

g) il ripiano ¢ effettuato tramite versamenti a favore
delle regioni e delle province autonome in proporzione
alla quota di riparto delle complessive disponibilita del
Servizio sanitario nazionale, al netto delle quote relative
alla mobilita interregionale; I’entita del ripiano a carico
delle singole aziende titolari di AIC ¢ calcolata in pro-
porzione al superamento del budget definitivo attribuito
secondo le modalita previste dal presente comma;

h) 1a quota del superamento del tetto imputabile allo
sforamento, da parte dei farmaci innovativi, dello speci-
fico fondo di cui alla lettera b), & ripartita, ai fini del ri-
piano, al lordo IVA, tra tutte le aziende titolari di AIC in
proporzione dei rispettivi fatturati relativi ai medicinali
non innovativi coperti da brevetto;

i) in caso di superamento del budget attribuito
all’azienda titolare di farmaci in possesso della qualifi-
ca di medicinali orfani ai sensi del Regolamento (CE)
n. 141/2000 del Parlamento europeo e del Consiglio, del
16 dicembre 1999, che non abbiano la caratteristica di
farmaci innovativi, la quota di superamento riconduci-
bile a tali farmaci e ripartita, ai fini del ripiano, al lordo
VA, tra tutte le aziende titolari di AIC in proporzione dei
rispettivi fatturati relativi ai medicinali non innovativi co-
perti da brevetto;

J) la mancata integrale corresponsione a tutte le re-
gioni interessate, da parte delle aziende farmaceutiche,
di quanto dovuto nei termini previsti comporta I’adozio-
ne da parte dell’AIFA di provvedimenti di riduzione del
prezzo di uno o piu medicinali dell’azienda interessata in
misura e per un periodo di tempo tali da coprire I’importo
corrispondente alla somma non versata, incrementato del
20 per cento, fermo restando quanto previsto dalla nor-
mativa vigente in materia di recupero del credito da parte
delle pubbliche amministrazioni interessate nei confronti
delle aziende farmaceutiche inadempienti;

k) in sede di prima applicazione della disciplina re-
cata dal presente comma, ai fini della definizione dei bud-
get delle aziende farmaceutiche per ’anno 2013, fermo
restando quanto previsto dalle lettere a) b) e ¢), dai fattu-
rati aziendali relativi al 2012 & detratta una quota derivan-
te dalla ripartizione fra tutte le aziende farmaceutiche, in
proporzione al rispettivo fatturato relativo all’anno 2012,

dell’ammontare del superamento, a livello complessivo,
del tetto di spesa farmaceutica ospedaliera per lo stesso
anno.

9. L’AIPA segnala al Ministro della salute I’'imminen-
te ingresso sul mercato di medicinali innovativi ad alto
costo che, tenuto conto della rilevanza delle patologie in
cui sono utilizzati e della numerosita dei pazienti trattabi-
li, potrebbero determinare forti squilibri di bilancio per il
Servizio sanitario nazionale.

10. Al fine di incrementare I’appropriatezza ammini-
strativa e |’appropriatezza d’uso dei farmaci il comitato
ed il tavolo di verifica degli adempimenti di cui agli arti-
coli 9 e 12 dell’Intesa Stato Regioni del 23 marzo 2005
verificano annualmente che da parte delle Regioni si sia
provveduto a garantire I’attivazione ed il funzionamento
dei registri dei farmaci sottoposti a registro e 1’attivazione
delle procedure per ottenere 1’eventuale rimborso da par-
te delle aziende farmaceutiche interessate. I registri dei
farmaci di cui al presente comma sono parte integrante
del sistema informativo del Servizio sanitario nazionale.

11. La disciplina dei commi da 4 a 10 del presente
articolo in materia di spesa farmaceutica sostituisce in-
tegralmente quella prevista dalla lettera b) del comma 1
dell’articolo 17 del decreto-legge 6 luglio 2011, n. 98,
convertito, con modificazioni, dalla legge 15 luglio 2011,
n. 111; conseguentemente i riferimenti alla lettera b) con-
tenuti nello stesso articolo 17 del citato decreto-legge de-
vono intendersi come riferimenti ai commi da 4 a 10 del
presente articolo.

11-bis. Il medico che curi un paziente, per la prima vol-
ta, per una patologia cronica, ovvero per un nuovo episo-
dio di patologia non cronica, per il cui trattamento sono
disponibili piu medicinali equivalenti, é tenuto ad indica-
re nella ricetta del Servizio sanitario nazionale la sola de-
nominazione del principio attivo contenuto nel farmaco.
1l medico ha facolta di indicare altresi la denominazione
di uno specifico medicinale a base dello stesso principio
attivo, tale indicazione é vincolante per il farmacista ove
in essa sia inserita, corredata obbligatoriamente di una
sintetica motivazione, la clausola di non sostituibilita di
cui all’articolo 11, comma 12, del decreto-legge 24 gen-
naio 2012, n. 1, convertito, con modificazioni, dalla legge
24 marzo 2012, n. 27. Il farmacista comunque si attiene
a quanto previsto dal menzionato articolo 11, comma 12.

12. Con le disposizioni di cui ai commi 13 e 14 sono
fissate misure di razionalizzazione della spesa per acquisti
di beni e servizi e ulteriori misure in campo sanitario per
I’anno 2012. Per gli anni 2013 e seguenti le predette mi-
sure sono applicate, salvo la stipulazione, entro il 15 no-
vembre 2012, del Patto per la salute 2013-2015, sancita
dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato,
le regioni ¢ le province autonome di Trento e Bolzano, ai
sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003,
n. 131, nella quale possono essere convenute rimodula-
zioni delle misure, fermo restando 1’importo complessivo
degli obiettivi finanziari annuali. Con il medesimo Patto
si procede al monitoraggio dell’attuazione delle misure
finalizzate all’accelerazione del pagamento dei crediti de-
gli enti del servizio sanitario nazionale.
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13. Al fine di razionalizzare le risorse in ambito sanita-
rio e di conseguire una riduzione della spesa per acquisto
di beni e servizi:

a) ferme restando le disposizioni di cui all’artico-
lo 17, comma 1, del decreto-legge 6 luglio 2011, n. 98,
convertito con modificazioni dalla legge 15 luglio 2011,
n. 111, gli importi e le connesse prestazioni relative a con-
tratti in essere di appalto di servizi e di fornitura di beni e
servizi, con esclusione degli acquisti dei farmaci, stipulati
da aziende ed enti del Servizio sanitario nazionale, sono
ridotti del 5 per cento a decorrere dalla data di entrata in
vigore del presente decreto per tutta la durata dei contrat-
ti medesimi; tale riduzione per la fornitura di dispositivi
medici opera fino al 31 dicembre 2012;

b) all’articolo 17, comma 1, lettera a), del decreto-
legge 6 luglio 2011, n. 98, convertito dalla legge 15 luglio
2011, n. 111, il quarto e il quinto periodo sono sostituiti
dai seguenti: «Qualora sulla base dell’attivita di rileva-
zione di cui al presente comma, nonché sulla base delle
analisi effettuate dalle Centrali regionali per gli acquisti
anche grazie a strumenti di rilevazione dei prezzi unitari
corrisposti dalle Aziende Sanitarie per gli acquisti di beni
e servizi, emergano differenze significative dei prezzi
unitari, ie Aziende Sanitarie sono tenute a proporre ai for-
nitori una rinegoziazione dei contratti che abbia I’effetto
di ricondurre i prezzi unitari di fornitura ai prezzi di rife-
rimento come sopra individuati, e senza che cio comporti
modifica della durata del contratto. In caso di mancato
accordo, entro il termine di 30 giorni dalla trasmissione
della proposta, in ordine ai prezzi come sopra proposti, le
Aziende sanitarie hanno il diritto di recedere dal contratto
senza alcun onere a carico delle stesse, e cio in deroga
all’articolo 1671 del codice civile. Ai fini della presente
lettera per differenze significative dei prezzi si intendono
differenze superiori al 20 per cento rispetto al prezzo di
riferimento. Sulla base dei risultati della prima applica-
zione della presente disposizione, a decorrere dal 1° gen-
naio 2013 la individuazione dei dispositivi medici per
le finalita della presente disposizione é effettuata dalla
medesima Agenzia di cui all’articolo 5 del decreto legi-
slativo 30 giugno 1993, n. 266, sulla base di criteri fissati
con decreto del Ministro della salute, di concerto con il
Ministro dell 'economia e delle finanze, relativamente a
parametri di qualita, di standard tecnologico, di sicurez-
za e di efficacia. Nelle more della predetta individuazione
resta ferma lindividuazione di dispositivi medici even-
tualmente gia operata da parte della citata Agenzia. Le
aziende sanitarie che abbiano proceduto alla rescissione
del contratto, nelle more dell espletamento delle gare in-
dette in sede centralizzata o aziendale, possono, al fine
di assicurare comunque la disponibilita dei beni e servizi
indispensabili per garantire l'attivita gestionale e assi-
stenziale, stipulare nuovi contratti accedendo a conven-
zioni-quadro anche di altre regioni, o tramite affidamen-
to diretto a condizioni piti convenienti in ampliamento di
contratto stipulato da altre aziende sanitarie mediante
gare di appalto o forniture;

b-bis) I'articolo 7-bis del decreto-legge 7 maggio
2012, n. 52, convertito, con modificazioni, dalla legge
6 luglio 2012, n. 94, e abrogato,

¢) sulla base e nel rispetto degli standard qualitativi,
strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all’assiste-
za ospedaliera fissati, entro il 31 ottobre 2012, con rego-
lamento approvato ai sensi dell articolo 1, comma 169,
della legge 30 dicembre 2004, n. 311, previa intesa del-
la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano,
nonché tenendo conto della mobilita interregionale, le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano
adottano, nel rispetto della riorganizzazione di servizi di-
strettuali e delle cure primarie finalizzate all’assistenza
24 ore su 24 sul territorio adeguandoli agli standard eu-
ropei, entro il 31 dicembre 2012, provvedimenti di ridu-
zione dello standard dei posti letto ospedalieri accreditati
ed effettivamente a carico del servizio sanitario regionale,
ad un livello non superiore a 3,7 posti letto per mille abi-
tanti, comprensivi di 0,7 posti letto per mille abitanti per
la riabilitazione e la lungodegenza post-acuzie, adeguan-
do coerentemente le dotazioni organiche dei presidi ospe-
dalieri pubblici ed assumendo come riferimento un tasso
di ospedalizzazione pari a 160 per mille abitanti di cui il
25 per cento riferito a ricoveri diurni. La riduzione dei
posti letto € a carico dei presidi ospedalieri pubblici per
una quota non inferiore al 50 per cento del totale dei po-
sti letto da ridurre ed & conseguita esclusivamente attra-
verso la soppressione di unita operative complesse. Nelle
singole regioni e province autonome, fino ad avvenuta
realizzazione del processo di riduzione dei posti letto e
delle corrispondenti unita operative complesse, € sospeso
il conferimento o il rinnovo di incarichi ai sensi dell’arti-
colo 15-septies del decreto legislativo 30 dicembre 1992,
n. 502 e successive modificazioni. Nell’ambito del pro-
cesso di riduzione, le regioni e le province autonome di
Trento e di Bolzano operano una verifica, sotto il profilo
assistenziale e gestionale, della funzionalita delle piccole
strutture ospedaliere pubbliche, anche se funzionalmente
e amministrativamente facenti parte di presidi ospedalieri
articolati in piu sedi, e promuovono ’ulteriore passaggio
dal ricovero ordinario al ricovero diurno e dal ricovero
diurno all’assistenza in regime ambulatoriale, favorendo
’assistenza residenziale e domiciliare;

¢-bis) e favorita la sperimentazione di nuovi modelli
di assistenza, nell’ambito delle varie forme in cui questa
€ garantita, che realizzino effettive finalita di conteni-
mento della spesa sanitaria, anche attraverso specifiche
sinergie tra strutture pubbliche e private, ospedaliere ed
extraospedaliere;

d) fermo restando quanto previsto dall’articolo 17,
comma 1, lettera a), del decreto-legge 6 luglio 2011, n. 98,
convertito con modificazioni dalla legge 15 luglio 2011,
n. 111, gli enti del servizio sanitario nazionale, ovvero,
per essi, le regioni e le province autonome di Trento e
Bolzano, utilizzano, per I’acquisto di beni e servizi relati-
vi alle categorie merceologiche presenti nella piattaforma
CONSIP, gli strumenti di acquisto e negoziazione tele-
matici messi a disposizione dalla stessa CONSIP, ovvero,
se disponibili, dalle centrali di committenza regionali di
riferimento costituite ai sensi dell’articolo 1, comma 455,
della legge 27 dicembre 2006, n. 296. |1 contratti stipu-
lati in violazione di quanto disposto dalla presente let-
tera sono nulli, costituiscono illecito disciplinare e sono
causa di responsabilita amministrativa,
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e) costituisce adempimento ai fini dell’accesso al fi-
nanziamento integrativo del SSN, ai sensi della vigente
legislazione, la verifica della redazione dei bandi di gara
e dei contratti di global service e facility management in
termini tali da specificare I’esatto ammontare delle singo-
le prestazioni richieste (lavori, servizi, forniture) e la loro
incidenza percentuale relativamente all’importo com-
plessivo dell’appalto. Alla verifica del predetto adempi-
mento provvede il Tavolo tecnico di verifica degli adem-
pimenti di cui all’articolo 12 dell’Intesa Stato-Regioni
del 23 marzo 2005, sulla base dell’istruttoria effettuata
dall’ Autorita per la vigilanza sui lavori pubblici;

J) il tetto di spesa per I’acquisto di dispositivi medici,
di cui all’articolo 17, comma 2, del decreto-legge 6 lu-
glio 2011, n. 98, convertito con modificazioni dalla legge
15 luglio 2011, n. 111, € rideterminato, per I’anno 2013 al
valore del 4,9 per cento e, a decorrere dal 2014, al valore
del 4,8 per cento;

Jf-bis) all’articolo 3, comma 7, del decreto legislati-
vo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modificazioni,
dopo il penultimo periodo é inserito il seguente: «Nelle
aziende ospedaliere, nelle aziende ospedaliero-universi-
tarie di cui all’articolo 2 del decreto legislativo 21 di-
cembre 1999, n. 517, e negli istituti di ricovero e cura a
carattere scientifico pubblici, costituiti da un unico presi-
dio, le funzioni e i compiti del direttore sanitario di cui al
presente articolo e del dirigente medico di cui all artico-
lo 4, comma 9, del presidio ospedaliero sono svolti da un
unico soggetto avente i requisiti di legge»,

g) all’articolo 8-sexies del decreto legislativo 30 di-
cembre 1992, n. 502, dopo il comma 1 ¢ inserito il se-
guente comma:

«1-bis. 1l valore complessivo della remunerazione del-
le funzioni non pud in ogni caso superare il 30 per cento
del limite di remunerazione assegnato.».

14. A tutti i singoli contratti e a tutti i singoli accordi
vigenti nell’esercizio 2012, ai sensi dell’articolo 8-quin-
quies del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502,
per I’acquisto di prestazioni sanitarie da soggetti priva-
ti accreditati per I’assistenza specialistica ambulatoriale
e per |’assistenza ospedaliera, si applica una riduzione
dell’importo e dei corrispondenti volumi d’acquisto in
misura percentuale fissa, determinata dalla regione o dal-
la provincia autonoma, tale da ridurre la spesa comples-
siva annua , rispetto alla spesa consuntivata per I’anno
2011, dello 0,5 per cento per I’anno 2012, dell’1 per cento
per ’anno 2013 e del 2 per cento a decorrere dall’anno
2014. La misura di contenimento della spesa di cui al
presente comma € aggiuntiva rispetto alle misure even-
tualmente gia adottate dalle singole regioni e province
autonome di Trento e Bolzano e trova applicazione anche
in caso di mancata sottoscrizione dei contratti e degli ac-
cordi, facendo riferimento, in tale ultimo caso, agli atti di
programmazione regionale o delle province autonome di
Trento e Bolzano della spesa sanitaria. Il livello di spesa
determinatosi per il 2012 a seguito dell’applicazione della
misura di contenimento di cui al presente comma costitu-
isce il livello su cui si applicano le misure che le regioni
devono adottare, a decorrere dal 2013, ai sensi dell’arti-
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colo 17, comma 1, lettera a), terzo periodo del decreto-
legge 6 luglio 2011, n. 98, convertito, con modificazioni,
dalla legge 15 luglio 2011, n. 111.

15. In deroga alla procedura prevista dall’articolo 8-se-
xies, comma 5, del decreto legislativo 30 dicembre 1992,
n. 502, e successive modificazioni, in materia di remune-
razione delle strutture che erogano assistenza ospedaliera
ed ambulatoriale a carico del servizio sanitario naziona-
le, il Ministro della salute, di concerto con il Ministro
dell’economia e delle finanze, sentita la Conferenza per-
manente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le provin-
ce autonome di Trento e di Bolzano, con proprio decreto,
entro il 15 settembre 2012, determina le tariffe massime
che le regioni e le province autonome possono corrispon-
dere alle strutture accreditate, di cui all’articolo 8-quater
del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e succes-
sive modificazioni, sulla base dei dati di costo disponibili
e, ove ritenuti congrui ed adeguati, dei tariffari regionali,
tenuto conto dell’esigenza di recuperare, anche tramite la
determinazione tariffaria, margini di inappropriatezza an-
cora esistenti a livello locale e nazionale.

16. Le tariffe massime di cui al comma 15, valide dalla
data di entrata in vigore del decreto del Ministro previsto
dal medesimo comma 15, fino alla data del 31 dicembre
2014, costituiscono riferimento per la valutazione del-
la congruita delle risorse a carico del Servizio Sanitario
Nazionale, quali principi di coordinamento della finanza
pubblica.

17. Gli importi tariffari, fissati dalle singole regioni,
superiori alle tariffe massime di cui al comma 15 restano
a carico dei bilanci regionali. Tale disposizione si intende
comungque rispettata dalle regioni per le quali il Tavolo di
verifica degli adempimenti, istituito ai sensi dell’artico-
lo 12 dell’Intesa sancita dalla Conferenza permanente per
i rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province autonome
di Trento e Bolzano nella seduta del 23 marzo 2005, abbia
verificato il rispetto dell’equilibrio economico-finanziario
del settore sanitario, fatto salvo quanto specificatamente
previsto per le regioni che hanno sottoscritto 1’accordo di
cui all’articolo 1, comma 180, della legge 30 dicembre
2004, n. 311 e successive modificazioni su un programma
operativo di riorganizzazione, di riqualificazione o di po-
tenziamento del Servizio sanitario regionale, per le quali
le tariffe massime costituiscono un limite invalicabile.

18. Sono abrogate le disposizioni contenute nel pri-
mo, secondo, terzo, quarto periodo dell’articolo 1, com-
ma 170, della legge 30 dicembre 2004, n. 311.

19. Al quinto periodo dell’articolo 1, comma 170, della
legge 30 dicembre 2004 n. 311, le parole: «Con la me-
desima cadenza di cui al quarto periodo» sono sostituite
con le seguenti: «Con cadenza triennale, a decorrere dalla
data di entrata in vigore del decreto-legge 6 luglio 2012,
n 95,».

20. Si applicano, a decorrere dal 2013, le disposi-
zioni di cui all’articolo 11, comma 1, del decreto-legge
31 maggio 2010, n. 78, convertito, con modificazioni,
dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, qualora al termine del
periodo di riferimento del Piano di rientro ovvero della
sua prosecuzione, non venga verificato positivamente, in




14-8-2012

Supplemento ordinario n. 173/L alla GAZZETTA UFFICIALE

Serie generale - n. 189

sede di verifica annuale e finale, il raggiungimento de-
gli obiettivi strutturali del piano stesso, ovvero della sua
prosecuzione.

21. 11 comma 3 dell’articolo 17 del decreto-legge 6 lu-
glio 2011, n. 98 convertito, con modificazioni, dalla legge
15 luglio 2011, n. 111 ¢ sostituito dai seguenti:

«3. Le disposizioni di cui all’articolo 2, commi 71 e 72,
della legge 23 dicembre 2009, n. 191 si applicano anche
in ciascuno degli anni 2013, 2014 e 2015.

3-bis. Alla verifica dell’effettivo conseguimento degli
obiettivi di cui al comma 3 si provvede con le modali-
ta previste dall’articolo 2, comma 73, della citata legge
n. 191 del 2009. La regione é giudicata adempiente ove
sia accertato I’effettivo conseguimento di tali obiettivi. In
caso contrario, limitatamente agli anni 2013 e 2014, la
regione & considerata adempiente ove abbia conseguito
I’equilibrio economico.

3-ter. Per le regioni sottoposte ai Piani di rientro dai
deficit sanitari o ai Programmi operativi di prosecuzione
di detti Piani restano comunque fermi gli specifici obietti-
vi ivi previsti in materia di personale».

22. In funzione delle disposizioni recate dal presente
articolo il livello del fabbisogno del servizio sanitario na-
zionale e del correlato finanziamento, previsto dalla vi-
gente legislazione, ¢ ridotto di 900 milioni di euro per
I’anno 2012, di 1.800 milioni di euro per I’anno 2013 e
di 2.000 milioni di euro per I’'anno 2014 e 2.100 milioni
di euro a decorrere dall’anno 2015. Le predette riduzio-
ni sono ripartite fra le regioni e le province autonome di
Trento e di Bolzano secondo criteri € modalita proposti
in sede di auto coordinamento dalle regioni e province
autonome di Trento e di Bolzano medesime, da recepire,
in sede di espressione dell’Intesa sancita dalla Conferen-
za permanente per i rapporti fra lo Stato, le regioni ¢ le
province autonome di Trento e Bolzano per la ripartizione
del fabbisogno sanitario e delle disponibilita finanziarie
annue per il Servizio sanitario nazionale, entro il 30 set-
tembre 2012, con riferimento all’anno 2012 ed entro il
30 novembre 2012 con riferimento agli anni 2013 e se-
guenti. Qualora non intervenga la predetta proposta entro
i termini predetti, all’attribuzione del concorso alla ma-
novra di correzione dei conti alle singole regioni e alle
Province autonome di Trento e di Bolzano, alla riparti-
zione del fabbisogno e alla ripartizione delle disponibili-
ta finanziarie annue per il Servizio sanitario nazionale si
provvede secondo i criteri previsti dalla normativa vigen-
te. Le Regioni a statuto speciale e le Province autonome
di Trento e Bolzano, ad esclusione della regione Siciliana,
assicurano il concorso di cui al presente comma mediante
le procedure previste dall’articolo 27 della legge 5 mag-
gio 2009, n. 42. Fino all’emanazione delle norme di attua-
zione di cui al predetto articolo 27, I'importo del concor-
so alla manovra di cui al presente comma é annualmente
accantonato, a valere sulle quote di compartecipazione ai
tributi erariali.

23. A decorrere dali’anno 2013, la quota premiale a
valere sulle risorse ordinarie previste dalla vigente legi-
slazione per il finanziamento del Servizio sanitario na-
zionale, disposta dall’articolo 9, comma 2, del decreto
legislativo 6 settembre 2011, n. 149, ¢ annualmente pari
allo 0,25 per cento delle predette risorse.

24. Si applicano, a decorrere dall’esercizio 2013, le
disposizioni di cui all’articolo 2, comma 68, della legge
23 dicembre 2009, n. 191.

25. L’articolo 16, comma 2, del decreto-legge 6 lu-
glio 2011, n. 98, convertito con modificazioni dalla leg-
ge 15 luglio 2011, n. 111 si interpreta nel senso che le
disposizioni ivi richiamate di limitazione della crescita
dei trattamenti economici anche accessori del personale
delle pubbliche amministrazioni si applicano, in quanto
compatibili, anche al personale convenzionato con il ser-
vizio sanitario nazionale fin dalla loro entrata in vigore.
La disciplina prevista dall’articolo 9, commi 3-bis e 3-ter,
del decreto-legge 29 novembre 2008, n. 185, convertito,
con modificazioni, dalla legge 28 gennaio 2009, n. 2, in
materia di certificazione dei crediti, e dall’articolo 31,
comma 1-bis, del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78,
convertito, con modificazioni, dalla legge 30 luglio 2010,
n. 122, in materia di compensazione dei crediti, e i relativi
decreti attuativi, trovano applicazione nei confronti degli
enti del Servizio sanitario nazionale, secondo le modalita
e le condizioni fissate dalle medesime disposizioni.

25-bis. Ai fini della attivazione dei programmi nazio-
nali di valutazione sull ‘applicazione delle norme di cui al
presente articolo, il Ministero della salute provvede alla
modifica ed integrazione di tutti i sistemi informativi del
Servizio sanitario nazionale, anche quando gestiti da di-
verse amministrazioni dello Stato, ed alla interconnessio-
ne a livello nazionale di tutti i flussi informativi su base
individuale. Il complesso delle informazioni e dei dati
individuali cosi ottenuti é reso disponibile per le attivita
di valutazione esclusivamente in forma anonima ai sensi
dell’articolo 35 del decreto legislativo 23 giugno 2011,
n. 118. Il Ministero della salute si avvale dell’AGENAS
per lo svolgimento delle funzioni di valutazione degli esiti
delle prestazioni assistenziali e delle procedure medico-
chirurgiche nell’ambito del Servizio sanitario nazionale.
A tal fine, AGENAS accede, in tutte le fasi della loro ge-
stione, ai sistemi informativi interconnessi del Servizio
sanitario nazionale di cui al presente comma in modalita
anonima.

25-ter. In relazione alla determinazione dei costi e dei
Jabbisogni standard nel settore sanitario secondo quanto
previsto dal decreto legislativo 6 maggio 2011, n. 68, il
Governo provvede all’acquisizione e alla pubblicazione
dei relativi dati entro il 31 ottobre 2012, nonché a ridefi-
nire i tempi per l'attuazione del medesimo decreto nella
parte relativa ai costi e fabbisogni standard nel settore
sanitario, entro il 31 dicembre 2012.

Riferimenti normativi:

Si riporta il testo dei commi da 75 a 96 dell’art. 2 della legge 23 di-
cembre 2009, n. 191 {Disposizioni per la formazione del bilancio annua-
le € pluriennale dello Stato-legge finanziaria 2010):

*75. Per le regioni che risultano in squilibrio economico si applica-
no le disposizioni di cui ai commi da 76 a 91.

76. All’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311,
e successive modificazioni, sono apportate le seguenti modificazioni:

a) al quinto periodo:

1) dopo le parole: «si applicano comunque» sono inserite le se-
guenti: «il blocco automatico del turn over del personale del servizio
sanitario regionale fino al 31 dicembre del secondo anno successivo a
quello in corso, il divieto di effettuare spese non obbligatorie per il me-
desimo periodo e»;
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2) le parole: «scaduto il termine del 31 maggio, i provvedimenti
del commissario ad acta non possono avere ad oggetto» sono sostituite
dalle seguenti: «scaduto il termine del 31 maggio, la regione non puo
assumere provvedimenti che abbiano ad oggetto».

b) sono aggiunti, in fine, i seguenti periodi: «Gli atti emanati e i
contratti stipulati in violazione del blocco automatico del turn over e del
divieto di effettuare spese non obbligatorie sono nulli. In sede di verifi-
ca annuale degli adempimenti la regione interessata ¢ tenuta ad inviare
una certificazione, sottoscritta dal rappresentante legale dell’ente e dal
respo?sabile del servizio finanziario, attestante il rispetto dei predetti
vincoli».

77. E definito quale standard dimensionale del disavanzo sanitario
strutturale, rispetto al finanziamento ordinario e alle maggiori entrate
proprie sanitarie, il livello del 5 per cento, ancorché coperto dalla re-
gione, ovvero il livello inferiore al 5 per cento qualora gli automatismi
fiscali o altre risorse di bilancio della regione non garantiscano con la
quota libera la copertura integrale del disavanzo. Nel caso di raggiun-
gimento o superamento di detto standard dimensionale, la regione in-
teressata ¢ tenuta a presentare entro il successivo 10 giugno un piano
di rientro di durata non superiore al triennio, elaborato con 1'ausilio
dell’ Agenzia italiana del farmaco (AIFA) e dell’ Agenzia nazionale per
i servizi sanitari regionali (AGENAS) ai sensi dell’art. |, comma 180,
della legge 30 dicembre 2004, n. 311, € successive modificaziom, per le
parti non in contrasto con la presente legge, che contenga sia le misure
di riequilibrio del profilo erogativo dei livelli essenziali di assistenza,
per renderlo conforme a quello desumibile dal vigente piano sanitario
nazionale e dal vigente decreto del Presidente del Consiglio dei ministri
di fissazione dei medesimi livelli essenziali di assistenza, sia le misu-
re per garantire |"equilibrio di bilancio sanitario in ciascuno degli anni
compresi nel piano stesso.

78. 11 piano di rientro, approvato dalla regione, ¢ valutato dalla
Struttura tecnica di monitoraggio di cui all’art. 3, comma 2, della citata
intesa Stato-regioni in materia sanitaria per il triennio 2010-2012 e dalla
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le pro-
vince autonome di Trento ¢ di Bolzano nei termini perentori rispettiva-
mente di trenta e di quarantacinque giorni dalla data di approvazione da
parte della regione. La citata Conferenza, nell’esprimere il parere, tiene
conto del parere delia citata Struttura tecnica, ove espresso.

79. 1l Consiglio dei ministri, su proposta del Ministro dell’econo-
mia ¢ delle finanze, di concerto con il Ministro della salute, sentito il Mi-
nistro per i rapporti con le regioni, decorsi i termini di cui al comma 78,
accerta I’adeguatezza del piano presentato anche in mancanza dei pareri
delle citate Struttura tecnica ¢ Conferenza. In caso di riscontro positivo,
il piano ¢ approvato dal Consiglio dei ministri ed € immediatamente ef-
ficace ed esecutivo per la regione. In caso di riscontro negativo, ovvero
in caso di mancata presentazione del piano, il Consiglio dei ministri, in
attuazione dell’art. 120 della Costituzione, nomina il presidente della
regione commissario ad acta per la predisposizione, entro 1 successivi
trenta giorni, del piano di rientro e per la sua attuazione per I'intera
durata del piano stesso. A seguito della nomina del presidente quale
commissario ad acta:

a) oltre all’applicazione delle misure previste dall’art. I, com-
ma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo modifi-
cato dal comma 76 del presente articolo, in via automatica sono sospesi
1 trasferimenti erariali a carattere non obbligatorio e, sempre in via au-
tomatica, decadono i direttori generali, amministrativi ¢ sanitari degli
enti del servizio sanitario regionale, nonché dell’assessorato regionale
competente. Con decreto del Presidente det Consiglio dei ministri, sen-
tita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le
province autonome di Trento e di Bolzano, sono individuati 1 trasferi-
menti erariali a carattere obbligatorio;

b) con riferimento all’esercizio in corso alla data della delibera di
nomina del commissario ad acta, sono incrementate in via automatica,
in aggiunta a quanto previsto dal comma 80, netle misure fisse di 0,15
punti percentuali 1’aliquota dell’imposta regionale sulle attivita pro-
duttive e di 0,30 punti percentuali I’addizionale all'imposta sul reddito
delle persone fisiche (IRPEF) rispetto al livello delle aliquote vigenti,
secondo le modalita previste dal citato art. 1, comma 174, della legge
n. 311 del 2004, come da ultimo modificato dal comma 76 del presente
articolo

80. Per la regione sottoposta al piano di rientro resta fermo 1"obbli-
go del mantenimento, per I'intera durata de! piano, delle maggiorazioni
dell’aliquota dell’imposta regionale sulle attivita produttive e dell’ad-
dizionale regionale all'IRPEF ove scattate automaticamente ai sensi
dell’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da
ultimo modificato dal comma 76 del presente articolo. Gli interventi
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individuati dal piano sono vincolanti per la regione, che ¢ obbligata a
rimuovere i provvedimenti, anche legislativi, e a non adottarne di nuovi
che siano di ostacolo alla piena attuazione del piano di rientro. A tale
scopo, qualora, in corso di attuazione del piano o dei programmi ope-
rativi di cui al comma 88, gli ordinari organi di attuazione del piano o
il commissario ad acta rinvengano ostacoli derivanti da provvedimenti
legislativi regionali, li trasmettono al Consiglio regionale, indicando-
ne puntualmente i motivi di contrasto con il Piano di rientro o con i
programmi operativi. Il Consiglio regionale, entro i successivi sessanta
giomi, apporta le necessarie modifiche alle leggi regionali in contrasto,
o le sospende, o le abroga. Qualora il Consiglio regionale non provveda
ad apportare le necessarie modifiche legislative entro i termini indicati,
ovvero vi provveda in modo parziale o comunque tale da non rimuo-
vere gli ostacoli all’attuazione del piano o dei programmi operativi, il
Consiglio dei Ministri adotta, ai sensi dell’art. 120 della Costituzione,
le necessarie misure, anche normative, per il superamento dei predetti
ostacoli. Resta fermo quanto previsto dall’art. 1, comma 796, lettera b).
ottavo periodo, della legge 27 dicembre 2006, n. 296, in merito alla pos-
sibilita, qualora sia verificato che il rispetto degli obiettivi intermedi sia
stato conseguito con risultati quantitativamente migliori, di riduzione
delle aliquote fiscali nell’esercizio successivo per la quota corrispon-
dente al miglior risultato ottenuto; analoga misura di attenuazione si puo
applicare anche al blocco del tumn over e al divieto di effettuare spese
non obbligatorie in presenza delle medesime condizioni di attuazione
del piano.

81. La verifica dell’attuazione del piano di rientro avviene con pe-
riodicita trimestrale e annuale, ferma restando la possibilita di proce-
dere a verifiche ulteriori previste dal piano stesso o straordinarie ove
ritenute necessarie da una delle parti. [ provvedimenti regionali di spesa
€ programmazione sanitaria, € comunque tutti i provvedimenti aventi
impatto sul servizio sanitario regionale indicati nel piano in apposito
paragrafo dello stesso, sono trasmessi alla piattaforma informatica del
Ministero della salute, a cui possono accedere tutti i componenti degli
organismi di cui all’art. 3 della citata intesa Stato-regiont in materia
sanitaria per il triennio 2010-2012. 1l Ministero della salute, di concerto
con il Ministero dell’economia e delle finanze, nell’ambito dell’attivita
di affiancamento di propria competenza nei confronti delle regioni sot-
toposte al piano di rientro dai disavanzi, esprime un parere preventivo
esclusivamente sui provvedimenti indicati nel piano di rientro

82, L’ approvazione del piano di rientro da parte del Consiglio dei
ministri € la sua attuazione costituiscono presupposto per I’accesso al
maggior finanziamento dell’esercizio in cui si € verificata I’inadem-
pienza e di quelli interessati dal piano stesso. L'erogazione del maggior
finanziamento, dato dalle quote premiali e dalle eventuali ulteriori risor-
se finanziate dallo Stato non erogate in conseguenza di inadempienze
pregresse, avviene per una quota pari al 40 per cento a seguito dell’ap-
provazione del piano di rientro da parte del Consiglio dei ministri. Le
restanti somme sono erogate a seguito della verifica positiva dell’attua-
zione del piano, con la procedura di cui all’art. 1, comma 2, del decreto-
legge 7 ottobre 2008, n. 154, convertito, con modificazioni, dalla legge
4 dicembre 2008, n. 189. In materia di erogabilita delle somme restano
ferme le disposizioni di cui all’art. 1, commi 2 e 3, del citato decreto-
legge n. 154 del 2008, e all’art. 6-bis, commi 1 e 2, del decreto-legge
29 novembre 2008, n. 185, convertito, con modificazioni, dalla legge
28 gennaio 2009, n. 2

83. Qualora dall’esito delle verifiche di cui al comma 81 emerga
I'inadempienza della regione, su proposta del Ministro dell’economia e
delle finanze, di concerto con il Ministro della salute e sentito il Ministro
per i rapporti con le regioni, il Consiglio dei ministri, sentite la Struttura
tecnica di monitoraggio di cui all’art. 3, comma 2, della citata intesa Sta-
to-regioni in materia sanitaria per il triennio 2010-2012 e la Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome
di Trento e di Bolzano, che esprimono il proprio parere entro i termini
perentori, rispettivamente, di dieci e di venti giorni dalla richiesta, diffi-
da la regione interessata ad attuare il piano, adottando altresi tutti gli atti
normativi, amministrativi, organizzativi e gestionali idonei a garantire
il conseguimento degli obiettivi in esso previsti. In caso di perdurante
inadempienza, accertata dal Tavolo tecnico per la verifica degli adem-
pimenti regionali e dal Comitato permanente per la verifica dell’eroga-
zione dei livelli essenziali di assistenza di cui rispettivamente all'art. 12
¢ all’art. 9 della citata intesa 23 marzo 2005, sancita dalla Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome
di Trento e di Bolzano, pubblicata nel supplemento ordinario n. 83 alla
Gazzetta Ufficiale n. 105 del 7 maggio 2005, il Consiglio dei ministri,
su proposta del Ministro dell’economia e delle finanze, di concerto con
il Ministro della salute e sentito il Ministro per i rapporti con le regioni,
in attuazione dell’art. 120 della Costituzione nomina il presidente della
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regione commissario ad acta per 'intera durata del piano di rientro. Il
commissario adotta tutte le misure indicate nel piano, nonché gli ul-
teriori atti ¢ provvedimenti normativi, amministrativi, organizzativi e
gestionali da esso implicati in quanto presupposti o comunque correlati
€ necessari alla completa attuazione del piano. Il commissario verifica
altresi la piena ed esatta attuazione del piano a tutti i livelli di governo
del sistema sanitario regionale. A seguito della deliberazione di nomina
del commissario:

a) oltre all’applicazione delle misure previste dall’art. I, com-
ma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo modifi-
cato dal comma 76 del presente articolo, in via automatica sono sospesi
i trasferimenti erariali a carattere non obbligatorio, da individuare a
seguito del decreto del Presidente del Consiglio dei ministri di cui al
comma 79, lettera aj, e decadono, sempre in via automatica, i direttori
generali, amministrativi e sanitari degli enti del servizio sanitario regio-
nale, nonché dell’assessorato regionale competente;

b) con riferimento all’esercizio in corso alla data della delibera di
nomina del commissario ad acta, sono incrementate in via automatica,
in aggiunta a quanto previsto dal comma 80, nelle misure fisse di 0,15
punti percentuali 1’aliquota dell’imposta regionale sulle attivita pro-
duttive ¢ di 0,30 punti percentuali I’addizionale all’IRPEF rispetto al
livello delle aliquote vigenti, secondo le modalita previste dall’art. 1,
comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da uitimo mo-
dificato dal comma 76 del presente articolo.

84. Qualora il presidente della regione, nominato commissario ad
acta per la redazione e I’attuazione del piano ai sensi dei commi 79 o
83, non adempia in tutto o in parte ail’obbligo di redazione del piano o
agli obblighi, anche temporali, derivanti dal piano stesso, indipenden-
temente dalle ragioni dell’inadempimento, il Consiglio dei ministri, in
attuazione dell’art. 120 della Costituzione, adotta tutti gli atti necessari
ai fini della predisposizione del piano di rientro ¢ deila sua attuazio-
ne. Nei casi di riscontrata difficolta in sede di verifica e monitoraggio
nell’attuazione del piano, nei tempi o nella dimensione finanziaria 1vi
indicata, il Consiglio dei ministri, in attuazione dell’art. 120 della Costi-
tuzione, sentita la regione interessata, nomina uno o piu commissari ad
acta di qualificate e comprovate professionalita ed esperienza in materia
di gestione sanitaria per I’adozione e I’attuazione degli atti indicati nel
piano € non realizzati.

85. Si applicano le disposizioni di cui all’art. 4, comma 2, terzo,
quarto, quinto ¢ sesto periodo, del decreto-legge 1° ottobre 2007, n. 159,
convertito, con modificazioni, dalla legge 29 novembre 2007, n. 222, ¢
successive modificazioni, in materia di soggetti attuatori e di oneri e ri-
sorse della gestione commissariale. Restano altresi salve le disposizioni
in materia di commissariamenti sanitari che non siano in contrasto con
le disposizioni de! presente articolo

86. L’accertato verificarsi, in sede di verifica annuale, del manca-
to raggiungimento degli obiettivi del piano di rientro, con conseguente
determinazione di un disavanzo sanitario, comporta, oltre all’applica-
zione delle misure previste dal comma 80 e ferme restando le misure
eventualmente scattate ai sensi del comma 83, I’incremento nelle misure
fisse di 0,15 punti percentuali dell’aliquota dell’imposta regionale sulle
attivita produttive e di 0,30 punti percentuali dell’addizionale all’IRPEF
rispetto al livello delle aliquote vigenti, secondo le procedure previste
dall’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da
ultimo modificato dal comma 76 del presente articolo

87. Le disposizioni di cui ai commi 80, 82, ultimo periodo, € da 83
a 86 si applicano anche nei confronti delle regioni che abbiano avviato
le procedure per il piano di rientro.

88. Per le regioni gia sottoposte ai piani di rientro e gia commis-
sariate alla data di entrata in vigore della presente legge restano fermi
I’assetto della gestione commissariale previgente per la prosecuzione
del piano di rientro, secondo programmi operativi, coerenti con gli
obiettivi finanziari programmati, predisposti dal commissario ad acta,
nonché le relative azioni di supporto contabile e gestionale. E fatta salva
la possibilita per la regione di presentare un nuovo piano di rientro ai
sensi della disciplina recata dal presente articolo. A seguito dell’appro-
vazione del nuovo piano cessano i commissariamenti, secondo i tempi e
le procedure definiti nel medesimo piano per il passaggio dalla gestione
straordinaria commissariale alla gestione ordinaria regionale. In ogni
caso si applicano le disposizioni di cui all’art. 1, comma 174, della legge
30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo modificato dal comma 76 del
presente articolo, € ai commi da 80 a 86 del presente articolo.

88-bis. 11 primo periodo del comma 88 si interpreta nel senso che i
programmi operativi costituiscono prosecuzione € necessario aggiorna-
mento degli interventi di riorganizzazione, riqualificazione ¢ potenzia-
mento del piano di rientro, al fine di tenere conto del finanziamento del

servizio sanitario programmato per il periodo di riferimento, dell’effet-
tivo stato di avanzamento dell’attuazione del piano di rientro, nonché
di ulteriori obblighi regionali derivanti da Intese fra lo Stato, le regioni
¢ le province autonome di Trento ¢ di Bolzano o da innovazioni della
legislazione statale vigente.

89. Al fine di assicurare il conseguimento degli obiettivi dei pia-
ni di rientro dai disavanzi sanitari, sottoscritti ai sensi dell’art. 1, com-
ma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e successive modifica-
zioni, nella loro unitarieta, anche mediante il regolare svolgimento dei
pagamenti dei debiti accertati in attuazione dei medesimi piani, per un
periodo di due mesi dalla data di entrata in vigore della presente legge
NoN POSSONO €ssere intraprese o proseguite azioni esecutive nei confron-
ti delle aziende sanitarie locali e ospedaliere delle regioni medesime e i
pignoramenti eventualmente eseguiti non vincolano gli enti debitori e 1
tesorieri, i quali possono disporre delle somme per le finalita istituzio-
nali degli enti. | relativi debiti insoluti producono, nel suddetto periodo
di due mesi, esclusivamente gli interessi legali di cui all’art. 1284 del
codice civile, fatti salvi gli accordi tra le parti che prevedono tassi di
interesse inferiori.

90. Le regioni interessate dai piani di rientro, d’intesa con it Go-
verno, possono utilizzare, nel rispetto degli equilibri di finanza pubblica,
a copertura dei debiti sanitari, le risorse del Fondo per le aree sottouti-
lizzate relative ai programmi di interesse strategico regionale di cui alla
delibera del CIPE n. 1/2009 del 6 marzo 2009, pubblicata nella Gazzetta
Ufficiale n. 137 del 16 giugno 2009, nel limite individuato nella delibera
di presa d’atto dei singoli piani attuativi regionali da parte del CIPE.

91. Limitatamente ai risultati d’ esercizio dell’anno 2009, nelle re-
gioni per le quali si ¢ verificato il mancato raggiungimento degli obiet-
tivi programmati di risanamento e riequilibrio economico-finanziario
contenuti nello specifico piano di rientro dai disavanzi sanitari, di cui
all’accordo sottoscritto ai sensi detl’art. 1, comma 180, della legge
30 dicembre 2004, n. 311, e successive modificazioni:

a) & consentito provvedere alla copertura del disavanzo sanitario
mediante risorse di bilancio regionale a condizione che le relative mi-
sure di copertura, idonee e congrue, risultino essere state adottate entro
il 31 dicembre 2009;

b) si applicano, secondo le procedure previste dall’art. 1, com-
ma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come da ultimo mo-
dificato dal comma 76 del presente articolo, le disposizioni di cui al
comma 86 del presente articolo, in deroga a quanto stabilito dall’art. 1,
comma 796, lettera b), sesto periodo, della legge 27 dicembre 2006,
n. 296.

92. Per le regioni che risultano inadempienti per motivi diversi
dall’obbligo dell’equilibrio di bilancio sanitario, si applicano le disposi-
zioni di cui ai commi da 93 a 97.

93. Le regioni possono chiedere la sottoscrizione di un accor-
do, con il relativo piano di rientro, approvato dalla regione, ai sensi
dell’art. 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e succes-
sive modificazioni, per le parti non in contrasto con la presente legge. Ai
fini della sottoscrizione del citato accordo, il piano di rientro ¢ valutato
daila Struttura tecnica di monitoraggio di cui all’art. 3, comma 2, deila
citata intesa Stato-regioni in materia sanitaria per il triennio 2010-2012
¢ dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le
province autonome di Trento e di Bolzano nei termini perentori, rispet-
tivamente, di quindici e di trenta giorni dall’invio. La Conferenza per-
manente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di
Trento e di Bolzano, nell’ esprimere il parere, tiene conto del parere della
citata Struttura tecnica, ove reso. Alla sottoscrizione del citato accordo
si da luogo anche nel caso sia decorso inutilmente il predetto termine di
trenta glorni

94. La sottoscrizione dell’accordo di cui al comma 93 ¢ la rela-
tiva attuazione costituiscono presupposto per 1’accesso al maggior
finanziamento dell’esercizio in cui si & verificata I’inadempienza e di
quelli interessati dal piano di rientro. L’erogazione del maggior finan-
ziamento avviene per una quota pari all’80 per cento a seguito della
sottoscrizione dell’accordo. Le restanti somme sono erogate a seguito
della verifica positiva dell’attuazione del piano, con la procedura di cui
all’art. 1, comma 2, del decreto-legge 7 ottobre 2008, n. 154, convertito,
con modificazioni, dalla legge 4 dicembre 2008, n. 189. In materia di
erogabilita delle somme restano ferme le disposizioni di cui all’art. 1,
commi 2 e 3, del citato decreto-legge n. 154 del 2008 e all’art. 6-bis,
commi | e 2, del decreto-legge 29 novembre 2008, n. 185, convertito,
con modificazioni, dalla legge 28 gennaio 2009, n. 2.
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95. Gli interventi individuati dal piano di rientro sono vincoian-
ti per la regione, che € obbligata a rimuovere i provvedimenti, anche
legislativi, ¢ a non adottarne di nuovi che siano di ostacolo alla piena
attuazione del piano di rientro.

96. La verifica dell’attuazione del piano di rientro avviene con pe-
riodicita semestrale ¢ annuale, ferma restando la possibilita di procedere
a verifiche ulteriori previste dal piano stesso o straordinarie ove rite-
nute necessarie da una delle parti. | provvedimenti regionali di spesa
€ programmazione sanitaria, € comunque tutti i provvedimenti aventi
impatto sul servizio sanitario regionale indicati nel piano in apposito
paragrafo dello stesso, sono trasmessi alla piattaforma informatica del
Ministero della salute, cui possono accedere tutti i componenti degli
organismi di cui all’art. 3 della citata intesa Stato-regioni in materia
sanitaria per il triennio 2010-2012. Il Ministero della salute, di concerto
con il Ministero dell’economia e delle finanze, nell’ambito dell’attivita
di affiancamento di propria competenza nei confronti delle regioni sot-
toposte al piano di rientro dai disavanzi, esprime un parere preventivo
esclusivamente sui provvedimenti indicati nel piano di rientro.”

Si riporta il testo del comma 6 dell’art. 11 del citato decreto-legge
n. 78 del 2010:

6. In attesa dell’adozione di una nuova metodologia di remunera-
zione delle farmacie per i farmaci erogati in regime di Servizio sanitario
nazionale, a decorrere dalla data di entrata in vigore della legge di con-
versione del presente decreto, le quote di spettanza dei grossisti e dei
farmacisti sul prezzo di vendita al pubblico delle specialita medicinali
di classe A, di cui all’art. 8, comma 10, della legge 24 dicembre 1993,
n. 537, previste nella misura rispettivamente del 6,65 per cento ¢ del
26,7 per cento dall’art. 1, comma 40, della legge 23 dicembre 1996,
n. 662, e dall’art. 13, comma |1, lettera ), del decreto-legge 28 aprile
2009, n. 39, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 giugno 2009,
n. 77, sono rideterminate nella misura del 3 per cento per i grossisti € del
30,35 per cento per i farmacisti che deve intendersi come quota minima
a questi spettante, A decorrere dal 31 maggio 2010 il Servizio sanitario
nazionale, nel procedere alla corresponsione alle farmacie di quanto do-
vuto, trattiene ad ulteriore titolo di sconto, rispetto a quanto gia previsto
dalla vigente normativa, una quota pari all’1,82 per cento sul prezzo di
vendita al pubblico al netto dell imposta sul valore aggiunto. L ulteriore
sconto dell’ 1,82 per cento non si applica alle farmacie rurali sussidiate
con fatturato annuo in regime di Servizio sanitario nazionale, al netto
dell’imposta sul valore aggiunto, non superiore a euro 387,324,67 ¢ alle
altre farmacie con fatturato annuo in regime di Servizio sanitario na-
zionale, al netto dell’imposta sul valore aggiunto, non superiore a euro
258 228,45, Dalla medesima data le aziende farmaceutiche, sulla base
di tabelle approvate dall’ Agenzia italiana del farmaco (AIFA) e definite
per regione ¢ per singola azienda, corrispondono alle regioni medesime
un importo dell’ 1,83 per cento sul prezzo di vendita al pubblico al netto
dell’imposta sul valore aggiunto dei medicinali erogati in regime di Ser-
vizio sanitario nazionale.”

Si riporta il testo dell’art. 5 del decreto-legge 1° ottobre 2007,
n. 159 (Interventi urgenti in materia economico-finanziaria, per lo svi-
luppo € I'equita sociale), convertito, con modificazioni, dalla legge
29 novembre 2007, n. 222:

*5. Misure di governo della spesa e di sviluppo del settore
farmaceutico

1. A decorrere dall’anno 2008 I’onere a carico del SSN per I'assi-
stenza farmaceutica territoriale, comprensiva sia della spesa dei farmaci
erogati sulla base della disciplina convenzionale, al lordo delle quote di
partecipazione alla spesa a carico degli assistiti, sia della distribuzione
diretta di medicinali collocati in classe «A» ai fini della rimborsabilita,
inclusa la distribuzione per conto ¢ la distribuzione in dimissione ospe-
daliera, non puo superare a livello nazionale ed in ogni singola regione
il tetto del 14 per cento del finanziamento cui concorre ordinariamente
lo Stato, inclusi gli obiettivi di piano ¢ le risorse vincolate di spettanza
regionale e al netto delle somme erogate per il finanziamento di attivita
non rendicontate dalle aziende sanitarie. Il valore assoluto dell’onere
a carico del SSN per la predetta assistenza farmaceutica, sia a livello
nazionale che in ogni singola regione ¢ annualmente determinato dal
Ministero della salute, entro il 15 novembre dell’anno precedente a
quello di riferimento, sulla base del riparto delle disponibilita finanzia-
rie per il Servizio sanitario nazionale deliberato dal CIPE, ovvero, in sua
assenza, sulla base della proposta di riparto del Ministro della salute,
da formulare entro il 15 ottobre. Entro 15 giorni dalla fine di ciascun
mese, le regioni trasmettono all’ Agenzia italiana del farmaco (AIFA),
al Ministero della salute e al Ministero dell’economia e delle finanze i
dati della distribuzione diretta, come definita dal presente comma, per
singola specialita medicinale, relativi al mese precedente, secondo le

specifiche tecniche definite dal decreto del Ministro della salute 31 Iu-
glio 2007, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 229 del 2 ottobre 2007
concernente Iistituzione del flusso informativo delle prestazioni farma-
ceutiche effettuate in distribuzione diretta. Le regioni, entro i quindici
giorni successivi ad ogni trimestre, trasmettono all’ AIFA, al Ministero
della salute e al Ministero dell’economia e delle finanze t dati relativi
alla spesa farmaceutica ospedaliera. 1l rispetto da parte delie regioni di
quanto disposto dal presente comma costituisce adempimento ai fini
dell’accesso al finanziamento integrativo a carico dello Stato. Nelle
more della concreta e completa attivazione del flusso informativo della
distribuzione diretta, alle regioni che non hanno fornito i dati viene attri-
buita, ai fini delia determinazione del tetto e della definizione dei budget
di cui al comma 2, in via transitoria ¢ salvo successivo conguaglio, una
spesa per distribuzione diretta pari al 40 per cento della spesa comples-
siva per |’assistenza farmaceutica non convenzionata rilevata dal flusso
informativo del nuovo sistema informativo sanitario

2. A decorrere dall’anno 2008 ¢ avviato il nuovo sistema di regola-
zione della spesa dei farmaci a carico del Servizio sanitario nazionale,
che ¢ cosi disciplinato:

a) il sistema nel rispetto dei vincoli di spesa di cui al comma 1, ¢
basato sulla attribuzione da parte dell’AIFA, a ciascuna Azienda tito-
lare di autorizzazioni all’immissione in commercio di farmaci (AIC),
entro il 15 gennaio di ogni anno, di un budget annuale calcolato sulla
base dei volumi e dei prezzi degli ultimi dodici mesi per i quali sono
disponibili i dati, distintamente per i farmaci equivalenti e per i farma-
ci ancora coperti da brevetto. Dal calcolo di cui al precedente periodo
viene detratto, ai fini dell’attribuzione del budget, I'ammontare delle
somme restituite al Servizio sanitario nazionale per effetto dell’art. 1,
comma 796, lettera g), della legge 27 dicembre 2006, n. 296, € del com-
ma 3 del presente articolo. Viene detratto, altresi, il valore della minore
spesa prevedibilmente conseguibile nell’anno per il quale ¢ effettuata
l"attribuzione del budget, a seguito delle decadenze di brevetti in pos-
sesso dell’azienda presa in considerazione; tale valore ¢ calcolato sulla
base dei dati dell’anno precedente. Ai fini della definizione dei budget
1" AIFA utilizza anche il 60 per cento delle risorse incrementali derivanti
dall’eventuale aumento del tetto di spesa rispetto all’anno precedente e
di quelle rese disponibili dalla riduzione di spesa complessiva prevista
per effetto delle decadenze di brevetto che avvengono nell’anno per il
quale ¢ effettuata I’attribuzione del budget. Un ulteriore 20 per cento
delle risorse incrementali, come sopra definite, costituisce un fondo ag-
giuntivo per la spesa dei farmaci innovativi che saranno autorizzati nel
corso dell’anno, mentre il restante 20 per cento costituisce un fondo di
garanzia per esigenze allocative in corso d’anno. Il possesso, da parte
di un farmaco, del requisito della innovativita ¢ riconosciuto dali’Al-
FA, sentito il parere formulato dalla Commissione consultiva tecnico-
scientifica istituita presso la stessa Agenzia, ¢ ha validita per 36 mesi
agli effetti del presente articolo, fatta salva la possibilita dell’ AIFA di
rivalutare I'innovativita sulla base di nuovi elementi tecnico-scientifici
resisi disponibili;

b) 1a somma dei budget di ciascuna Azienda, incrementata del fon-
do aggiuntivo per la spesa dei farmaci innovativi di cui alla lettera a),
nonche dell ulteriore quota del 20 per cento prevista dalla stessa lettera
a), deve risultare uguale all’onere a carico del SSN per ’assistenza far-
maceutica a livello nazionale, come determinato al comma 1,

¢) in fase di prima applicazione della disposizione di cui alla lettera
a) e nelle more della concreta e completa attivazione dei flussi informa-
tivi, I'AIFA, partendo dai prezzi in vigore al 1° gennaio 2007 risultanti
dalle misure di contenimento della spesa farmaceutica di cui all’art. |,
comma 796, lettera f), della legge 27 dicembre 2006, n. 296, attribuisce
a ciascuna Azienda titolare di AIC, entro il 31 gennaio 2008, un budget
provvisorio sulia base delle regole di attribuzione del budget definite
dalla stessa lettera a). 11 budget definitivo viene attribuito a ciascuna
Azienda entro il 30 settembre 2008 alla luce dei dati sulla distribuzione
diretta forniti dalle regioni ai sensi de! citato decreto del Ministro della
salute in data 31 luglio 2007. In assenza di tali dati, ad ogni Azienda
viene attribuito un valore di spesa per la distribuzione diretta proporzio-
nale all’incidenza dei farmaci di PHT di cui alla determinazione AIFA
del 29 ottobre 2004, pubblicata nel Supplemento ordinario alla Gazzetra
Ufficiale n. 259 del 4 novembre 2004, e successive modificazioni;

d) I'AIFA effettua il monitoraggio mensile dei dati di spesa far-
maceutica € comunica le relative risultanze al Ministero della salute ed
al Ministero dell’economia e delle finanze con la medesima cadenza.
L'AIFA verifica al 31 maggio, al 30 settembre ¢ al 31 dicembre di ogni
anno 1'eventuale superamento a livello nazionale del tetto di spesa di
cui al comma 1, calcolato sulla base dei dati dell’Osservatorio nazionale
sull'impiego dei medicinali, disciplinato dallart. 68 della legge 23 di-
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cembre 1998, n. 448, ¢ dall’art. 18 del regolamento di cui af decreto del
Ministro della salute 20 settembre 2004, n. 245, nonché sulla base dei
dati delle regioni concernenti la distribuzione diretta di cui al medesimo
comma I,

e) qualora i valori di spesa verificati al 31 maggio di ogni anno su-
perino la somma, rapportata ai primi 5 mesi dell’anno, dei budget azien-
dali, con gli incrementi di cui alla lettera b), si da luogo al ripiano dello
sforamento determinato nel predetto arco temporale, secondo le regole
definite al comma 3. Qualora i valori di spesa verificati al 30 settembre
di ogni anno superino la somma, rapportata ai primi 9 mesi dell’an-
no, dei budget aziendali, con gli incrementi di cui alla predetta lettera
b), si da luogo al ripiano dello sforamento stimato del periodo 1° giu-
gno-31 dicembre, salvo conguaglio determinato sulla base della rileva-
zione del 31 dicembre, secondo le regole definite al comma 3. La pre-
detta stima tiene conto della variabilita dei consumi nel corso dell’anno.

3. Le regole per il ripiano dello sforamento sono cosi definite:

a) I'intero sforamento € ripartito a lordo [ VA tra aziende farmaceu-
tiche, grossisti e farmacisti in misura proporzionale alle relative quote
di spettanza sui prezzi dei medicinali, con 1'eccezione defla quota di
sforamento imputabile alla spesa per farmaci acquistati presso le azien-
de farmaceutiche dalle aziende sanitarie locali € da queste distribuiti
direttamente ai cittadini, che ¢ posta a carico unicamente delle aziende
farmaceutiche stesse in proporzione ai rispettivi fatturati per farmaci
ceduti alle strutture pubbliche. L'entita del ripiano ¢ calcolata, per ogni
singola azienda, in proporzione al superamento del budget attribuito di
cui al comma 2, lettera a). Al fine di favorire lo sviluppo ¢ ia dispo-
nibilita dei farmaci innovativi la quota dello sforamento imputabile al
superamento, da parte di tali farmaci, del fondo aggiuntivo di cut alla
citata lettera a) del comma 2 ¢ ripartita, ai fini del ripiano, al lordo IVA,
tra tutte le aziende titolari di AIC in proporzione dei rispettivi fatturati
relativi ai medicinali non innovativi coperti da brevetto;,

b) la quota di ripiano determinata a seguito della verifica al 31 mag-
gio, ¢ comunicata dall’AIFA a ciascuna Azienda entro il 15 luglio. La
quota di ripiano determinata a seguito della verifica al 30 settembre
¢ comunicata dall’AIFA a ciascuna Azienda entro il 15 novembre.
Le Aziende effettuano il ripiano entro 15 giorni dalla comunicazione
dell’AIFA, dandone contestuale comunicazione all’ AIFA e ai Ministeri
dell’economia ¢ delle finanze e della salute;

¢) ai fini del ripiano, per le aziende farmaceutiche si applica il si-
stema di cui all’art. 1, comma 796, lettera g), della legge 27 dicembre
2006, n. 296; per la quota a carico dei grossisti e dei farmacisti, I’ AIFA
ridetermina, per i sei mesi successivi, le relative quote di spettanza sul
prezzo di vendita dei medicinali e il corrispondente incremento della
percentuale di sconto a favore del SSN. Le aziende farmaceutiche versa-
no gli importi dovuti, entro i termini previsti dalla lettera 5) del presente
comma, direttamente alle regioni dove si ¢ verificato lo sforamento in
proporzione al superamento del tetto di spesa regionale;,

d) lamancata integrale corresponsione a tutte le regioni interessate,
da parte delle aziende, di quanto dovuto nei termini perentori previsti,
comporta la riduzione dei prezzi dei farmaci ancora coperti da brevetto,
in misura tale da coprire I'importo corrispondente, incrementato del 20
per cento, nei successivi sel mest.

4. Entro il 1° dicembre di ogni anno I’ AIFA elabora la stima della
spesa farmaceutica, cosi come definita al comma 1, relativa all’anno
successivo distintamente per ciascuna regione € la comunica alle mede-
sime regioni. Le regioni che, secondo le stime comunicate dall’ AIFA,
superano il tetto di spesa regionale prefissato, di cui al comma 1, sono
tenute ad adottare misure di contenimento della spesa, ivi inclusa la di-
stribuzione diretta, per un ammontare pari almeno al 30 per cento dello
sforamento; dette misure costituiscono adempimento regionale ai fini
dell’accesso al finanziamento integrativo a carico dello Stato. Le regio-
ni utilizzano eventuali entrate da compartecipazioni alla spesa a carico
degli assistiti a scomputo dell’ammontare delle misure a proprio carico.

5. A decorrere dall’anno 2008 la spesa farmaceutica ospedaliera
cosi come rilevata dai modelli CE, al netto della distribuzione diretta
come definita al comma 1, non puo superare a livello di ogni singola
regione la misura percentuale del 2.4 per cento del finanziamento cui
concorre ordinariamente lo Stato, inclusi gli obiettivi di piano ¢ le ri-
sorse vincolate di spettanza regionale e al netto delle somme erogate
per il finanziamento di attivita non rendicontate dalle Aziende sanitarie.
L’eventuale sforamento di detto valore € recuperato interamente a carico
della regione attraverso misure di contenimento della spesa farmaceu-
tica ospedaliera o di voci equivalenti della spesa ospedaliera non far-
maceutica o di altre voci del Servizio sanitario regionale o con misure

di copertura a carico di altre voci del bilancio regionale. Non ¢ tenuta
al ripiano la regione che abbia fatto registrare un equilibrio economico
complessivo.

S5-bis. All'art. 6 del decreto-legge 18 settembre 2001, n. 347, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 16 novembre 2001, n. 405, ¢ ag-
giunto il seguente comma:

«2-bis. Sono nulli i provvedimenti regionali di cui al comma 2,
assunti in difformita da quanto deliberato, ai sensi del comma 1, dal-
la Commissione unica del farmaco o, successivamente alla istituzione
dell’ AIFA, dalla Commissione consultiva tecnico-scientifica di tale
Agenzia, fatte salve eventuali ratifiche adottate dall’ AIFA antecedente-
mente al 1° ottobre 2007»

S-ter. Per la prosecuzione del progetto «Ospedale senza dolore» di
cui all’accordo tra il Ministro della sanita, le regioni ¢ le province auto-
nome, sancito dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano, in data 24 mag-
gio 2001, pubblicato nella Gaz-etta Ufficiale n. 149 del 29 giugno 2001,
¢ autorizzata la spesa di 1 milione di euro per I’anno 2007

5-quater. Nella prescrizione dei farmaci equivalenti il medico indi-
ca in ricetta o il nome della specialita medicinale o il nome del generico.

5-quinquies. Al comma 8 dell’art. 48 del decreto-legge 30 settem-
bre 2003, n. 269, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 novem-
bre 2003, n. 326, dopo la lettera ¢) € aggiunta la seguente:

«c-bis) mediante eventuali introiti derivanti da contratti stipulati
con soggetti privati per prestazioni di consulenza, collaborazione, as-
sistenza, ricerca, aggiornamento, formazione agli operatori sanitari ¢
attivita editoriali, destinati a contribuire alle iniziative ¢ agli interventi
di cofinanziamento pubblico e privato finalizzati alla ricerca di carat-
tere pubblico sui settori strategici del farmaco di cui alla lettera g) del
comma 5, ferma restando la natura di ente pubblico non economico
dell’ Agenzia»

5-sexies. Al comma 1, secondo periodo, dell’art. 16 della legge
21 ottobre 2005, n. 219, e successive modificazioni, dopo le parole: «ad
uso autologo» sono inserite le seguenti: «, agli intermedi destinati alla
produzione di emoderivati individuati con decreto del Ministro della

| salute su proposta dell’ AIFA».

Siriporta il testo dei commi 6-bis € 9 dell’art. 11 del citato decreto-
legge n. 78 del 2010:

“6-bis. Entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore della
legge di conversione del presente decreto, € avviato un apposito con-
fronto tecnico tra il Ministero della salute, il Ministero dell’economia e
delle finanze, I’ AIFA e le associazioni di categoria maggiormente rap-
presentative, per la revisione dei criteri di remunerazione della spesa
farmaceutica secondo i seguenti criteri: estensione delle modalita di
tracciabilita e controllo a tutte le forme di distribuzione dei farmaci,
possibilita di introduzione di una remunerazione della farmacia basata
su una prestazione fissa in aggiunta ad una ridotta percentuale sul prezzo
di riferimento del farmaco che, stante la prospettata evoluzione del mer-
cato farmaceutico, garantisca una riduzione della spesa per il Servizio
sanitario nazionale.”

9, A decorrere dall’anno 2011, per ’erogazione a carico del Ser-
vizio sanitario nazionale dei medicinali equivalenti di cui al’art. 7,
comma 1, del decreto-legge 18 settembre 2001, n. 347, convertito,
con modificazioni, dalla legge 16 novembre 2001, n. 405, e successive
modificazioni, collocati in classe A ai fini della rimborsabilita, I’ AIFA,
sulla base di una ricognizione dei prezzi vigenti nei paesi dell’Unione
europea, fissa un prezzo massimo di rimborso per confezione, a parita
di principio attivo, di dosaggio, di forma farmaceutica, di modalita di ri-
lascio e di unita posologiche. La dispensazione, da parte dei farmacisti,
di medicinali aventi le medesime caratteristiche e prezzo di vendita al
pubblico piu alto di quello di rimborso ¢ possibile solo su espressa ri-
chiesta dell’assistito e previa corresponsione da parte dell’ assistito della
differenza tra il prezzo di vendita e quello di rimborso. | prezzi massimi
di rimborso sono stabiliti in misura idonea a realizzare un risparmio di
spesa non inferiore a 600 milioni di euro annui che restano nelle dispo-
nibilita regionali.”.

Si riporta il testo del comma 10 dell’art. 8 della legge 24 dicembre
1993, n. 537 e successive modificazioni (Interventi correttivi di finanza
pubblica):

*10. Entro il 31 dicembre 1993, ta Commissione unica del farmaco
di cui all’art. 7 del decreto legislativo 30 giugno 1993, n. 266 , procede




14-8-2012

Supplemento ordinario n. 173/L alla GAZZETTA UFFICIALE

Serie generale - n. 189

alla riclassificazione delle specialita medicinali e dei preparati galenici
di cui al comma 9 del presente articolo, collocando i medesimi in una
delle seguenti classi:

a) farmaci essenziali e farmaci per malattie croniche;

b) farmaci, diversi da quelli di cui alla lettera a), di rilevante inte-
resse terapeutico:

¢) altri farmaci privi delle caratteristiche indicate alle lettere a) e
b) ad eccezione dei farmaci non soggetti a ricetta con accesso alla pub-
blicita al pubblico;

c-bis) farmaci non soggetti a ricetta medica con accesso alla pub-
blicita al pubblico (OTC).”.

Siriporta il testo del comma 796 dell’art. | della citata legge n. 296
det 2006:

“1. 796. Per garantire il rispetto degli obblighi comunitari ¢ la
realizzazione degli obiettivi di finanza pubblica per il triennio 2007-
2009, in attuazione del protocollo di intesa tra il Governo, le regioni
e le province autonome di Trento e di Bolzano per un patto nazionale
per la salute sul quale la Conferenza delle regioni e delle province au-
tonome, nella riunione del 28 settembre 2006, ha espresso la propria
condivisione:

a) il finanziamento del Servizio sanitario nazionale, cui concorre
ordinariamente lo Stato, ¢ determinato in 96.040 milioni di euro per
’anno 2007, in 99.082 milioni di euro per I’anno 2008 ¢ in 102.285 mi-
lioni di euro per I’anno 2009, comprensivi dell’ importo di 50 milioni di
euro, per ciascuno degli anni indicati, a titolo di ulteriore finanziamento
a carico dello Stato per I'ospedale «Bambino Gesu», preventivamen-
te accantonati ed erogati direttamente allo stesso ospedale dallo Stato
Allart. 1, comma 278, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, le parole:
«a decorrere dall’anno 2006» sono sostituite dalle seguenti: «limitata-
mente all’anno 2006»;

b) ¢ istituito per il triennio 2007-2009, un Fondo transitorio di 1.000
milioni di euro per I’anno 2007, di 850 milioni di euro per I’anno 2008
e di 700 milioni di euro per I’anno 2009, la cui ripartizione tra le regioni
interessate da elevati disavanzi ¢ disposta con decreto del Ministro della
salute, di concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze, d’in-
tesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni
¢ le province autonome di Trento e di Bolzano . L"accesso alle risorse
del Fondo di cui alla presente lettera ¢ subordinato alla sottoscrizione di
apposito accordo ai sensi dell’art. 1, comma 180, della legge 30 dicem-
bre 2004, n. 311, e successive modificazioni, comprensivo di un piano
di rientro dai disavanzi. Il piano di rientro deve contenere sia le misure
di riequilibrio del profilo erogativo dei livelli essenziali di assistenza,
per renderlo conforme a quello desumibile dal vigente Piano sanitario
nazionale e dal vigente decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri
di fissazione dei medesimi livelli essenziali di assistenza, sia le misure
necessarie all’azzeramento del disavanzo entro il 2010, sia gli obblighi
¢ le procedure previsti dall’art. 8 dell’intesa 23 marzo 2005 sancita dalla
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le provin-
ce autonome di Trento e di Bolzano, pubblicata nel supplemento ordina-
rio n. 83 alla Gazzetta Ufficiale n. 105 del 7 maggio 2005, Tale accesso
presuppone che sia scattata formalmente in modo automatico o che sia
stato attivato I’ innalzamento ai livelli massimi dell’addizionale regiona-
le all’imposta sul reddito delle persone fisiche e dell’aliquota dell’im-
posta regionale sulle attivita produttive, fatte salve le aliquote ridotte
disposte con leggi regionali a favore degli esercenti un’attivita impren-
ditoriale, commerciale, artigianale o comunque economica, ovvero una
libera arte o professione, che abbiano denunciato richieste estorsive e
per i quali ricorrano le condizioni di cui all’art. 4 della legge 23 febbraio
1999, n. 44. Qualora nel procedimento di verifica annuale del piano si
prefiguri il mancato rispetto di parte degli obiettivi intermedi di ridu-
zione del disavanzo contenuti nel piano di rientro, la regione interessata
puo proporre misure equivalenti che devono essere approvate dai Mini-
steri della salute e dell’economia e delle finanze. In ogni caso I’ accertato
verificarsi del mancato raggiungimento degli obiettivi intermedi com-
porta che, con riferimento all’anno d’imposta dell’esercizio successivo,
1"addizionale all’imposta sul reddito delle persone fisiche e I’aliquota
dell’imposta regionale sulle attivita produttive si applicano oltre i livelli
massimi previsti dalla legislazione vigente fino all’integrale copertura
dei mancati obiettivi. La maggiorazione ha carattere generalizzato e non
settoriale € non ¢ suscettibile di differenziazioni per settori di attivita
e per categorie di soggetti passivi. Qualora invece sia verificato che il
rispetto degli obiettivi intermedi € stato conseguito con risultati otte-
nuti quantitativamente migliori, la regione interessata puo ridurre, con
riferimento all’anno d'imposta dell’esercizio successivo, ’addizionale
all’imposta sul reddito delle persone fisiche e 1'aliquota dell’imposta
regionale sulle attivita produttive per la quota corrispondente al miglior

nisultato ottenuto. Gli interventi individuati dai programmi operativi di
riorganizzazione, qualificazione o potenziamento del servizio sanitario
regionale, necessan per il perseguimento dell’equilibrio economico, nel
rispetto dei livelli essenziali di assistenza, oggetto degli accordi di cui
all’art. 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, ¢ succes-
sive modificazioni, come integrati dagli accordi di cui all’art. 1, commi
278 e 281, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, sono vincolanti per la
regione che ha sottoscritto I’accordo ¢ le determinazioni in esso previ-
ste possono comportare effetti di variazione dei provvedimenti norma-
tivi ed amministrativi gia adottati dalla medesima regione in materia
di programmazione sanitaria. 11 Ministero della salute, di concerto con
il Ministero dell’economia ¢ delle finanze, assicura I'attivita di affian-
camento delle regioni che hanno sottoscritto I’accordo di cui all’art. 1,
comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, comprensivo di un
Piano di rientro dai disavanzi, sia ai fini del monitoraggio dello stesso,
sia per i provvedimenti regionali da sottoporre a preventiva approva-
zione da parte del Ministero della salute e del Ministero dell’economia
e delle finanze, sia per i Nuclei da realizzarsi nelle singole regioni con
funzioni consultive di supporto tecnico, nell’ambito del Sistema nazio-
nale di verifica e controllo sull’assistenza sanitaria di cui all’art. 1, com-
ma 288, della legge 23 dicembre 2005, n. 266;

¢) all’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre 2004, n. 311,
¢ successive modificazioni, le parole: «all’anno d’imposta 2006» sono
sostituite dalle seguenti: «agli anni di imposta 2006 e successivi». [l
procedimento per I'accertamento delie risultanze contabili regionali, ai
fini dell’avvio delle procedure di cui al citato art. 1, comma 174, della
legge 30 dicembre 2004, n. 311, ¢ successive modificazioni, ¢ svolto dal
Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti di cui all’art. 12 della
citata intesa 23 marzo 2005;

d) al fine di consentire in via anticipata |’ erogazione del finanzia-
mento a carico dello Stato:

1) in deroga a quanto stabilito dall’art. 13, comma 6, del decreto
legislativo 18 febbraio 2000, n. 56, il Ministero dell’economia e delle
finanze, per gli anni 2007, 2008 ¢ 2009, ¢ autorizzato a concedere alle
regioni a statuto ordinario anticipazioni con riferimento alle somme in-
dicate alla lettera a) del presente comma da accreditare sulle contabilita
speciali di cui al comma 6 dell’art. 66 della legge 23 dicembre 2000,
n. 388, in essere presso le tesorerie provinciali dello Stato, nella misura
pari al 97 per cento delle somme dovute alle regioni a statuto ordinario
a titolo di finanziamento della quota indistinta del fabbisogno sanita-
rio, quale risulta dall’intesa espressa, ai sensi delle norme vigenti, dalla
Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni € le provin-
ce autonome di Trento ¢ di Bolzano sulla ripartizione delle disponibilita
finanziarie complessive destinate al finanziamento del Servizio sanitario
nazionale per i medesimi anni;

2) per gli anni 2007, 2008 ¢ 2009, il Ministero dell’economia e del-
le finanze ¢ autorizzato a concedere alla Regione siciliana anticipazioni
nella misura pari al 97 per cento delle somme dovute a tale regione a
titolo di finanziamento della quota indistinta, quale risulta dall’intesa
espressa, ai sensi delle norme vigenti, dalla Conferenza permanente per
i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome di Trento e
di Bolzano sulla ripartizione delle disponibilita finanziarie complessive
destinate al finanziamento del Servizio sanitario nazionale per i mede-
simi anni, al netto delle entrate proprie ¢ delle partecipazioni della me-
desima regione;

3) alle regioni che abbiano superato tutti gli adempimenti dell’ul-
tima verifica effettuata da! Tavolo tecnico per la verifica degli adempi-
menti di cui all’art. 12 della citata intesa 23 marzo 2005, si riconosce la
possibilita di un incremento di detta percentuale compatibilmente con
gli obblighi di finanza pubblica,

4) all’erogazione dell’ulteriore 3 per cento nei confronti delle sin-
gole regioni si provvede a seguito dell esito positivo della verifica degli
adempimenti previsti dalla vigente normativa e dalla presente legge:

5) nelle more dell’intesa espressa, ai sensi delle norme vigenti,
dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le
province autonome di Trento ¢ di Bolzano sulla ripartizione delle di-
sponibilita finanziarie complessive destinate al finanziamento del Servi-
zio sanitario nazionale, le anticipazioni sono commisurate al livello del
finanziamento corrispondente a quello previsto dal riparto per ["anno
2006, quale risulta dall’intesa espressa dalla Conferenza permanente per
i rapporti tra lo Stato, le regiom e le province autonome di Trento ¢ di
Bolzano, ¢ incrementato, a decorrere dall’anno 2008, sulla base del tas-
so di crescita del prodotto interno lordo nominale programmato.

6) sono autorizzati, in sede di conguaglio, eventuali recuperi neces-
sari anche a carico delle somme a qualsiasi titolo spettanti alle regioni
per gli esercizi successivi;
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7) sono autorizzate, a carico di somme a qualsiasi titolo spettanti,
le compensazioni degli importi a credito e a debito di ciascuna regione
€ provincia autonoma, connessi alla mobilita sanitaria interregionale di
cui all’art. 12, comma 3, lettera &), del decreto legislativo 30 dicembre
1992, n. 502, e successive modificazioni, nonché alla mobilita sanitaria
internazionale di cui all’art. 18, comma 7, dello stesso decreto legislati-
vo n. 502 del 1992, e successive modificazioni. 1 predetti importi sono
definiti dal Ministero della salute di intesa con la Conferenza permanen-
te per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome di Trento
¢ di Bolzano;

e) ai fini della copertura dei disavanzi pregressi nel settore sanita-
rio, cumulativamente registrati € certificati fino all’anno 2005, al netto
per "anno 2005 della copertura derivante dall’incremento automatico
delle aliquote, di cui all’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre
2004, n. 311, come da ultimo modificato dalla lettera c¢) del presente
comma, per le regioni che, al fine della riduzione strutturale del disa-
vanzo, sottoscrivono 1’'accordo richiamato alla lettera b) del pre-sente
comma, risultano idonei criteri di copertura a carattere pluriennale de-
rivanti da specifiche entrate certe ¢ vincolate, in sede di verifica degli
adempimenti del Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti di cui
all’art. 12 della citata intesa 23 marzo 2005;

/) per gli anni 2007 e seguenti sono confermate le misure di con-
tenimento della spesa farmaceutica assunte dall’Agenzia italiana del
farmaco (AIFA) ai fini del rispetto dei tetti stabiliti dall’art. 48, com-
ma 1, del decreto-legge 30 settembre 2003, n. 269, convertito, con mo-
dificazioni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, con le deliberazio-
ni del consiglio di amministrazione n. 34 del 22 dicembre 2005, n. 18
dell’8 giugno 2006, n. 21 del 21 giugno 2006, n. 25 del 20 settembre
2006 e n. 26 del 27 settembre 2006, salvo rideterminazioni delle mede-
sime da parte dell’AIFA stessa sulla base del monitoraggio degli anda-
menti effettivi della spesa;

g) in riferimento alla disposizione di cui alla lettera f) del presente
comma, per il periodo 1° marzo 2007-29 febbraio 2008 e limitatamente
ad un importo di manovra pari a 807 milioni di euro di cui 583,7 mi-
lioni a carico delle aziende farmaceutiche, 178,7 milioni a carico dei
farmacisti e 44,6 milioni a carico dei grossisti, sulla base di tabelle di
equivalenza degli effetti economico-finanziari per il Servizio sanitario
nazionale, approvate dall’ AIFA e definite per regione e per azienda far-
maceutica, le singole aziende farmaceutiche, entro il termine perentorio
del 30 gennaio 2007, possono chiedere alla medesima AIFA la sospen-
sione, nei confronti di tutti i propri farmaci, della misura della ulteriore
riduzione del 5 per cento dei prezzi di cui alla deliberazione del consi-
glio di amministrazione dell’AIFA n. 26 del 27 settembre 2006. La ri-
chiesta deve essere corredata dalla contestuale dichiarazione di impegno
al versamento, a favore delle regioni interessate, degli importi indicati
nelle tabelle di equivalenza approvate dall’AlFA, secondo le modali-
ta indicate nella presente disposizione normativa € nei provvedimenti
attuativi dell’AlFA, per un importo complessivo equivalente a quello
derivante, a livello nazionale, dalla riduzione del 5 cento dei prezzi dei
propri farmaci. L' AIFA delibera, entro it 10 febbraio 2007, I'approva-
zione della richiesta delle singole aziende farmaceutiche ¢ dispone, con
decorrenza 1° marzo 2007, il ripristino dei prezzi dei relativi farmaci in
vigore il 30 settembre 2006, subordinando tale ripristino al versamen-
to, da parte dell’azienda farmaceutica, degli importi dovuti alle singole
regioni in base alle tabelle di equivalenza, in tre rate di pari importo
da corrispondersi entro i termini improrogabili del 20 febbraio 2007,
20 giugno 2007 e 20 settembre 2007. Gli atti che attestano il versamento
alle singole regioni devono essere inviati da ciascuna azienda farma-
ceutica contestualmente all’ AIFA, al Ministero dell’economia e delle
finanze e al Ministero della salute rispettivamente entro il 22 febbraio
2007, 22 giugno 2007 e 22 settembre 2007. La mancata corresponsione,
nei termini previsti, a ciascuna regione di una rata comporta, per i far-
maci dell’azienda farmaceutica inadempiente, 1’automatico ripristino,
dal primo giorno del mese successivo, del prezzo dei farmaci in vigore
il 1° ottobre 2006;

h) in coerenza con quanto previsto dalla lettera gj, I’AIFA ride-
termina, in via temporanea, le quote di spettanza dovute al farmacista
¢ al grossista per i farmaci oggetto delle misure indicate nella mede-
sima disposizione, in modo tale da assicurare, attraverso la riduzione
delle predette quote e il corrispondente incremento della percentuale di
sconto a favore del Servizio sanitario nazionale, una minore spesa dello
stesso Servizio di entita pari a 223,3 milioni di euro, di cui 178,7 milioni
a carico dei farmacisti € 44,6 milioni a carico dei grossisti;

i) in caso di rideterminazione delle misure di contenimento della
spesa farmaceutica ai sensi di quanto stabilito nella parte conclusiva

della lettera f), I’ AIFA provvede alla conseguente rimodulazione delle
disposizioni attuative di quanto previsto dalle norme di cui alle lettere
geh:

1) nei confronti delle regioni che abbiano comunque garantito la co-
pertura degli eventuali relativi disavanzi, ¢ consentito I'accesso agli im-
porti di cui all’art. 1, comma 181, della legge 30 dicembre 2004, n. 311,
con riferimento alla spesa farmaceutica registrata negli esercizi 2005 ¢
2006 anche alle seguenti condizioni:

1) con riferimento al superamento del tetto del 13 per cento, per la
spesa farmaceutica convenzionata, in assenza del rispetto deil’obbligo
regionale di contenimento della spesa per la quota a proprio carico, con
le misure di cui all’art. 5 del decreto-legge 18 settembre 2001, n. 347,
convertito, con modificazioni, dalla legge 16 novembre 2001, n. 405,
I’avvenuta applicazione, entro la data del 28 febbraio 2007, nell’ambito
della procedura di cui all’art. 1, comma 174, della legge 30 dicembre
2004, n. 311, come da ultimo modificato daila lettera ¢) del presente
comma. di una quota fissa per confezione di importo idoneo a garanti-
re I'integrale contenimento del 40 per cento. Le regioni interessate, in
alternativa alla predetta applicazione di una quota fissa per confezio-
ne, possono adottare anche diverse misure regionali di contenimento
della spesa farmaceutica convenzionata, purché di importo adeguato a
garantire 1'integrale contenimento del 40 per cento, la cui adozione ¢
congruita & verificata entro il 28 febbraio 2007 dal Tavolo tecnico di ve-
rifica degli adempimenti di cui all’art. 12 della citata intesa del 23 marzo
2005, avvalendosi del supporto tecnico dell’ AIFA;

2) con riferimento al superamento della soglia del 3 per cento,
per la spesa farmaceutica non convenzionata, in assenza del rispetto
dell’obbligo regionale di contenimento della spesa per la quota a pro-
prio carico, I’avvenuta presentazione, da parte della regione interessata,

| entro la data del 28 febbraio 2007, ai Ministeri della salute e dell’econo-

mia e delle finanze di un Piano di contenimento della spesa farmaceutica
ospedaliera, che contenga interventi diretti al controllo dei farmaci inno-
vativi, al monitoraggio dell’uso appropriato degli stessi € degli appalti
per I’acquisto dei farmaci, la cui idoneita deve essere verificata congiun-
tamente nell’ambito del Comitato paritetico permanente per la verifica
dell’erogazione dei livelli essenziali di assistenza e del Tavolo tecnico
per la verifica degli adempimenti di cui alla citata intesa 23 marzo 2005;

m) all’art. 1, comma 28, dellalegge 23 dicembre 1996, n. 662, sono
apportate le seguenti modificazioni:

1) il secondo periodo ¢ sostituito dal seguente: «| percorsi diagno-
stico-terapeutici sono costituiti dalle linee-guida di cui all’art. 1, com-
ma 283, terzo periodo, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, nonché da
percorsi definiti ed adeguati periodicamente con decreto del Ministro
della salute, previa intesa con la Conferenza permanente per i rapporti
tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano,
su proposta del Comitato strategico del Sistema nazionale linee-guida,
di cui al decreto del Ministro della salute 30 giugno 2004, integrato da
un rappresentante della Federazione nazionale degli ordini dei medici
chirurghi e degli odontoiatri»;

2) al terzo periodo, le parole: «li Ministro della sanita» sono sosti-
tuite dalle seguenti: «il Ministro della salute, di concerto con il Ministro
dell’economia e delle finanze,» e dopo le parole: «di Trento e di Bolza-
no,» sono inserite le seguenti: «entro il 31 marzo 2007,»;

n) ai fini del programma pluriennale di interventi in materia di
ristrutturazione edilizia ¢ di ammodernamento tecnologico, I’importo
fissato dall’art. 20 della legge 11 marzo 1988, n. 67, € successive modi-
ficazioni, come rideterminato dall’art. 83, comma 3, della legge 23 di-
cembre 2000, n. 388, ¢ elevato a 23 miliardi di euro, fermo restando,
per la sottoscrizione di accordi di programma con le regioni ¢ |’asse-
gnazione di risorse agli altri enti del settore sanitario interessati, il limite
annuaimente definito in base alle effettive disponibilita di bilancio. Il
maggior importo di cui alla presente lettera ¢ vincolato per 100 milioni
di euro per I’esecuzione di un programma pluriennale di interventi in
materia di ristrutturazione edilizia e di ammodernamento tecnologico
del patrimonio sanitario pubblico, finalizzato al potenziamento delle
«unita di risveglio dal coma»; per 7 milioni di euro per I’esecuzione
di un programma pluriennale di interventi in materia di ristrutturazio-
ne edilizia e di ammodernamento tecnologico del patrimonio sanitario
pubblico, destinati al potenziamento ¢ alla creazione di unita di terapia
intensiva neonatale (TIN): per 3 milioni di euro per I’esecuzione di un
programma pluriennale di interventi in materia di ammodernamento
tecnologico del patrimonio sanitario pubblico, destinati all’acquisto di
nuove metodiche analitiche, basate sulla spettrometria di «massa tan-
demy, per effettuare screening neonatali allargati, per patologie metabo-
liche ereditarie, per la cui terapia esistono evidenze scientifiche efficaci;
per 500 milioni di euro alla riqualificazione strutturale e tecnologica
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dei servizi di radiodiagnostica e di radioterapia di interesse oncologico
con prioritario riferimento alle regioni meridionali ed insulari, per 150
milioni di euro ad interventi per la realizzazione di strutture residenziali
¢ I'acquisizione di tecnologie per gli interventi territoriali dedicati alle
cure palliative, ivi comprese quelle relative alle patologie degenerative
neurologiche croniche invalidanti con prioritario riferimento alle regio-
ni che abbiano completato il programma realizzativo di cui alf’art. 1,
comma I, del decreto-legge 28 dicembre 1998, n. 450, convertito, con
modificazioni, dalla legge 26 febbraio 1999, n. 39, e che abbiano avvia-
to programmi di assistenza domiciliare nel campo delle cure palliative,
per 100 milioni di euro all’implementazione ¢ all’ammodernamento dei
sistemi informatici delle aziende sanitarie ed ospedaliere e all’integra-
zione dei medesimi con i sistemi informativi sanitari delle regioni e per
100 milioni di euro per strutture di assistenza odontoiatrica. Nella sot-
toscrizione di accordi di programma con le regioni, ¢ data, inoltre, prio-
rita agli interventi relativi ai seguenti settori assistenziali, tenuto conto
delle esigenze della programmazione sanitaria nazionale € regionale:
realizzazione di strutture sanitarie territoriali, residenziali e semiresi-
denziali. Il Ministero della salute, attraverso la valutazione preventiva
dei programmi di investimento ¢ il monitoraggio del!a loro attuazione,
assicura il raggiungimento dei predetti obiettivi prioritari, verificando
nella programmazione regionale la copertura del fabbisogno relativo
anche attraverso i precedenti programmi di investimento. Il riparto fra
le regioni del maggiore importo di cui alla presente lettera ¢ effettuato
con riferimento alla valutazione dei bisogni relativi ai seguenti criteri ¢
linee prioritarie:

1) innovazione tecnologica delle strutture del Servizio sanitario
nazionale, con particolare riferimento alla diagnosi € terapia nel campo
dell’oncologia e delle malattie rare;

2) superamento del divario Nord-Sud;

3) possibilita per le regioni che abbiano gia realizzato la program-
mazione pluriennale, di attivare una programmazione aggiuntiva;

4) messa a norma delle strutture pubbliche ai sensi dell”atto di indi-
rizzo e coordinamento di cui al decreto del Presidente della Repubblica
14 gennaio 1997, pubblicato nel supplemento ordinario n. 37 alla Gaz-
=etta Ufficiale n. 42 del 20 febbraio 1997

5) premialita per le regioni sulla base della tempestivita e della
qualita di interventi di ristrutturazione edilizia ¢ ammodernamento tec-
nologico gia eseguiti per una quota pari al 10 per cento;

o) fatto salvo quanto previsto in materia di aggiornamento dei ta-
riffari delle prestazioni sanitarie dall’art. 1, comma 170, quarto periodo,
della legge 30 dicembre 2004, n. 311, come modificato dalla presente
lettera, a partire dalla data di entrata in vigore della presente legge le
strutture private accreditate, ai fini della remunerazione delle prestazio-
ni rese per conto del Servizio sanitario nazionale, praticano uno sconto
pari al 2 per cento degli importi indicati per le prestazioni specialistiche
dal decreto del Ministro della sanita 22 luglio 1996. pubblicato nel sup-
plemento ordinario n. 150 alla Gazzetta Ufficiale n. 216 del 14 settem-
bre 1996, ¢ pari al 20 per cento degli importi indicati per le prestazioni
di diagnostica di laboratorio dal medesimo decreto. Fermo restando il
predetto sconto, le regioni provvedono, entro il 28 febbraio 2007, ad ap-
provare un piano di riorganizzazione della rete delle strutture pubbliche
¢ private accreditate eroganti prestazioni specialistiche e di diagnostica
di laboratorio, al fine dell’adeguamento degli standard organizzativi e
di personale coerenti con i processi di incremento dell’efficienza resi
possibili dal ricorso a metodiche automatizzate. All’art. 1, comma 170,
della legge 30 dicembre 2004, n. 311, sono aggiunte, in fine, le seguenti
parole: «, sentite le societa scientifiche e le associazioni di categoria
interessate»;

p) a decorrere dal 1° gennaio 2007, per le prestazioni di assistenza
specialistica ambulatoriale gli assistiti non esentati dalla quota di par-
tecipazione al costo sono tenuti al pagamento di una quota fissa sulla
ricetta pari a 10 euro. Per le prestazioni erogate in regime di pronto
soccorso ospedaliero non seguite da ricovero, la cui condizione ¢ stata
codificata come codice bianco, ad eccezione di quelli afferenti al pronto
soccorso a seguito di traumatismi ed avvelenamenti acuti, gli assistiti
non esenti sono tenuti al pagamento di una quota fissa pari a 25 euro. La
quota fissa per le prestazioni erogate in regime di pronto soccorso non
¢, comunque, dovuta dagli assistiti non esenti di eta inferiore a 14 anni.
Sono fatte salve le disposizioni eventualmente assunte dalle regioni che,
per I'accesso al pronto soccorso ospedaliero, pongono a carico degli
assistiti oneri piu elevati,

p-bis) per le prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale,
di cui al primo periodo della lettera p), fermo restando I’importo di ma-
novra pari a 811 milioni di euro per ’anno 2007, 834 milioni di euro
per 1"anno 2008 ¢ 834 milioni di euro per I’anno 2009, le regioni, sulla

base della stima degli effetti della complessiva manovra nelle singole
regioni, definita dal Ministero della salute di concerto con il Ministero
dell’economia e delle finanze, anziché applicare la quota fissa sulla ri-
cetta pari a 10 euro, possono alternativamente:

1) adottare altre misure di partecipazione al costo delle prestazioni
sanitarie, la cui entrata in vigore nella regione interessata ¢ subordinata
alla certificazione del loro effetto di equivalenza per il mantenimento
dell’equilibrio economico-finanziario e per il controllo dell’appropria-
tezza, da parte de! Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti di
cui all’art. 12 dell’intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005,

2) stipulare con il Ministero della salute e il Ministero dell’econo-
mia e delle finanze un accordo per la definizione di altre misure di parte-
cipazione al costo delle prestazioni sanitarie, equivalenti sotto il profilo
del mantenimento dell’equilibrio economico-finanziario e del controllo
dell’appropriatezza. Le misure individuate dall’accordo si applicano,
nella regione interessata, a decorrere dal giorno successivo alla data di
sottoscrizione dell’accordo medesimo;

q) all’art. 1, comma 292, della legge 23 dicembre 2005, n. 266, la
lettera a) ¢ sostituita dalla seguente:

«a) con le procedure di cui all’art. 54 della legge 27 dicembre
2002, n. 289, si provvede, entro il 28 febbraio 2007, alla modificazione
degli allegati al citato decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri
29 novembre 2001, e successive modificazioni, di definizione dei livel-
li essenziali di assistenza, finalizzata all’inserimento, nell’elenco delle
prestazioni di specialistica ambulatoriale, di prestazioni gia erogate in
regime di ricovero ospedaliero, nonché alla integrazione e modificazio-
ne delle soglie di appropnatezza per le prestazioni di ricovero ospeda-
liero in regime di ricovero ordinario diurno»;

r) a decorrere dal 1° gennaio 2007, i cittadini, anche se esenti dalla
partecipazione alla spesa sanitaria, che non abbiano ritirato i risultati di
visite o esami diagnostici e di laboratorio sono tenuti al pagamento per
intero della prestazione usufruita, con le modalita piti idonee al recupero
delle somme dovute stabilite dai provvedimenti regionali;

s) a decorrere dal 1° gennaio 2008, cessano i transitori accredi-
tamenti delle strutture private gia convenzionate, ai sensi dell’art. 6,
comma 6, della legge 23 dicembre 1994, n. 724, non confermati da
accreditamenti provvisori o definitivi disposti ai sensi dell’art. 8-qua-
ter del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive
modificazioni;

1) le regioni provvedono ad adottare provvedimenti finalizzati a
garantire che dal 1° gennaio 2011 cessino gli accreditamenti provvisori
delle strutture private ospedaliere € ambulatoriali, di cui all’art. 8-qua-
ter, comma 7, del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, non con-
fermati dagli accreditamenti definitivi di cui all’art. 8-quater, comma 1,
del medesimo decreto legislativo n. 502 del 1992; le regioni provvedo-
no ad adottare provvedimenti finalizzati a garantire che dal 1° gennaio
2013 cessino gli accreditamenti provvisori di tutte le altre strutture sa-
nitarie e socio-sanitarie private, nonché degli stabilimenti termali come
individuati dalla legge 24 ottobre 2000, n. 323, non confermati dagli
accreditamenti definitivi di cui all’art. 8-quater, comma 1, del decreto
legislativo n. 502 del 1992;

u) le regioni provvedono ad adottare provvedimenti finalizzati a
garantire che, a decorrere dal 1° gennaio 2008, non possano essere con-
cessi nuovi accreditamenti, ai sensi dell’art. 8-quater del decreto legi-
slativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modificazioni, in assenza
di un provvedimento regionale di ricognizione ¢ conseguente determi-
nazione, ai sensi del comma 8 del medesimo art. 8-quater del decreto
legislativo n. 502 del 1992. 1l provvedimento di ricognizione € trasmes-
so al Comitato paritetico permanente per la verifica dell’erogazione dei
livelli essenziali di assistenza di cui all’art. 9 della citata intesa 23 marzo
2005. Per le regioni impegnate nei piani di rientro previsti dall’accordo
di cui alla lettera b), le date del 1° gennaio 2008 di cui alla presente
lettera ¢ alla lettera s) sono anticipate al 1° tuglio 2007 limitatamente
alle regioni nelle quali entro il 31 maggio 2007 non si sia provveduto ad
adottare o ad aggiornare, adeguandoli alle esigenze di riduzione struttu-
rale dei disavanzi, i provvedimenti di cui all’art. 8-quinquies, commi 1
¢ 2, del citato decreto legistativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive
modificazioni;

v) il Ministero della salute, avvalendosi della Commissione unica
sui dispositivi medici e della collaborazione istituzionale dell’ Agenzia
per i servizi sanitari regionali, individua, entro il 31 gennaio 2007, ti-
pologie di dispositivi per il cui acquisto la corrispondente spesa superi
il 50 per cento della spesa complessiva dei dispositivi medici registrata
per il Servizio sanitario nazionale. Fermo restando quanto previsto dal
comma 5 dellart. 57 della legge 27 dicembre 2002, n. 289, ¢ dal nume-
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ro 2) della lettera @) del comma 409 dell’art. 1 della legge 23 dicembre
2003, n. 266, entro il 30 aprile 2007, con decreto del Ministro della sa-
lute, di concerto con il Ministro dell’economia ¢ delle finanze, di intesa
con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le
province autonome di Trento ¢ di Bolzano, sono stabiliti 1 prezzi dei
dispositivi individuati ai sensi della presente letiera, da assumere, con
decorrenza dal 1° maggio 2007, come base d’asta per le forniture del
Servizio sanitario nazionale. | prezzi sono stabiliti tenendo conto dei pin
bassi prezzi unitari di acquisto da parte del Servizio sanitario naziona-
le nisultanti dalle informazioni in possesso degli osservatori esistenti e
di quelle rese disponibili dall’ottemperanza al disposto del successivo
periodo della presente lettera. Entro il 15 marzo 2007 le regioni tra-
smettono al Ministero della salute - Direzione generale dei farmaci ¢ dei
dispositivi medici, anche per il tramite dell’ Agenzia per i servizi sanitari
regionali, i prezzi unitari corrisposti dalle aziende sanitarie nel corso
del biennio 2005-2006; entro la stessa data le aziende che producono o
commercializzano in [talia dispositivi medici trasmettono alla predetta
Direzione generale, sulla base di criteri stabiliti con decreto del Ministro
della salute, i prezzi unitari relativi alle forniture effettuate alle aziende
sanitarie nel corso del medesimo biennio. Nelle gare in cui la fornitura
di dispositivi medici ¢ parte di una piu ampia fornitura di beni € servizi,
I’offerente deve indicare in modo specifico il prezzo unitario di ciascun
dispositivo ¢ i dati identificativi dello stesso. Il Ministero della salute,
avvalendosi della Commissione unica sui dispositivi medici e della col-
laborazione istituzionale dell’Istituto superiore di sanita e dell’ Agenzia
per i servizi sanitari regionali, promuove la realizzazione, sulla base di
una programmazione annuale, di studi sull’appropriatezza dell’impiego
di specifiche tipologie di dispositivi medici, anche mediante compara-
zione dei costi rispetto ad ipotesi alternative. I risultati degli studi sono
pubblicati sul sito INTERNET del Ministero della salute;

) la disposizione di cui all’art. 3, comma 2, del decreto-legge
17 febbraio 1998, n. 23, convertito, con modificazioni, dalla legge
8 aprile 1998, n. 94, non ¢ applicabile al ricorso a terapie farmacologi-
che a carico del Servizio sanitario nazionale, che, nell’ambito dei presidi
ospedalieri o di altre strutture e interventi sanitari, assuma carattere dif-
fuso e sistematico e si configuri, al di fuori delle condizioni di autorizza-
zione all’immissione in commercio, quale alternativa terapeutica rivolta
a pazienti portatori di patologie per le quali risultino autorizzati farmaci
recanti specifica indicazione al trattamento. !l ricorso a tali terapie ¢
consentito solo nell’ambito delle sperimentazioni cliniche dei medici-
nali di cui al decreto legislativo 24 giugno 2003, n. 211, e successive
modificazioni. In caso di ricorso improprio si applicano le disposizioni
di cui all’art. 3, commt 4 ¢ 5, del citato decreto-legge 17 febbraio 1998,
n. 23, convertito, con modificazioni, dalla legge 8 aprile 1998, n. 94. Le
regioni provvedono ad adottare entro il 28 febbraio 2007 disposizioni
per le aziende sanitarie locali, per le aziende ospedaliere, per le aziende
ospedaliere universitarie e per gli Istituti di ricovero e cura a carattere
scientifico volte alla individuazione det responsabili dei procedimenti
applicativi delle disposizioni di cui alla presente lettera, anche sotto il
profilo della responsabilita amministrativa per danno erariale. Fino alla
data di entrata in vigore delle disposizioni regionali di cui alla presente
lettera, tale responsabilita ¢ attribuita al direttore sanitario delle azien-
de sanitarie locali, delle aziende ospedaliere, delle aziende ospedaliere
universitarie e degli Istituti di ricovero € cura a carattere scientifico.”.

Si riporta il testo del comma 33 dell’art. 48 del decreto-legge
30 settembre 2003, n. 269 (Disposizioni urgenti per favorire lo svilup-
po e per la correzione dell’andamento dei conti pubblici), convertito,
con modificazioni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, e successive
modificazioni:

“33. Dal 1° gennaio 2004 i prezzi dei prodotti rimborsati dal Ser-
vizio Sanitario Nazionale sono determinati mediante contrattazione tra
Agenzia e Produttori secondo le modalita e i criteri indicati nella Del.
CIPE 1° febbraio 2001, n. 3, pubblicata nella Gazzetta Ufficiale n. 73
del 28 marzo 2001.”.

11 Regolamento (CE) n. 141/2000 del Parlamento europeo ¢ del
Consiglio, del 16 dicembre 1999, concernente i medicinali orfani ¢ pub-
blicato nella GUCE n. L 18 del 22.1.2000, pagg. 1-5.

Si riporta il testo degli articoli 9 e 12 dell’Intesa Stato Regioni del
23 marzo 2005:

“Art9. - Comitato permanente per la verifica dell’erogazione dei
LEA

1. Ai fini della presente intesa, ¢ istituito presso il Ministero della
salute il Comitato paritetico permanente per la verifica dell’ erogazione
dei Livelli Essenziali di Assistenza in condizioni di appropriatezza e di
efficienza nell’utilizzo delle risorse e per la verifica della congruita’ tra
le prestazioni da erogare e le risorse messe a disposizione.

074 —

2. 11 Comitato, che si avvale del supporto tecnico dell’ Agenzia per
i Servizi Sanitari Regionali, opera sulla base delle informazioni desumi-
bili dal sistema di monitoraggio ¢ garanzia di cui al decreto ministeriale
12 dicembre 2001, nonché dei flussi informativi afferenti al Nuovo Si-
stema Informativo Sanitario

3. Il Comitato & composto da quattro rappresentanti del Ministero
della salute, di cui uno con funzioni di coordinatore, due rappresentanti
del Ministero dell’economia ¢ delle finanze, un rappresentante del Di-
partimento per gli affari regionali della Presidenza del Consiglio dei Mi-
nistri ¢ da sette rappresentanti delle Regioni designati dalla Conferenza
dei Presidenti delle Regioni e delle Province autonome.”

“Art. 12. Tavolo di verifica degli adempimenti

1. Ai fini della verifica degli adempimenti per le finalita di quanto
disposto dall’art. 1, comma 184, lettera c) della legge 30 dicembre 2004,
n. 311, & istituito presso il Ministero dell’economia e delle finanze -
Dipartimento della Ragioneria generale dello Stato, il Tavolo tecnico
per la verifica degli adempimenti, coordinato da un rappresentante del
Muinistero dell’economia e delle finanze € composto da rappresentanti:

del Dipartimento degli affari regionali della Presidenza del Consi-
glio dei Ministri;
del Ministero della salute;

delle Regioni capofila delle Areee sanita ¢ Affari finanziari,
nell’ambito della Conferenza dei Presidenti delle Regioni ¢ Province
autonome;

di una ulteriore regione indicata dalla Conferenza dei Presidenti
delle Regioni e delle Province autonome;

dell’ Agenzia per i Servizi sanitari regionali;
della Segreteria della Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le Regioni ¢ le Province Autonome di Trento e Bolzano;

della Segreteria detla Conferenza dei Presidenti delle Regioni e
delte Province autonome

2. 11 Tavolo tecnico di cui al comma 1 richiede alle singole Regioni
la documentazione necessaria alla verifica degli adempimenti. It Tavolo
procede ad un primo esame della documentazione, informando le Re-
gioni, prima della convocazione, sui punti di criticita riscontrati, affin-
ché esse possano presentarsi con le eventuali integrazioni, atte a supera-
re le criticita individuate. Il coordinatore del Tavolo tecnico dispone che
di tutte le sedute sia redatto verbale. Il verbale, che da’ conto dei lavori e
delle posizioni espresse dai partecipanti, ¢ trasmesso ai componenti del
Tavolo e alla Regione interessata

3. Il Tavolo tecnico:

entro il 30 marzo dell’anno successivo a quello di riferimento, for-
nisce alle Regioni le indicazioni relative alla documentazione necessaria
per la verifica degli adempimenti, che le stesse devono

produrre entro il successivo 30 maggio;

effettua una valutazione del risultato di gestione, a partire dalle ri-
sultanze contabili al quarto trimestre ed esprime il proprio parere entro
it 30 luglio dell’anno successivo a quello di riferimento;

si avvale delle risultanze de! Comitato di cui all’art. 9 della presen-
te intesa, per gli aspetti relativi agli adempimenti riportati nell’ Allegato
1, al Punto 2, lettere ¢), e}, /), g). ), e agli adempimenti derivanti dagli
articoli 3, 4 e 10 della presente intesa;

riferisce sull’esito delle verifiche al Tavolo politico, che esprime
il suo parere entro il 30 settembre dell’anno successivo a quello di ri-
ferimento. Riferisce, altresi, al tavolo politico su eventuali posizioni
discordanti, Nel caso che tali posizioni riguardino la valutazione degli
adempimenti di una singola Regione, la stessa viene convocata dal Ta-
volo politico.

4. 11 Tavolo politico € composto:

per il Governo, dal Ministro dell’economia e delle finanze o suo
delegato, dal Ministro della salute o suo delegato e dal Ministro per gli
affari regionali o suo delegato;

per le Regioni, da una delegazione politica della Conferenza dei
Presidenti delle Regioni e delle Province autonome, guidata dal Presi-
dente o suo delegato.

5. 11 Ministero dell’economia e delle finanze, successivamente
alla presa d’atto del predetto Tavolo politico in ordine agli esiti delle
verifiche sugli adempimenti in questione, provvede entro il 15 ottobre
dell’anno successivo a quello di riferimento per le Regioni adempienti
ad erogare il saldo, e provvede nei confronti delle Regioni inadempienti
ai sensi dell’art. 1, comma 176, della legge n. 311 del 2004.”
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Siriporta il testo dell’art. 17 del citato decreto-legge n. 98 del 2011,
come modificato dalla presente legge:

“Art. 17 Razionalizzazione della spesa sanitaria

1. Al fine di garantire il rispetto degli obblighi comunitari e la rea-
lizzazione degli obiettivi di finanza pubblica, il livello del finanziamen-
to del Servizio sanitario nazionale a cui concorre lo Stato per il 2013
¢ incrementato dello 0,5% rispetto al livello vigente per il 2012 ed ¢
ulteriormente incrementato dell’1,4% per il 2014. Conseguentemente,
con specifica Intesa fra lo Stato e le regioni, ai sensi dell’art. 8, com-
ma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, da stipulare entro il 30 aprile
2012, sono indicate le modalita per il raggiungimento dell’ obiettivo di
cui al primo periodo del presente comma. Qualora la predetta Intesa non
sia raggiunta entro il predetto termine, al fine di assicurare per gli anni
2013 e 2014 che le regioni rispettino I’equilibrio di bilancio sanitario,
sono introdotte, tenuto conto delle disposizioni in materia di spesa per
il personale di cui all’art. 16, le seguenti disposizioni negli altri ambiti
di spesa sanitaria:

a} nelle more del perfezionamento delle attivita concernenti la de-
terminazione annuale di costi standardizzati per tipo di servizio ¢ for-
nitura da parte dell’Osservatorio dei contratti pubblici relativi a lavori,
servizi ¢ forniture di cui all’art. 7 del decreto legislativo 12 aprile 2006,
n. 163, e anche al fine di potenziare le attivita delle Centrali regionali per
gli acquisti, il citato Osservatorio, a partire dal 1° luglio 2012, attraverso
la Banca dati nazionale dei contratti pubblici di cui all’art. 62-bis del
decreto legislativo 7 marzo 2005, n. 82, fornisce alle regioni un’ela-
borazione dei prezzi di riferimento, ivi compresi quelli eventualmen-
te previsti dalle convenzioni Consip, anche ai sensi di quanto disposto
all’art. 11, alle condizioni di maggiore efficienza dei beni, ivi compresi
i dispositivi medici ed i farmaci per uso ospedaliero, delle prestazioni e
dei servizi sanitari ¢ non sanitari individuati dall’Agenzia per i servizi
sanitari regionali di cui all’art. 5 del decreto legislativo 30 giugno 1993,
n. 266, tra quelli di maggiore impatto in termini di costo a carico del
Servizio sanitario nazionale. Ci0, al fine di mettere a disposizione del-
le regioni ulteriori strumenti operativi di controllo ¢ razionalizzazione
della spesa. Le regioni adottano tutte le misure necessarie a garantire il
conseguimento degli obiettivi di risparmio programmati, intervenendo
anche sul livello di spesa per gli acquisti delle prestazioni sanitarie pres-
so gli operatori privati accreditati. Qualora sulla base dell attivita di
rilevazione di cui al presente comma, nonché sulla base delle analisi ef-
Sfettuate dalle Centrali regionali per gli acquisti anche grazie a strumen-
ti di rilevacione dei prezzi unitari corrisposti dalle Aziende Sanitarie
per gli acquisti di beni e servizi, emergano difference significative dei
prezzi unitari, le Aziende Sanitarie sono tenute a proporre ai fornitori
una rinegoziazione dei contratti che abbia l'effetto di ricondurre i prezzi
unitari di fornitura ai prezzi di riferimento come sopra individuati. e
senza che cio comporti modifica della durata del contratto. In caso di
mancato accordo, entro il termine di 30 giorni dalla trasmissione della
proposta, in ordine ai prezzi come sopra proposti, le Aziende sanitarie
hanno il diritto di recedere dal contratto senza alcun onere a carico
delle stesse, e ci0 in deroga all'art. 1671 del codice civile, Ai fini della
presente lettera per differenze significative dei prezzi si intendono dif-
Jerenze superiori al 20 per cento rispetto al prezzo di riferimento. Sulla
base dei risultati della prima applicazione della presente disposizione,
a decorrere dal 1° gennaio 2013 la individuacione dei dispositivi medici
per le finalita della presente disposizione é effettuata dalla medesima
Agenzia di cui all’art. 5 del decreto legislativo 30 giugno 1993, n. 266,
sulla base di criteri fissati con decreto del Ministro della salute, di con-
certo con il Ministro dell 'economia e delle finanze, relativamente a pa-
rametri di qualita, di standard tecnologico. di sicurezza e di efficacia
Nelle more della predetta individuazione resta ferma l'individuazione
di dispositivi medici eventualmente gia operata da parte della citata
Agenzia. Le aziende sanitarie che abbiano proceduto alla rescissione
del contratio, nelle more dell espletamento delle gare indette in sede
centralizzata o aziendale, possono, al fine di assicurare comunque la
disponibilita dei beni e servizi indispensabili per garantire l'attivita
gestionale e assistenziale, stipulare nuovi contratti accedendo a con-
venzioni-quadro anche di altre regioni, o tramite affidamento diretto
a condizioni piut convenienti in ampliamento di contratto stipulato da
altre aziende sanitarie mediante gare di appalto o forniture;

b) in materia di assistenza farmaceutica ospedaliera, al fine di con-
sentire alle regioni di garantire il conseguimento degli obiettivi di ri-
sparmio programmati compatibili con il livello di finanziamento di cui
al primo periodo del presente comma, a decorrere dall’anno 2013, con
regolamento da emanare, entro il 30 giugno 2012, ai sensi dell’art. 17,
comma 2, della legge 23 agosto 1988, n. 400, su proposta del Ministro
della salute, di concerto con il Ministro dell’economia ¢ delle finanze,
sono disciplinate le procedure finalizzate a porre a carico delle aziende

farmaceutiche 1'eventuale superamento del tetto di spesa a livello na-
zionale di cui all’art. 5, comma 5, del decreto-legge 1° ottobre 2007,
n. 159, convertito, con modificazioni, dalla legge 29 novembre 2007,
n. 222, nella misura massima del 35% di tale superamento, in proporzio-
ne ai rispettivi fatturati per farmaci ceduti alle strutture pubbliche, con
modalita stabilite dal medesimo regolamento. Qualora entro la predetta
data del 30 giugno 2012 non sia stato emanato il richiamato regolamen-
to, I’Agenzia italiana de! farmaco, con riferimento alle disposizioni di
cui all’art. 11, comma 7, lettera b), del decreto-legge 31 maggio 2010,
n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, a
decorrere dall’anno 2013, aggiorna le tabelle di raffronto ivi previste, al
fine di consentire alle regioni di garantire il conseguimento dei predetti
obiettivi di risparmio, € conseguentemente, a decorrere dall’anno 2013
il tetto di spesa per I’assistenza farmaceutica territoriale di cui all’art. 5,
comma |, del decreto-legge 1° ottobre 2007, n. 159, convertito, con
modificazioni, dalla legge 29 novembre 2007, n. 222, come da ultimo
modificato dall’art. 22, comma 3, del decreto legge 1° luglio 2009,
n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge 3 agosto 2009, n. 102 ¢
rideterminato nella misura del 12,5%;

¢) ai fini di controllo e razionalizzazione della spesa sostenuta di-
rettamente dal Servizio sanitario nazionale per 1’acquisto di dispositivi
medici, in attesa della determinazione dei costi standardizzati sulla base
dei livelli essenziali delle prestazioni che tengano conto della qualita e
dell’innovazione tecnologica, elaborati anche sulla base dei dati raccolti
nella banca dati per il monitoraggio dei consumi dei dispositivi medici
direttamente acquistati dal Servizio sanitario nazionale di cui al decreto
del Ministro della salute dell’ 11 giugno 2010, pubblicato nella Gazzet-
ta Ufficiale n. 175 del 2010, a decorrere dal 1° gennaio 2013 la spesa
sostenuta dal Servizio sanitario nazionale per I’acquisto di detti dispo-
sitivi, tenuto conto dei dati riportati nei modelli di conto economico
(CE), compresa la spesa relativa all’assistenza protesica, € fissata entro
un tetto a livello nazionale e a livello di ogni singola regione, riferito
rispettivamente al fabbisogno sanitario nazionale standard e al fabbiso-
gno sanitario regionale standard di cui agli articoli 26 ¢ 27 del decreto
legislativo 6 maggio 2011, n. 68

Cio al fine di garantire il conseguimento degli obiettivi di risparmio
programmati. il valore assoluto dell’onere a carico del Servizio sanita-
rio nazionale per I’acquisto dei dispositivi di cui alla presente lettera, a
livello nazionale e per ciascuna regione, ¢ annualmente determinato dal
Ministro della salute, di concerto con il Ministro dell’economia e delle
finanze. Le regioni monitorano 1’andamento della spesa per acquisto
dei dispositivi medici: ’eventuale superamento del predetto valore €
recuperato interamente a carico della regione attraverso misure di con-
tenimento della spesa sanitaria regionale o con misure di copertura a
carico di altre voci del bilancio regionale. Non ¢ tenuta al ripiano la
regione che abbia fatto registrare un equilibrio economico complessivo;

dj a decorrere dall’anno 2014, con regolamento da emanare ai sen-
si dell’art. 17, comma 2, della legge 23 agosto 1988, n. 400, su proposta
del Ministro della salute di concerto con il Ministro dell’economia e
delle finanze, sono introdotte misure di compartecipazione sull’assisten-
za farmaceutica ¢ sulle altre prestazioni erogate dal servizio sanitario
nazionale. Le misure di compartecipazione sono aggiuntive rispetto
a quelle eventualmente gia disposte dalle regioni € sono finalizzate
ad assicurare, nel rispetto del principio di equilibrio finanziario, 1"ap-
propriatezza, |'efficacia e ’economicita delle prestazioni. La predetta
quota di compartecipazione non concorre alla determinazione del tetto
per I'assistenza farmaceutica territoriale. Le regioni possono adottare
provvedimenti di riduzione delle predette misure di compartecipazione,
purché assicurino comunque, con misure alternative, ’equilibrio econo-
mico finanziario, da certificarsi preventivamente da parte del Comitato
permanente per la verifica dell erogazione dei livelli essenziali di assi-
stenza e dal Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti di cui agli
articoli 9 ¢ 12 dell’Intesa Stato-Regioni del 23 marzo 2005.

2. Con I'Intesa fra lo Stato ¢ le regioni di cui all’alinea del com-
ma | sono indicati gti importi detle manovre da realizzarsi, al netto degli
effetti derivanti dalle disposizioni di cui all’art. 16 in materia di perso-
nale dipendente e convenzionato con il Servizio sanitario nazionale per
I’esercizio 2014, mediante le misure di cui alle lettere a), b), c) e d) del
comma 1. Qualora la predetta [ntesa non sia raggiunta entro il predetto
termine, gli importi sono stabiliti, al netto degli effetti derivanti dalle di-
sposizioni di cui al citato art. 16, fra le predette misure nelle percentuali,
per Uesercizio 2013, del 30%, 40% e 30% a carico rispettivamente delle
misure di cui alle lettere a), b) e ¢) del comma 1, nonché, per 'esercizio
2014, del 22%. 20%, 15% ¢ 40% a carico rispettivamente delle misure
di cui alle lettere a), b) ¢) € d) del comma 1; per I'anno 2014, il residuo
3 per cento corrisponde alle economie di settore derivanti dall esercizio
del potere regolamentare in materia di spese per il personale sanitario
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dipendente ¢ convenzionato di cui all’art. 16. Conseguentemente il tetto
indicato alla lettera ¢} del comma 1 ¢ fissato nella misura del 5,2%.
Qualora le economie di settore derivanti dall’esercizio del potere re-
golamentare in materia di spese per il personale sanitario dipendente
€ convenzionato di cui all’art. 16 risultino di incidenza differente dal 3
per cento, le citate percentuali per I’anno 2014 sono proporzionalmente
rideterminate e con decreto del Ministro dell’economia e delle finanze,
ove necessario, &€ conseguentemente rideterminato in termini di saldo
netto da finanziare il livello del finanziamento del Servizio sanitario na-
zionale di cui al comma |

3. Le disposizioni di cui all’art. 2, commi 71 e 72, della legge
23 dicembre 2009, n. 191 si applicano anche in ciascuno degli anni
2013, 20142015

3-bis. Alla verifica dell’effettivo conseguimento degli obiettivi di
cui al comma 3 si provvede con le modalita previste dall art. 2, com-
ma 73, della citata legge n. 191 del 2009. La regione é giudicata adem-
piente ove sia accertato [’effettivo conseguimento di tali obiettivi. In
caso contrario, limitatamente agli anni 2013 e 2014, la regione é consi-
derata adempiente ove abbia conseguito ['equilibrio economico.

3-ter. Per le regioni sottoposte ai Piani di rientro dai deficit sani-
tari o ai Programmi operativi di prosecucione di detti Piani restano co-
munque fermi gli specifici obiettivi ivi previsti in materia di personale.

4. Al fine di assicurare, per gli anni 2011 ¢ 2012, I’effettivo rispet-
to dei piani di rientro dai disavanzi sanitari, nonché dell’intesa Stato-
Regioni del 3 dicembre 2009, sono introdotte le seguenti disposizioni:

a) all’art. 2, comma 80, della legge 23 dicembre 2009, n. 191, dopo
il secondo periodo sono inseriti i seguenti:

«A tale scopo, qualora, in corso di attuazione del piano o dei pro-
grammi operativi di cui al comma 88, gli ordinari organi di attuazio-
ne del piano o il commissario ad acta rinvengano ostacoli derivanti da
provvedimenti legislativi regionali, li trasmettono al Consiglio regiona-
le, indicandone puntualmente i motivi di contrasto con il Piano di rien-
tro o con i programmi operativi. I Consiglio regionale, entro i succes-
sivi sessanta giorni, apporta le necessarie modifiche alle leggi regionali
in contrasto, o le sospende, o le abroga. Qualora il Consiglio regionale
non provveda ad apportare le necessarie modifiche legislative entro i
termini indicati, ovvero vi provveda in modo parziale 0 comunque tale
da non rimuovere gli ostacoli all’attuazione del piano o dei programmi
operativi, il Consiglio dei Ministri adotta, ai sensi dell’art. 120 della
Costituzione, le necessarie misure, anche normative, per il superamento
dei predetti ostacoli.»;

b) all’art. 2, dopo il comma 88 della legge 23 dicembre 2009,
n, 191, ¢ inserito il seguente: “*88-bis Il primo periodo del comma 88
si interpreta nel senso che i programmi operativi costituiscono prosecu-
zione e necessario aggiornamento degli interventi di riorganizzazione,
riqualificazione e potenziamento del piano di rientro, al fine di tenere
conto del finanziamento del servizio sanitario programmato per il perio-
do di riferimento, dell’effettivo stato di avanzamento dell’ attuazione del
piano di rientro, nonché di ulteriori obblighi regionali derivanti da Inte-
se fra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano
o da innovazioni della legislazione statale vigente.”,

¢) it Commissario ad acta per !’attuazione del piano di rientro dal
disavanzo sanitario della regione Abruzzo da esecuzione al programma
operativo per I'esercizio 2010, di cui all’art. 2, comma 88, della legge
23 dicembre 2009, n. 191, che ¢ approvato con il presente decreto, fer-
ma restando la validita degli atti ¢ dei provvedimenti gia adottati ¢ la
salvezza degli effetti e dei rapporti giuridici sorti sulla base della sua
attuazione. [l Commissario ad acta, altresi, adotta, entro 60 giomni dalla
data di entrata in vigore del presente decreto, il Piano sanitario regionale
2011-2012, in modo da garantire, anche attraverso 1’eventuale supera-
mento delle previsioni contenute in provvedimenti legislativi regionali
non ancora rimossi ai sensi dell’art. 2, comma 80, della legge 23 dicem-
bre 2009, n. 191, che le azioni di riorganizzazione e risanamento del
servizio sanitario regionale siano coerenti, nel rispetto dell’erogazione
dei livelli essenziali di assistenza:

1) con !’obiettivo del raggiungimento dell’equilibrio economico
stabile del bilancio sanitario regionale programmato nel piano di rientro
stesso, tenuto conto del livello del finanziamento del servizio sanitario
programmato per il periodo 2010-2012 con il Patto per la salute 2010-
2012 e definito dalla legislazione vigente;

2) con gli ulteriori obblighi per le regioni introdotti dal medesimo
Patto per la salute 2010-2012 e dalla legislazione vigente;

d) il Consiglio dei Ministri provvede a modificare I’incarico com-
missariale nei sensi di cui alla lettera ¢);

e) al comma 51 dell’art. 1 della legge 13 dicembre 2010, n. 220,
sono apportate le seguenti modificazioni:

1) dopo le parole: “dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, sono inseri-
te le seguenti: “nonché al fine di consentire I’espletamento delle funzio-
ni istituzionali in situazioni di ripristinato equihbrio finanziario™,

2) nel primo e nel secondo periodo, le parole: “fino al 31 dicembre
20117, sono sostituite dalle seguenti: “fino al 31 dicembre 2012™;

/) per le regioni sottoposte ai piani di rientro per le quali in attua-
zione dell’art. 1, comma 174, quinto periodo, detla legge 30 dicembre
2004, n. 311, e successive modificazioni, ¢ stato applicato il blocco au-
tomatico del turn over del personale del servizio sanitario regionale, con
decreto del Ministro della salute, di concerto con il Mintstro dell’econo-
mia e delle finanze, sentito il Ministro per i rapporti con le regioni € per
la coesione territoriale, su richiesta della regione interessata, puod essere
disposta, in deroga al predetto blocco del turn over, |’ autorizzazione al
conferimento di incarichi di dirigenti medici responsabili di struttura
complessa, previo accertamento, in sede congiunta, della necessita di
procedere al predetto conferimento di incarichi al fine di assicurare il
mantenimento dei livelli essenziali di assistenza, nonché della compati-
bilita del medesimo conferimento con la ristrutturazione della rete ospe-
daliera e con gli equilibri di bilancio sanitario, come programmati nel
piano di rientro, ovvero nel programma operativo, da parte del Comitato
permanente per la verifica dell’erogazione dei livelli essenziali di assi-
stenza ¢ del Tavolo tecnico per la verifica degli adempimenti regionali,
di cui rispettivamente agli articoli 9 e 12 dell’intesa Stato-regioni del
23 marzo 2005, sentita ’AGENAS

5. In relazione alle risorse da assegnare alle pubbliche amministra-
zioni interessate, a fronte degli oneri da sostenere per gli accertamenti
medico-legali sui dipendenti assenti dal servizio per malattia effettuati
dalle aziende sanitarie locali, in applicazione dell’art. 71 del decreto-
legge 25 giugno 2008, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla leg-
ge 6 agosto 2008, n. 133, come modificato dall’art. 17, comma 23, del
decreto-legge 1° luglio 2009, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla
legge 3 agosto 2009, n. 102:

a) per gli esercizi 2011 € 2012 il Ministro dell’economia e delle fi-
nanze ¢ autorizzato a trasferire annualmente una quota delle disponibili-
ta finanziarie per il Servizio sanitario nazionale, non utilizzata in sede di
riparto in relazione agli effetti della sentenza della Corte costituzionale
n. 207 del 7 giugno 2010, nel limite di 70 milioni di euro annui, per esse-
re iscritta, rispettivamente, tra gli stanziamenti di spesa aventi carattere
obbligatorio, di cui all’art. 26, comma 2, della legge 196 del 2009, in
relazione agli oneri di pertinenza dei Ministeri, ovvero su appositi fondi
da destinare per la copertura dei medesimi accertamenti medico-legali
sostenuti dalle Amministrazioni diverse da quelle statali;

b) a decorrere dall’esercizio 2013, con la legge di bilancio € stabi-
lita la dotazione annua dei suddetti stanziamenti destinati alla copertura
degli accertamenti medico-legali sostenuti dalle amministrazioni pub-
bliche, per un importo complessivamente non superiore a 70 milioni di
euro, per le medesime finalita di cui alla lettera a). Conseguentemente il
livello del finanziamento del Servizio sanitario nazionale a cui concorre
lo Stato, come fissato al comma 1, € rideterminato, a decorrere dal me-
desimo esercizio 2013, in riduzione di 70 milioni di euro.

5-bis. A decorrere dall’esercizio finanziario 2012, la quota di per-
tinenza del Ministero dell’istruzione, dell’universita e della ricerca, de-
gli stanziamenti di cui al comma 5 ¢ destinata al rimborso forfetario
alle regioni delle spese sostenute per gli accertamenti medico-legali sul
personale scolastico ed educativo assente dal servizio per malattia effet-
tuati dalle aziende sanitarie locali. Entro il mese di novembre di ciascun
anno, il Ministero dell’istruzione, dell’universita e della ricerca provve-
de a ripartire detto fondo tra le regioni al cui finanziamento del Servizio
Sanitario Nazionale concorre lo Stato, in proporzione all’organico di
diritto delle regioni con riferimento all’anno scolastico che si conclude
in ciascun esercizio finanziario. Dal medesimo anno 2012, le istituzioni
scolastiche ed educative statali non sono tenute a corrispondere alcuna
somma per gli accertamenti medico-legali di cui al primo periodo

6. Ai sensi di quanto disposto dall’art. 2, comma 67, secondo perio-
do, della legge 23 dicembre 2009, n. 191, attuativo dell’art. 1, comma 4,
lettera cJ, dell’intesa Stato-regioni in materia sanitaria per il triennio
2010-2012, sancita nella riunione della conferenza permanente per i
rapporti fra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome di Trento e di
Bolzano del 3 dicembre 2009, per 'anno 2011 il livello del finanzia-
mento del Servizio sanitario nazionate a cui concorre ordinariamente
lo Stato, come rideterminato dall’art. 11, comma 12, del decreto-legge
31 maggio 2010, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge 30 lu-
glio 2010, n. 122, e dall’art. 1, comma 49, della legge 13 dicembre 2010,
n. 220, ¢ incrementato di 105 milioni di euro per far fronte al maggior
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finanziamento concordato con le regioni, ai sensi della citata intesa, con
riferimento al periodo compreso tra il 1° giugno 2011 ¢ la data di entrata
in vigore della legge di conversione del presente decreto. A decorrere
dalla data di entrata in vigore della legge di conversione de! presente de-
creto si applicano le disposizioni di cui all’art. 1, comma 796, lettere p)
e p-bis), della legge 27 dicembre 2006, n. 296, e cessano di avere effetto
le disposizioni di cui all’art. 61, comma 19, del decreto-legge 25 giugno
200§, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008,
n. 133.

7. Con decreto del Ministro della salute, previo protocollo d’intesa
con le regioni Lazio, Puglia, Siciliana e con altre regioni interessate, ¢
disposta la proroga fino al 31 dicembre 2013 del progetto di sperimen-
tazione gestionale di cui all"art. 1, comma 827, della legge 27 dicembre
2006. n. 296, coordinato dall’Istituto nazionale per la promozione della
salute delle popolazioni migranti ¢ per il contrasto delle malattie della
poverta (INMP) di cui al decreto del Ministro della salute in data 3 ago-
sto 2007, pubblicato nella Gazzetra Ufficiale n. 229 del 20 settembre
2007, finalizzato alla ricerca, alla formazione, alla prevenzione e alla
cura delle malattie delle migrazioni e della poverta.

8. Ad eventuali modifiche all’organizzazione e alle modalita di
funzionamento dell’INMP si provvede con decreto del Ministro della
salute. Entro il 30 giugno 2013 il Ministero della salute verifica I'an-
damento della sperimentazione gestionale ¢ promuove, sulla base det
risultati raggiunti, I'adozione dei provvedimenti necessari alla definizio-
ne, d’intesa con le regioni interessate, dell’assetto a regime dell' INMP.
In caso di mancato raggiungimento dei risultati connessi al progetto di
sperimentazione gestionale di cui al comma 7, con decreto del Mini-
stro della salute si provvede alla soppressione e liquidazione dell’ INMP
provvedendo alla nomina di un commissario liquidatore.

9. Per la realizzazione delle finalita di cui ai commi 7 e 8, & auto-
rizzata per I’anno 2011 la corresponsione all’ INMP di un finanziamento
pari 5 milioni di euro, alla cui copertura si provvede mediante corrispon-
dente riduzione, per il medesimo anno, dell’autorizzazione di spesa di
cui all’art. 5 della legge 6 febbraio 2009, n. 7. Per il finanziamento delle
attivita di ciascuno degli anni 2012 e 2013 si provvede nell’ambito di
un apposito progetto interregionale per la cui realizzazione, sulle risorse
finalizzate all’attuazione dell’art. 1, comma 34, della legge 23 dicembre
1996, n, 662, e successive modificazioni, ¢ vincolato 1'importo pari a §
milioni di euro annui per il medesimo biennio

10. Al fine di garantire la massima funzionalita dell’ Agenzia italia-
na del farmaco (Aifa), in relazione alla rilevanza e all’ accresciuta com-
plessita delle competenze ad essa attribuite, di potenziare la gestione
delle aree strategiche di azione corrispondenti agli indirizzi assegnati
dal Ministero deila salute e di realizzare gli obiettivi di semplificazione
e snellimento di cui all’art. 2, comma 1, lettera a), della legge 4 novem-
bre 2010, n. 183, con decreto emanato ai sensi dell’art. 48, comma 13,
del decreto-legge 30 settembre 2003, n. 269, convertito, con modifi-
cazione, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, da adottare entro no-
vanta giorni daila data di entrata in vigore della legge di conversione
del presente decreto, il regolamento di organizzazione ¢ funzionamento
dell’ Agenzia italiana de} farmaco (Aifa), di cui al decreto del Ministro
della salute 20 settembre 2004, n. 245, ¢ modificato, in modo da assicu-
rare I’equilibrio finanziario dell’ente e senza alcun onere a carico della
finanza pubblica, nel senso:

a) di demandare al consiglio di amministrazione, su proposta del
direttore generale, il potere di modificare, con deliberazioni assunte ai
sensi dell’art. 22 del citato decreto n. 245 del 2004, I’assetto organiz-
zativo dell’Agenzia di cui all"art. 17 del medesimo decreto n. 245 del
2004, anche al fine di articolare le strutture amministrative di vertice in
coerenza con gli accresciuti compiti dell’ente: le deliberazioni adottate
ai sensi della presente lettera sono sottoposte all’approvazione del Mi-
nistero della salute, di concerto con il Ministero dell’economia e delle
finanze;

b) di riordinare la commissione consultiva tecnico-scientifica
e il comitato prezzi e rimborsi, prevedendo: un numero massimo di
componenti pari a dieci, di cui tre designati dal Ministro della salute,
uno dei quali con funzioni di presidente, uno designato dal Ministro
dell’economia e delle finanze, quattro designati dalla Conferenza Stato-
regioni nonché, di diritto, il direttore generale dell’Aifa ¢ il presidente
dell’Istituto superiore di sanita; i requisiti di comprovata professionalita
e specializzazione dei componenti nei settori della metodologia di deter-
minazione del prezzo dei farmaci, dell’economia sanitaria e della farma-
co-economia; che le indennita ai componenti, ferma |’ assenza di oneri
a carico della finanza pubblica, non possano superare la misura media

delle corrispondenti indennita previste per i componenti degli analoghi
organismi delle autorita nazionali competenti per I’attivita regolatoria
de1 farmaci degli Stati membri dell’Unione europea;

¢) di specificare i servizi, compatibili con le funzioni istituzionali
dell’ Agenzia, che I’ Agenzia stessa puo rendere nei confronti di terzi ai
sensi dell’art. 48, comma 8, lettera c-bis), del decreto-legge n. 269 del
2003, stabilendo altresi la misura dei relativi corrispettivi;

d) di introdurre un diritto annuale a carico di ciascun titolare di
autorizzazione all’immissione in commercio per il funzionamento, I’ag-
giornamento e |"implementazione delle funzionalita informatiche della
banca dati dei farmaci autorizzati o registrati ai fini dell’immissione in
commercio, nonché per la gestione informatica delle relative pratiche
autorizzative, con adeguata riduzione per le piccole e medie imprese di
cui alla raccomandazione 2003/361/CE.”.

Si riporta il testo dell’art. 11 del decreto-legge 24 gennaio 2012,
n. 1 (Disposizioni urgenti per la concorrenza, lo sviluppo delle infra-
strutture ¢ la competitivita) convertito, con modificazioni, dalla legge
24 marzo 2012, n. 27, come modificato dalla presente legge:

Art, 11 Potenziamento del servizio di distribuzione farmaceutica,
accesso alla titolarita delle farmacie, modifica alla disciplina della som-
ministrazione dei farmaci e altre disposizioni in materia sanitaria

1. Al fine di favorire 1’accesso alla titolarita delle farmacie da parte
di un pits ampio numero di aspiranti, aventi i requisiti di legge, nonché di
favorire le procedure per I’apertura di nuove sedi farmaceutiche garan-
tendo al contempo una piu capillare presenza sul territorio del servizio
farmaceutico, alla legge 2 aprile 1968, n. 475, e successive modificazio-
ni, sono apportate le seguenti modificazioni:

a) all’art. |, il secondo e il terzo comma sono sostituiti dai seguenti:

«!l numero delle autorizzazioni ¢ stabilito in modo che vi sia una
farmacia ogni 3.300 abitanti.

La popolazione eccedente, rispetto al parametro di cui al secondo
comma, consente |"apertura di una ulteriore farmacia, qualora sia supe-
riore al 50 per cento del parametro stesso»;

b) dopo I’art. 1 ¢ inserito il seguente:

«Art. 1-bis. - 1. In aggiunta alle sedi farmaceutiche spettanti in
base al criterio di cui all’art. 1 ed entro il limite del 5 per cento delle
sedi, comprese le nuove, le regioni e le province autonome di Trento €
di Bolzano, sentita I’azienda sanitaria locale competente per territorio,
possono istituire una farmacia:

a) nelle stazioni ferroviarie, negli aeroporti civili a traffico interna-
zionale, nelle stazioni marittime e nelle aree di servizio autostradali ad
alta intensita di traffico, dotate di servizi alberghieri o di ristorazione,
purché non sia gia aperta una farmacia a una distanza inferiore a 400
metri;

b) nei centri commerciali e nelle grandi strutture con superficie di
vendita superiore a 10.000 metri quadrati, purché non sia gia aperta una
farmacia a una distanza inferiore a 1,500 metri»;

¢) I'art. 2 ¢ sostituito dal seguente:

«Art. 2. - 1. Ogni comune deve avere un numero di farmacie in
rapporto a quanto disposto dall’art. 1. Al fine di assicurare una mag-
giore accessibilita al servizio farmaceutico, il comune, sentiti " azienda
sanitaria e 1’Ordine provinciale dei farmacisti competente per territo-
rio, identifica le zone nelle quali collocare le nuove farmacie, al fine
di assicurare un’equa distribuzione sul territorio, tenendo altresi conto
dell’esigenza di garantire 1’accessibilita del servizio farmaceutico anche
a quei cittadini residenti in aree scarsamente abitate.

2. 1l numero di farmacie spettanti a ciascun comune € sottoposto a
revisione entro il mese di dicembre di ogni anno pari, in base alle rile-
vazioni della popolazione residente nel comune, pubblicate dall’Istituto
nazionale di statistica».

2. Ciascun comune, sulla base dei dati ISTAT sulla popolazione
residente al 31 dicembre 2010 e dei parametri di cui al comma 1, indivi-
dua le nuove sedi farmaceutiche disponibili nel proprio territorio e invia
i dati alla regione entro e non oltre trenta giorni dalla data di entrata in
vigore della legge di conversione del presente decreto

3. Le regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano prov-
vedono ad assicurare, entro dodici mesi dalla data di entrata in vigore
della legge di conversione del presente decreto, la conclusione del con-
corso straordinario e 1'assegnazione delle sedi farmaceutiche disponi-
bili di cui al comma 2 e di quelle vacanti. In deroga a quanto previsto
dall’art. 9 della legge 2 aprile 1968, n. 475, sulle sedi farmaceutiche
istituite in attuazione del comma | 0 comunque vacanti non pud essere
esercitato il diritto di prelazione da parte del comune. Entro sessanta
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giomi dall’invio dei dati di cui al comma 2, le regioni e le province au-
tonome di Trento e di Bolzano bandiscono il concorso straordinario per
soli titoli per la copertura delle sedi farmaceutiche di nuova istituzione
e per quelle vacanti, fatte salve quelle per la cui assegnazione, alla data
di entrata in vigore della legge di conversione del presente decreto, la
procedura concorsuale sia stata gia espletata o siano state gia fissate le
date delle prove. Al concorso straordinario possono partecipare i farma-
cisti, cittadini di uno Stato membro dell’ Unione europea, iscritti all’albo
professionale:

a) non titolari di farmacia, in qualunque condizione professionale
si trovino;

b) titolari di farmacia rurale sussidiata;
¢) titolari di farmacia soprannumeraria;

d) titolari di esercizio di cui all’art. 5, comma 1, del decreto-legge
4 luglio 2006, n. 223, convertito, con modificazioni, dalla legge 4 agosto
2006, n. 248.

Non possono partecipare al concorso straordinario i farmacisti ti-
tolari, compresi i soci di societa titolari, di farmacia diversa da quelle
di cui alle lettere b) € c). Agli effetti delle disposizioni del presente ar-
ticolo, per farmacie soprannumerarie si intendono le farmacie aperte
in base al criterio topografico o della distanza ai sensi dell 'art. 104 del
testo unico delle leggi sanitarie di cui al regio decreto 27 luglio 1934,
n. 1265, e successive modificazioni, sia anteriormente, sia posterior-
mente all'entrata in vigore della legge 8 novembre 1991, n. 362, che
non risultino riassorbite nella determinazione del numero complessivo
delle farmacie stabilito in base al parametro della popolazione di cui al
comma 1, lettera a) del presente articolo

4. Ai fini dell’assegnazione delle nuove sedi farmaceutiche mes-
se a concorso, ciascuna regione ¢ le province autonome di Trento ¢ di
Bolzano istituiscono, entro trenta giorni datla data di pubblicazione del
relativo bando di concorso, una commissione esaminatrice regionale o
provinciale per le province autonome di Trento e di Bolzano. Al con-
corso straordinario si applicano, in quanto compatibili, le disposizioni
vigenti sui concorsi per la copertura delle sedi farmaceutiche di nuova
istituzione o vacanti, nonch¢ le disposizioni del presente articolo.

5. Ciascun candidato pué partecipare al concorso per I’assegna-
zione di farmacia in non piu di due regioni o province autonome, e non
deve aver compiuto i 65 anni di eta alla data di scadenza del termine
per la partecipazione al concorso prevista dal bando. Ai fini della va-
lutazione dell’esercizio professionale nel concorso straordinario per il
conferimento di nuove sedi farmaceutiche di cui al comma 3, in deroga
al regolamento di cui al decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri
30 marzo 1994, n. 298:

a) Vattivita svolta dal farmacista titolare di farmacia rurale sussi-
diata, dal farmacista titolare di farmacia soprannumeraria ¢ dal farma-
cista titolare di esercizio di cui all’art. 5, comma 1, del decreto-legge
4 tuglio 2006, n. 223, convertito, con modificazioni, dalla legge 4 agosto
2006, n. 248, ¢ equiparata, ivi comprese le maggioraziont;

b) Iattivita svolta da farmacisti collaboratori di farmacia ¢ da far-
macisti collaboratori negli esercizi di cui all’art. 5, comma 1, det decre-
to-legge 4 luglio 2006, n. 223, convertito, con modificazioni, dalla legge
4 agosto 2006, n. 248, ¢ equiparata, ivi comprese le maggiorazioni.

b-bis) per I'attivita svolta dai ricercatori universitari nei corsi di
laurea in farmacia e in chimica e tecnologia farmaceutiche, sono asse-
gnati, per anno e per ciascun commissario, 0,30 punti per i primi dieci
anni, e 0,08 punti per i secondi dieci anni.

6. In ciascuna regione ¢ nelle province autonome di Trento e di
Bolzano, la commissione esaminatrice, sulla base della valutazione dei
titoli in possesso dei candidati, determina una graduatoria unica. A pari-
ta di punteggio, prevale il candidato piu giovane. A seguito dell ‘appro-
vazione della graduatoria, ad ogni vincitore sara assegnata la prima
sede da lui indicata in ordine di preferenza, che non risulti assegnata
a un candidato meglio collocato in graduatoria. Entro quindici giorni
dall assegnazione, i vincitori del concorso devono dichiarare se accet-
tano o meno la sede assegnata. L'inutile decorso del termine concesso
per la dichiarazione equivale a una non accettazione. Dopo la scadenza
del termine previsto per ['accettazione, le sedi non accettate sono of-
Sferte ad altrettanti candidati che seguono in graduatoria, secondo la
procedura indicata nei periodi precedenti, fino all’'esaurimento delle
sedi messe a concorso o all'interpello di tutti i candidati in gradua-
toria. Successivamente, la graduatoria, valida per due anni dalla data
della sua pubblicazione, deve essere utiliz-ata con il criterio dello scor-
rimento per la copertura delle sedi farmaceutiche eventualmente resesi
vacanti a seguito delle scelte effettuate dai vincitori di concorso, con le
modalita indicate nei precedenti periodi del presente comma.

7. Ai concorsi per il conferimento di sedi farmaceutiche gli inte-
ressati in possesso dei requisiti di legge possono concorrere per la ge-
stione associata, sommando i titoli posseduti. In tale caso. ai soli fini
della preferenza a parita di punteggio. si considera la media dell'eta
dei candidati che concorrono per la gestione associata. Ove i candidati
che concorrono per la gestione associata risultino vincitori. la titolarita
della farmacia assegnata é condizionata al mantenimento della gestione
associata da parte degli stessi vincitori, su base paritaria, per un perio-
do di dieci anni, fatta salva la premorienza o sopravvenuta incapacita.

8. [ tumni e gli orari di farmacia stabiliti dalle autoritad competenti
in base alla vigente normativa non impediscono I’apertura della farma-
cia in orari diversi da quelli obbligatori. Le farmacie possono praticare
sconti sui prezzi di tutti i tipi di farmaci e prodotti venduti pagati diretta-
mente dai clienti, dandone adeguata informazione alla clientela.

9. Qualora il comune non provveda a comunicare alla regione o
alla provincia autonoma di Trento e di Bolzano I’individuazione delle
nuove sedi disponibili entro il termine di cui al comma 2 del presente
articolo, la regione provvede con proprio atto a tale individuazione en-
tro i successivi sessanta giorni. Nel caso in cui le regioni o le province
autonome di Trento e di Bolzano non provvedano nel senso indicato
ovvero non provvedano a bandire il concorso straordinario e a conclu-
derlo entro i termini di cui al comma 3, il Consiglio dei Ministri esercita
i poteri sostitutivi di cui all’art. 120 della Costituzione con la nomina di
un apposito commissario che provvede in sostituzione dell’amministra-
zione inadempiente anche espletando le procedure concorsuali ai sensi
del presente articolo.

10. Fino al 2022, tutte le farmacie istituite ai sensi del comma 1,
lettera b), sono offerte in prelazione ai comuni in cui le stesse hanno
sede. [ comuni non possono cedere la titolarita o la gestione delle farma-
cie per le quali hanno esercitato il diritto di prelazione ai sensi del pre-
sente comma. In caso di rinuncia alla titolarita di una di dette farmacie
da parte del comune, la sede farmaceutica ¢ dichiarata vacante.

11. Al comma 9 deli’art. 7 della legge 8 novembre 1991, n. 362, e
successive modificazioni, le parole: «due anni dall’acquisto medesimo™
sono sostituite dalle seguenti: «sei mesi dalla presentazione della dichia-
razione di successione».

12. 11 medico, nel prescrivere un farmaco, ¢ tenuto, sulla base
della sua specifica competenza professionale, ad informare il paziente
dell’eventuale presenza in commercio di medicinali aventi uguale com-
posizione in principt attivi, nonché forma farmaceutica, via di sommini-
strazione, modalita di rilascio e dosaggio unitario uguali. 11 farmacista,
qualora sulla ricetta non risulti apposta dal medico I’indicazione della
non sostituibilita del farmaco prescritto, dopo aver informato il cliente
e salvo diversa richiesta di quest’ultimo, ¢ tenuto a fornire il medici-
nale prescritto quando nessun medicinale fra quelli indicati nel primo
periodo del presente comma abbia prezzo pil basso ovvero, in caso di
esistenza in commercio di medicinali a minor prezzo rispetto a quel-
lo del medicinale prescritto, a fomire il medicinale avente prezzo piu
basso. All’art. 11, comma 9, del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78,
convertito, con modificazioni, dalla legge 30 lugiio 2010, n. 122, nel
secondo periodo, dopo le parole: «¢ possibile» sono inserite le seguenti:
«solo su espressa richiesta dell’assistito e». Al fine di razionalizzare il
sistema distributivo del farmaco, anche a tutela della persona, nonché al
fine di rendere maggiormente efficiente la spesa farmaceutica pubblica,
I’ATFA, con propria delibera da adottare entro it 31 dicembre 2012 e
pubblicizzare adeguatamente anche sul sito istituzionale del Ministero
deila salute, revisiona le attuali modalita di confezionamento dei farma-
ci a dispensazione territoriale per identificare confezioni ottimali, anche
di tipo monodose, in funzione delle patologie da trattare. Conseguen-
temente, il medico nella propria prescrizione tiene conto delle diverse
tipologie di confezione.

13. Al comma 1 dell’art. 32 del decreto-legge 6 dicembre 2011,
n. 201, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 dicembre 2011,
n. 214, le parole: «che ricadono nel territorio di comuni aventi popo-
lazione superiore a 12.500 abitanti e, comunque, al di fuori delle aree
rurali come individuate dai piani sanitari regionali,» sono soppresse.

14. Il comma 1 dell’art. 70 del decreto legislativo 6 aprile 2006,
n. 193, ¢ sostituito dal seguente:

«1. La vendita al dettaglio dei medicinali veterinari ¢ effettuata
soltanto dal farmacista in farmacia e negli esercizi commerciali di cui
all’art. 5, comma 1, del decreto-legge 4 luglio 2006, n. 223, convertito,
con modificazioni, dalla legge 4 agosto 2006, n. 248, ancorché dietro
presentazione di ricetta medica, se prevista come obbligatoria. La ven-
dita nei predetti esercizi commerciali € esclusa per i medicinali richia-
mati dall’art. 45 del testo unico di cui al decreto del Presidente della
Repubblica 9 ottobre 1990, n. 309, e successive modificazioni»
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15. Gli esercizi commerciali di cui all’art. 5, comma 1, del decreto-
legge 4 luglio 2006, n. 223, convertito, con modificazioni, dalla legge
4 agosto 2006, n. 248, in possesso dei requisiti vigenti, sono autorizza-
ti, sulla base dei requisiti prescritti dal decreto del Ministro della salu-
te previsto dall’art. 32, comma 1, del decreto-legge 6 dicembre 2011,
n. 201, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 dicembre 2011,
n. 214, ad allestire preparazioni galeniche officinali che non prevedono
la presentazione di ricetta medica, anche in multipli, in base a quanto
previsto nella farmacopea ufficiale italiana o nella farmacopea europea.

16. In sede di rinnovo dell’accordo collettivo nazionale con le or-
ganizzazioni sindacali di categoria maggiormente rappresentative, ai
sensi dell’art. 4, comma 9, della legge 30 dicembre 1991, n. 412, ¢ suc-
cessive modificazioni, ¢ stabilita, in relazione al fatturato della farmacia
a carico del Servizio sanitario nazionale, nonché ai nuovi servizi che la
farmacia assicura ai sensi del decreto legislativo 3 ottobre 2009, n. 153,
la dotazione minima di personale di cui la farmacia deve disporre ai fint
del mantenimento della convenzione con il Servizio sanitario nazionale

17. A decorrere dal 1° gennaio 2015 e fatta eccezione, comunque,
per le farmacie rurali sussidiate, la direzione della farmacia privata,
ai sensi dell’art. 7 della legge 8 novembre 1991, n. 362, e dell’art. 11
della legge 2 aprile 1968, n. 475, puo essere mantenuta fino al raggiun-
gimento del requisito di eta pensionabile da parte del farmacista iscritto
all’albo professionale.”

Siriporta il testo del comma 6 dell’art. 8 della legge S giugno 2003,
n. 131 (Disposizioni per I'adeguamento dell’ordinamento della Repub-
blica alla L. Cost. 18 ottobre 2001, n. 3):

“6. 11 Governo puo promuovere la stipula di intese in sede di
Conferenza Stato-Regioni o di Conferenza unificata, dirette a favori-
re I'armonizzazione delle rispettive legislazioni o il raggiungimento di
posizioni unitarie o il conseguimento di obiettivi comuni; in tale caso €
esclusa I’applicazione dei commi 3 ¢ 4 dell’art. 3 del decreto legislativo
28 agosto 1997, n. 281. Nelle materie di cui all’art. 117, terzo e quarto
comma, della Costituzione non possono essere adottati gli atti di indiriz-
zo ¢ di coordinamento di cui all’art. 8 della legge 15 marzo 1997, n. 59,
¢ all’art. 4 del decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 112.”

Si riporta il testo dell’art. 1671 del codice civile:
“Art. 1671. Recesso unilaterale dal contratto.

Il committente puo recedere dal contratto, anche se ¢ stata iniziata
I’esecuzione dell’opera o la prestazione del servizio, purché tenga in-
denne I’appaltatore delle spese sostenute, dei lavori eseguiti ¢ del man-
cato guadagno.”.

Si riporta il testo dell’art. 5 del decreto legislativo 30 giugno 1993,
n. 266 (Riordinamento del Ministero della sanita, a norma delt’art. 1,
comma 1, lettera &), della L. 23 ottobre 1992, n. 421):

*“5. Agenzia per i servizi sanitari regionali.

1. E istituita una agenzia dotata di personalita giuridica e sottoposta
alla vigilanza del Ministero della sanita, con compiti di supporto delle
attivita regionali, di valutazione comparativa dei costi e dei rendimenti
dei servizi resi ai cittadini e di segnalazione di disfunzioni e sprechi nel-
la gestione delle risorse personali e materiali ¢ nelle forniture, di trasfe-
rimento dell’innovazione e delle sperimentazioni in materia sanitaria.

2.

3. 11 direttore dell’agenzia ¢ nominato con decreto del Presiden-
te del Consiglio dei Ministri, su proposta del Ministro della sanita, tra
esperti di riconosciuta competenza in materia di organizzazione € pro-
grammazione dei servizi sanitari, anche estranei all’amministrazione. [
direttore € assunto con contratto di diritto privato di durata quinquennale
non rinnovabile.

4. L’ Agenzia puo avvalersi di esperti con rapporto di collaborazio-
ne coordinata e continuativa nel limite massimo di dieci unita.

5. Alle spese di funzionamento dell’Agenzia si fa fronte con un
contributo annuo a carico dello Stato pari a lire 12,8 miliardi a partire
dall’anno 2001. Al relativo onere si provvede mediante corrispondente
riduzione dell’autorizzazione di spesa di cui all’art. 12, comma 2, lettera
b), del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive mo-
dificazioni, come rideterminata dalla tabella C della legge 23 dicembre
2000, n. 388 (legge finanziaria 2001)

6. Sono abrogati i commi 11 e 12 dell’art. 53 della legge 23 dicem-
bre 1978, n. 833.".

Si riporta il testo dell’art. 1, comma 169, della legge 30 dicembre
2004, n. 311 (Disposizioni per la formazione del bilancio annuale ¢ plu-
riennale dello Stato - legge finanziaria 2005):

“169. Al fine di garantire che I’obiettivo del raggiungimento
dell’equilibrio economico finanziario da parte delle regioni sia conse-
guito nel rispetto della garanzia detla tutela della salute, ferma restando
la disciplina dettata dall’art. 54 della legge 27 dicembre 2002, n. 289,
per le prestazioni gia definite dal decreto del Presidente det Consiglio
dei ministri 29 novembre 2001, pubblicato nel supplemento ordinario
alla Gazzetta Ufficiale n. 33 dell’ 8 febbraio 2002, e successive modifica-
zioni, anche al fine di garantire che le modalita di erogazione delle stes-
se siano uniformi sul territorio nazionale, coerentemente con le risorse
programmate per il Servizio sanitario nazionale, con regolamento adot-
tato ai sensi dell’art. 17, comma 3, della legge 23 agosto 1988, n. 400,
di concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze, dal Ministro
della salute, che si avvale della commissione di cui all’art. 4-bis, com-
ma 10, del decreto-legge 15 aprile 2002, n. 63, convertito, con modifica-
zioni, dalla legge 15 giugno 2002, n. 112, sono fissati gli standard qua-
litativi, strutturali, tecnologici, di processo e possibilmente di esito, e
quantitativi di cui ai livelli essenziali di assistenza, sentita la Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome
di Trento e di Bolzano. Con la medesima procedura sono individuati le
tipologie di assistenza e i servizi, relativi alle aree di offerta individuate
dal vigente Piano sanitario nazionale. In fase di prima applicazione gli
standard sono fissati entro il 30 giugno 2005.”

Si riporta il testo dell’art. 15-septies del decreto legislativo 30 di-
cembre 1992, n. 502 e successive modificazioni (Riordino della disci-
plina in materia sanitaria, 2 norma dell’art. 1 della L. 23 ottobre 1992,
n 421):

“15-septies. Contratti a tempo determinato.

1. I direttori generali possono conferire incarichi per I’espletamen-
to di funzioni di particolare rilevanza e di interesse strategico median-
te la stipula di contratti a tempo determinato e con rapporto di lavoro
esclusivo, entro il limite del due per cento della dotazione organica della
dirigenza, a laureati di particolare e comprovata qualificazione profes-
sionale che abbiano svolto attivita in organismi ed enti pubblici o privati
o aziende pubbliche o private con esperienza acquisita per almeno un
quinquennio in funzioni dirigenziali apicali o che abbiano conseguito
una particolare specializzazione professionale, culturale e scientifica de-
sumibile dalla formazione universitaria e post-universitaria, da pubbli-
cazioni scientifiche o da concrete esperienze di lavoro € che non godano
del trattamento di quiescenza. | contratti hanno durata non inferiore a
due anni e non superiore a cinque anni, con facolta di rinnovo.

2. Le aziende unita sanitarie e le aziende ospedaliere possono sti-
pulare. oltre a quelli previsti dal comma precedente, contratti a tempo
determinato, in numero non superiore al cinque per cento della dotazio-
ne organica della dinigenza sanitaria, a esclusione della dirigenza medi-
ca, nonché della dirigenza professionale, tecnica ¢ amministrativa, per
I"attribuzione di incarichi di natura dirigenziale, relativi a profili diversi
da quello medico, ed esperti di provata competenza che non godano del
trattamento di quiescenza e che siano in possesso del diploma di laurea
e di specifici requisiti coerenti con le esigenze che determinano il con-
ferimento dell’incarico.

3. 1l trattamento economico ¢ determinato sulla base dei crite-
ri stabiliti nei contratti collettivi della dirigenza del Servizio sanitario
nazionale.

4. Per il periodo di durata del contratto di cui al comma | i dipen-
denti di pubbliche amministrazioni sono collocati in aspettativa senza
assegni con riconoscimento dell’anzianita di servizio.

5. Gli incarichi di cui al presente articolo, conferiti sulla base di
direttive regionali, comportano 1’obbligo per I’azienda di rendere con-
testualmente indisponibili posti di organico della dirigenza per i corri-
spondenti oneri finanziari.

5-bis. Per soddisfare le esigenze connesse all’espletamento dell’at-
tivita libero professionale deve essere utilizzato il personale dipendente
del servizio sanitario nazionale. Solo in caso di oggettiva e accertata
impossibilita di far fronte con il personale dipendente alle esigenze
connesse all’attivazione delle strutture e degli spazi per I’attivita libero
professionale, le aziende sanitarie possono acquisire personale, non diri-
gente, del ruolo sanitario e personale amministrativo di collaborazione,
tramite contratti di diritto privato a tempo determinato anche con societa
cooperative di servizi. Per specifici progetti finalizzati ad assicurare |'at-
tivita libero professionale, le aziende sanitarie possono, altresi, assume-
re il personale medico necessario, con contratti di diritto privato a tempo
determinato o a rapporto professionale. Gli oneri relativi al personale di
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cui al presente comma sono a totale carico della gestione di cui all’art. 3,
comma 6, della legge 23 dicembre 1994, n. 724. La validita dei contratti
¢ subordinata, a pena di nullita, all’effettiva sussistenza delle risorse al
momento della loro stipulazione. 11 direttore generale provvede ad ef-
fettuare riscontri trimestrali al fine di evitare che la contabilita separata
presenti disavanzi. Il personale assunto con rapporto a tempo determina-
to o a rapporto professionale ¢ assoggettato al rapporto esclusivo, salvo
espressa deroga da parte dell’azienda, sempre che il rapporto di lavoro
non abbia durata superiore a sei mesi e cessi comunque a tale scadenza.
La deroga puo essere concessa una sola volta anche in caso di nuovo
rapporto di lavoro con altra azienda.”.

Si riporta il testo del comma 455 del!’art, ! della citata legge n. 296
del 2006:

“455. Ai fini del contenimento e della razionalizzazione della spesa
per I’acquisto di beni ¢ servizi, le regioni possono costituire centrali di
acquisto anche unitamente ad altre regioni, che operano quali centrali
di committenza ai sensi dell’art. 33 del codice dei contratti pubblici re-
lativi a lavori, servizi e fomniture, di cui al decreto legislativo 12 aprile
2006, n. 163, in favore delle amministrazioni ed enti regionali, degli enti
locali, degli enti del Servizio sanitario nazionale ¢ delle altre pubbliche
amministrazioni aventi sede nel medesimo territorio.”.

Siriporta il testo dell’art. 3, comma 7, del citato decreto legislativo
n. 502 del 1992, come modificato dalla presente legge:

7. 11 direttore sanitario ¢ un medico che non abbia compiuto il
sessantacinquesimo anno di eta e che abbia svolto per almeno cinque
anni qualificata attivita di direzione tecnico-sanitaria in enti o strutture
sanitarie, pubbliche o private, di media o grande dimensione. [1 direttore
sanitario dirige i servizi sanitari ai fini organizzativi ed igienico-sanitari
e fornisce parere obbligatorio al direttore generale sugli atti relativi alle
materie di competenza. 11 direttore amministrativo ¢ un laureato in di-
scipline giuridiche o economiche che non abbia compiuto il sessantacin-
quesimo anno di et e che abbia svolto per almeno cinque anni una qua-
lificata attivita di direzione tecnica o amministrativa in enti o strutture
sanitarie pubbliche o private di media o grande dimensione. 11 direttore
amministrativo dirige i servizi amministrativi del!’unita sanitaria loca-
le. Nelle aziende ospedaliere, nelle aziende ospedaliero-universitarie di
cui all'art. 2 del decreto legislativo 21 dicembre 1999, n. 517, e negli
istituti di ricovero e cura a carattere scientifico pubblici, costituiti da
un unico presidio, le funzioni e i compiti del direttore sanitario di cui al
presente articolo e del dirigente medico di cui all’art. 4, comma 9, del
presidio ospedaliero sono svolte da un unico soggetto avente i requisiti
di legge. Sono soppresse le figure del coordinatore amministrativo, del
coordinatore sanitario e del sovrintendente sanitario, nonché [ ufficio
di direzione.”.

Si riporta il testo dell’art. 8-sexies del decreto legislativo 30 di-
cembre 1992, n. 502 (Riordino della disciplina in materia sanitaria, a
norma dell’art, 1 della L. 23 ottobre 1992, n. 421), come modificato
dalla presente legge:

“8-sexies. Remunerazione.

1. Le strutture che erogano assistenza ospedaliera ¢ ambulatoria-
le a carico del Servizio sanitario nazionale sono finanziate secondo un
ammontare globale predefinito indicato negli accordi contrattuali di cui
all’art. 8-quinquies e determinato in base alle funzioni assistenziali e
alle attivita svolte nell’ambito e per conto della rete dei servizi di rife-
rimento. Ai fini della determinazione del finanziamento globale delle
singole strutture, le funzioni assistenziali di cui al comma 2 sono remu-
nerate in base al costo standard di produzione del programma di assi-
stenza, mentre le attivita di cui al comma 4 sono remunerate in base a
tariffe predefinite per prestazione.

I1-bis. I valore complessivo della remunerazione delle funzioni non
puo in ogni caso superare il 30 per cento del limite di remunerazione
assegnato.

2. Le regioni definiscono le funzioni assistenziali nell’ambito delle
attivita che rispondono alle seguenti caratteristiche generali:

a) programmi a forte integrazione fra assistenza ospedaliera e terri-

toriale, sanitaria e sociale, con particolare riferimento alla assistenza per
patologie croniche di lunga durata o recidivanti;

b) programmi di assistenza a elevato grado di personalizzazione
della prestazione o del servizio reso alla persona;

¢) attivita svolte nell’ambito della partecipazione a programmi di
prevenzione;

d) programmi di assistenza a malattie rare;

e} attivita con rilevanti costi di attesa, ivi compreso il sistema di
allarme sanitario e di trasporto in emergenza, nonché il funzionamen-

to della centrale operativa, di cui all’atto di indirizzo e coordinamento
approvato con decreto del Presidente della Repubblica 27 marzo 1992,
pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 76 del 21 marzo 1992;

/) programmi sperimentali di assistenza;

g) programmi di trapianto di organo, di midollo osseo ¢ di tessuto,
ivi compresi il mantenimento ¢ monitoraggio del donatore, 1’espian-
to degli organi da cadavere, le attivita di trasporto, il coordinamento
e I’organizzazione della rete di prelievi e di trapianti, gli accertamenti
preventivi sui donatori.

3.1 criteri generali per la definizione delle funzioni assistenziali ¢
per la determinazione della loro remunerazione massima sono stabilit
con apposito decreto del Ministro della sanita, sentita I'Agenzia per i
servizi sanitari regionali, d’intesa con la Conferenza permanente per i
rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome, sulla base di
standard organizzativi ¢ di costi unitari predefiniti dei fattori produttivi.
tenendo conto, quando appropriato, det volume dell’ attivita svolta.

4. La remunerazione delle attivita assistenziali diverse da quelle
di cui al comma 2 ¢ determinata in base a tariffe predefinite, limitata-
mente agli episodi di assistenza ospedaliera per acuti erogata in regime
di degenza ordinaria ¢ di day hospital, e alle prestazioni di assistenza
specialistica ambulatoriale, fatta eccezione per le attivita rientranti nelle
funzioni di cui al comma 3.

5. 1 Ministro della sanita, sentita I’ Agenzia per i servizi sanitari
regionali, d’intesa con la Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, ai sensi
dell’art. 120, comma |, lettera g), del decreto legislativo 31 marzo 1998,
n. 112, con apposito decreto individua i sistemi di classificazione che
definiscono I"unita di prestazione o di servizio da remunerare e determi-
na le tariffe massime da corrispondere alle strutture accreditate, in base
ai costi standard di produzione ¢ di quote standard di costi generali,
calcolati su un campione rappresentativo di strutture accreditate, tenuto
conto, nel rispetto dei principi di efficienza e di economicita nell’uso
delle risorse, anche in via alternativa, di: a) costi standard delle presta-
zioni calcolati in riferimento a strutture preventivamente selezionate se-
condo criteri di efficienza, appropriatezza e qualita dell’ assistenza come
risultanti dai dati in possesso del Sistema informativo sanitario; b) costi
standard delle prestazioni gia disponibili presso le regioni e le provin-
ce autonome; ¢/ tariffari regionali ¢ differenti modalita di remunera-
zione delle funzioni assistenziali attuate nelle regioni € nelle province
autonome. Lo stesso decreto stabilisce i criteri generali, nel rispetto del
principio del perseguimento dell’efficienza e dei vincoli di bilancio de-
rivanti dalle risorse programmate a livello nazionale e regionale, in base
ai quali le regioni adottano il proprio sistema tariffario, articolando tali
tariffe per classi di strutture secondo le loro caratteristiche organizzative
e di attivita, verificati in sede di accreditamento delle strutture stesse. Le
tariffe massime di cui al presente comma sono assunte come riferimen-
to per la valutazione della congruita delle risorse a carico del Servizio
sanitario nazionale. Gli importi tariffari, fissati dalle singole regioni,
superiori alle tariffe massime restano a carico dei bilanci regionali. A
decorrere dalla data di entrata in vigore della presente disposizione €
abrogato il decreto del Ministro della Sanita 15 aprile 1994, recante
«Determinazione dei criteri generali per la fissazione delle tariffe delle
prestazioni di assistenza specialistica, riabilitativa ed ospedaliera», pub-
blicato nella Gazzetta Ufficiale n. 107 del 10 maggio 1994.

6. Con la procedura di cui al comma 5, sono effettuati periodi-
camente la revisione del sistema di classificazione delle prestazioni ¢
I’aggiomamento delle relative tariffe, tenendo conto della definizione
dei livelli essenziali e uniformi di assistenza ¢ delle relative previsioni
di spesa, dell’innovazione tecnologica e organizzativa, nonché dell’an-
damento del costo dei principali fattori produttivi.

7. 11 Ministro della sanita, con proprio decreto, d’intesa con la Con-
ferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province
autonome di Trento ¢ di Bolzano, disciplina le modalita di erogazione ¢
di remunerazione dell’assistenza protesica, compresa nei livelli essen-
ziali di assistenza di cui all’art. 1, anche prevedendo il ricorso all’assi-
stenza in forma indiretta.

8. 11 Ministro della sanita, d’intesa con la Conferenza permanente
per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento
¢ di Bolzano, sentita I'’Agenzia per i servizi sanitari regionali, con ap-
posito decreto, definisce i criteri generali per la compensazione dell as-
sistenza prestata a cittadini in regioni diverse da quelle di residenza.
Nell’ambito di tali criteri, le regioni possono stabilire specifiche intese €
concordare politiche tariffarie, anche al fine di favorire il pieno utilizzo
delle strutture e |’ autosufficienza di ciascuna regione, nonché I’impiego
efficiente delle strutture che esercitano funzioni a valenza interregionale
€ nazionale.”.
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Si riporta il testo dell’art. 8-quinquies del citato decreto legislativo
n. 502 del 1992:

“8-quinquies. Accordi contrattuali.

1. Le regioni, entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore
del decreto legislativo 19 giugno 1999, n. 229, definiscono I’ambito di
applicazione degli accordi contrattuali e individuano i soggetti interes-
sati, con specifico riferimento ai seguenti aspetti:

a) individuazione delle responsabilita riservate alla regione e di
quelle attribuite alle unita sanitarie locali nella definizione degli accordi
contrattuali e nella verifica del loro rispetto;

b) indirizzi per la formulazione dei programmi di attivita delle
strutture interessate, con l’indicazione delle funzioni e delle attivita
da potenziare ¢ da depotenziare, secondo le linee della programma-
zione regionale ¢ nel rispetto delle priorita indicate dal Piano sanitario
nazionale;

¢) determinazione del piano delle attivita relative alle alte speciali-
ta e alla rete dei servizi di emergenza;

dj criteri per la determinazione della remunerazione delle strutture
ove queste abbiano erogato volumi di prestazioni eccedenti il program-
ma preventivo concordato, tenuto conto del volume complessivo di atti-
vita € del concorso allo stesso da parte di ciascuna struttura

2. In attuazione di quanto previsto dal comma 1, la regione ¢ le uni-
ta sanitarie locali, anche attraverso valutazioni comparative della qualita
¢ dei costi, definiscono accordi con le strutture pubbliche ed equiparate,
comprese le aziende ospedaliero-universitarie, e stipulano contratti con
quelle private e con i professionisti accreditati, anche mediante inte-
se con le loro organizzazioni rappresentative a livello regionale, che
indicano:

a) gli obiettivi di salute ¢ i programmi di integrazione dei servizi;

b) il volume massimo di prestazioni che le strutture presenti
nell’ambito territoriale della medesima unita sanitaria locale, si impe-
gnano ad assicurare, distinto per tipologia e per modalita di assistenza.
Le regioni possono individuare prestazioni o gruppi di prestazioni per i
quali stabilire la preventiva autorizzazione, da parte dell’azienda sanita-
ria locale competente, alla fruizione presso le strutture o i professionisti
accreditati;

¢) 1 requisiti del servizio da rendere, con particolare riguardo ad
accessibilita, appropriatezza clinica ¢ organizzativa, tempi di attesa e
continuita assistenziale;

d} il corrispettivo preventivato a fronte delle attivita concordate,
globalmente risultante dalla applicazione dei valori tariffari ¢ della re-
munerazione extra-tariffaria delle funzioni incluse nell’accordo, da ve-
rificare a consuntivo sulla base dei risultati raggiunti ¢ delle attivita ef-
fettivamente svolte secondo le indicazioni regionali di cui al comma 1,
lettera d;

e) il debito informativo delle strutture erogatrici per il monito-
raggio degli accordi pattuiti e le procedure che dovranno essere se-
guite per il controllo estemo della appropriatezza e della qualita della
assistenza prestata ¢ delle prestazioni rese, secondo quanto previsto
dall’art. 8-octies;

e-bis) la modalita con cui viene comunque garantito il rispetto del
limite di remunerazione delle strutture correlato ai volumi di presta-
zioni, concordato ai sensi della lettera d), prevedendo che in caso di
incremento a seguito di modificazioni, comunque intervenute nel corso
dell’anno, dei valori unitari dei tariffari regionali per la remunerazione
delle prestazioni di assistenza ospedaliera, delle prestazioni di assisten-
za specialistica ambulatoriale, nonché delle altre prestazioni comunque
remunerate a tariffa, il volume massimo di prestazioni remunerate, di
cui alla lettera b), si intende rideterminato nella misura necessaria al
mantenimento dei limiti indicati alla lettera d), fatta salva la possibile
stipula di accordi integrativi, nel rispetto dell’equilibrio economico-
finanziario programmato.

2-bis.

2-ter.

2-quater. Le regioni stipulano accordi con le fondazioni istituti di
ricovero € cura a carattere scientifico € con gli istituti di ricovero e curaa
carattere scientifico pubblici e contratti con gli istituti di ricovero e cura
a carattere scientifico privati, che sono definiti con le modalita di cui
all’art. 10, comma 2, del decreto legislativo 16 ottobre 2003, n. 288. Le
regioni stipulano altresi accordi con gli istituti, enti ed ospedali di cui
agli articoli 41 ¢ 43, secondo comma, della legge 23 dicembre 1978,
n. 833, e successive modificazioni, che prevedano che I’attivita assisten-
ziale, attuata in coerenza con la programmazione sanitaria regionale, sia
finanziata a prestazione in base ai tetti di spesa ed ai volumi di attivita

predeterminati annualmente dalla programmazione regionale nel rispet-
to dei vincoli di bilancio, nonché sulla base di funzioni riconosciute
dalle regioni, tenendo conto nella remunerazione di eventuali risorse gia
attribuite per spese di investimento, ai sensi dell’art. 4, comma 15, della
legge 30 dicembre 1991, n. 412 e successive modificazioni ed integra-
zioni. Ai predetti accordi e ai predetti contratti si applicano le disposi-
zioni di cui al comma 2, lettere aj, b), ¢), e) ed e-bis).

2-quinquies. In caso di mancata stipula degli accordi di cui al
presente articolo, 1'accreditamento istituzionale di cui all’art. 8-quater
delle strutture e dei professionisti eroganti prestazioni per conto del Ser-
vizio sanitario nazionale interessati ¢ sospeso.”.

Si riporta il testo dell’art. 8-quater del citato decreto legislativo
n. 502 del 1992:

“8-quater. Accreditamento istituzionale.

1. L’accreditamento istituzionale ¢ rilasciato dalla regione alle
strutture autorizzate, pubbliche o private e ai professionisti che ne fac-
ciano richiesta, subordinatamente alla loro rispondenza ai requisiti ul-
teriori di qualificazione, alla loro funzionalita rispetto agli indirizzi di
programmazione regionale e alla verifica positiva dell’attivita svolta e
dei risultati raggiunti. Al fine di individuare i criteri per la verifica delia
funzionalita rispetto alla programmazione nazionale e regionale, la re-
gione definisce il fabbisogno di assistenza secondo le funzioni sanitarie
individuate dal Piano sanitario regionale per garantire i livelli essenziali
e uniformi di assistenza, nonché gli eventuali livelli integrativi locali e
le esigenze connesse all’assistenza integrativa di cui all’art. 9. La regio-
ne provvede al rilascio dell’accreditamento ai professionisti, nonché a
tutte le strutture pubbliche ed equiparate che soddisfano le condizioni
di cui al primo periodo del presente comma, alle strutture private non
lucrative di cui all’art. 1, comma 18, ¢ alle strutture private lucrative.

2. La qualita di soggetto accreditato non costituisce vincolo per le
aziende e gli enti del servizio sanitario nazionale a corrispondere la re-
munerazione delle prestazioni erogate, al di fuori degli accordi contrat-
tuali di cui all’art. 8-quinquies. | requisiti ulteriori costituiscono presup-
posto per I’accreditamento e vincolo per la definizione delle prestazioni
previste nei programmi di attivita delle strutture accreditate, cosi come
definiti dall’art. 8-quinguies.

3. Con atto di indirizzo ¢ coordinamento emanato, ai sensi
dell’art. 8 della legge 15 marzo 1997, n. 59, entro centottanta giorni
dalla data di entrata in vigore del decreto legislativo 19 giugno 1999,
n. 229, sentiti I’ Agenzia per i servizi sanitari regionali, il Consiglio su-
periore di sanita, e, limitatamente all’accreditamento dei professionisti,
la Federazione nazionale dell’ordine dei medici chirurghi ¢ degli odon-
toiatri, sono definiti i criteri generali uniformi per:

aj la definizione dei requisiti ulteriori per I’esercizio delle attivita
sanitarie per conto del Servizio sanitario nazionale da parte delle strut-
ture sanitarie e dei professionisti, nonché la verifica periodica di tali
attivita;

b) la valutazione della rispondenza delle strutture al fabbisogno,
tenendo conto anche del criterio della soglia minima di efficienza che,
compatibilmente con le risorse regionali disponibili, deve esser conse-
guita da parte delle singole strutture sanitarie, ¢ alla funzionalita della
programmazione regionale, inclusa la determinazione dei limiti entro i
quali sia possibile accreditare quantita di prestazioni in eccesso rispetto
al fabbisogno programmato, in modo da assicurare un’efficace competi-
zione tra le strutture accreditate;

¢) le procedure e i termini per I'accreditamento delle struttu-
re che ne facciano richiesta, ivi compresa la possibilita di un riesame
dell’istanza, in caso di esito negativo ¢ di prescrizioni contestate dal
soggetto richiedente nonché la verifica periodica dei requisiti ulteriori e
le procedure da adottarsi in caso di verifica negativa.

4. L’atto di indirizzo e coordinamento ¢ emanato nel rispetto dei
seguenti criteri e principi direttivi:

a) garantire 1’eguaglianza fra tutte le strutture relativamente ai re-
quisiti ulteriori richiesti per il rilascio dell accreditamento e per la sua
verifica periodica;

b garantire il rispetto delle condizioni di incompatibilita previste
dalla vigente normativa nel rapporto di lavoro con il personale comun-
que impegnato in tutte le strutture;

¢) assicurare che tutte le strutture accreditate garantiscano dotazio-
ni strumentali ¢ tecnologiche appropriate per quantita, qualita e funzio-
nalita in relazione alla tipologia delle prestazioni erogabili € alle neces-
sita assistenziali degli utilizzatori dei servizi;
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d) garantire che tutte le strutture accreditate assicurino adegua-
te condizioni di organizzazione interna, con specifico riferimento alla
dotazione quantitativa ¢ alla qualificazione professionale del personale
effettivamente impiegato;

e) prevedere la partecipazione della struttura a programmi di accre-
ditamento professionale tra pari,

/) prevedere la partecipazione degli operatori a programmi di valu-
tazione sistematica e continuativa dell’ appropriatezza delle prestazioni
erogate e della loro qualita, interni alla struttura ¢ interaziendali;

g) prevedere I’accettazione del sistema di controlli esterni sulla
appropriatezza ¢ sulla qualita delle prestazioni erogate, definito dalla
regione ai sensi dell’art. 8-octies;

h} prevedere forme di partecipazione dei cittadini e degli utiliz-
zatori dei servizi alla verifica dell’attivita svolta e alla formulazione di
proposte rispetto all’accessibilita dei servizi offerti, nonché 1’adozione
e I'utilizzazione sistematica della carta dei servizi per la comunicazione
con i cittadini, inclusa la diffusione degli esiti dei programmi di valuta-
zione di cui alle lettere e) ed ).

i) disciplinare {’esternalizzazione dei servizi sanitari direttamente
connessi all’assistenza al paziente, prevedendola esclusivamente verso
soggetti accreditati in applicazione dei medesimi criteri o di criteri co-
munque equivalenti a quelli adottati per i servizi interni atla struttura, se-
condo quanto previsto dal medesimo atto di indirizzo e coordinamento;

1) indicare i requisiti specifici per I’accreditamento di funzioni di
particolare rilevanza, in relazione alla complessita organizzativa e fun-
zionale della struttura, alla competenza e alla esperienza del personale
richieste, alle dotazioni tecnologiche necessarie o in relazione all’attua-
zione degli obiettivi prioritari definiti dalla programmazione nazionale;

m) definire criteri per la selezione degli indicatori relativi all’ attivi-
ta svolta e ai suoi risultati finali dalle strutture ¢ dalle funzioni accredi-
tate, in base alle evidenze scientifiche disponibili:

n) definire i termini per 1"adozione dei provvedimenti attuativi re-
gionali e per I’adeguamento organizzativo delle strutture gia autorizzate,

o) indicare i requisiti per I’accreditamento istituzionale dei pro-
fessionisti, anche in relazione alla specifica esperienza professionale
maturata e ai crediti formativi acquisiti nell’ambito del programma di
formazione continua di cui all’art. 16-ter;

p) individuare I’organizzazione dipartimentale minima e le unita
operative e le altre strutture complesse delle aziende di cui agli articoli
3 e 4, in base alla consistenza delle risorse umane, tecnologiche e finan-
ziarie, al grado di autonomia finanziaria e alla complessita dell’organiz-
zazione interna;

q) prevedere I'estensione delle norme di cui al presente comma alle
attivita e alle strutture sociosanitarie, ove compatibili.

5. Entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore dell’atto di
indirizzo e coordinamento di cui al comma 3, le regioni definiscono, in
conformita ai criteri generali uniformi ivi previsti, i requisiti per I’accre-
ditamento, nonché il procedimento per la loro verifica, prevedendo, per
quanto riguarda I’accreditamento dei professionisti, adeguate forme di
partecipazione degli Ordini e dei Collegi professionali interessati.

6. Entro centoventi giorni dalla data di entrata in vigore dell’atto
di indirizzo ¢ coordinamento di cui al comma 3, le regioni avviano il
processo di accreditamento delle strutture temporaneamente accreditate
ai sensi dell’art. 6, comma 6, della legge 23 dicembre 1994, n. 724, ¢
deile altre gia operanti.

7. Nel caso di richiesta di accreditamento da parte di nuove strut-
ture o per I’avvio di nuove attivita in strutture preesistenti, I'accredita-
mento pud essere concesso, in via provvisoria, per il tempo necessario
alla verifica del volume di attivita svolto e della qualita dei suoi nisul-
tati. L’eventuale verifica negativa comporta la sospensione automatica
dell’accreditamento temporaneamente concesso.

8. In presenza di una capacita produttiva superiore al fabbisogno
determinato in base ai criteri di cu1 al comma 3, lettera b), le regio-
ni ¢ le unita sanitarie locali attraverso gli accordi contrattuali di cui
all’art. 8-quinguies, sono tenute a porre a carico del Servizio sanita-
rio nazionale un volume di attivita comunque non superiore a quello
previsto dagli indirizzi della programmazione nazionale. In caso di su-
peramento di tale limite, € in assenza di uno specifico e adeguato inter-
vento integrativo ai sensi dell’art. 13, si procede, con le modalita di cui
all’art. 28, commi 9 ¢ seguenti della legge 23 dicembre 1998, n. 448,
alla revoca dell’accreditamento della capacita produttiva in eccesso, in
misura proporzionale al concorso a tale superamento apportato dalle
strutture pubbliche ed equiparate, dalle strutture private non lucrative e
dalle strutture private lucrative.”

Siriporta il testo del comma 180 dell’art. 1 della legge 30 dicembre
2004, n. 311 e successive modificazioni (Disposizioni per ia formazione
del bilancio annuale e pluriennale dello Stato - legge finanziaria 2005):

*180. La regione interessata, nelle ipotesi indicate ai commi 174 ¢
176 nonché in caso di mancato adempimento per gli anni 2004 ¢ prece-
denti, anche avvalendosi del supporto tecnico dell’ Agenzia per i servizi
sanitari regionali, procede ad una ricognizione delle cause ed elabora
un programma operativo di riorganizzazione, di riqualificazione o di
potenziamento del Servizio sanitario regionale, di durata non superiore
al triennio. | Ministri della salute ¢ dell’economia e delle finanze e la
singola regione stipulano apposito accordo che individui gli interventi
necessari per il perseguimento detl’equilibrio economico, nel rispetto
dei livelli essenziali di assistenza e degli adempimenti di cui alla intesa
prevista dal comma 173. La sottoscrizione dell’accordo ¢ condizione
necessaria per la riattribuzione alla regione interessata del maggiore fi-
nanziamento anche in maniera parziale ¢ graduale, subordinatamente
alla verifica della effettiva attuazione del programma.”.

Siriporta il testo del comma 170 dell"art. 1 della citata legge n. 311
del 2004, come modificato dalla presente legge:

“170. Con cadenza triennale, a decorrere dalla data di entrata in
vigore del decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, le tariffe massime per le
prestazioni di assistenza termale sono definite dall 'accordo stipulato ai
sensi dell art. 4, comma 4, della legge 24 ottobre 2000, n. 323. Per la
revisione delle tariffe massime per le predette prestazioni di assistenza
termale ¢ autorizzata la spesa di 3 milioni di euro per ciascuno degli
anni 2008, 2009 e 2010. Al relativo onere, pari a 3 milioni di euro per
ciascuno degli anni 2008, 2009 e 2010. si provvede mediante corrispon-
dente riduzione dello stanziamento iscritto, ai fini del bilancio triennale
2008-2010, nell’ambito del fondo speciale di parte corrente dello sta-
to di previsione del Ministero dell economia e delle finanze per | ‘anno
2008, allo scopo parzialmente utiliz=ando [ 'accantonamento relativo al
Ministero della salute.”

Si riporta il testo del comma 1 dell’art. 11 del citato decreto-tegge
n. 78 del 2010:

“Art. 11 Controllo della spesa sanitaria

1. Nel rispetto degli equilibri programmati di finanza pubblica,
senza nuovi 0 maggiori oneri a carico della finanza pubblica, le regio-
ni sottoposte ai piani di rientro per le quali, non viene verificato po-
sitivamente in sede di verifica annuale ¢ finale il raggiungimento al
31 dicembre 2009 degli obiettivi strutturali del Piano di rientro € non
sussistono le condizioni di cui all’art. 2, commi 77 e 88, della legge
23 dicembre 2009, n. 191, avendo garantito 1’equilibrio economico nel
settore sanitario ¢ non essendo state sottoposte a commissariamento,
possono chiedere la prosecuzione del Piano di rientro, per una durata
non superiore al triennio, ai fini del completamento dello stesso secon-
do programmi operativi nei termini indicati nel Patto per la salute per
gli anni 2010-2012 del 3 dicembre 2009 ¢ all’art. 2, comma 88, della
legge 23 dicembre 2009, n. 191. La prosecuzione ¢ il completamento
del Piano di rientro sono condizioni per | attribuzione in via definitiva
delle risorse finanziarie, in termini di competenza e di cassa, gia previ-
ste a legislazione vigente e condizionate alla piena attuazione del Piano
- ancorché anticipate ai sensi dell’art. 1, comma 2, del decreto-legge
7 ottobre 2008, n. 154, convertito, con modificazioni dalla legge 4 di-
cembre 2008, n. 189, ¢ dell’art. 6-bis del decreto-legge 29 novembre
2008, n. 185, convertito con modificazioni dalla legge 28 gennaio 2009,
n. 2 - in mancanza delle quali vengono rideterminati i risultati d’eserci-
zio degli anni a cui le predette risorse si riferiscono.”.

Si riporta il testo dell’art. 27 della legge 5 maggio 2009, n. 42
(Delega al Governo in materia di federalismo fiscale, in attuazione
dell’art. 119 della Costituzione):

“Art, 27, (Coordinamento della finanza delle regioni a statuto spe-
ciale e delle province autonome)

1. Le regioni a statuto speciale e le province autonome di Trento
e di Bolzano, nel rispetto degli statuti speciali, concorrono al consegui-
mento degli obiettivi di perequazione e di solidarieta ed all’esercizio
dei diritti ¢ doven da essi derivanti, nonché al patto di stabilita interno
e all’assolvimento degli obblighi posti dall’ordinamento comunitario,
secondo criteri e modalita stabiliti da norme di attuazione dei rispettivi
statuti, da definire, con le procedure previste dagli statuti medesimi, ¢
secondo il principio del graduale superamento del criterio della spesa
storica di cui all’art. 2, comma 2, lettera m).

2. Le norme di attuazione di cui al comma 1 tengono conto della
dimensione della finanza delle predette regioni e province autonome
rispetto alla finanza pubblica complessiva, delle funzioni da esse effet-
tivamente esercitate ¢ dei relativi oneri, anche in considerazione degli
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svantaggi strutturali permanenti, ove ricorrano, dei costi dell’insularita
e dei livelli di reddito pro capite che caratterizzano i rispettivi territo-
ri o parte di essi, rispetto a quelli corrispondentemente sostenuti per
le medesime funzioni dallo Stato, dal complesso delle regioni e, per
le regioni e province autonome che esercitano le funzioni in materia
di finanza locale, dagli enti locali. Le medesime norme di attuazione
disciplinano altresi le specifiche modalita attraverso le quali lo Stato
assicura il conseguimento degli obiettivi costituzionali di perequazione
¢ di solidarieta per le regioni a statuto speciale i cui livelli di reddito pro
capite siano inferiori atla media nazionale, ferma restando la copertura
del fabbisogno standard per il finanziamento dei livelli essenziali delle
prestazioni concemnenti i diritti civili € sociali di cui all’art. 117, secondo
comma, lettera m), della Costituzione, conformemente a quanto previsto
dall’art. 8, comma 1, lettera b), della presente legge.

3. Le disposizioni di cui al comma | sono attuate, nella misura
stabilita dalle norme di attuazione degli statuti speciali e alle condizioni
stabilite dalle stesse norme in applicazione dei criteri di cui al comma 2,
anche mediante I’assunzione di oneri derivanti dal trasferimento o dalla
delega di funzioni statali alle medesime regioni a statuto speciale e pro-
vince autonome ovvero da altre misure finalizzate al conseguimento di
risparmi per il bilancio dello Stato, nonché con altre modalita stabilite
dalie norme di attuazione degli statuti speciali. Inoltre, le predette nor-
me, per la parte di propria competenza:

a) disciplinano il coordinamento tra le leggi statali in materia di
finanza pubblica ¢ le corrispondenti leggi regionali € provinciali in ma-
teria, rispettivamente, di finanza regionale e provinciale, nonché di fi-
nanza locale nei casi in cui questa rientri nella competenza della regione
a statuto speciale o provincia autonoma;

b) definiscono i principi fondamentali di coordinamento del siste-
ma tributario con riferimento alla potesta legislativa attribuita dai ri-
spettivi statuti alle regioni a statuto speciale ¢ alle province autonome in
materia di tributi regionali, provinciali e locali;

¢) individuano forme di fiscalita di sviluppo, ai sensi dell’art. 2,
comma 2, lettera mm), ¢ alle condizioni di cui all’art. 16, comma |,
lettera d).

4. A fronte dell’ assegnazione di ulteriori nuove funzioni alle regio-
ni a statuto speciale ed alle province autonome di Trento ¢ di Bolzano,
cosi come alle regioni a statuto ordinario, nei casi diversi dal concor-
so al conseguimento degli obiettivi di perequazione ¢ di solidarieta ai
sensi del comma 2, rispettivamente e norme di attuazione ¢ i decreti
legislativi di cui all’art. 2 definiranno le cormrispondenti modalita di fi-
nanziamento aggiuntivo attraverso forme di compartecipazione a tributi
erariali e alle accise, fatto salvo quanto previsto dalle leggi costituzio-
nali in vigore

5. Alle riunioni det Consiglio dei ministri per I’esame degli schemi
concernenti le norme di attuazione di cui al presente articolo sono in-
vitati a partecipare, in conformita ai rispettivi statuti, i Presidenti delle
regioni ¢ delle province autonome interessate.

6. La Commissione di cui all’art. 4 svolge anche attivita mera-
mente ricognitiva delle disposizioni vigenti concernenti 1’ordinamento
finanziario delle regioni a statuto speciale e delle province autonome di
Trento e di Bolzano e della relativa applicazione. Nell’esercizio di tale
funzione la Commissione ¢ integrata da un rappresentante tecnico della
singola regione o provincia interessata,

7. Al fine di assicurare il rispetto delle norme fondamentali della
presente legge e dei principi che da essa derivano, nel rispetto delle
peculiarita di ciascuna regione a statuto speciale e di ciascuna provincia
autonoma, € istituito presso la Conferenza permanente per i rapporti tra
lo Stato, le regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano, in
attuazione del principio di leale collaborazione, un tavolo di confronto
tra il Governo ¢ ciascuna regione a statuto speciale e ciascuna provincia
autonoma, costituito dai Ministri per i rapporti con le regioni, per le
riforme per i federalismo, per la semplificazione normativa, dell’econo-
mia e delle finanze e per le politiche europee nonché dai Presidenti delle
regioni a statuto speciale e delle province autonome. Il tavolo individua
linee guida, indirizzi e strumenti per assicurare il concorso delle regioni
a statuto speciale e delle province autonome agli obiettivi di perequa-
zione e di solidarieta e per valutare la congruita delle attribuzioni finan-
ziarie ulteriori intervenute successivamente all’entrata in vigore degli
statuti, verificandone la coerenza con i principi di cui alla presente legge
e con i nuovi assetti della finanza pubblica. Con decreto del Presidente
del Consiglio dei ministri, da adottare entro trenta giorni dalla data di
entrata in vigore della presente legge, ¢ assicurata 1’organizzazione del
tavolo.”

Si riporta il testo del comma 2 dell’art. 9 del decreto legislativo
6 settembre 2011, n. 149 (Meccanismi sanzionatori e premiali relativi a
regioni, province e comuni, a norma degli articoli 2, 17 € 26 della legge
5 maggio 2009, n. 42):

2. All’art. 2 della legge 23 dicembre 2009, n. 191, dopo il com-
ma 67, ¢ aggiunto il seguente: «67-bis. Con decreto del Ministro
dell’economia e delle finanze, da adottarsi entro il 30 novembre 2011,
di concerto con il Ministro della salute, previa intesa con la Conferenza
permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autono-
me di Trento e di Bolzano, sono stabilite forme premiali a valere suile
risorse ordinarie previste dalla vigente legislazione per il finanziamento
del Servizio sanitario nazionale, applicabili a decorrere dall’anno 2012,
per le regioni che istituiscano una Centrale regionale per gli acquisti e
’aggiudicazione di procedure di gara per I’approvvigionamento di beni
€ servizi per un volume annuo non inferiore ad un importo determinato
con il medesimo decreto ¢ per quelle che introducano misure idonee
a garantire, in materia di equilibrio di bilancio, la piena applicazione
per gli erogatori pubblici di quanto previsto dall’art. 4, commi 8 € 9,
del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modi-
ficazioni, nel rispetto del principio della remunerazione a prestazione.
L’accertamento delle condizioni per I’accesso regionale alle predette
forme premiali & effettuato nell’ambito del Comitato permanente per la
verifica dell’erogazione dei livelli essenziali di assistenza e del Tavolo
tecnico per la verifica degli adempimenti regionali, di cui agli articoli
9 e 12 dell’Intesa 23 marzo 2005, sancita dalla Conferenza permanente
per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento
¢ di Bolzano, pubblicata nel supplemento ordinario n. 83 alla Gaczetta
Ufficiale n. 105 del 7 maggio 2005.».”.

Si riporta 1l testo del comma 68 dell’art. 2 della legge 23 dicembre
2009, n. 191 (Disposizioni per la formazione del bilancio annuale € plu-
riennale dello Stato - legge finanziaria 2010):

*68. Al fine di consentire in via anticipata I’erogazione del finan-
ziamento del Servizio sanitario nazionale a cui concorre ordinariamente
lo Stato, per gli anni 2010, 2011 ¢ 2012:

a) in deroga a quanto stabilito dall’art. 13, comma 6, del decreto
legislativo 18 febbraio 2000, n. 56, il Ministero dell’economia e delle
finanze ¢ autorizzato a concedere alle regioni a statuto ordinario ¢ alla
Regione siciliana anticipazioni, con riferimento al livello del finanzia-
mento a cui concorre ordinariamente lo Stato, da accreditare sulle con-
tabilita speciali di cui al comma 6 dell’art. 66 della legge 23 dicembre
2000, n. 388, in essere presso le tesorerie provinciali dello Stato, fermo
restando quanto previsto dall’art, 77-quater, commi da 2 a 6, del decre-
to-legge 25 giugno 2008, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla
legge 6 agosto 2008, n. 133;

b) 1a misura dell’erogazione del suddetto finanziamento, compren-
siva di eventuali anticipazioni di cui alla lettera a), ¢ fissata al livello
del 97 per cento delle somme dovute a titolo di finanziamento ordinario
della quota indistinta, al netto delle entrate proprie e, per la Regione si-
ciliana, della compartecipazione regionale al finanziamento della spesa
sanitaria, quale risulta dall’intesa espressa, ai sensi delle norme vigenti,
dalia Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le
province autonome di Trento e di Bolzano sulla ripartizione delle di-
sponibilita finanziarie complessive destinate al finanziamento del Servi-
zio sanitario nazionale per i medesimi anni. Per le regioni che risultano
adempienti nell’ultimo triennio rispetto agli adempimenti previsti dalla
normativa vigente, la misura della citata erogazione del finanziamento
¢ fissata al livello del 98 per cento; tale livello puo essere ulteriormente
elevato compatibilmente con gli obblighi di finanza pubblica;

¢) la quota di finanziamento condizionata alla verifica positiva de-
gli adempimenti regionali € fissata nelle misure del 3 per cento € del 2
per cento delle somme di cui alla lettera b) rispettivamente per le regioni
che accedono all erogazione nella misura del 97 per cento e per quelle
che accedono all’erogazione nella misura del 98 per cento ovvero in
misura superiore. All’erogazione di detta quota si provvede a seguito
dell’esito positivo della verifica degli adempimenti previsti dalla nor-
mativa vigente ¢ dalla presente legge;

d) nelle more dell’espressione dell’intesa, ai sensi delle norme vi-
genti, da parte della Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano sulla ripartizione
delle disponibilita finanziarie complessive destinate al finanziamento
del Servizio sanitario nazionale, I’erogazione delle risorse in via antici-
pata provvisoria ¢ commisurata al livello delle erogazioni effettuate in
via anticipata definitiva, a seguito del raggiungimento della citata intesa,
relative al secondo anno precedente a quello di riferimento;
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e) sono autorizzati, in sede di conguaglio, eventuali recuperi neces-
sari, anche a carico delle somme a qualsiasi titolo spettanti alle regioni
per gli esercizi successivi,

/) sono autorizzate, a carico di somme a qualsiasi titolo spettanti,
le compensazioni degli importi a credito e a debito di ciascuna regione
¢ provincia autonoma, connessi alla mobilita sanitaria interregionale di
cui all’art. 12, comma 3, lettera b), del decreto legislativo 30 dicembre
1992, n. 502, e successive modificazioni, nonché alla mobilita sanitaria
internazionale di cui all’art. 18, comma 7, dello stesso decreto legislati-
vo n, 502 del 1992, e successive modificazioni. I predetti importi sono
definiti dal Ministero delta salute d’intesa con la Conferenza permanen-
te per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento
¢ di Bolzano.”.

Si riporta il testo del comma 2 dell’art. 16 del citato decreto-legge
n. 98 del 2011:

2. Le disposizioni recate dal comma 1, lettera b), con riferimen-
to al personale dipendente del Servizio sanitario nazionale si applicano
anche al personale convenzionato con il Servizio sanitario nazionale.”

Si riporta il testo dei commi 3-bis e 3-ter dell’art. 9 del decreto-leg-
ge 29 novembre 2008, n. 185 (Misure urgenti per il sostegno a famiglie,
lavoro, occupazione e impresa e per ridisegnare in funzione anti-crisi i}
quadro strategico nazionale) convertito, con modificazioni, dalla legge
28 gennaio 2009, n. 2:

*“3-bis. Su istanza del creditore di somme dovute per somministra-
zioni, forniture ¢ appalti, le regioni e gli enti locali nonché gli enti del
Servizio sanitario nazionale certificano, nel rispetto delle disposizioni
normative vigenti in materia di patto di stabilita interno, entro il termine
di trenta giorni dalla data di ricezione dell’istanza, se il relativo credito
sia certo, liquido ed esigibile, anche al fine di consentire al creditore
la cessione pro soluto o pro solvendo a favore di banche o intermedia-
ri finanziari riconosciuti dalla legislazione vigente. Scaduto il predetto
termine, su nuova istanza del creditore, ¢ nominato un Commissario
ad acta, con oneri a carico dell’ente debitore. La nomina & effettuata
dall’Ufficio centrale del bilancio competente per le certificazioni di per-
tinenza delle amministrazioni statali centrali ¢ degli enti pubblici nazio-
nali, o dalla Ragioneria territoriale dello Stato competente per territorio
per le certificazioni di pertinenza delle amministrazioni statali perife-
riche, delle regioni, degli enti locali e degli enti del Servizio sanitario
nazionale. La cessione def crediti oggetto di certificazione avviene nel
rispetto dell’art. 117 del codice di cui al decreto legislativo 12 aprile
2006, n. 163. Ferma restando !'efficacia liberatoria dei pagamenti ese-
guiti dal debitore ceduto, si applicano gli articoli 5, comma 1, € 7, com-
ma 1, della legge 21 febbraio 1991, n. 52.

3-ter. La certificazione di cui al comma 3-bis non puo essere rila-
sciata, a pena di nullita:

a) dagli enti locali commissariati ai sensi dell’art. 143 del testo
unico di cui al decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267. Cessato il
commissariamento, la certificazione non pué comunque essere rilasciata
in relazione a crediti sorti prima del commissariamento stesso. Nel caso
di gestione commissariale, la certificazione non pué comunque essere
rilasciata in relazione a crediti rientranti nella gestione commissariale;

b) dagli enti del Servizio sanitario nazionale delle regioni sottopo-
ste a piano di rientro dai disavanzi sanitari, ovvero a programmi opera-
tivi di prosecuzione degli stessi, qualora nell’ambito di detti piani o pro-
grammi siano state previste operazioni relative al debito. Sono in ogni
caso fatte salve le certificazioni rilasciate ai sensi dell’art. 11, comma 2,
del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78, convertito, con modificazioni,
dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, nonché le certificazioni rilasciate
nell’ambito di operazioni di gestione del debito sanitario, in attuazione
dei predetti piani o programmi operativi.”

Si riporta il testo del comma 1-bis dell’art. 31 del citato decreto-
legge n. 78 del 2010:

“1-bis. Al decreto del Presidente della Repubblica 29 settembre
1973, n. 602, dopo I’art. 28-ter ¢ inserito il seguente:

«Art, 28-guater. - (Compensazioni di crediti con somme dovute a
seguito di iscrizione a ruolo). - 1. A partire dal 1° gennaio 2011, i cre-
diti non prescritti, certi, liquidi ed esigibili, maturati nei confronti delle
regioni, degli enti locali e degli enti del Servizio sanitario nazionale per
somministrazione, forniture e appalti, possono essere compensati con le
somme dovute a seguito di iscrizione a ruolo. A tal fine il creditore ac-
quisisce la certificazione prevista dall’art, 9, comma 3-bis, del decreto-
legge 29 novembre 2008, n. 185, convertito, con modificazioni, dalla
tegge 28 gennaio 2009, n. 2, ¢ la utilizza per il pagamento, totale o par-
ziale, delle somme dovute a seguito dell’iscrizione a ruolo. L’estinzione
del debito a ruolo ¢ condizionata alla verifica dell’esistenza e validita

della certificazione. Qualora la regione, I’ente locale o I’ente del Servi-
zio sanitario nazionale non versi all’agente della riscossione I’ importo
oggetto della certificazione entro sessanta giorni dal termine nella stessa
indicato, I’agente della riscossione procede, sulla base del ruolo emesso
a carico del creditore, alla riscossione coattiva nei confronti della regio-
ne, dell’ente locale o dell’ente del Servizio sanitario nazionale secondo
le disposizioni di cui al titolo [I del presente decreto. Le modalita di
attuazione del presente articolo sono stabilite con decreto del Ministero
dell’economia e delle finanze anche al fine di garantire il rispetto degli
equilibri programmati di finanza pubblica».

Siriporta il testo dell’art. 35 del decreto legislativo 23 giugno 2011,
n. 118 (Disposizioni in materia di armonizzazione dei sistemi contabili
e degli schemi di bilancio delle Regioni, degli enti locali € dei loro or-
ganismi, a norma degli articoli 1 e 2 detla legge 5 maggio 2009, n. 42):

“Art. 35. Sistemi informativi e statistici della Sanita

1. Al fine di migliorare i sistemi informativi ¢ statistici della sanita
e per il loro migliore utilizzo in termini di monitoraggio dell’organizza-
zione dei livelli di assistenza, con procedure analoghe a quanto previ-
sto dall’art. 34, con decreto del Ministro della salute vengono stabilite
le procedure di anonimizzazione dei dati individuali presenti nei flussi
informativi, gia oggi acquisiti in modo univoco sulla base del codice
fiscale dell’assistito, con la trasformazione del codice fiscale, ai fini di
ricerca per scopi di statistica sanitaria, in codice anonimo, mediante ap-
posito algoritmo biunivoco, in modo da tutelare 1'identita dell’ assistito
nel procedimento di elaborazione dei dati. I dati cosi anonimizzati sono
utilizzati per migliorare il monitoraggio e la valutazione della qualita
¢ dell’efficacia dei percorsi di cura, con un pieno utilizzo degli archivi
informatici dell’assistenza ospedaliera, specialistica, farmaceutica.”.

11 decreto legislativo 6 maggio 2011, n. 68 (Disposizioni in materia
di autonomia di entrata delle regioni a statuto ordinario e delle province,
nonché di determinazione dei costi e dei fabbisogni standard nel settore
sanitario), & pubblicato nella Gazzetta Ufficiale 12 maggio 2011, n. 109.

TitoLo IV

RAZIONALIZZAZIONE E RIDUZIONE DELLA
SPESA DEGLI ENTI TERRITORIALI

Art. 16.

Riduzione della spesa degli enti territoriali

1. Ai fini della tutela dell’unita economica della Re-
pubblica, gli enti territoriali concorrono, anche mediante
riduzione delle spese per consumi intermedi, alla realiz-
zazione degli obiettivi di finanza pubblica nel rispetto
delle disposizioni di cui al presente articolo, che costi-
tuiscono principi fondamentali di coordinamento della
finanza pubblica, ai sensi degli articoli 117, terzo comma,
e 119, secondo comma, della Costituzione.

2. Gli obiettivi del patto di stabilita interno delle re-
gioni a statuto ordinario sono rideterminati in modo tale
da assicurare ['importo di 700 milioni di euro per I'anno
2012 e di 1.000 milioni di euro per ciascuno degli anni
2013 e 2014 e 1.050 milioni di euro a decorrere dall anno
2015. L'ammontare del concorso finanziario di ciascuna
regione ¢é determinato, tenendo conto anche delle analisi
della spesa effettuate dal commissario straordinario di
cui all’articolo 2 del decreto-legge 7 maggio 2012, n. 52,
convertito, con modificazioni, dalla legge 6 luglio 2012,
n. 94, dalla Conferenza permanente per i rapporti tra lo
Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di
Bolzano e recepite con decreto del Ministero dell’econo-
mia e delle finanze entro il 30 settembre 2012. In caso di
mancata deliberazione della Conferenza permanente per
i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome
di Trento e di Bolzano, il decreto del Ministero dell 'eco-
nomia e delle finanze € comunque emanato entro il 15 ot-
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incluso il recupero dell'inflazione degli anni precedenti, alle regioni a
statuto ordinario € riconosciuta la compartecipazione al gettito dell’ac-
cisa sul gasolio per autotrazione.”

“1. 296. La compartecipazione di cui al comma 295 ¢ attribuita
mensilmente a ciascuna regione, per gli anni 2008-2010, nella misu-
ra complessiva indicata nella tabella | allegata alla presente legge. A
decorrere dall’anno 2011 le quote di compartecipazione di ciascuna
regione a statuto ordinario restano determinate nella misura stabilita
per lo stesso anno 2011 con decreto del Ministro dell’economia e delle
finanze, sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, in modo tale che
le stesse, applicate ai volumi di gasolio impiegato come carburante per
autotrazione erogati nell’anno 2010 in ciascuna regione, consentano di
corrispondere I’ importo complessivo come nella citata tabella 1 allegata
alla presente legge. Con lo stesso decreto sono individuate le modalita
di trasferimento delle somme spettanti alle singole regioni. Nelle more
dell’emanazione del decreto continuano ad essere attribuite a ciascuna
regione, a titolo di acconto, le quote mensili determinate ai sensi del
primo periodo del presente comma.”

“1. 297. La compartecipazione di cui al comma 296 sostituisce ¢, a
decorrere dall’anno 2011, integra le seguenti risorse:

a) compensazione della minore entrata registrata relativamente alla
compartecipazione dell’accisa sul gasolio di cui all’art. 3, comma 12-
bis, della legge 28 dicembre 1995, n. 549, per un importo annuo pari a
2549 miliom di euro;

b) trasferimenti di cui agli articoli 8 € 20 del decreto legislativo
19 novembre 1997, n. 422, e successive modificazioni, per un importo
annuo pari a 670,5 milioni di euro;

¢) compensazione della riduzione dell’accisa sulla benzina non
compensata dal maggior gettito delle tasse automobilistiche di cui
all’art. 1, comma 58, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e successive
modificazioni, per un importo annuo pari a 342,5 milioni di euro;

d) trasferimenti per i rinnovi dei contratti di lavoro relativi al setto-
re del trasporto pubblico locale di cui all’art. 23 del decreto-legge 24 di-
cembre 2003, n. 355, convertito, con modificazioni, dalla legge 27 feb-
braio 2004, n. 47, all’art. 1, comma 2, del decreto-legge 21 febbraio
2005, n. 16, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 aprile 2005,
n. 58, e all’art. 1, comma 1230, della legge 27 dicembre 2006, n. 296,
per un importo annuo pari a 480,2 milioni di euro.”.

Art. 17,

Riordino delle province e loro funzioni

Al fine di contribuire al conseguimento degli obiettivi
di finanza pubblica imposti dagli obblighi europei neces-
sari al raggiungimento del pareggio di bilancio, tutte le
province delle regioni a statuto ordinario esistenti alla
data di entrata in vigore del presente decreto sono ogget-
to di riordino sulla base dei criteri e secondo la procedura
di cui ai commi 2 e 3.

2. Entro dieci giorni dalla data di entrata in vigore del
presente decreto, il Consiglio dei ministri determina, con
apposita deliberazione, da adottare su proposta dei Mi-
nistri dell’interno e della pubblica amministrazione, di
concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze, il
riordino delle province sulla base di requisiti minimi, da
individuarsi nella dimensione territoriale e nella popola-
zione residente in ciascuna provincia. Ai fini del presente
articolo, anche in deroga alla disciplina vigente, la popo-
lazione residente & determinata in base ai dati dell’Istituto
nazionale di statistica relativi all’ultimo censimento uffi-
ciale, comunque disponibili alla data di entrata in vigo-
re della legge di conversione del presente decreto. Sono
fatte salve le province nel cui territorio si trova il comune
capoluogo di regione. Sono fatte salve, altresi, le province
confinanti solo con province di regioni diverse da quella
di appartenenza e con una delle province di cui all’artico-
lo 18, comma 1.

3. 1l Consiglio delle autonomie locali di ogni regione
a statuto ordinario o, in mancanza, l’organo regionale di
raccordo tra regioni ed enti locali, entro settanta giorni
dalla data di pubblicazione in Gazzetta Ufficiale della
deliberazione di cui al comma 2, nel rispetto della conti-
nuita territoriale della provincia, approva una ipotesi di
riordino relativa alle province ubicate nel territorio della
rispettiva regione e la invia alla regione medesima en-
tro il giorno successivo. Entro venti giorni dalla data di
trasmissione dell’ipotesi di riordino o, comunque, anche
in mancanza della trasmissione, trascorsi novantadue
giorni dalla citata data di pubblicazione, ciascuna regio-
ne trasmette al Governo, ai fini di cui al comma 4, una
proposta di riordino delle province ubicate nel proprio
territorio, formulata sulla base dell'ipotesi di cui primo
periodo. Le ipotesi e le proposte di riordino tengono con-
to delle eventuali iniziative comunali volte a modificare le
circoscrizioni provinciali esistenti alla data di adozione
della deliberazione di cui al comma 2. Resta fermo che
il riordino deve essere effettuato nel rispetto dei requisiti
minimi di cui al citato comma 2, determinati sulla base
dei dati di dimensione territoriale e di popolazione, come
esistenti alla data di adozione della deliberazione di cui
al medesimo comma 2.

4. Entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore
della legge di conversione del presente decreto, con atto
legislativo di iniziativa governativa le province sono rior-
dinate sulla base delle proposte regionali di cui al com-
ma 3, con contestuale ridefinizione dell ambito delle cit-
ta metropolitane di cui all’articolo 18, conseguente alle
eventuali iniziative dei comuni ai sensi dell’articolo 133,
primo comma, della Costituzione nonché del comma 2
del medesimo articolo 18. Se alla data di cui al primo
periodo una o piu proposte di riordino delle regioni non
sono pervenute al Governo, il provvedimento legislativo
di cui al citato primo periodo é assunto previo parere del-
la Conferenza unificata di cui all’articolo 8 del decreto
legislativo 28 agosto 1997, n. 281, e successive modifi-
cazioni, che si esprime entro dieci giorni esclusivamente
in ordine al riordino delle province ubicate nei territori
delle regioni medesime.

4-bis. In esito al riordino di cui al comma 1, assume il
ruolo di comune capoluogo delle singole province il co-
mune gia capoluogo di provincia con maggior popolazio-
ne residente, salvo il caso di diverso accordo tra i comuni
gia capoluogo di ciascuna provincia oggetto di riordino.

5. Le Regioni a statuto speciale, entro sei mesi dalla
data di entrata in vigore del presente decreto, adeguano
i propri ordinamenti ai principi di cui al presente artico-
lo, che costituiscono principi dell’ordinamento giuridico
della Repubblica nonché principi fondamentali di coordi-
namento della finanza pubblica. Le disposizioni di cui al
presente articolo non trovano applicazione per le provin-
ce autonome di Trento e Bolzano.

6. Fermo restando quanto disposto dal comma 10 del
presente articolo, e fatte salve le funzioni di indirizzo e
di coordinamento di cui all’articolo 23, comma 14, del
decreto-legge 6 dicembre 2011, n. 201, convertito nella
legge 22 dicembre 2011, n. 214, nel rispetto del princi-
pio di sussidiarieta di cui all’articolo 118, comma primo,
della Costituzione, e in attuazione delle disposizioni di
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cui al comma 18 del citato articolo 23, come convertito,
con modificazioni, dalla citata legge n. 214 del 2011, sono
trasferite ai comuni le funzioni amministrative conferite
alle province con legge dello Stato fino alla data di entrata
in vigore del presente decreto e rientranti nelle materie
di competenza legislativa esclusiva dello Stato ai sensi
dell’articolo 117, comma secondo, della Costituzione.

7. Le funzioni amministrative di cui al comma 6 sono
individuate con decreto del Presidente del Consiglio dei
ministri, su proposta del Ministro dell’interno di concerto
con il Ministro per la pubblica amministrazione e con il
Ministro dell’economia e delle finanze, da adottare entro
sessanta giorni dalla data di entrata in vigore del presente
decreto, previa intesa con la Conferenza Stato-Citta ed
autonomie locali.

8. Con uno o pil decreti del Presidente del Consiglio
dei ministri, su proposta del Ministro dell’interno, del
Ministro per la pubblica amministrazione e la semplifi-
cazione e del Ministro dell’economia e delle finanze, da
adottare entro centottanta giorni dalla data di entrata in
vigore del presente decreto, previa intesa con la Confe-
renza Stato-citta ed autonomie locali, sulla base della
individuazione delle funzioni di cui al comma 7, si prov-
vede alla puntuale individuazione dei beni e delle risorse
finanziarie, umane, strumentali e organizzative connessi
all’esercizio delle funzioni stesse ed al loro conseguente
trasferimento dalla provincia ai comuni interessati. Sugli
schemi dei decreti, per quanto attiene al trasferimento di
risorse umane, sono consultate le organizzazioni sindaca-
li maggiormente rappresentative.

8-bis. Sui decreti di cui ai commi 7 e 8 é acquisito il
parere della Commissione parlamentare per la sempli-
ficazione di cui all’articolo 14, comma 19, della legge
28 novembre 20035, n. 246, e successive modificazioni.

9. La decorrenza dell’esercizio delle funzioni trasferite
ai sensi del comma 6 ¢ inderogabilmente subordinata ed &
contestuale all’effettivo trasferimento dei beni e delle ri-
sorse finanziarie, umane e strumentali necessarie all’eser-
cizio delle medesime.

10. All’esito della procedura di riordino, sono funzio-
ni delle province quali enti con funzioni di area vasta, ai
sensi dell’articolo 117, secondo comma, lettera p), della
Costituzione:

a) pianificazione territoriale provinciale di coordina-
mento nonché tutela e valorizzazione dell’ambiente, per
gli aspetti di competenza;

b) pianificazione dei servizi di trasporto in ambito
provinciale, autorizzazione e controllo in materia di tra-
sporto privato, in coerenza con la programmazione regio-
nale nonché costruzione, classificazione e gestione delle
strade provinciali e regolazione della circolazione strada-
le ad esse inerente;

b-bis) programmazione provinciale della rete scola-
stica e gestione dell edilizia scolastica relativa alle scuo-
le secondarie di secondo grado.

11. Restano ferme le funzioni di programmazione e di
coordinamento delle regioni, loro spettanti nelle materie
di cui all’articolo 117, commi terzo e quarto, della Costi-
tuzione, € le funzioni esercitate ai sensi dell’articolo 118
della Costituzione.

12. Resta fermo che gli organi di governo della Pro-
vincia sono esclusivamente il Consiglio provinciale e il
Presidente della Provincia, ai sensi dell’articolo 23, com-
ma 15, del citato decreto-legge 6 dicembre 2011, n. 201,
convertito nella legge 22 dicembre 2011, n. 214.

13. La redistribuzione del patto di stabilita interno tra
gli enti territoriali interessati, conseguente all’attuazione
del presente articolo, & operata a invarianza del contributo
complessivo.

13-bis. Per l'anno 2012 alle province di cui all’artico-
lo 16, comma 7, é attribuito un contributo, nei limiti di un
importo complessivo di 100 milioni di euro. Il contributo
non é conteggiato fra le entrate valide ai fini del patto di
stabilita interno ed e destinato alla riduzione del debito.
1l riparto del contributo tra le province é stabilito con le
modalita previste dal medesimo comma 7.

13-ter. Alla copertura finanziaria degli oneri derivanti
dal comma 13-bis, pari a 100 milioni di euro per l'anno
2012, si provvede mediante versamento all’entrata del
bilancio dello Stato di una corrispondente quota delle
risorse disponibili sulla contabilita speciale 1778 «Agen-
zia delle entrate-Fondo di bilancio».

Riferimenti normativi:

Si riporta il testo dell’art. 133 della Costituzione:

“Art. 133. 1l mutamento delle circoscrizioni provinciali € la isti-
tuzione di nuove Province nell’ambito d’una Regione sono stabiliti
con leggi della Repubblica, su iniziativa dei Comuni, sentita la stessa
Regione.

La Regione, sentite le popolazioni interessate, pud con sue leggi
istituire nel proprio territorio nuovi Comuni e modificare le loro circo-
scrizioni e denominazioni.”.

Per il riferimento al testo dell’art. 8 det citato decreto legislativo
n. 281 del 1997, vedasi nelle Note all’art. 16-bis.

Si riporta il testo dei commi 14 e 18 dell’art. 23 del citato decreto-
legge n. 201 del 2011:

“14. Spettano alla Provincia esclusivamente le funzioni di indiriz-
zo e di coordinamento delle attivita dei Comuni nelle materie e nei limiti
indicati con legge statale o regionale, secondo le rispettive competenze.”

*18. Fatte salve le funzioni di cui al comma 14, lo Stato e le Re-
gioni, con propria legge, secondo le rispettive competenze, provvedono
a trasferire ai Comuni, entro il 31 dicembre 2012, le funzioni confe-
rite dalla normativa vigente alle Province, salvo che, per assicurarne
I’esercizio unitario, le stesse siano acquisite dalle Regioni, sulla base
dei principi di sussidiarietd, differenziazione ed adeguatezza. In caso
di mancato trasferimento delle funzioni da parte delle Regioni entro il
31 dicembre 2012, si provvede in via sostitutiva, ai sensi dell’art. 8 della
legge 5 giugno 2003, n. 131, con legge dello Stato.”.

Si riporta il testo dell art. 14, comma 19, della legge 28 novembre
2005, n. 246 (Semplificazione € riassetto normativo per I’anno 2005):

*19. E istituita la “Commissione parlamentare per la semplificazio-
ne”, di seguito denominata “Commissione” composta da venti senatori e
venti deputati, nominati rispettivamente dal Presidente del Senato della
Repubblica e dal Presidente della Camera dei deputati nel rispetto del-
la proporzione esistente tra i gruppi parlamentari, su designazione dei
gruppt medesimi. La Commissione elegge tra i propri componenti un
presidente, due vicepresidenti e due segretari che insieme con il presi-
dente formano I’ Ufficio di presidenza, La Commissione si riunisce per
la sua prima seduta entro venti giorni dalla nomina dei suoi componenti,
per I'elezione dell’ Ufficio di presidenza.”.

Per il riferimento all'art. 117 della Costituzione, vedasi nelle Note
all’art. 5.

Per il riferimento al testo dell’art. 118 della Costituzione, vedasi
nelle Note all’art. 9.
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Siriporta il testo del comma 15 dell’art. 23 del citato decreto-legge
n. 201 del 2011:

“15. Sono organi di governo della Provincia il Consiglio provincia-
le ed il Presidente della Provincia. Tali organi durano in carica cinque
anni.”

Art. 18.

Istituzione delle Citta metropolitane e soppressione delle
province del relativo territorio

1. A garanzia dell’efficace ed efficiente svolgimento
delle funzioni amministrative, in attuazione degli articoli
114 e 117, secondo comma, lettera p), della Costituzione,
le Province di Roma, Torino, Milano, Venezia, Genova,
Bologna, Firenze, Bari, Napoli e Reggio Calabria sono
soppresse, con contestuale istituzione delle relative cit-
ta metropolitane, il 1° gennaio 2014, ovvero preceden-
temente, alla data della cessazione o dello scioglimento
del consiglio provinciale, ovvero della scadenza dell’in-
carico del commissario eventualmente nominato ai sensi
delle vigenti disposizioni di cui al testo unico delle leggi
sull’ordinamento degli enti locali, di cui al decreto legi-
slativo 18 agosto 2000, n. 267, qualora abbiano luogo en-
tro il 31 dicembre 2013. Sono abrogate le disposizioni
di cui agli articoli 22 e 23 del citato testo unico di cui al
decreto legislativo n. 267 del 2000, nonché agli articoli
23 e 24, commi 9 e 10, della legge 5 maggio 2009, n. 42,
e successive modificazioni.

2. 1 territorio della cittd metropolitana coincide con
quello della provincia contestualmente soppressa ai sensi
del comma I, fermo restando il potere dei comuni inte-
ressati di deliberare, con atto del consiglio, ’adesione
alla citta metropolitana o, in alternativa, a una provincia
limitrofa ai sensi dell’articolo 133, primo comma, del-
la Costituzione. Le cittd metropolitane conseguono gli
obiettivi del patto di stabilita interno attribuiti alle pro-
vince soppresse.

2-bis. Lo statuto della citta metropolitana puo preve-
dere, su proposta del comune capoluogo deliberata dal
consiglio secondo la procedura di cui all 'articolo 6, com-
ma 4, del testo unico di cui al decreto legislativo 18 ago-
sto 2000, n. 267, una articolazione del territorio del co-
mune capoluogo medesimo in pitt comuni. In tale caso
sulla proposta complessiva di statuto, previa acquisizione
del parere della regione da esprimere entro novanta gior-
ni, e indetto un referendum tra tutti i cittadini della citta
metropolitana da effettuare entro centottanta giorni dalla
sua approvazione sulla base delle relative leggi regionali.
Il referendum é senza quorum di validita se il parere della
regione é favorevole o in mancanza di parere. In caso di
parere regionale negativo il quorum di validita ¢ del 30
per cento degli aventi diritto. Se l'esito del referendum é
Sfavorevole, entro i successivi novanta giorni, e in confor-
mita con il suo esito, le regioni provvedono con proprie
leggi alla revisione delle circoscrizioni territoriali dei co-
muni che fanno parte della citta metropolitana. Nel caso
di cui al presente comma il capoluogo di regione diventa
la citta metropolitana che comprende nel proprio territo-
rio il comune capoluogo di regione.

3. Sono organi della citta metropolitana il consiglio
metropolitano ed il sindaco metropolitano, il quale puo
nominare un vicesindaco ed attribuire deleghe a singoli

consiglieri. Gli organi di cui al primo periodo del presente
comma durano in carica secondo la disciplina di cui agli
articoli 51, comma 1, 52 e 53 del citato testo unico di cui
al decreto legislativo n. 267 del 2000. Se il sindaco del
comune capoluogo ¢ di diritto il sindaco metropolitano,
non trovano applicazione agli organi della citta metropo-
litana i citati articoli 52 e 53 e, in caso di cessazione dalla
carica di sindaco del comune capoluogo, le funzioni del
sindaco metropolitano sono svolte, sino all’elezione del
nuovo sindaco del comune capoluogo, dal vicesindaco
nominato ai sensi del primo periodo del presente comma,
ovvero, in mancanza, dal consigliere metropolitano pil
anziano.

3-bis. Alla data di entrata in vigore della legge di
conversione del presente decreto e istituita, senza one-
ri aggiuntivi per la finanza pubblica, la Conferenza me-
tropolitana della quale fanno parte i sindaci dei comu-
ni del territorio di cui al comma 2 nonché il presidente
della provincia, con il compito di elaborare e deliberare
lo statuto della citta metropolitana entro il novantesimo
giorno antecedente alla scadenza del mandato del pre-
sidente della provincia o del commissario, ove anteriore
al 2014, ovvero, nel caso di scadenza del mandato del
presidente successiva al 1° gennaio 2014, entro il 31 ot-
tobre 2013. La deliberazione di cui al primo periodo
¢é adottata a maggioranza dei due terzi dei componen-
ti della Conferenza e, comunque, con il voto favorevole
del sindaco del comune capoluogo e del presidente della
provincia. Lo statuto di cui al presente comma resta in
vigore fino all’approvazione dello statuto definitivo di cui
al comma 9.

3-ter. In caso di mancata approvazione dello statuto
entro il termine di cui al comma 3-bis, il sindaco metro-
politano é di diritto il sindaco del comune capoluogo, fino
alla data di approvazione dello statuto definitivo della
citta metropolitana nel caso in cui lo stesso preveda [ ’ele-
zione del sindaco secondo le modalita di cui al comma 4,
lettere b) e ¢), e comunque, fino alla data di cessazione
del suo mandato.

3-quater. La conferenza di cui al comma 3-bis cessa di
esistere alla data di approvazione dello statuto della citta
metropolitana o, in mancanza, il 1° novembre 2013.

4. Fermo restando che trova comunque applicazione la
disciplina di cui all’articolo 51, commi 2 e 3, del citato
testo unico, lo Statuto della citta metropolitana di cui al
comma 3-bis e lo statuto definitivo di cui al comma 9 pos-
sono stabilire che il sindaco metropolitano:

a) sia di diritto il sindaco del comune capoluogo;

b) sia eletto secondo le modalita stabilite per I’ele-
zione del presidente della provincia;,

¢) nel caso in cui lo statuto contenga la previsione
di cui al comma 2-bis, sia eletto a suffragio universale e
diretto, secondo il sistema previsto dagli articoli 74 € 75
del citato testo unico di cui al decreto legislativo n. 267
del 2000, nel testo vigente alla data di entrata in vigore
del presente decreto; il richiamo di cui al comma | del ci-
tato articolo 75 alle disposizioni di cui alla legge 8 marzo
1951, n. 122, & da intendersi al testo vigente alla data di
entrata in vigore del presente decreto.
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5.1l consiglio metropolitano ¢ composto da:

a) sedici consiglieri nelle citta metropolitane con po-
polazione residente superiore a 3.000.000 di abitanti;

b) dodici consiglieri nelle citta metropolitane con
popolazione residente superiore a 800.000 e inferiore o
pari a 3.000.000 di abitanti;

¢) dieci consiglieri nelle altre cittd metropolitane.

6. I componenti del consiglio metropolitano sono eletti
tra i sindaci e i consiglieri comunali dei comuni ricom-
presi nel territorio della citta metropolitana, da un colle-
gio formato dai medesimi. L'elezione é effettuata nei casi
di cui al comma 4, lettera b), secondo le modalita stabi-
lite per I’elezione del consiglio provinciale e, nei casi di
cui al medesimo comma 4, lettera c) secondo il sistema
previsto dall’articolo 75 del citato testo unico di cui al
decreto legislativo n. 267 del 2000 nel testo vigente alla
data di entrata in vigore del presente decreto. Il richiamo
di cui al comma 1 del citato articolo 75 alle disposizioni
di cui alla legge 8 marzo 1951, n. 122, ¢ da intendersi al
testo vigente alla data di entrata in vigore del presente
decreto. L'elezione del consiglio metropolitano ha luo-
go entro quarantacinque giorni dalla proclamazione del
sindaco del comune capoluogo o, nel caso di cui al com-
ma 4, lettera b), contestualmente alla sua elezione. Entro
quindici giorni dalla proclamazione dei consiglieri della
citta metropolitana, il sindaco metropolitano convoca il
consiglio metropolitano per il suo insediamento.

7. Alla citta metropolitana sono attribuite:
a) le funzioni fondamentali delle province;
b) le seguenti funzioni fondamentali:

1) pianificazione territoriale generale e delle reti
infrastrutturali;

2) strutturazione di sistemi coordinati di gestio-
ne dei servizi pubblici, nonché organizzazione dei servizi
pubblici di interesse generale di ambito metropolitano;

3) mobilita e viabilita;

4) promozione e coordinamento dello sviluppo
economico e sociale.

7-bis. Restano ferme le funzioni di programmazione e
di coordinamento delle regioni, loro spettanti nelle ma-
terie di cui all’articolo 117, commi terzo e quarto, della
Costituzione, e le funzioni esercitate ai sensi dell artico-
lo 118 della Costituzione.

8. Alla citta metropolitana spettano:

a) il patrimonio e le risorse umane e strumentali del-
la provincia soppressa, a cui ciascuna citta metropolita-
na succede a titolo universale in tutti i rapporti attivi e
passivi;

b) le risorse finanziarie di cui agli articoli 23 e 24
del decreto legislativo 6 maggio 2011, n. 68; il decreto
del Presidente del Consiglio dei ministri di cui al citato
articolo 24 ¢ adottato entro tre mesi dall’entrata in vigore
del presente decreto, ferme restando le risorse finanziarie
e i beni trasferiti ai sensi del comma 8 dell’articolo 17 del
presente decreto e senza nuovi 0 maggiori oneri a carico
del bilancio statale.

9. Lo statuto definitivo della citta metropolitana é adot-
tato dal consiglio metropolitano a maggioranza assoluta
entro sei mesi dalla prima convocazione, previo parere

dei comuni da esprimere entro tre mesi dalla proposta di
statuto. Lo statuto di cui al comma 3-bis nonché lo statuto
definitivo della citta metropolitana:

a) regola I’organizzazione interna e le modali-
ta di funzionamento degli organi e di assunzione delle
decisioni;

b) regola le forme di indirizzo e di coordinamen-
to dell’azione complessiva di governo del territorio
metropolitano;

¢) disciplina i rapporti fra i comuni facenti parte
della citta metropolitana e le modalita di organizzazione
e di esercizio delle funzioni metropolitane, prevedendo le
modalita con le quali la citta metropolitana puo conferire
ai comuni ricompresi nel suo territorio o alle loro forme
associative, anche di forma differenziata per determinate
aree territoriali, proprie funzioni, con il contestuale tra-
sferimento delle risorse umane, strumentali e finanziarie
necessarie per il loro svolgimento,

d) prevede le modalita con le quali i comuni facenti
parte della citta metropolitana e le loro forme associative
possono conferire proprie funzioni alla medesima con il
contestuale trasferimento delle risorse umane, strumen-
tali e finanziarie necessarie per il loro svolgimento;

e) puo regolare le modalita in base alle quali i co-
muni non ricompresi nel territorio metropolitano possono
istituire accordi con la cittd metropolitana.

10. La titolarita delle cariche di consigliere metropoli-
tano, sindaco metropolitano e vicesindaco & a titolo esclu-
sivamente onorifico € non comporta la spettanza di alcuna
forma di remunerazione, indennita di funzione o gettoni
di presenza.

1. Si applicano, in quanto compatibili, le disposizio-
ni relative ai comuni di cui al citato testo unico di cui
al decreto legislativo n. 267 del 2000, e successive mo-
dificazioni, ed all’articolo 4 della legge 5 giugno 2003,
n. 131. Entro sei mesi dalla data di entrata in vigore del
presente decreto, nel rispetto degli statuti speciali, le Re-
gioni a statuto speciale e le Province autonome di Trento
e di Bolzano adeguano i propri ordinamenti alle disposi-
zioni di cui al presente articolo, che costituiscono principi
dell’ordinamento giuridico della Repubblica.

11-bis. Lo Stato e le regioni, ciascuno per le proprie
competenze, attribuiscono ulteriori funzioni alle citta
metropolitane in attuazione dei principi di sussidiarieta,
differenziazione e adeguatezza di cui al primo comma
dell’articolo 118 della Costituzione.

Riferimenti normativi:

Si riporta il testo dell"art. 114 della Costituzione:

~114. La Repubblica ¢ costituita dai Comuni, dalle Province, dalle
Citta metropolitane, dalle Regioni e dallo Stato.

[ Comuni, le Province, le Citta metropolitane e le Regioni sono enti
autonomi con propri statuti, poteri € funzioni secondo i principi fissati
dalla Costituzione.

Roma ¢ la capitale della Repubblica. La legge dello Stato discipli-
na il suo ordinamento.™.

Per il riferimento al testo dell’art. 117 detla Costituzione, vedasi
nelle Note all’art, 5

Il decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267 (Testo unico delle
leggi sul’ordinamento degli enti locali”), ¢ pubblicato nella Gazzetta
Ufficiale 28 settembre 2000, n, 227, S.O.
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Si riporta il testo dell’art. 24 della legge 5 maggio 2009, n. 42 ¢
successive modificazioni (Delega al Governo in matena di federalismo
fiscale, in attuazione dell’art. 119 della Costituzione), come modificato
dalla presente legge:

“Art. 24. (Ordinamento transitorio di Roma capitale ai sensi
dell’art. 114, terzo comma, detla Costituzione)

1. In sede di prima applicazione, fino all’attuazione della discipli-
na delle citta metropolitane, il presente articolo detta norme transitorie
sull’ordinamento, anche finanziario, di Roma capitale

2. Roma capitale ¢ un ente territoriale, i cui attuali confini sono
quelli del comune di Roma, e dispone di speciale autonomia, statutaria,
amministrativa e finanziaria, nei limiti stabiliti dalla Costituzione. L or-
dinamento di Roma capitale ¢ diretto a garantire il miglior assetto delle
funzioni che Roma ¢ chiamata a svolgere quale sede degli organi costi-
tuzionali nonché delle rappresentanze diplomatiche degli Stati esteri,
ivi presenti presso la Repubblica italiana, presso lo Stato della Citta del
Vaticano ¢ presso le istituzioni internazionali

3. Oltre a quelle attualmente spettanti al comune di Roma, sono
attribuite a Roma capitale le seguenti funzioni amministrative:

a) concorso alla valorizzazione dei beni storici, artistici, ambientali
¢ fluviali, previo accordo con il Ministero per i beni ¢ le attivita culturali;

b) sviluppo economico ¢ sociale di Roma capitale con particolare
riferimento al settore produttivo e turistico;

¢) sviluppo urbano e pianificazione territoriale;
d) edilizia pubblica e privata;

e) organizzazione e funzionamento dei servizi urbani, con partico-
lare riferimento al trasporto pubblico ed alla mobilita;

) protezione civile, in collaborazione con la Presidenza del Consi-
glio de1 ministri e la regione Lazio;

g) ulteriori funzioni conferite dallo Stato e dalla regione Lazio, ai
sensi dell’art. 118, secondo comma, della Costituzione

4. L’esercizio delle funzioni di cui al comma 3 ¢ disciplinato con
regolamenti adottati dal consiglio comunale, che assume la denomina-
zione di Assemblea capitolina, nel rispetto della Costituzione, dei vin-
coli comunitari ed internazionali, della legislazione statale ¢ di quella
regionale nel rispetto dell’art. 117, sesto comma, della Costituzione
nonché in conformita al principio di funzionalita rispetto alle speciali
attribuzioni di Roma capitale. L’ Assemblea capitolina, entro sei mesi
dalla data di entrata in vigore del decreto legislativo di cui al comma 5,
approva, ai sensi dell’art. 6, commi 2, 3 e 4, del testo unico delle leggi
sull’ordinamento degli enti locali di cui al decreto legislativo 18 agosto
2000, n. 267, con particolare riguardo al decentramento municipale, lo
statuto di Roma capitale che entra in vigore il giorno successivo alla
data della sua pubblicazione nella Gazzetta Ufficiale

5. Con uno o piu decreti legislativi, adottati ai sensi del!’art. 2, sen-
titi la regione Lazio, la provincia di Roma ¢ il comune di Roma, ¢ disci-
plinato I’ordinamento transitorio, anche finanziario, di Roma capitale,
secondo i seguenti principi € criteri direttivi:

a) specificazione delle funzioni di cui al comma 3 ¢ definizione
delle modalita per il trasferimento a Roma capitale delle relative risorse
umane e dei mezzi;

b) fermo quanto stabilito dalle disposizioni di legge per il finan-
ziamento dei comuni, assegnazione di ulteriori risorse a Roma capitale,
tenendo conto delle specifiche esigenze di finanziamento derivanti dal
ruolo di capitale deila Repubblica, previa la loro determinazione speci-
fica, e delle funzioni di cui al comma 3

6. Il decreto legislativo di cui al comma 5 assicura i raccordi isti-
tuzionali, il coordinamento e la collaborazione di Roma capitale con
lo Stato, la regione Lazio e la provincia di Roma, nell’esercizio delle
funzioni di cui al comma 3. Con il medesimo decreto ¢ disciplinato lo
status dei membri dell’ Assemblea capitolina

7. 11 decreto legislativo di cui al comma 5, con riguardo all’attua-
zione dell’art. 119, sesto comma, della Costituzione, stabilisce i principi
generali per I"attribuzione alla citta di Roma, capitale della Repubblica,
di un proprio patrimonio, nel rispetto dei seguenti principi e criteri di-
rettivi specific:

aj attribuzione a Roma capitale di un patrimonio commisurato alle
funzioni € competenze ad essa attribuite;

b) trasferimento, a titolo gratuito, a Roma capitale dei beni apparte-
nenti al patrimonio dello Stato non piu funzionali alle esigenze dell’ Am-
ministrazione centrale, in conformitd a quanto previsto dall’art. 19,
comma 1, lettera d)

8. Le disposizioni di cui al presente articolo ¢ quelle contenute
nel decreto legislativo adottato ai sensi del comma 5 possono essere
modificate, derogate o abrogate solo espressamente. Per quanto non
disposto dal presente articolo, continua ad applicarsi a Roma capitale
quanto previsto con riferimento ai comuni dal testo unico delle leggi
sull’ordinamento degli enti locali, di cui al decreto legislativo 18 agosto
2000, n, 267

9. [Abrogato].
10.[4brogato).”

Per il riferimento al testo dell’art. 133 della Costituzione, vedasi
nelle Note all’art. 17.

Si riporta il testo dell’art. 6, comma 4, del testo unico di cui al
citato decreto legislativo n. 267 del 2000:

4. Gli statuti sono deliberati dai rispettivi consigli con il voto fa-
vorevole dei due terzi dei consiglieri assegnati. Qualora tale maggio-
ranza non venga raggiunta, la votazione ¢ ripetuta in successive sedute
da tenersi entro trenta giorni ¢ lo statuto ¢ approvato se ottiene per due
volte il voto favorevole della maggioranza assoluta dei consiglieri asse-
gnati. Le disposizioni di cui al presente comma si applicano anche alle
modifiche statutarie.”.

Si riporta il testo degli articoli 51, 52 ¢ 53 del citato decreto legi-
slativo n. 267 del 2000:

“Art. 51. Durata del mandato del sindaco, del presidente della pro-
vincia e dei consigli. Limitazione dei mandati.

1. Il sindaco e il consiglio comunale, il presidente della provincia ¢
il consiglio provinciale durano in carica per un periodo di cinque anni.

2. Chi haricoperto per due mandati consecutivi la carica di sindaco
e di presidente della provincia non ¢, allo scadere del secondo mandato,
immediatamente rieleggibile alle medesime cariche.

3. E consentito un terzo mandato consecutivo se uno dei due man-
dati precedenti ha avuto durata inferiore a due anni, sei mesi € un giomo,
per causa diversa dalle dimissioni volontarie.”

“Art. 52. Mozione di sfiducia.

1. Il voto del consiglio comunale o del consiglio provinciale con-
trario ad una proposta del sindaco, del presidente della provincia o delle
rispettive giunte non comporta le dimissioni degli stessi.

2. Il sindaco, il presidente della provincia e le rispettive giunte ces-
sano dalla carica in caso di approvazione di una mozione di sfiducia vo-
tata per appello nominale dalla maggioranza assoluta dei componenti il
consiglio. L.a mozione di sfiducia deve essere motivata e sottoscritta da
almeno due quinti dei consiglieri assegnati, senza computare a tal fine il
sindaco ¢ il presidente della provincia, € viene messa in discussione non
prima di dieci giorni € non oltre trenta giorni dalla sua presentazione. Se
la mozione viene approvata, si procede allo scioglimento del consiglio e
alla nomina di un commissario ai sensi dell’art. 141.”

“Art. 53. Dimissioni, impedimento, rimozione, decad_enza, sospen-
sione o decesso del sindaco o del presidente della provincia.

1. In caso di impedimento permanente, rimozione, decadenza o de-
cesso del sindaco o del presidente della provincia, la Giunta decade e si
procede allo scioglimento del consiglio. Il consiglio e la Giunta riman-
gono in carica sino alla elezione del nuovo consiglio e del nuovo sinda-
co o presidente della provincia. Sino alle predette elezioni, le funzioni
del sindaco ¢ del presidente della provincia sono svolte, rispettivamente,
dal vicesindaco ¢ dal vicepresidente.

2. [l vicesindaco ed il vicepresidente sostituiscono il sindaco ¢ il
presidente della provincia in caso di assenza o di impedimento tempo-
raneo, nonché nel caso di sospensione dall’esercizio della funzione ai
sensi dell’art. 59

3. Le dimissioni presentate dal sindaco o dal presidente della
provincia diventano efficaci ed irrevocabili trascorso il termine di 20
giorni dalla loro presentazione al consiglio. In tal caso si procede allo
scioglimento del rispettivo consiglio, con contestuale nomina di un
commissario

4. Lo scioglimento del consiglio comunale o provinciale determina
in ogni caso la decadenza del sindaco o del presidente della provincia
nonché delle rispettive giunte .

Si riporta il testo degli articoli 74 e 75 del citato decreto legislativo
n. 267 del 2000:

“Art. 74. Elezione del presidente della provincia.
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1. It presidente della provincia ¢ eletto a suffragio universale ¢ di-
retto, contestualmente alla elezione del consiglio provinciale. La circo-
scrizione per 1'elezione del presidente della provincia coincide con il
territorio provinciale.

2. Oltre a quanto previsto dall’art. 14 della legge 8 marzo 1951,
n. 122, e successive modificazioni, il deposito, I’ affissione presso I'albo
pretorio della provincia ¢ la presentazione delle candidature alla carica
di consigliere provinciale e di presidente della provincia sono discipli-
nati dalle disposizioni di cui all’art. 3, commi 3 € 4, della legge 25 mar-
2o 1993, n. 81, in quanto compatibili.

3. All'atto di presentare la propria candidatura ciascun candidato
alla carica di presidente della provincia deve dichiarare di collegarsi ad
almeno uno dei gruppi di candidati per ’elezione del consiglio provin-
ciale. La dichiarazione di collegamento ha efficacia solo se convergente
con analoga dichiarazione resa dai delegati dei gruppi interessati.

4. La scheda per I’elezione del presidente della provincia & quelia
stessa utilizzata per I’elezione del consiglio e reca, alla destra de! nome
e cognome di ciascun candidato alla carica di presidente della provincia,
il contrassegno o i contrassegni del gruppo o dei gruppi di candidati al
consiglio cui il candidato ha dichiarato di collegarsi. Alla destra di cia-
scun contrassegno ¢ riportato il nome e cognome del candidato al consi-
glio provinciale facente parte del gruppo di candidati contraddistinto da
quel contrassegno. | contrassegni devono essere riprodotti sulle schede
con il diametro di centimetri 3.

5. Ciascun elettore puo votare per uno dei candidati al consiglio
provinciale tracciando un segno sul relativo contrassegno. Ciascun elet-
tore puo, altresi, votare sia per un candidato alla carica di presidente del-
la provincia, tracciando un segno sul relativo rettangolo, sia per uno dei
candidati al consiglio provinciale ad esso collegato, tracciando anche un
segno sul relativo contrassegno. I voto espresso nei modi suindicati si
intende attribuito sia al candidato alla carica di consigliere provincia-
le corrispondente al contrassegno votato sia al candidato alla carica di
presidente della provincia. Ciascun elettore puo, infine, votare per un
candidato alla carica di presidente della provincia tracciando un segno
sul relativo rettangolo. I] voto in tal modo espresso si intende attribuito
solo al candidato alla carica di presidente della provincia.

6. E proclamato cletto presidente della provincia il candidato alla
carica che ottiene la maggioranza assoluta dei voti validi.

7. Qualora nessun candidato ottenga la maggioranza di cui al com-
ma 6, si procede ad un secondo turno elettorale che ha luogo la secon-
da domenica successiva a quella del primo. Sono ammessi al secondo
turno i due candidati alla carica di presidente della provincia che hanno
ottenuto al primo turno il maggior numero di voti. In caso di parita di
voti fra il secondo ed il terzo candidato ¢ ammesso al ballottaggio il pi
anziano di eta.

8. In caso di impedimento permanente o decesso di uno dei candi-
dati ammessi al ballottaggio, partecipa al secondo turno il candidato che
segue nella graduatoria. Detto ballottaggio dovra aver luogo la domeni-
ca successiva al decimo giomno dal verificarsi dell’evento

9. I candidati ammessi al ballottaggio mantengono i collegamenti
con i gruppi di candidati al consiglio provinciale dichiarati al primo tur-
no. [ candidati ammessi al ballottaggio hanno facolta, entro sette giorni
dalla prima votazione, di dichiarare il collegamento con ulteriori gruppi
di candidati rispetto a quelli con cui ¢ stato effettuato il collegamento
nel primo turno. La dichiarazione ha efficacia solo se convergente con
analoga dichiarazione resa dai delegati dei gruppi interessati.

10. La scheda per il ballottaggio comprende il nome ed il cognome
dei candidati alla carica di presidente della provincia, scritti entro |’ap-
posito rettangolo, sotto il quale sono riprodotti i simboli dei gruppi di
candidati collegati. Il voto si esprime tracciando un segno sul rettangolo
entro il quale ¢ scritto il nome del candidato prescelto

11. Dopo il secondo turno ¢ proclamato eletto presidente della pro-
vincia il candidato che ha ottenuto il maggior numero di voti validi. In
caso di parita di voti, ¢ proclamato eletto presidente della provincia il
candidato collegato con il gruppo o i gruppi di candidati per il consiglio
provinciale che abbiano conseguito la maggiore cifra elettorale com-
plessiva. A parita di cifra elettorale, ¢ proclamato eletto il candidato piu
anziano di eta.”

“Art. 75. Elezione del consiglio provinciale

1. L'elezione dei consiglieri provinciali ¢ effettuata sulla base di
collegi uninominali € secondo le disposizioni dettate dalla legge 8 mar-
zo 1951, n. 122, e successive modificazioni, in quanto compatibili con
le norme di cui all’art. 74 ¢ al presente articolo.

2. Con il gruppo di candidati collegati deve essere anche presentato
il nome ¢ cognome del candidato alla carica di presidente della provin-
cia e il programma amministrativo da affiggere all’albo pretorio. Piu
gruppi possono presentare lo stesso candidato alla carica di presidente
della provincia. In tal caso i gruppi debbono presentare il medesimo
programma amministrativo e si considerano fra di loro collegati

3. L’attribuzione dei seggi del consiglio provinciale ai gruppi di
candidati collegati ¢ effettuata dopo la proclamazione dell’elezione del
presidente della provincia.

4. La cifra elettorale di ogni gruppo ¢ data dal totale dei voti validi
ottenuti da tutti i candidati del gruppo stesso nei singoli collegi della
provincia

5. Non sono ammessi all’assegnazione dei seggi i gruppi di candi-
dati che abbiano ottenuto al primo turno meno del 3 per cento dei voti
validi € che non appartengano a nessuna coalizione di gruppi che abbia
superato tale soglia.

6. Per I'assegnazione dei seggi a ciascun gruppo di candidati colle-
gati, si divide la cifra elettorale conseguita da ciascun gruppo di candi-
dati successivamente per 1, 2, 3, 4,.... sino a concorrenza del numero di
consiglieri da eleggere. Quindi tra i quozienti cosi ottenuti si scelgono i
piu alti, in numero eguale a quello dei consiglieri da eleggere, disponen-
doli in una graduatoria decrescente. A ciascun gruppo di candidati sono
assegnati tanti rappresentanti quanti sono i quozienti ad esso apparte-
nenti compresi nella graduatoria. A parita di quoziente, nelle cifre intere
e decimali, 1l posto ¢ attribuito al gruppo di candidati che ha ottenuto la
maggior cifra elettorale e, a parita di quest’ultima, per sorteggio. Se ad
un gruppo spettano piu posti di quanti sono i suoi candidati, i posti ecce-
denti sono distribuiti tra gli altri gruppi, secondo I’ordine dei quozienti.

7. Le disposizioni di cui al comma 6 si applicano quando il gruppo
o i gruppi di candidati collegati al candidato proclamato eletto presiden-
te della provincia abbiano conseguito almeno il 60 per cento dei seggi
assegnati al consiglio provinciale

8. Qualora il gruppo o i gruppi di candidati collegati al candidato
proclamato eletto presidente della provincia non abbiano conseguito al-
meno il 60 per cento dei seggi assegnati al consiglio provinciale, a tale
gruppo o gruppi di candidati viene assegnato il 60 per cento dei seggi,
con arrotondamento all’unita superiore qualora il numero dei consi-
glieri da attribuire al gruppo o ai gruppi contenga una cifra decimale
superiore a 50 centesimi. In caso di collegamento di piu gruppi con il
candidato proclamato eletto presidente, per determinare il numero di
seggi spettanti a ciascun gruppo, si dividono le rispettive cifre elettorali
corrispondenti ai voti riportati al primo turno, per 1,2, 3, 4, ... sino a
concorrenza del numero dei seggi da assegnare. Si determinano in tal
modo i quozienti piu alti e, quindi, il numero dei seggi spettanti ad ogni
gruppo di candidati

9. | restanti seggi sono attribuiti agli altri gruppi di candidati ai
sensi del comma 6

10. Una volta determinato il numero dei seggi spettanti a ciascun
gruppo di candidati, sono in primo luogo proclamati eletti alla carica
di consigliere i candidati alla carica di presidente della provincia non
risultati eletti, collegati a ciascun gruppo di candidati che abbia ottenuto
almeno un seggio. In caso di collegamento di pit gruppi con il candidato
alla carica di presidente della provincia non eletto, il seggio spettante a
quest’ultimo ¢ detratto dai seggi complessivamente attribuiti ai gruppi
di candidati collegati.

11. Compiute le operazioni di cui al comma 10 sono proclamati
eletti consiglieri provinciali i candidati di ciascun gruppo secondo I’or-
dine delle rispettive cifre individuali.

12. La cifra individuale dei candidati a consigliere provinciale
viene determinata moltiplicando il numero dei voti validi ottenuto da
ciascun candidato per cento e dividendo il prodotto per il totale dei voti
validi espressi nel collegio per i candidati a consigliere provinciale. Nel
caso di candidature presentate in piu di un collegio si assume, ai fini del-
la graduatoria, la maggiore cifra individuale riportata dal candidato.”

La legge 8 marzo 1951, n. 122 (Norme per I’elezione dei Consigli
provinciali), € pubblicata nella Gazzetta Ufficiale 13 marzo 1951, n. 60

Per il riferimento al testo dell’art. 23 del decreto legislativo n. 68
del 2011, vedasi nelle Note all’Art. 16.

Si riporta il testo dell’art. 24 del citato decreto legislativo n. 68
del 2011:

“Art. 24 Sistema finanziario delle citta metropolitane
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1. In attuazione dell’art. 15 della citata legge n. 42 del 2009, alle
citta metropolitane sono attribuiti, a partire dalla data di insediamento
dei rispettivi organi, il sistema finanziario e il patrimonio delle province
soppresse a norma dell’art. 23, comma 8, della medesima legge.

2. Sono attribuite alle citta metropolitane, con apposito decreto del
Presidente del Consiglio dei Ministri da adottare su proposta del Mini-
stro dell’economia e delle finanze, d’intesa con la Conferenza unificata,
le seguenti fonti di entrata:

a) una compartecipazione al gettito dell’IRPEF prodotto sul terri-
torio della citta metropolitana;

b) una compartecipazione alla tassa automobilistica regionale, sta-
bilita dalla regione secondo quanto previsto dall’art. 19, comma 2;

¢) 'imposta sulle assicurazioni contro la responsabilita civile deri-
vante dalla circolazione dei veicoli a motore, esclusi i ciclomotori, con-
formemente a quanto previsto dall’art. 17;

d) I'IPT, conformemente a quanto previsto dall’art. 17;
e) i tributi di cui all’art. 20
3. Le fonti di entrata di cui al comma 2 finanziano:

a) le funzioni fondamentali della citta metropolitana gia attribuite
alla provincia;

b) la pianificazione territoriale generale e delle reti infrastrutturali;

¢) la strutturazione di sistemi di coordinati di gestione dei servizi
pubblici;

d) la promozione ed il coordinamento detlo sviluppo economico
e sociale;

e) le altre funzioni delle citta metropolitane

4. Con il decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri di cui al
comma 2, ¢ altresi attribuita alle citta metropolitane la facolta di istituire
un’addizionale sui diritti di imbarco portuali ed acroportuali;

5. La regione puo attribuire alla citta metropolitana la facolta di
istituire I'imposta sulle emissioni sonore degli aeromobili solo ove I’ab-
bia soppressa ai sensi dell’art. 8.

6. Con regolamento da adottare ai sensi dell’art. 17, comma 2, del-
la citata legge n. 400 del 1988, d’intesa con la Conferenza Stato-citta
ed autonomie locali, entro un anno dall’entrata in vigore del presente
decreto, & disciplinata I’imposta di scopo delle citta metropolitane, indi-
viduando i particolari scopi istituzionali in relazione ai quali la predetta
imposta puo essere istituita ¢ nel rispetto di quanto previsto dail’art. 6
del citato decreto legislativo n. 23 del 2011,

7. Con la legge di stabilita, ovvero con disegno di legge ad essa col-
legato, puo essere adeguata I’autonomia di entrata delle citta metropoli-
tane, in misura corrispondente alla complessita delle funzioni attribuite,
nel rispetto degli obiettivi di finanza pubblica.

8. In caso di trasferimento di funzioni da altri enti territoriali in
base alla normativa vigente ¢ conferita alle citta metropolitane, in attua-
zione dell’art. 15 della citata legge n. 42 del 2009, una corrispondente
maggiore autonomia di entrata con conseguente definanziamento degli
enti territoriali le cui funzioni sono state trasferite

9. 11 decreto del Presidente del Consiglio det Ministri con cui sono
attribuite a ciascuna citta metropolitana le proprie fonti di entrata assi-
cura I’armonizzazione di tali fonti di entrata con il sistema perequativo
e con il fondo di riequilibrio.

10. Dal presente articolo non possono derivare nuovi o maggiori
oneri a carico della finanza pubblica.”.

Per il riferimento al testo dell’art. 118 della Costituzione, vedasi
nelle Note all’art. 17.

1l citato decreto legislativo n. 267 del 2000 (Testo unico delle leggi
sull’ordinamento degli enti locali), ¢ pubblicato nella Gazzetta Ufficiale
28 settembre 2000, n. 227, S.0.

Si riporta il testo dell’art. 4 della citata legge n. 131 del 2003:

“4_ Attuazione dell’art. 114, secondo comma, e dell’art. 117, sesto
comma, della Costituzione in materia di potesta normativa degli enti
locali.

1. I Comuni, le Province ¢ le Citta metropolitane hanno potesta
normativa secondo i principi fissati dalla Costituzione, La potesta nor-
mativa consiste nella potesta statutaria e in quella regolamentare

2. Lo statuto, in armonia con la Costituzione € con i principi ge-
nerali in materia di organizzazione pubblica, nel rispetto di quanto sta-
bilito dalla legge statale in attuazione dell’art. 117, secondo comma,
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lettera p), della Costituzione, stabilisce 1 principi di organizzazione ¢
funzionamento dell’ente, le forme di controllo, anche sostitutivo, non-
ché le garanzie delle minoranze e le forme di partecipazione popolare

3. L’organizzazione degli enti locali ¢ disciplinata dai regolamenti
nel rispetto delle norme statutarie.

4. La disciplina dell’ organizzazione, dello svolgimento e della ge-
stione delle funzioni dei Comuni, delle Province ¢ delle Citta metropo-
litane ¢ riservata alla potesta regolamentare dell’ente locale, nell’ambito
della legislazione dello Stato o della Regione, che ne assicura i requisiti
minimi di uniformita, secondo le rispettive competenze, conformemen-
te a quanto previsto dagli articoli 114, 117, sesto comma, ¢ 118 della
Costituzione

5. 11 potere normativo & esercitato anche dalle unioni di Comuni,
dalle Comunita montane ¢ isolane

6. Fino all’adozione dei regolamenti degli enti locali, si applicano
le vigenti norme statali e regionali, fermo restando quanto previsto dal
presente articolo.”.

Art. 19.

Funzioni fondamentali dei comuni e modalita di
esercizio associato di funzioni e servizi comunali

1. All’articolo 14 del decreto-legge 31 maggio 2010,
n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge 30 luglio
2010, n. 122, e successive modificazioni, sono apportate
le seguenti modificazioni:

a) il comma 27 & sostituito dal seguente: «27. Fer-
me restando le funzioni di programmazione e di coordi-
namento delle regioni, loro spettanti nelle materie di cui
all’articolo 117, commi terzo e quarto, della Costituzio-
ne, e le funzioni esercitate ai sensi dell’articolo 118 della
Costituzione, sono funzioni fondamentali dei comuni, ai
sensi dell’articolo 117, secondo comma, lettera p), della
Costituzione:

a) organizzazione generale dell’amministrazione,
gestione finanziaria e contabile e controllo;

b) organizzazione dei servizi pubblici di interesse
generale di ambito comunale, ivi compresi i servizi di tra-
sporto pubblico comunale;

¢) catasto, ad eccezione delle funzioni mantenute
allo Stato dalla normativa vigente;

d) la pianificazione urbanistica ed edilizia di ambi-
to comunale nonché la partecipazione alla pianificazione
territoriale di livello sovracomunale;

e) attivitd, in ambito comunale, di pianificazione di
protezione civile e di coordinamento dei primi soccorsi;

) lorganizzazione e la gestione dei servizi di raccol-
ta, avvio e smaltimento e recupero dei rifiuti urbani e la
riscossione dei relativi tributi;

g) progettazione e gestione del sistema locale dei
servizi sociali ed erogazione delle relative prestazioni ai
cittadini, secondo quanto previsto dall’articolo 118, quar-
to comma, della Costituzione;

h) edilizia scolastica per la parte non attribuita alla
competenza delle province, organizzazione e gestione dei
servizi scolastici;

i) polizia municipale e polizia amministrativa locale;

J) tenuta dei registri di stato civile e di popolazione e
compiti in materia di servizi anagrafici nonché in materia

di servizi elettorali e statistici, nell’esercizio delle funzio-
ni di competenza statale»;
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corresponsione, assuma una occupazione alle altrui dipendenze nel set-
tore privato o in quello pubblico, nonché le modalita per la riscossione
delle somme di cui all’art. 5, commi 4 ¢ 6.

6. Nelle aree di cui al comma 2 nonché nell’ambito delle circoscri-
zioni o nel maggior ambito determinato dalla Commissione regionale
per I’impiego, in cui sussista un rapporto superiore alla media nazionale
tra iscritti alla prima classe della lista di collocamento e popolazione
residente in eta da lavoro, ai lavoratori collocatt in mobilita entro la data
del 31 dicembre 1992 che, al momento della cessazione del rapporto,
abbiano compiuto un’eta inferiore di non pit di cinque anni rispetto a
quella prevista dalla legge per il pensionamento di vecchiaia, ¢ possano
far valere, nell’assicurazione generale obbligatoria per I'invalidita, la
vecchiaia € 1 superstiti, un’anzianita contributiva non inferiore a quella
minima prevista per il predetto pensionamento, diminuita del numero
di settimane mancanti alla data di compimento dell’eta pensionabile,
I’indennita di mobilita & prolungata fino a quest’ultima data. La misura
dell’indennita per i periodi successivi a quelli previsti nei commi 1 € 2
¢ dell’ottanta per cento.

7. Negli ambiti di cui al comma 6, ai lavoratori collocati in mobilita
entro la data del 31 dicembre 1992 che, al momento della cessazione
del rapporto, abbiano compiuto un’eta inferiore di non piu di dieci anni
rispetto a quella prevista dalla legge per il pensionamento di vecchiaia e
possano far valere, nell’assicurazione generale obbligatoria per I’invali-
dita, la vecchiaia e i superstiti, un’anzianita contributiva non inferiore a
ventotto anni, I’indennita di mobilita spetta fino alla data di maturazio-
ne del diritto al pensionamento di anzianita. Per i lavoratori dipendenti
anteriormente alla data del 1° gennaio 1991 dalle societa non operati-
ve della Societa di Gestione e Partecipazioni Industriali S.p.A. (GEP1)
¢ della Iniziative Sardegna S.p.A. (INSAR) si prescinde dal requisito
dell’anzianita contributiva; I’indennita di mobilita non pudé comunque
essere corrisposta per un periodo superiore a dieci anni.

8. L’indennita di mobilita sostituisce ogni altra prestazione di di-
soccupazione nonché le indennita di malattia ¢ di matemita eventual-
mente spettanti.

9. I periodi di godimento dell’indennita di mobilita, ad esclusione
di quelli per i quali si fa luogo alla corresponsione anticipata ai sensi
del comma 5, sono riconosciuti d’ufficio utili ai fini del conseguimento
del diritto alla pensione e ai fini della determinazione della misura del-
la pensione stessa. Per detti periodi il contributo figurativo ¢ calcolato
sulla base della retribuzione cui ¢ riferito il trattamento straordinario di
integrazione salariale di cui al comma 1. Le somme occorrenti per la
copertura della contribuzione figurativa sono versate dalla gestione di
cui al comma 11 alle gestioni pensionistiche competenti.

10. Per i periodi di godimento dell’indennita di mobilita spetta |’ as-
segno per il nucleo familiare di cui all’art. 2 del decreto-legge 13 marzo
1988, n. 69, convertito, con modificazioni, dalla legge 13 maggio 1988,
n. 153

11. 1 datori di lavoro, ad eccezione di quelli edili, rientranti nel
campo di applicazione della normativa che disciplina I’intervento stra-
ordinario di integrazione salariale, versano alla gestione di cui all’art. 37
della legge 9 marzo 1989, n. 88, un contributo transitorio calcolato con
riferimento alle retribuzioni assoggettate al contributo integrativo per
I’assicurazione obbligatoria contro la disoccupazione involontaria, in
misura pari a 0,35 punti di aliquota percentuale a decorrere dal periodo
di paga in corso alla data di entrata in vigore della presente legge € fino
al periodo di paga in corso al 31 dicembre 1991 ed in misura pari a 0,43
punti di aliquota percentuale a decorrere dal periodo di paga successivo
a quello in corso al 31 dicembre 1991 fino a tutto il periodo di paga in
corso al 31 dicembre 1992; i datori di lavoro tenuti al versamento del
contributo transitorio sono esonerati, per i periodi corrispondenti € per
i corrispondenti punti di aliquota percentuale, dal versamento del con-
tributo di cui all’art. 22 della legge 11 marzo 1988, n. 67, per la parte a
loro carico.

12. L’indennita prevista dal presente articolo ¢ regolata dalla nor-
mativa che disciplina I’assicurazione obbligatoria contro la disoccupa-
zione involontaria, in quanto applicabile, nonché dalle disposizioni di
cui all’art. 37 della legge 9 marzo 1989, n. 88.

13. Per i giornalisti I’indennita prevista dal presente articolo ¢ a
carico dell’Istituto nazionale di previdenza dei giornalisti italiani. Le
somme e i contributi di cui al comma 11 e all’art. 4, comma 3, sono do-
vuti al predetto Istituto. Ad esso vanno inviate le comunicazioni relative
alle procedure previste dall’art. 4, comma 10, nonché le comunicazioni
di cui all’art. 9, comma 3.

14. ¢ abrogato I’art. 12 della legge 5 novembre 1968, n. 1115, ¢
successive modificazioni.
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15. In caso di squilibrio finanziario delle gestioni nei primi tre anni
successivi a quello di entrata in vigore della presente legge, il Ministro
del tesoro, di concerto con il Ministro del lavoro ¢ della previdenza so-
ciale, adegua i contributi di cui al presente articolo nella misura neces-
saria a ripristinare I’equilibrio di tali gestioni.”.

Si riporta il testo del comma 28 dell’art. 2 della legge 23 dicembre
1996, n. 662 (Misure di razionalizzazione della finanza pubblica):

* 28. In attesa di un’organica riforma del sistema degli ammor-
tizzatori sociali, entro centottanta giorni dalla data di entrata in vigore
della presente legge, con uno o pit decreti del Ministro del lavoro ¢
della previdenza sociale, di concerto con il Ministro del tesoro, adot-
tati ai sensi dell’art. 17, comma 3, della legge 23 agosto 1988, n. 400
, sentite le organizzazioni sindacali ed acquisito il parere delle com-
petenti Commissioni parlamentari, sono definite, in via sperimentale,
misure per il perseguimento di politiche attive di sostegno del reddito e
dell’occupazione nell’ambito dei processi di ristrutturazione aziendali e
per fronteggiare situazioni di crisi di enti ed aziende pubblici ¢ privati
erogatori di servizi di pubblica utilita, nonché delle categorie ¢ settori di
impresa sprovvisti del sistema di ammortizzatori sociali. Nell’esercizio
della potesta regolamentare il Governo si attiene ai seguenti principi e
criteri direttivi:

a) costituzione da parte della contrattazione collettiva nazionale di
appositi fondi finanziati mediante un contributo sulla retribuzione non
inferiore allo 0,50 per cento;

b) definizione da parte della contrattazione medesima di specifici
trattamenti € deli relativi criteri, entita, modalita concessivi, entro i limiti
delle risorse costituite, con determinazione dei trattamenti al lordo dei
correlati contributi figurativi;

¢) eventuale partecipazione dei lavoratori al finanziamento con una
quota non superiore al 25 per cento del contributo;

d) in caso di ricorso ai trattamenti, previsione della obbligatorieta
della contribuzione con applicazione di una misura addizionale non su-
periore a tre volte quella della contribuzione stessa;

e) istituzione presso I'INPS dei fondi, gestiti con il concorso delle
parti sociali;

f) conseguimento, limitatamente all’anno 1997, di mag_giori entrate
contributive nette complessivamente pari a lire 150 miliardi.”.

Art. 23.

Altre disposizioni di carattere finanziario ed esigenze
indifferibili

1. Per I’anno 2013 & autorizzata la spesa di 400 mi-
lioni di euro da destinarsi a misure di sostegno al settore
dell’autotrasporto merci. Con decreto del Ministro delle
infrastrutture e dei trasporti, di concerto con il Ministro
dell’economia e delle finanze, le risorse sono ripartite per
le esigenze del settore.

2. Le disposizioni di cui all’articolo 2, commi da 4-no-
vies a 4-undecies, del decreto-legge 25 marzo 2010,
n. 40, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 mag-
gio 2010, n. 73, relative al riparto della quota del cinque
per mille dell’imposta sul reddito delle persone fisiche in
base alla scelta del contribuente, si applicano anche rela-
tivamente all’esercizio finanziario 2013 con riferimento
alle dichiarazioni dei redditi 2012. Le disposizioni conte-
nute nel decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri
in data 23 aprile 2010, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale
n. 131 dell’8 giugno 2010, si applicano anche all’eserci-
zio finanziario 2013 e i termini ivi stabiliti relativamente
al predetto esercizio finanziario sono aggiornati per gli
anni: da 2009 a 2012, da 2010 a 2013 e da 2011 a 2014.
Le risorse complessive destinate alla liquidazione della
quota del 5 per mille nell’anno 2013 sono quantificate
nell’importo di euro 400 milioni. Le somme non utiliz-
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zate entro il 31 dicembre di ciascun anno possono esserlo
nell’esercizio successivo. All ‘articolo 16 della legge 6 lu-
glio 2012, n. 96, dopo il comma 1, é inserito il seguente:

«1-bis. Nel caso in cui si verifichi l’estinzione di mo-
vimenti o partiti politici, le residue risorse inerenti agli
eventuali avanzi registrati dai relativi rendiconti inerenti
ai contributi erariali ricevuti, come certificati all’esito
dei controlli previsti dall’articolo 9, possono essere ver-
sati all’entrata del bilancio dello Stato per essere riasse-
gnati alle finalita di cui all’articolo 1, comma 337, della
legge 23 dicembre 2003, n. 266».

3. Per le finalita di cui alla legge 29 luglio 1991, n. 243,
¢ autorizzata la spesa di 10 milioni di euro per I’anno
2013.

4. La dotazione del Fondo di intervento integrativo per
la concessione dei prestiti d’onore e 1’erogazione delle
borse di studio da ripartire tra le regioni, di cui alla legge
11 febbraio 1992, n. 147, & incrementata di 90 milioni di
euro per I’anno 2013.

5. Al fine di assicurare la prosecuzione degli interventi
previsti dall’articolo 27, comma 1, della legge 23 dicem-
bre 1998, n. 448, ¢ autorizzata la spesa di 103 milioni di
euro a decorrere dall’anno 2013.

6. Ai fini della proroga per I’anno 2013 della parteci-
pazione italiana a missioni internazionali, la dotazione
del fondo di cui all’articolo 1, comma 1240, della legge
27 dicembre 2006, n. 296, & incrementata di 1.000 milioni
di euro per I’anno 2013.

7. Al fine di assicurare la prosecuzione degli interventi
di cui all’articolo 24, commi 74 e 75, del decreto-legge
1° luglio 2009, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla
legge 3 agosto 2009, n. 102, a decorrere dal 1° gennaio
2013, il piano di impiego di cui all’articolo 7-bis, com-
ma 1, terzo periodo, del decreto-legge 23 maggio 2008,
n. 92, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 luglio
2008, n. 125, puod essere prorogato fino al 31 dicembre
2013. Si applicano le disposizioni di cui al medesimo ar-
ticolo 7-bis, commi 1, 2 e 3, del decreto-legge n. 92 del
2008, convertito, con modificazioni, dalla legge n. 125
del 2008, e successive modificazioni. A tal fine é auto-
rizzata la spesa di 72,8 milioni di euro per I’anno 2013,
con specifica destinazione di 67 milioni di euro e di 5,8
milioni di euro, rispettivamente, per il personale di cui al
comma 74 e di cui al comma 75 del citato articolo 24 del
decreto-legge n. 78 del 2009, convertito, con modifica-
zioni, dalla legge n. 102 del 2009.

8. La dotazione del fondo di cui all’articolo 7-quin-
quies, comma 1, del decreto-legge 10 febbraio 2009, n. 5,
convertito, con modificazioni, dalla legge 9 aprile 2009,
n. 33, & incrementata di 658 milioni di euro per 1’anno
2013 ed ¢ ripartita, con decreti del Presidente del Con-
siglio dei ministri, tra le finalita di cui all’articolo 33,
comma 1, della legge 12 novembre 2011, n. 183, come
indicate nell’allegato 3 della medesima legge, con esclu-
sione delle finalita gia oggetto di finanziamento ai sensi
del presente articolo, nonché, in via prevalente per I'in-
cremento della dotazione del Fondo di cui all’articolo 1,
comma 1264, della legge 27 dicembre 2006, n. 296, fi-
nalizzato al finanziamento dell’assistenza domiciliare
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prioritariamente nei confronti delle persone gravemen-
te non autosufficienti, inclusi i malati di scletosi laterale
amiotrofica.

9. E autorizzata la spesa di 9 milioni di euro, per I’anno
2012, per gli interventi connessi alle eccezionali avversita
atmosferiche che hanno colpito il territorio nazionale nel
mese di febbraio 2012.

10. Agli oneri derivanti dal comma 9 si provvede,
quanto ad euro 4.012.422, mediante riduzione dell’auto-
rizzazione di spesa di cui all’articolo 47, secondo com-
ma, della legge 20 maggio 1985, n. 222 relativamente
alla quota destinata allo Stato dell’otto per mille dell’im-
posta sul reddito delle persone fisiche e, quanto ad euro
4.987.578, mediante riduzione dell’autorizzazione di spe-
sa di cui all’articolo 33, comma |1, della legge 12 novem-
bre 2011 n. 183, di cui al fondo per il riparto della quota
del 5 per mille del gettito IRPEF in base alle scelte del
contribuente.

10-bis. Fermo restando quanto previsto dall’artico-
lo 5, comma 2, del decreto-legge 20 giugno 2012, n. 79,
una ulteriore quota non superiore a 6 milioni di euro del-
le risorse del Fondo di rotazione per la solidarieta alle
vittime dei reati di tipo mafioso, delle richieste estorsive
e dell’usura, di cui all’articolo 2, comma 6-sexies, del
decreto-legge 29 dicembre 2010, n. 225, convertito, con
modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2011, n. 10, rese-
si disponibili al termine dell’anno 2011 ed accertate con
le procedure di cui al comma 1 del medesimo articolo 5,
e determinate con decreto del Ministro dell’interno, di
concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze,
entro trenta giorni dalla data di entrata in vigore della
legge di conversione del presente decreto, sono versate
all‘entrata del bilancio dello Stato per essere riassegna-
te, nell’anno 2012, agli interventi di cui al comma 9 del
presente articolo.

11. Al fine di assicurare la prosecuzione degli inter-
venti connessi al superamento dell’emergenza umanitaria
nel territorio nazionale, ivi comprese le operazioni per
la salvaguardia della vita umana in mare, in relazione
all’eccezionale afflusso di cittadini appartenenti ai pae-
si del Nord Africa, dichiarata con decreto del Presidente
del Consiglio dei Ministri 12 febbraio 2011 e successi-
vamente prorogata fino al 31 dicembre 2012 con decreto
del Presidente del Consiglio dei Ministri 6 ottobre 2011,
pubblicati rispettivamente nella Gazzetta Ufficiale n. 42
del 21 febbraio 2011 e n. 235 dell’8 ottobre 2011, € auto-
rizzata la spesa massima di 495 milioni di euro, per I’anno
2012, da iscrivere su apposito fondo dello stato di pre-
visione del Ministero dell’economia e delle finanze, an-
che al fine di far fronte alle attivita solutorie di interventi
urgenti gia posti in essere. Con ordinanze del Capo del
Dipartimento della protezione civile, adottate, di concerto
con il Ministero dell’economia e delle finanze, ai sensi
dell’articolo 5, comma 2, della legge 24 febbraio 1992,
n. 225, ¢ individuato ’ammontare di risorse da assegnare
per gli interventi di rispettiva competenza alla Protezione
civile ovvero direttamente al Ministero dell’interno e alle
altre Amministrazioni interessate. Le somme non utiliz-
zate nell’esercizio possono esserlo in quello successivo.
[I Ministro dell’economia e delle finanze ¢ autorizzato ad
apportare con propri decreti le occorrenti variazioni di
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bilancio. Al fine di assicurare la prosecuzione degli in-
terventi a favore dei minori stranieri non accompagnati
connessi al superamento dell emergenza umanitaria e
consentire nel 2012 una gestione ordinaria dell’acco-
glienza, é istituito presso il Ministero del lavoro e delle
politiche sociali il Fondo nazionale per I'accoglienza dei
minori stranieri non accompagnati, la cui dotazione é co-
stituita da 5 milioni di euro per I’anno 2012. Il Ministro
del lavoro e delle politiche sociali, con proprio decreto,
sentita la Conferenza unificata di cui al decreto legisia-
tivo 28 agosto 1997, n. 281, provvede annualmente e nei
limiti delle risorse di cui al citato Fondo alla copertura
dei costi sostenuti dagli enti locali per 'accoglienza dei
minori stranieri non accompagnati.

12. Con ordinanze adottate, almeno dieci giorni prima
della scadenza del termine di cui al comma 11, ai sensi
dell’articolo 5, commi 4-ter e 4-quater, della citata legge
24 febbraio 1992, n. 225, si provvedera a regolare la chiu-
sura dello stato di emergenza ed il rientro nella gestione
ordinaria, da parte del Ministero dell’interno e delle altre
amministrazioni competenti, degli interventi concernenti
I’afflusso di immigrati sul territorio nazionale.

12-bis. Al comma 1 dell’articolo 5 del decreto-legge
6 dicembre 2011, n. 201, convertito, con modificazioni,
dalla legge 22 dicembre 2011, n. 214, dopo il secondo
periodo é inserito il seguente: «A far data dai 30 giorni
dall’entrata in vigore delle disposizioni di approvazio-
ne del nuovo modello di dichiarazione sostitutiva unica
concernente le informazioni necessarie per la determina-
zione dell’ISEE, attuative del decreto di cui al periodo
precedente, sono abrogati il decreto legislativo 31 marzo
1998, n. 109, e il decreto del Presidente del Consiglio dei
Ministri 7 maggio 1999, n. 221».

12-ter. Al comma 4 dell’articolo 11 del citato decre-
to-legge n. 201 del 2011 e aggiunto, in fine, il seguente
periodo: «Le medesime informazioni sono altresi utiliz-
zate ai fini della semplificazione degli adempimenti dei
cittadini in merito alla compilazione della dichiarazione
sostitutiva unica di cui all’articolo 4 del decreto legi-
slativo 31 marzo 1998, n. 109, nonché in sede di con-
trollo sulla veridicita dei dati dichiarati nella medesima
dichiarazioney.

12-quater. All’articolo 33, comma 1, della legge 12 no-
vembre 2011, n. 183, al primo periodo la parola: «1.143»
e sostituita dalla seguente: «1.113», al secondo periodo
le parole: «100 milioni» sono sostituite dalle seguenti:
«70 milioniy e, al terzo periodo, le parole: «50 milioni»
dalle seguenti: «90 milioni».

12-quinquies. Per ['anno 2012 il contributo di cui
all’articolo 1, comma 963, della legge 27 dicembre 2006,
n. 296, é incrementato di 30 milioni di euro.

12-sexies. Le somme non utilizzate ai sensi dell ‘artico-
lo 8, comma 1, lettera c), del decreto-legge 31 dicembre
2007, n. 248, convertito, con modificazioni, dalla legge
28 febbraio 2008, n. 31, nonché le residue disponibilita
finanziarie della gestione liquidatoria dell'Azienda uni-
versitaria Policlinico Umberto I, di cui all’articolo 2,
commi 3 e seguenti, del decreto-legge 1° ottobre 1999,
n. 341, convertito, con modificazioni, dalla legge 3 di-
cembre 1999, n. 453, versate all ‘entrata del bilancio dello
Stato a seguito della conclusione della gestione commis-

sariale dell’Azienda medesima, sono riassegnate ad ap-
posito programma dello stato di previsione del Ministero
dell’economia e delle finanze, per il completamento delle
residuali attivita di definizione delle pendenze in essere
alla data della cessazione della suddetta gestione.

12-septies. Al fine di concorrere ad assicurare nel co-
mune di L’ Aquila e negli altri comuni del cratere di cui ai
decreti del Commissario delegato n. 3 del 16 aprile 2009
e n. 11 del 17 luglio 2009 la stabilita dell equilibrio fi-
nanziario, anche per garantire la continuita del servizio
di smaltimento dei rifiuti solidi urbani, é assegnato un
contributo straordinario per il solo esercizio 2012, sulla
base dei maggiori costi sostenuti o delle minori entra-
te conseguite, derivanti dalla situazione emergenziale,
nel limite di euro 26.000.000 per il comune di L’Aquila,
4.000.000 per gli altri comuni e 5.000.000 per la pro-
vincia di L'Aquila mediante corrispondente riduzione
dell’autorizzazione di spesa di cui all’articolo 14, com-
ma 1, del decreto-legge 28 aprile 2009, n. 39, convertito,
con modificazioni, dalla legge 24 giugno 2009, n. 77. 1
Ministro dell’economia e delle finanze ¢ autorizzato ad
apportare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di
bilancio.

12-octies. In considerazione del permanere dello sta-
to di crisi nell’isola di Lampedusa, la sospensione degli
adempimenti e dei versamenti dei tributi, nonché dei con-
tributi previdenziali ed assistenziali e dei premi per ’as-
sicurazione obbligatoria contro gli infortuni e le malattie
professionali, prevista dall’articolo 23, comma 44, del
decreto-legge 6 luglio 2011, n. 98, convertito, con modi-
Sficazioni, dalla legge 15 luglio 2011, n. 111, perdura fino
al 1° dicembre 2012.

12-novies. I criteri della riduzione dei contributi ordi-
nari delle amministrazioni provinciali e dei comuni per la
copertura del fondo finanziario di mobilita dei segretari
comunali e provinciali, di cui al decreto previsto dall ar-
ticolo 7, comma 31-sexies, del decreto-legge 31 maggio
2010, n. 78, convertito, con modificazioni, dalla legge
30 luglio 2010, n. 122, ed i relativi provvedimenti attuati-
vi gia adottati dal Ministro dell’interno di concerto con il
Ministro dell’economia e delle finanze, trovano applica-
zione a far data dal 1° gennaio 2013. Fino alla predetta
data continua ad applicarsi il sistema di contribuzione
diretta a carico degli enti locali.

12-decies. Nella massa passiva di cui al documento di
accertamento del debito approvato con decreto del Mi-
nistro dell’economia e delle finanze del 4 agosto 2010 e
con l'articolo 2, comma 7, del decreto-legge 29 dicembre
2010, n. 225, convertito, con modificazioni, dalla legge
26 febbraio 2011, n. 10, sono conservati i debiti conse-
guenti alle aperture di credito, anche nel caso in cui i
relativi contratti siano sostituiti con successive e diverse
operazioni di finanziamento.

12-undecies. Al fine di armonizzare la normativa di
settore del trasporto pubblico regionale e locale con i
principi e i criteri stabiliti dagli articoli 2 e 8 della legge
5 maggio 2009, n. 42, in materia di federalismo fiscale, ed
in attuazione dell’articolo 119 della Costituzione, all'ar-
ticolo 17, comma 1, del decreto legislativo 19 novembre
1997, n. 422, dopo le parole: «alle aziende esercenti i
servizi stessi» sono inserite le seguenti: «, determinate
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secondo il criterio dei costi standard che dovra essere
osservato dagli enti affidanti nella quantificazione dei
corrispettivi da porre a base d’asta previsti nel bando di
gara o nella lettera di invito delle procedure concorsuali
di cui al successivo articolo 18, comma 2, lettera a)».

12-duodecies. Al comma 7 dell’articolo 41 della legge
27 dicembre 2002, n. 289, le parole: «Per gli anni 2004-
2012» sono sostituite dalle seguenti: «Per gli anni 2004-
2013». E ulteriormente prorogato al 31 dicembre 2013
il termine di cui al primo periodo del comma 8-quin-
quies dell articolo 6 del decreto-legge 28 dicembre 2006,
n. 300, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 feb-
braio 2007, n. 17, come da ultimo prorogato al 31 di-
cembre 2012 dall’articolo 11, comma 6-quinquies, del
decreto-legge 29 dicembre 2011, n. 216, convertito, con
modificazioni, dalla legge 24 febbraio 2012, n. 14. Al
terzo periodo dell’articolo 2, comma I2-undecies, del
decreto-legge 29 dicembre 2010, n. 225, convertito, con
modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2011, n. 10, la pa-
rola: «2012», ovunque ricorra, e sostituita dalla seguen-
te: «2013». Al fine di attuare le disposizioni di cui al pre-
sente comma, é autorizzata la spesa di 8 milioni di euro
per l'anno 2013 e 2 milioni di euro a decorrere dall’an-
no 2014. Al relativo onere si provvede mediante corri-
spondente riduzione del Fondo sociale per occupazione
e formazione, di cui all’articolo 18, comma 1, lettera a),
del decreto-legge 29 novembre 2008, n. 185, convertito,
con modificazioni, dalla legge 28 gennaio 2009, n. 2. Il
Ministro dell’economia e delle finanze é autorizzato ad
apportare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di
bilancio.

12-terdecies. Sono ulteriormente ripristinati i fondi di
cui all’articolo 2, comma 244, della legge 24 dicembre
2007, n. 244, nella misura di 2 milioni di euro per I’anno
2013, senza l’obbligo di cofinanziamento, con specifica
destinazione al completamento della Piattaforma per la
gestione della rete logistica nazionale, soprattutto al fine
di efficientare le attivita dell’autotrasporto anche con ri-
ferimento al trasporto di merci pericolose, nell’ambito
del progetto UIRNet del Ministero delle infrastrutture e
dei trasporti, il cui soggetto attuatore, ai sensi dell’arti-
colo 61-bis del decreto-legge 24 gennaio 2012, n. 1, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 24 marzo 2012,
n. 27, ¢ UIRNet SpA.

12-quaterdecies. Per sostenere lo sviluppo delle appli-
cazioni e dei servizi basati su dati geospaziali e per svi-
luppare le tecnologie dell osservazione della terra anche
a fini di tutela ambientale, di mitigazione dei rischi e per
attivita di ricerca scientifica, tutti i dati e le informazioni,
acquisiti dal suolo, da aerei e da piattaforme satellitari
nell’ambito di attivita finanziate con risorse pubbliche,
sono resi disponibili per tutti i potenziali utilizzatori na-
zionali, anche privati, nei limiti imposti da ragioni di tute-
la della sicurezza nazionale. A tale fine, la catalogazione
e la raccolta dei dati geografici, territoriali ed ambientali
generati da tutte le attivita sostenute da risorse pubbliche
e curata da ISPRA, che vi provvede con le risorse uma-
ne, strumentali e finanziarie disponibili a legislazione vi-
gente. Con decreto del Presidente della Repubblica, sulla
base di una intesa tra Presidenza del Consiglio — Dipar-
timento della protezione civile, Ministero della difesa,

— 213 —

Ministero dell’ambiente e della tutela del territorio e del
mare, Ministero dell’istruzione, dell’universita e della
ricerca e regioni, adottata dalla Conferenza permanente
per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province auto-
nome di Trento e di Bolzano, sono definite le modalita per
la gestione della piattaforma e per l’accesso, !'interope-
rativita e la condivisione, anche in tempo reale, dei dati
e delle informazioni in essa conservati, e gli obblighi di
comunicazione e disponibilita dei dati acquisiti da parte
di tutti i soggetti che svolgono tale attivita con il sostegno
pubblico, anche parziale. Dall’attuazione delle disposi-
zioni del presente comma non devono derivare nuovi o
maggiori oneri per la finanza pubblica.

12-quiquiesdecies. L'importo massimo delle sanzioni
di cui all’articolo 27, commi 9 e 12, del decreto legislati-
vo 6 settembre 2005, n. 206, in materia di pratiche com-
merciali scorrette, la competenza ad accertare e sanzio-
nare le quali é dell’Autorita garante della concorrenza e
del mercato, escluso unicamente il caso in cui le pratiche
commerciali scorrette siano poste in essere in settori in
cui esista una regolazione di derivazione comunitaria,
con finalita di tutela del consumatore, affidata ad altra
autorita munita di poteri inibitori e sanzionatori e limi-
tatamente agli aspetti regolati, é aumentato a 5.000.000
di euro.

12-sexiesdecies. 4 seguito della soppressione del Cata-
logo nazionale delle armi, il Banco nazionale di prova di
cui all’articolo 11, secondo comma, della legge 18 apri-
le 1975, n. 110, verifica, altresi, per ogni arma da sparo
prodotta, importata o commercializzata in Italia, la qua-
lita di arma comune da sparo, compresa quella destinata
all’uso sportivo ai sensi della vigente normativa, e la cor-
rispondenza alle categorie di cui alla normativa europea,
anche in relazione alla dichiarazione del possesso di tale
qualita resa dallo stesso interessato, comprensiva della
documentazione tecnica ovvero, in assenza, prodotta dal
medesimo Banco. Il Banco nazionale rende accessibili i
dati relativi allattivita istituzionale e di verifica svolta,
anche ai sensi della legge 7 agosto 1990, n. 241.

12-septiesdecies. Al fine di rendere uniformi e traspa-
renti le modalita di espletamento delle procedure relative
al concorso straordinario per [’apertura di nuove sedi
Sfarmaceutiche di cui all’articolo 11 del decreto-legge
24 gennaio 2012, n. 1, convertito, con modificazioni,
dalla legge 24 marzo 2012, n. 27, nonché di assicurare
interscambio e la tempestiva diffusione delle informa-
zioni, il Ministero della salute, in collaborazione con le
regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, re-
alizza una piattaforma tecnologica ed applicativa unica
per lo svolgimento delle predette procedure, da mettere
a disposizione delle stesse regioni e province autonome
e dei candidati. L'onere per la realizzazione della piat-
taforma, che non puo eccedere il limite di 400.000 euro,
e a carico del bilancio del Ministero della salute, che vi
fara fronte con quota parte delle somme di cui alla lette-
ra d) dell’articolo 1, comma 409, della legge 23 dicem-
bre 2005, n. 266. Alla predetta lettera d) dell articolo 1,
comma 409, della legge 23 dicembre 2003, n. 266, sono
aggiunte, in fine, le seguenti parole: «e per iniziative che
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favoriscano il completamento e il miglioramento della
rete di assistenza e di vendita costituita dalle farmacie
territoriali».

12-duodevicies. All'articolo 11 del decreto-legge
24 gennaio 2012, n. 1, convertito, con modificazioni, dal-
la legge 24 marzo 2012, n. 27, sono apportate le seguenti
modifiche:

a) al comma 3 é aggiunto, in fine, il seguente periodo:
«Agli effetti delle disposizioni del presente articolo, per
Sfarmacie soprannumerarie si intendono le farmacie aper-
te in base al criterio topografico o della distanza ai sensi
dell’articolo 104 del testo unico delle leggi sanitarie di
cui al regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265, e succes-
sive modificazioni, sia anteriormente, sia posteriormente
all’entrata in vigore della legge 8 novembre 1991, n. 362,
che non risultino riassorbite nella determinazione del nu-
mero complessivo delle farmacie stabilito in base al pa-
rametro della popolazione di cui al comma 1, lettera a)
del presente articoloy;

b) al comma 5, ¢ aggiunta, in fine, la seguente
lettera:

«b-bis) per lattivita svolta dai ricercatori univer-
sitari nei corsi di laurea in farmacia e in chimica e tec-
nologia farmaceutiche, sono assegnati, per anno e per
ciascun commissario, 0,30 punti per i primi dieci anni, e
0,08 punti per i secondi dieci anniy;

¢) al comma 6, il terzo e il quarto periodo sono so-
stituiti dai seguenti: «A seguito dell’approvazione della
graduatoria, ad ogni vincitore sara assegnata la prima
sede da lui indicata in ordine di preferenza, che non risul-
ti assegnata a un candidato meglio collocato in gradua-
toria. Entro quindici giorni dall’assegnazione, i vincitori
del concorso devono dichiarare se accettano o meno la
sede assegnata. L’inutile decorso del termine concesso
per la dichiarazione equivale a una non accettazione.
Dopo la scadenza del termine previsto per l’accettazione,
le sedi non accettate sono offerte ad altrettanti candidati
che seguono in graduatoria, secondo la procedura in-
dicata nei periodi precedenti, fino all’esaurimento delle
sedi messe a concorso o all’interpello di tutti i candidati
in graduatoria. Successivamente, la graduatoria, valida
per due anni dalla data della sua pubblicazione, deve
essere utilizzata con il criterio dello scorrimento per la
copertura delle sedi farmaceutiche eventualmente resesi
vacanti a seguito delle scelte effettuate dai vincitori di
concorso, con le modalita indicate nei precedenti periodi
del presente commany;

d) al comma 7, primo periodo, le parole: «, di eta
non superiore ai 40 anni, » sono soppresse;

e) al comma 17, alle parole: «La direzione della far-
macia privata» sono premesse le seguenti: «4 decorrere
dal 1° gennaio 2015 e fatta eccezione, comunque, per le
farmacie rurali sussidiate, ».

12-undevicies. Alla legge 2 aprile 1968, n. 475, dopo
l'articolo 1-bis ¢é inserito il seguente:

«Art. 1-ter. — 1. Le sedi farmaceutiche di cui all’arti-
colo 1-bis sono considerate, agli effetti della normativa
vigente, come sedi urbane, indipendentemente dalla po-
polazione residente nel comune in cui sono istituite».

Riferimenti normativi:

Si riporta il testo dei commi da 4-novies a 4-undecies dell’art. 2
del decreto-legge 25 marzo 2010, n. 40 (Disposizioni urgenti tributarie
¢ finanziarie in materia di contrasto alle frodi fiscali internazionali € na-
zionali operate, tra I’altro, nella forma dei cosiddetti «caroselli» € «car-
tiere», di potenziamento e razionalizzazione della riscossione tributaria
anche in adeguamento alla normativa comunitaria, di destinazione dei
gettiti recuperati al finanziamento di un Fondo per incentivi e sostegno
della domanda in particolari settori), convertito, con modificazioni, dal-
la legge 22 maggio 2010, n. 73:

“4-novies. Per I’ anno finanziario 2010, con riferimento alle dichia-
razioni dei redditi relative al periodo d’imposta 2009, sulla base dei cri-
teri e delle modalita di cui al decreto del Presidente del Consiglio dei
Muinistri 20 gennaio 2006, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 22 del
27 gennaio 2006, fermo quanto gia dovuto dai contribuenti a titolo di
imposta sul reddito delle persone fisiche, una quota pan al cinque per
mille dell’ imposta stessa € destinata in base alla scelta del contribuente
alle seguenti finalita:

a) sostegno del volontariato e delle altre organizzazioni non lucra-
tive di utilita sociale di cui all’art. 10 del decreto legislativo 4 dicembre
1997, n. 460, e successive modificazioni, nonché delle associazioni di
promozione sociale iscritte nei registri nazionale, regionali e provinciali
previsti dall’art. 7 della legge 7 dicembre 2000, n. 383, e delle associa-
zioni e fondazioni riconosciute che operano nei settori di cui all’art. 10,
comma 1, lettera a), del citato decreto legislativo n. 460 del 1997,

b) finanziamento della ricerca scientifica e dell’universita;
¢) finanziamento detla ricerca sanitaria;

d) sostegno delle attivita sociali svolte dal comune di residenza del
contribuente;

e) sostegno delle associazioni sportive dilettantistiche, riconosciu-
te ai fini sportivi dal Comitato olimpico nazionale italiano a norma di
legge, che svolgono una rilevante attivita di interesse sociale.

4-decies. Resta fermo il meccanismo dell’otto per mille di cui alla
legge 20 maggio 1985, n. 222.

4-undecies. | soggetti di cui al comma 4-novies ammessi al riparto
redigono, entro un anno dalla ricezione delle somme ad essi destinate,
un apposito e separato rendiconto dal quale risulti, anche a mezzo di una
relazione illustrativa, in modo chiaro e trasparente la destinazione delle
somme ad essi attribuite.”

Si riporta il testo dell’art. |, comma 337, della citata legge n. 266
del 2005:

*“337. Per I'anno finanziario 2006 , ed a titolo iniziale ¢ sperimen-
tale, fermo quanto gia dovuto dai contribuenti a titolo di imposta sul red-
dito delle persone fisiche, una quota pari al 5 per mille dell’ imposta stes-
sa ¢ destinata in base alla scelta del contribuente alle seguentt finalita:

a) sostegno del volontariato e delle altre organizzazioni non lucra-
tive di utilita sociale di cui al’art. 10 del decreto legislativo 4 dicembre
1997, n. 460, e successive modificazioni, nonché delle associazioni di
promozione sociale iscritte nei registri nazionale, regionali e provinciali
previsti dall’art. 7, commi 1, 2, 3 ¢ 4, della legge 7 dicembre 2000,
n. 383, e delle associazioni ¢ fondazioni riconosciute che operano nei
settori di cui all’art. 10, comma 1, lettera a), del decreto legislativo 4 di-
cembre 1997, n. 460,

b) finanziamento della ricerca scientifica e dell’universita;
¢) finanziamento della ricerca sanitaria;
d) attivita sociali svolte dal comune di residenza del contribuente.”.

La legge 29 luglio 1991, n. 243 (Universita non statali legalmen-
te riconosciute), ¢ pubblicata nella Gazzetta Ufficiale 6 agosto 1991,
n. 183.

La legge 11 febbraio 1992, n. 147 (Modifiche ed integrazioni
alla legge 2 dicembre 1991, n. 390, recante norme sul diritto agli stu-
di universitari),¢ pubblicato nella Gazzetta Ufficiale 21 febbraio 1992,
n. 43.

Si riporta il testo del comma 1 dell’art. 27 della legge 23 dicem-
bre 1998, n. 448 (Misure di finanza pubblica per la stabilizzazione e lo
sviluppo):

27. Fornitura gratuita dei libri di testo.

1. Nell’anno scolastico 1999-2000 i comuni provvedono a garan-
tire la gratuita, totale o parziale, dei libri di testo in favore degli alunni
che adempiono I’obbligo scolastico in possesso dei requisiti richiesti,
nonché alla fornitura di libri di testo da dare anche in comodato agli stu-
denti della scuola secondaria superiore in possesso dei requisiti richiesti.
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Con decreto del Presidente del Consiglio dei ministri su proposta del
Ministro della pubblica istruzione, previo parere della Conferenza per-
manente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di
Trento ¢ di Bolzano e delle competenti Commissioni parlamentari, sono
individuate le categorie degli aventi diritto al beneficio, applicando, per
la valutazione della situazione economica dei beneficiari, i criteri di cui
al decreto legislativo 31 marzo 1998, n. 109, in quanto compatibili, con
le necessarie semplificazioni ed integrazioni.”.

Si riporta il testo del comma 1240 dell’art. 1 della citata legge
n. 296 del 2006:

2. 1240. E autorizzata, per ciascuno degli anni 2007, 2008 e 2009,
la spesa di euro | miliardo per il finanziamento della partecipazione ita-
liana alle missioni internazionali di pace. A tal fine ¢ istituito un apposito
fondo nell’ambito dello stato di previsione della spesa del Ministero
dell’economia e delle finanze.”

Si riporta il testo dei commi 74 e 75 dell’art. 24 del citato decreto-
legge n. 78 del 2009:

“74. Al fine di assicurare la prosecuzione del concorso delle Forze
armate nel controllo del territorio, a decorrere dal 4 agosto 2009 il piano
di impiego di cui all’art. 7-bis, comma 1, ultimo periodo, del decreto-
legge 23 maggio 2008, n. 92, convertito, con modificazioni, dalla legge
24 luglio 2008, n. 125, puo essere prorogato per due ulteriori semestri
per un contingente di militari incrementato con ulteriori 1.250 unita,
interamente destinate a servizi di perlustrazione e pattuglia in concorso
¢ congiuntamente alle Forze di polizia. Il personale ¢ posto a disposi-
zione dei prefetti delle province per I'impiego nei comuni ove si rende
maggiormente necessario. Ai fini dell’impiego del personale delle Forze
armate nei servizi di cui al presente comma, si applicano le disposizioni
di cui all’art. 7-bis, commi 1, 2 e 3 del decreto-legge n. 92 del 2008. A
tal fine € autorizzata la spesa di 27,7 milioni di euro per I’anno 2009 e di
39,5 milioni di euro per I’anno 2010.

75. Al personale delle Forze di polizia impiegato per il periodo di
cui al comma 74 nei servizi di perlustrazione e pattuglia di cui all’art. 7-
bis, comma 1, del decreto-legge 23 maggio 2008, n. 92, convertito, con
modificazioni, dalla legge 24 luglio 2008, n. 125, ¢ attribuita un’inden-
nita di importo analogo a quella onnicomprensiva, di cui al medesimo
art, 7-bis, comma 4, del decreto-legge n. 92 del 2008, convertito, con
modificazioni, dalla legge n. 125 del 2008, e successive modificazioni,
corrisposta al personale delle Forze armate. Quando non ¢ prevista la
corresponsione dell’indennita di ordine pubblico, I'indennita di cui al
periodo precedente ¢ attribuita anche al personale delle Forze di polizia
impiegato nei servizi di vigilanza a siti ¢ obiettivi sensibili svolti con-
giuntamente al personale delle Forze armate, ovvero in forma dinamica
dedicati a piu obiettivi vigilati dal medesimo personale. Agli oneri deri-
vanti dall’attuazione del presente comma, pari a 2,3 milioni di euro per
I’anno 2009 e a 3,3 milioni di euro per I’anno 2010, si provvede, per
I’anno 2009, mediante corrispondente riduzione dell’autorizzazione di
spesa di cui all’art. 61, comma 18, del decreto-legge 25 giugno 2008,
n. 112, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008, n. 133
e, per ’anno 2010, mediante corrispondente riduzione dell’autorizza-
zione di spesa di cui all’art, 3, comma 151, della legge 24 dicembre
2003, n. 350.”.

Si riporta il testo dell’art. 7-bis del decreto-legge 23 maggio 2008,
n. 92 (Misure urgenti in materia di sicurezza pubblica), convertito, con
modificazioni, dalla legge 24 luglio 2008, n. 125:

“Art. 7-bis. Concorso delle Forze armate nel controllo del territorio

1. Per specifiche ed eccezionali esigenze di prevenzione della cri-
minalita, ove risulti opportuno un accresciuto controtlo del territorio,
puo essere autorizzato un piano di impiego di un contingente di perso-
nale militare appartenente alle Forze armate, preferibilmente carabinieri
impiegati in compiti militari o comunque volontari delle stesse Forze
armate specificatamente addestrati per i compiti da svolgere. Detto per-
sonale ¢ posto a disposizione dei prefetti delle province comprenden-
ti aree metropolitane € comunque aree densamente popolate, ai sensi
dell’art, 13 della legge 1° aprile 1981, n. 121, per servizi di vigilanza a
siti e obiettivi sensibili, nonché di perlustrazione e pattuglia in concorso
e congiuntamente alle Forze di polizia. 11 piano pud essere autorizzato
per un periodo di sei mesi, rinnovabile per una volta, per un contingente
non superiore a 3.000 unita.

1-bis. Ai fini e con le medesime modalita di cui al comma 1, nel-
le aree ove si ritiene necessario assicurare, in presenza di fenomeni di
emergenza criminale, un piu efficace controllo del territorio € autorizza-
to, fino al 31 dicembre 2008, I’impiego di un contingente non superiore
a 500 militari delle Forze armate

— 215 —

2. 11 piano di impiego del personale delle Forze armate di cui ai
commi | € 1-bis & adottato con decreto del Ministro dell’interno, di
concerto con il Ministro della difesa, sentito il Comitato nazionale
dell’ordine ¢ della sicurezza pubblica integrato dal Capo di stato mag-
giore della difesa e previa informazione al Presidente del Consiglio dei
Ministri. I Ministro dell’interno riferisce in proposito alle competenti
Commissioni parlamentari.

3. Nell’esecuzione dei servizi di cui al comma 1, il personale delle
Forze armate non appartenente all’ Arma dei carabinier1 agisce con le
funzioni di agente di pubblica sicurezza € puo procedere alla identifi-
cazione e alla immediata perquisizione sul posto di persone ¢ mezzi di
trasporto a norma dell’art. 4 della legge 22 maggio 1975, n. 152, anche
al fine di prevenire o impedire comportamenti che possono mettere in
pericolo I’incolumita di persone o la sicurezza dei luoghi vigilati, con
esclusione delle funzioni di polizia giudiziania. Ai fini di identificazio-
ne, per completare gli accertamenti e per procedere a tutti gli atti di
polizia giudiziaria, il personale delle Forze armate accompagna le per-
sone indicate presso i piu vicini uffici o comandi della Polizia di Stato
o detl’ Arma dei carabinieri. Nei confronti delle persone accompagnate
si applicano le disposizioni dell’art. 349 del codice di procedura penale.

4. Agli oneri derivanti dall’attuazione dei commi 1, 1-bis e 2, sta-
biliti entro il limite di spesa di 31,2 milioni di euro per ciascuno degli
anni 2008 e 2009, comprendenti le spese per il trasferimento e I’impiego
del personale e dei mezzi e la corresponsione dei compensi per lavoro
straordinario € di un’indennita onnicomprensiva determinata ai sensi
dell’art. 20 della legge 26 marzo 2001, n. 128, € comunque non superio-
re al trattamento economico accessorio previsto per le Forze di polizia,
individuati con decreto del Ministro dell’economia e delle finanze, di
concerto con i Ministri dell’interno ¢ della difesa, si provvede mediante
corrispondente riduzione dello stanziamento del fondo speciale di parte
corrente iscritto, ai fini del bilancio triennale 2008-2010, nell’ambito
del programma “Fondi di riserva e speciali” della missione “Fondi da
ripartire” dello stato di previsione del Ministero dell’economia e delle
finanze per I’anno 2008, allo scopo parzialmente utilizzando: quanto a 4
milioni di euro per I’anno 2008 e a 16 milioni di euro per I’anno 2009,
I’accantonamento relativo al Ministero dell’economia e delle finanze;
quanto a 9 milioni di euro per I’anno 2008 ¢ a 8 milioni di euro per I’an-
no 2009, I’accantonamento relativo al Ministero della giustizia; quanto
a 18.2 milioni di euro per I’anno 2008 e a 7,2 milioni di euro per [’anno
2009, I’accantonamento relativo al Ministero degli affari esteri.

5. Il Ministro dell’economia ¢ delle finanze ¢ autorizzato ad appor-
tare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di bilancio.”.

Si riporta il testo del comma 1 dell’art. 7-quinquies del decreto-
legge 10 febbraio 2009, n. 5 (Misure urgenti a sostegno dei settori in-
dustriali in crisi, nonché disposizioni in materia di produzione lattiera
¢ rateizzazione del debito nel settore lattiero-caseario), convertito, con
modificazioni, dalla legge 9 aprile 2009, n. 33:

“Art. 7-quinquies Fondi

1. Al fine di assicurare il finanziamento di interventi urgenti ¢ indif-
feribili, con particolare riguardo ai settori delf’istruzione e agli interven-
ti organizzativi connessi ad eventi celebrativi, ¢ istituito un fondo nello
stato di previsione del Ministero dell’economia e delie finanze, con una
dotazione, per I’anno 2009, di 400 milioni di euro.”.

Si riporta il testo dei commi 1 e 11 dell’art. 33 della citata legge
n. 183 del 2011:

“Art. 33 Disposizioni diverse

1. La dotazione del fondo di cui all’ant. 7-quinquies, comma 1, del
decreto-legge 10 febbraio 2009, n. 5, convertito, con modificazioni, dal-
la legge 9 aprile 2009, n, 33, ¢ incrementata di 1.143 milioni di euro per
I’anno 2012 ed ¢ ripartita, con decreti del Presidente del Consiglio dei
Ministri, tra le finalita indicate nell’elenco n. 3 allegato alla presente
legge. Una quota pari a 100 milioni di euro del fondo di cui al primo
periodo ¢ destinata per 1’anno 2012 al finanziamento di interventi ur-
genti finalizzati al riequilibrio socio-economico, ivi compresi interventi
di messa in sicurezza del territorio, e allo sviluppo dei territori € alla
promozione di attivita sportive, culturali e sociali di cui all’art. 1, com-
ma 40, quarto periodo, della legge 13 dicembre 2010, n. 220. E altresi
rifinanziata di 50 milioni di euro, per I’anno 2013, I’autorizzazione di
spesa di cui all’art. 13, comma 3-quater, del decreto-legge 25 giugno
2008, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008,
n. 133. Alla ripartizione della predetta quota e all’individuazione dei
beneficiari si provvede con decreto del Ministro dell’economia e delle
finanze, in coerenza con apposito atto di indirizzo delle Commissioni
parlamentari competenti per i profili di carattere finanziario.

2-10 (Omussis).
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11. Le disposizioni di cui all’art. 2, commi da 4-novies a 4-un-
decies, del decreto-legge 25 marzo 2010, n. 40, convertito, con modi-
ficazioni, dalla legge 22 maggio 2010, n. 73, relative al riparto della
quota del cinque per mille dell’imposta sul reddito delle persone fisiche
in base alla scelta del contribuente, si applicano anche relativamente
all’esercizio finanziario 2012 con riferimento alle dichiarazioni dei red-
diti 2011. Le disposizioni contenute nel decreto del Presidente del Con-
siglio dei Ministri 23 aprile 2010, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale
n. 131 dell’8 giugno 2010, si applicano anche all’esercizio finanziario
2012 e i termini ivi stabiliti relativamente al predetto esercizio finanzia-
rio sono aggiornati per gli anni: da 2009 a 2011, da 2010 a 2012 ¢ da
2011 a 2013. Le risorse complessive destinate alla liquidazione della
quota del 5 per mille nell’anno 2012 sono quantificate nell’importo di
euro 400 milioni.

12-38 (Omissis). ”.
Si riporta I’ Allegato 3 della citata legge n. 183 del 2011:

“Allegato 4
(art. 33, comma 29)

Riepilogo somme versate all’entrata del bilancio dello Stato non
riassegnate

(Dati in milioni di euro)

Entrate
Disposizioni non
assegnate
Art. 1, comma 851, della legge 27 dicembre 2006, 32 087
n. 296 (Brevetti) :
Art. 148, comma 1, della legge 23 dicembre 2000, 70714
n. 388 (Sanzioni Antitrust) 3
Art. 11-bis del decreto-legge 14 marzo 2005, n. 35, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 14 maggio 4.099
2005, n. 80 (Sanzioni autorita energia elettrica ¢
gas)
Totale 106.900

Si riporta il testo del comma 1264 dell’art. 1 della citata legge
n, 296 del 2006:

“1264. Al fine di garantire I’attuazione dei livelli essenziali delle
prestazioni assistenziali da garantire su tutto il territorio nazionale con
riguardo alle persone non autosufficienti, ¢ istituito presso il Ministero
della solidarieta sociale un fondo denominato «Fondo per le non auto-
sufficienze», al quale ¢ assegnata la somma di 100 milioni di euro per
I’anno 2007 e di 200 milioni di euro per ciascuno degli anni 2008 e
2009.”.

Si riporta il testo del secondo comma dell’art. 47 della legge
20 maggio 1985, n. 222 (Disposizioni sugli enti ¢ beni ecclesiastici in
Italia ¢ per il sostentamento del clero cattolico in servizio nelle diocesi):

*A decorrere dall’anno finanziario 1990 una quota pari all’otto per
mille dell’imposta sul reddito delle persone fisiche, liquidata dagli uffici
sulla base delle dichiarazioni annuali, ¢ destinata, in parte, a scopi di
interesse sociale o di carattere umanitario a diretta gestione statale e,
in parte, a scopi di carattere religioso a diretta gestione della Chiesa
cattolica.”

Siriporta il testo dell’art. 5 det decreto-legge 20 giugno 2012, n. 79
(Misure urgenti per garantire la sicurezza dei cittadini, per assicurare la
funzionalita del Corpo nazionale dei vigili del fuoco e di altre strutture
dell’ Amministrazione dell’interno, nonché in materia di Fondo naziona-
le per il Servizio civile):

“Art. 5 Disposizioni in materia di Fondo nazionale per il servizio
civile e di sportelli unici per I'immigrazione

1. Le somme del Fondo di rotazione per la solidarieta alle vitti-
me dei reati di tipo mafioso, delle richieste estorsive e dell’usura di cui
all’art. 2, comma 6-sexies, del decreto-legge 29 dicembre 2010, n. 225,
convertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2011, n. 10, rese-
si disponibili al termine di ogni esercizio finanziario ed accertate, con
decreto del Ministro dell’interno, di concerto con il Ministro dell’eco-
nomia e delle finanze, sono riassegnate, previo versamento all’entrata

del bilancio dello Stato, al Fondo di cui all’art. 7-quinguies, comma 1,
del decreto-legge 10 febbraio 2009, n. 5, convertito, con modificazioni,
dalla legge 9 aprile 2009, n. 33, per essere destinate alle esigenze dei
Ministeri.

2. Una quota delle risorse resesi disponibili al termine dell’anno
2011, non superiore a 30 milioni di euro, accertate con le procedure di
cui al comma 1, e determinate con decreto del Ministro dell’interno, di
concerto con il Ministro dell’economia e delle finanze, entro trenta gior-
ni dalla data di entrata in vigore della presente disposizione, sono ver-
sate all’entrata del bilancio dello Stato per essere riassegnate, nell’anno
2012, ad apposito programma dello stato di previsione del Ministero
dell’economia e delle finanze relativo al Fondo nazionale per il Servizio
civile di cui all’art. 19, della legge 8 luglio 1998, n. 230. Per assicurare
I’operativita degli sportelli unici per I'immigrazione delle Prefetture-uf-
fici territoriali del Governo e degli Uffici immigrazione delle Questure,
il termine di cui al comma 1 dell’art. 15 del decreto-legge 29 dicem-
bre 2011, n. 216, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 febbraio
2012, n. 14, ¢ prorogato fino al 31 dicembre 2012, fermo restando quan-
to disposto dall’art. 2, comma 6, del decreto-legge 29 dicembre 2010,
n. 225, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2011,
n. 10, ¢ a tale fine, con le medesime procedure di cui al primo periodo
del presente comma, una quota ulteriore di euro 10.073.944 per I’anno
2012 ¢ assegnata ad apposito programma dello stato di previsione del
Ministero dell’interno.

3. 1l Ministro dell’economia e delle finanze ¢ autorizzato ad appor-
tare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di bilancio.”.

Si riporta il testo del comma 6-sexies dell’art. 2 del decreto-legge
29 dicembre 2010, n. 225 (Proroga di termini previsti da disposizio-
ni legislative e di interventi urgenti in materia tributaria e di sostegno
alle imprese ¢ alle famiglie), convertito, con modificazioni, dalla legge
26 febbraio 2011, n. 10:

“6-sexies. A decorrere dal termine di proroga fissato dall’art. 1,
comma |, del presente decreto, il Fondo di solidarieta per le vittime
delle richieste estorsive e dell’usura previsto dall’art. 4, comma I, del
regolamento di cui al decreto del Presidente della Repubblica 16 agosto
1999, n. 455, ¢ il Fondo di rotazione per la solidarieta alle vittime dei
reati di tipo mafioso di cui all’art. 1, comma 1, della legge 22 dicem-
bre 1999, n. 512, sono unificati nel «Fondo di rotazione per la soli-
darieta alle vittime dei reati di tipo mafioso, delle richieste estorsive e
dell’usura», costituito presso il Ministero dell’interno, che € surrogato
nei diritti delle vittime negli stessi termini e alle stesse condizioni gia
previsti per i predetti fondi unificati e subentra in tutti i rapporti giuridici
gia instaurati alla data di entrata in vigore della legge di conversione
del presente decreto. Per I’alimentazione del Fondo di cui al presen-
te comma si applicano le disposizioni previste dall’art. 14, comma 11,
della legge 7 marzo 1996, n. 108, dall’art. 18, comma I, della legge
23 febbraio 1999, n. 44, e dall’art. 1, comma 1, della legge 22 dicem-
bre 1999, n. 512. E abrogato 1’art. 1-bis della legge 22 dicembre 1999,
n. 512. Entro il termine di tre mesi dalla data di entrata in vigore della
legge di conversione del presente decreto, con regolamento adottato ai
sensi dell’art. 17, comma 1, della legge 23 agosto 1988, n. 400, e suc-
cessive modificazioni, il Governo provvede ad adeguare, armonizzare e
coordinare le disposizioni dei regolamenti di cui al decreto del Presiden-
te della Repubblica 16 agosto 1999, n. 455, e al decreto del Presidente
della Repubblica 28 maggio 2001, n. 284.”.

11 decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 12 febbraio
2011 (Dichiarazione dello stato di emergenza umanitaria nel territorio
nazionale in relazione all’eccezionale afflusso di cittadini appartenenti
ai paesi del Nord Africa.), ¢ pubblicato nella Gazzetta Ufficiale 21 feb-
braio 2011, n. 42.

Si riporta il testo dell’art. 5 della legge 24 febbraio 1992, n. 225
(Istituzione del Servizio nazionale della protezione civile):

“Art. 5. Stato di emergenza e potere di ordinanza.

1. Al verificarsi degli eventi di cui all’art. 2, comma 1, lettera ¢),
ovvero nella loro imminenza, il Consiglio dei Ministri, su proposta del
Presidente del Consiglio dei Ministri, ovvero, per sua delega, di un Mi-
nistro con portafoglio o del Sottosegretario di Stato alla Presidenza del
Consiglio dei Ministri segretario del Consiglio, anche su richiesta del
presidente della regione o delle regioni territorialmente interessate e co-
munque acquisita 1’intesa delle medesime regioni, delibera lo stato di
emergenza, determinandone durata ed estensione territoriale in stretto
riferimento alla qualita ed alla natura degli eventi, disponendo in ordine
all’esercizio del potere di ordinanza, nonché indicando I’amministra-
zione pubblica competente in via ordinaria a coordinare gli interventi
conseguenti all’evento successivamente alla scadenza de! termine di du-
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rata dello stato di emergenza. Con le medesime modalita si procede alla
eventuale revoca dello stato di emergenza al venire meno dei relativi
presupposti.

1-bis. La durata della dichiarazione dello stato di emergenza non
puo, di regola, superare i novanta giorni. Uno stato di emergenza gia
dichiarato, previa ulteriore deliberazione del Consiglio dei Ministri, puo
essere prorogato ovvero rinnovato, di regola, per non piu di sessanta
giomi.

2. Per I’attuazione degli interventi da effettuare durante lo stato di
emergenza dichiarato a seguito degli eventi di cui all’art. 2, comma 1,
lettera c), si provvede anche a mezzo di ordinanze in deroga ad ogni
disposizione vigente, nei limiti e secondo i criteri indicati nel decreto di
dichiarazione dello stato di emergenza ¢ nel rispetto dei principi gene-
rali dell’ordinamento giuridico. Le ordinanze sono emanate, acquisita
I'intesa delle regioni territorialmente interessate, dal Capo del Diparti-
mento della protezione civile, salvo che sia diversamente stabilito con la
deliberazione dello stato di emergenza di cui al comma 1. L’attuazione
delle ordinanze ¢ curata in ogni caso dal Capo del Dipartimento della
protezione civile. Con le ordinanze, nei limiti delle risorse a tali fini di-
sponibili a legislazione vigente, si dispone in ordine all organizzazione
¢ all’effettuazione dei servizi di soccorso ¢ di assistenza alla popolazio-
ne interessata dall’evento, alla messa in sicurezza degli edifici pubblici
¢ privati e dei beni culturali gravemente danneggiati o che costituiscono
minaccia per la pubblica e privata incolumita, nonché al ripristino delle
infrastrutture ¢ delle reti indispensabili per la continuita delle attivita
economiche ¢ produttive ¢ per la ripresa delle normali condizioni di
vita, € comunque agli interventi volti ad evitare situazioni di pericolo o
maggiori danni a persone o a cose.

2-bis. Le ordinanze di cui al comma 2 sono trasmesse per informa-
zione al Ministro con portafoglio delegato ai sensi del comma | ovvero
al Presidente del Consiglio dei Ministri. Le ordinanze emanate entro
il trentesimo giomo dalla dichiarazione dello stato di emergenza sono
immediatamente efficaci e sono altresi trasmesse al Ministero dell’eco-
nomia e delle finanze perché comunichi gli esiti della loro verifica al
Presidente del Consiglio dei Ministri. Successivamente al trentesimo
giomo dalla dichiarazione dello stato di emergenza le ordinanze sono
emanate previo concerto del Ministero dell’economia e delle finanze,
limitatamente ai profili finanziari.

3.

4. 11 Capo del Dipartimento della protezione civile, per I'attuazione
degli interventi previsti nelle ordinanze di cui al comma 2, si avvale
delle componenti e delle strutture operative del Servizio nazionale della
protezione civile, di cui agli articoli 6 e 11, coordinandone l’attivita e
impartendo specifiche disposizioni operative. Le ordinanze emanate ai
sensi del comma 2 individuano i soggetti responsabili per I’attuazione
degli interventi previsti ai quali affidare ambiti definiti di attivita, iden-
tificati nel soggetto pubblico ordinariamente competente allo svolgi-
mento delle predette attivita in via prevalente, salvo motivate eccezioni.
Qualora il Capo del Dipartimento si avvalga di commissari delegati, il
relativo provvedimento di delega deve specificare il contenuto dell’in-
carico, i tempi ¢ le modalita del suo esercizio. I commissari delegati
sono scelti, tranne motivate eccezioni, tra i soggetti per cui la legge
non prevede alcun compenso per lo svolgimento dell’incarico. Le fun-
zioni del commissario delegato cessano con la scadenza dello stato di
emergenza. | provvedimenti adottati in attuazione delle ordinanze sono
soggetti ai controlli previsti dalla normativa vigente

4-bis. Per I’esercizio delle funzioni loro attribuite ai sensi del com-
ma 4, non ¢ prevista la corresponsione di alcun compenso per il Capo
del Dipartimento della protezione civile e per i commissari delegati,
ove nominati tra i soggetti responsabili titolari di cariche elettive pub-
bliche. Ove si tratti di altri soggetti € ne ricorrano i requisiti, ai com-
missari delegati e ai soggetti che operano in attuazione delle ordinanze
di cui al comma 2 si applica ’art. 23-fer del decreto-legge 6 dicembre
2011, n. 201, convertito, con modificazioni, dalla legge 22 dicembre
2011, n. 214; il compenso ¢ commisurato proporzionalmente alla dura-
ta dell’incarico, nel limite del parametro massimo costituito dal 70 per
cento del trattamento economico previsto per il primo presidente della
Corte di cassazione.

4-ter. Almeno dieci giomi prima della scadenza del termine di cui
al comma 1-bss, il Capo del Dipartimento della protezione civile ema-
na, di concerto con il Ministero dell’economia e delle finanze, apposita
ordinanza volta a favorire e regolare il subentro dell’amministrazione
pubblica competente in via ordinaria a coordinare gli interventi, con-
seguenti all’evento, che si rendono necessari successivamente alla sca-
denza del termine di durata dello stato di emergenza. Ferma in ogni
caso I’inderogabilita dei vincoli di finanza pubblica, con tale ordinanza

possono essere altresi emanate, per la durata massima di sei mesi non
prorogabile e per i soli interventi connessi all evento, disposizioni dero-
gatorie a quelle in materia di affidamento di lavori pubblici e di acqui-
sizione di beni e servizi.

4-quater. Con I’ordinanza di cui al comma 4-rer puo essere indivi-
duato, nell’ambito dell’amministrazione pubblica competente a coordi-
nare gli interventi, il soggetto cui viene intestata la contabilita speciale
appositamente aperta per |’emergenza in questione, per la prosecuzione
della gestione operativa della stessa, per un periodo di tempo determi-
nato ai fini del completamento degli interventi previsti dalle ordinanze
adottate ai sensi dei commi 2 ¢ 4-fer. Per gli ulteriori interventi da rea-
lizzare secondo le ordinarie procedure di spesa con le disponibilita che
residuano alla chiusura della contabilita speciale, le risorse ivi giacenti
sono trasferite alla regione o all’ente locale ordinariamente competente
ovvero, ove si tratti di altra amministrazione, sono versate all’entrata del
bilancio dello Stato per la successiva riassegnazione.

4-quinquies. 11 Governo riferisce annualmente al Parlamento sulle
attivita di protezione civile riguardanti le attivita di previsione, di pre-
venzione, di mitigazione del rischio e di pianificazione dell’emergenza,
nonché sull’utilizzo del Fondo per la protezione civile

5. Le ordinanze emanate in deroga alle leggi vigenti devono con-
tenere 1’indicazione delle principali norme a cui si intende derogare e
devono essere motivate.

5-bis. Ai fini del rispetto dei vincoli di finanza pubblica, i Commis-
sari delegati titolari di contabilita speciali, ai sensi degli articoli 60 ¢ 61
del regio decreto 18 novembre 1923, n. 2440, ¢ dell’art. 333 del regio
decreto 23 maggio 1924, n. 827, rendicontano, entro il quarantesimo
giorno dalla chiusura di ciascun esercizio e dal termine della gestione o
del loro incarico, tutte le entrate e tutte le spese riguardanti I’interven-
to delegato, indicando la provenienza dei fondi, 1 soggetti beneficiari
e la tipologia di spesa, secondo uno schema da stabilire con decreto
del Ministro dell’economia e delle finanze, d’intesa con la Presidenza
del Consiglio dei Ministri, da adottare entro trenta giorni dalla data di
entrata in vigore del presente comma. [l rendiconto contiene anche una
sezione dimostrativa della situazione analitica dei crediti, distinguendo
quelli certi ed esigibili da quelli di difficile riscossione, ¢ dei debiti de-
rivanti da obbligazioni giuridicamente perfezionate assunte a qualsiasi
titolo dai commissari delegati, con |'indicazione della relativa scadenza.
Per I’anno 2008 va riportata anche la situazione dei crediti e dei debiti
accertati al 31 dicembre 2007. Nei rendiconti vengono consolidati, con
le stesse modalita di cui al presente comma, anche i dati relativi agli
interventi delegati dal commissario ad uno o piu soggetti attuatori. |
rendiconti corredati della documentazione giustificativa, nonché degli
eventuali rilievi sollevati dalla Corte dei conti, sono trasmessi al Mi-
nistero dell’economia e delle finanze-Dipartimento della Ragioneria
generale dello Stato-Ragionerie territoriali competenti, all’Ufficio del
bilancio per il riscontro di regolaritd amministrativa e contabile pres-
so la Presidenza del Consiglio dei Ministri, nonché, per conoscenza, al
Dipartimento della protezione civile, alle competenti Commissioni par-
lamentari ¢ al Ministero dell’intemno. [ rendiconti sono altresi pubblicati
nel sito internet del Dipartimento della protezione civile. Le ragionerie
territoriali inoltrano i rendiconti, anche con modalita telematiche € sen-
za la documentazione a corredo, alla Presidenza del Consiglio dei Mini-
stri, all'ISTAT e alla competente sezione regionale della Corte dei conti
Per I’omissione o il ritardo nella rendicontazione si applica I’art. 337 del
regio decreto 23 maggio 1924, n. 827. Al fine di garantire la trasparenza
dei flussi finanziari ¢ della rendicontazione di cui al presente comma
sono vietati girofondi tra le contabilita speciali. Il presente comma si
applica anche nei casi di cui al comma 4-quater

5-ter. In relazione ad una dichiarazione dello stato di emergenza, i
soggetti interessati da eventi eccezionali e imprevedibili che subiscono
danni riconducibili all’evento, compresi quelli relativi alle abitazioni e
agli immobili sedi di attivita produttive, possono fruire della sospensio-
ne o del differimento, per un periodo fino a sei mesi, dei termini per gli
adempimenti ¢ i versamenti dei tributi e dei contributi previdenziali e
assistenziali e dei premi per 1’assicurazione obbligatoria contro gli in-
fortuni e le malattie professionali. La sospensione ovvero il differimento
dei termini per gli adempimenti ¢ per i versamenti tributari € contribu-
tivi sono disposti con legge. che deve assicurare piena corrispondenza,
anche dal punto di vista temporale, tra I’onere e la relativa copertura
finanziaria, e disciplinati con decreto del Ministro dell’economia e del-
le finanze, sentita la Presidenza del Consiglio dei Ministri nonché, per
quanto attiene ai versamenti contributivi, il Ministro del lavoro ¢ delle
politiche sociali. 11 diritto € riconosciuto, esclusivamente in favore dei
predetti soggetti, con decreto del Ministro dell’economia e delle finan-
ze. La sospensione non si applica in ogni caso agli adempimenti ¢ ai
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versamenti da porre in essere in qualita di sostituti d’ imposta, salvi i casi
nei quali i danni impediscono I’ordinaria effettuazione degli adempi-
menti. In ogni caso le ritenute effettuate sono versate. Gli adempimenti
di cui al presente comma scaduti nel periodo di sospensione sono effet-
tuati entro il mese successivo alla data di scadenza della sospensione; i
versamenti sono effettuati a decorrere dallo stesso mese in un numero
massimo di ventiquattro rate di pari importo

S-quater. A seguito della dichiarazione dello stato di emergenza, la
Regione puo elevare la misura dell’imposta regionale di cui all’art. 17,
comma 1, del decreto legislativo 21 dicembre 1990, n. 398, fino a un
massimo di cinque centesimi per litro, ulteriori rispetto alla misura mas-
sima consentita.

S-quinquies. Agli oneri connessi agli interventi conseguenti agli
eventi di cui all’art. 2, relativamente ai quali il Consiglio dei Ministri
delibera la dichiarazione dello stato di emergenza, si provvede con
I'utilizzo delle risorse del Fondo nazionale di protezione civile, come
determinato annualmente ai sensi dell’art. 11, comma 3, lettera d), della
legge 31 dicembre 2009, n. 196. Qualora sia utilizzato il fondo di cui
all’art. 28 della legge 31 dicembre 2009, n. 196, il fondo ¢ reintegrato
in tutto o in parte, previa deliberazione del Consiglio dei Ministri, me-
diante riduzione delle voci di spesa rimodulabili indicate nell’elenco
allegato alla presente legge. Con decreto del Presidente del Consiglio
dei Ministri sono individuati I’ammontare complessivo delle riduzioni
delle dotazioni finanziarie da operare ¢ le voci di spesa interessate ¢ le
conseguenti modifiche degli obiettivi del patto di stabilita interno, tali
da garantire la neutralita in termini di indebitamento netto delle pub-
bliche amministrazioni. Anche in combinazione con la predetta ridu-
zione delle voci di spesa, il fondo di cui all’art. 28 della legge n. 196
del 2009 ¢ corrispondentemente reintegrato, in tutto o in parte, con le
maggiori entrate derivanti dall’aumento, deliberato dal Consiglio dei
Ministri, dell’aliquota dell’accisa sulla benzina e sulla benzina senza
piombo, nonché dell’aliquota dell’accisa sul gasolio usato come carbu-
rante di cui all’allegato I del testo unico delle disposizioni legislative
concementi le imposte sulla produzione e sui consumi € relative sanzio-
ni penali € amministrative, di cui al decreto legislativo 26 ottobre 1995,
n. 504, e successive modificazioni. La misura dell’aumento, comunque
non superiore a cinque centesimi al litro, € stabilita, sulla base della
deliberazione del Consiglio dei Ministri, con provvedimento del diret-
tore dell’ Agenzia delle dogane in misura tale da determinare maggiori
entrate corrispondenti, tenuto conto dell’ eventuale ricorso alla modalita
di reintegro di cui al secondo periodo all’importo prelevato dal fondo di
riserva, Per la copertura degli oneri derivanti dalle disposizioni di cui al
successivo periodo, nonché dal differimento dei termini per i versamenti
tributari € contributivi disposti ai sensi del comma 5-fer, si provvede
mediante ulteriori riduzioni delle voci di spesa e aumenti dell’aliquota
di accisa di cui al del terzo, quarto e quinto periodo. In presenza di gravi
difficolta per il tessuto economico e sociale derivanti dagli eventi cala-
mitosi che hanno colpito i soggetti residenti nei comuni interessati, ai
soggetti titolari di mutui relativi agli immobili distrutti o inagibili, anche
parzialmente, ovvero alla gestione di attivita di natura commerciale ed
economica svolta nei medesimi edifici o comunque compromessa dagli
eventi calamitosi pud essere concessa, su richiesta, la sospensione delle
rate, per un periodo di tempo circoscritto, senza oneri aggiuntivi per
il mutuatario. Con ordinanze del Capo del Dipartimento della prote-
zione civile, di concerto con il Ministro dell’economia ¢ delle finanze,
le risorse di cui al primo periodo sono destinate, per gli interventi di
rispettiva competenza, alla Protezione civile ovvero direttamente alle
amministrazioni interessate. Lo schema del decreto di cui al terzo pe-
riodo, corredato della relazione tecnica di cui all’art. 17, comma 3, della
legge 31 dicembre 2009, n. 196, e successive modificazioni, ¢ trasmesso
alle Camere per I’espressione, entro venti giorni, del parere detle Com-
missioni competenti per i profili di carattere finanziario. Decorso inu-
tilmente il termine per Pespressione del parere, il decreto puo essere
comunque adottato.

5-sexies. 1l Fondo di cui all’art. 28 del decreto-legge 18 novembre
1966, n. 976, convertito, con modificazioni, dalla legge 23 dicembre
1966, n. 1142, puo intervenire anche nei territori per i quali ¢ stato deli-
berato lo stato di emergenza ai sensi det comma 1 del presente articolo.
A tal fine sono conferite al predetto Fondo le disponibilita rivenienti dal
Fondo di cui all’art. 5 della legge 31 luglio 1997, n. 261. Con uno o pil
decreti di natura non regolamentare del Ministro dell’economia ¢ delle
finanze, sentita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le
regioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano, nel rispetto della
disciplina comunitaria, sono individuate le aree di intervento, stabilite
le condizioni e le modalita per la concessione delle garanzie, nonché le
misure per il contenimento dei termini per la determinazione della per-
dita finale e dei tassi di interesse da applicare ai procedimenti in corso.

5-septies. 11 pagamento degli oneri dei mutui attivati sulla base di
specifiche disposizioni normative a seguito di calamita naturali ¢ ef-
fettuato direttamente dal Ministero dell’economia ¢ delle finanze. Con
apposito decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri, di concerto
con il Ministro dell’economia e delle finanze, si procede ad una puntuale
ricognizione dei predetti mutui ancora in essere ¢ dei relativi piani di
ammortamento, nonché all’individuazione delle relative risorse finan-
ziarie autorizzate per il loro pagamento ed iscritte nello stato di previsio-
ne del Ministero dell’economia e delle finanze ovvero nel bilancio au-
tonomo della Presidenza del Consiglio dei Ministri. Le relative risorse
giacenti in tesoreria, sui conti intestati alla Presidenza del Consiglio dei
Ministri, sono integralmente versate all’entrata del bilancio dello Stato
per la successiva riassegnazione allo Stato di previsione del Ministero
dell’economia ¢ delle finanze, al fine di provvedere al pagamento del
debito residuo e delle relative quote interessi. Dall’attuazione del pre-
sente articolo non devono derivare nuovi o maggiori oneri a carico della
finanza pubblica. Il Ministro dell’economia ¢ delle finanze ¢ autorizzato
a provvedere, con propri decreti, alle occorrenti variazioni di bilancio.

6. Le ordinanze emanate ai sensi del presente articolo sono pubbli-
cate nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana, nonché trasmes-
se ai sindaci interessati affinché vengano pubblicate ai sensi dell’art. 47,
comma 1, della legge 8 giugno 1990, n. 142.

6-bis. La tutela giurisdizionale davanti al giudice amministrativo
avverso le ordinanze adottate in tutte le situazioni di emergenza dichia-
rate ai sensi del comma | e avverso i1 consequenziali provvedimenti
commissariali ¢ disciplinata dal codice del processo amministrativo.”.

Il citato decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281 ¢ pubblicato
nella Gazzetta Ufficiale 30 agosto 1997, n. 202.

Si riporta il testo del comma 1 dell’art. S del citato decreto-legge
n. 201 del 2011, come modificato dalla presente legge:

“Art. 5 Introduzione dell’ISEE per la concessione di agevolazioni
fiscali e benefici assistenziali, con destinazione dei relativi risparmi a
favore delle famiglie

1. Con decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri, su pro-
posta del Ministro del lavoro e delle politiche sociali, di concerto con il
Ministro dell’economia e delle finanze, da emanare, previo parere delle
Commissioni parlamentari competenti, entro il 31 maggio 2012, sono
rivisti le modalita di determinazione e i campi di applicazione dell’in-
dicatore della situazione economica equivalente (ISEE) al fine di: adot-
tare una definizione di reddito disponibile che includa la percezione di
somme, anche se esenti da imposizione fiscale, e che tenga conto delle
quote di patrimonio e di reddito dei diversi componenti della famiglia
nonché dei pesi dei carichi familiari, in particolare dei figli successivi
al secondo e di persone disabili a carico; migliorare la capacita selettiva
dell’indicatore, valorizzando in misura maggiore la componente patri-
moniale sita sia in Italia sia all’estero, al netto del debito residuo per
I’acquisto della stessa e tenuto conto delle imposte relative; permettere
una differenziazione dell’indicatore per le diverse tipologie di prestazio-
ni. Con il medesimo decreto sono individuate le agevolazioni fiscali e
tariffarie nonché le provvidenze di natura assistenziale che, a decorrere
dal 1° gennaio 2013, non possono essere pill riconosciute ai soggetti in
possesso di un ISEE superiore alla soglia individuata con il decreto stes-
s0. A far data dai 30 giorni dall’entrata in vigore delle disposizioni di
approvazione del nuovo modello di dichiarazione sostitutiva unica con-
cernente le informacioni necessarie per la determinazione dell'ISEE,
attuative del decreto di cui al periodo precedente, sono abrogati il de-
creto legislativo 31 marzo 1998, n. nl09, e il decreto del Presidente
del Consiglio dei Ministri 7 maggio 1999, n, 221. Con decreto del Mi-
nistro del lavoro e delle politiche sociali, di concerto con il Ministro
dell’economia ¢ delle finanze, sono definite le modalita con cui viene
rafforzato il sistema dei controlli dell’ISEE, anche attraverso la condivi-
sione degli archivi cui accedono la pubblica amministrazione e gli enti
pubblici e prevedendo la costituzione di una banca dati delle prestazioni
sociali agevolate, condizionate all’[SEE, attraverso I’invio telematico
all’INPS, da parte degli enti erogatori, nel rispetto delle disposizioni
del codice in materia di protezione dei dati personali, di cui al decreto
legislativo 30 giugno 2003, n. 196, delle informazioni sui beneficiari
¢ sulle prestazioni concesse. Dall’attuazione del presente articolo non
devono derivare nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica.
I risparmi derivanti dall’applicazione del presente articolo a favore del
bilancio dello Stato e degli enti nazionali di previdenza e di assistenza
sono versati all’entrata del bilancio dello Stato per essere riassegnati al
Ministero del lavoro e delle politiche sociali per I'attuazione di politiche
sociali ¢ assistenziali. Con decreto del Ministro del lavoro e delle poli-
tiche sociali, di concerto con il Ministro dell’economia ¢ delle finanze,
si provvede a determinare le modalita attuative di tale riassegnazione.”
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Si riporta il testo del comma 4 dell’art. 11 del citato decreto-legge
n. 201 del 2011, come modificato dalla presente legge:

“4. Oltre che ai fini previsti dall’art. 7, undicesimo comma, del
decreto del Presidente della Repubblica 29 settembre 1973, n. 605, le
informazioni comunicate ai sensi dell’art. 7, sesto comma, del predetto
decreto e del precedente comma 2 sono utilizzate dall’Agenzia delle
entrate per |’elaborazione con procedure centralizzate, secondo i criteri
individuati con provvedimento del Direttore della medesima Agenzia,
di specifiche liste selettive di contribuenti a maggior rischio di evasione.
Le medesime informazioni sono altresi utilizzate ai fini della semplifica-
zione degli adempimenti dei cittadini in merito alla compilazione della
dichiarazione sostitutiva unica di cui all’art. 4 del decreto legislativo
31 marzo 1998, n. 109, nonché in sede di controllo sulla veridicita dei
dati dichiarati nella medesima dichiarazione.”.

Si riporta il testo del comma | dell’art. 33 della citata legge n. 183
del 2011, come modificato dalla presente legge:

“Art. 33, Disposizioni diverse

1. La dotazione del fondo di cui all’art. 7-quinquies, comma 1, del
decreto-legge 10 febbraio 2009, n. 5, convertito, con modificazioni, dal-
la legge 9 aprile 2009, n. 33, ¢ incrementata di /. //3 milioni di euro per
I"anno 2012 ed ¢ ripartita, con decreti del Presidente del Consiglio dei
Ministri, tra le finalita indicate neli’elenco n. 3 allegato alla presente
legge. Una quota pari a 70 milioni di euro del fondo di cui al primo
periodo ¢ destinata per ’anno 2012 al finanziamento di interventi ur-
genti finalizzati al riequilibrio socio-economico, ivi compresi interventi
di messa in sicurezza del territorio, ¢ allo sviluppo dei territori e alla
promozione di attivita sportive, culturali ¢ sociali di cui all’art. 1, com-
ma 40, quarto periodo, della legge 13 dicembre 2010, n. 220. E altresi
rifinanziata di 90 milioni di euro, per I’anno 2013, I’autorizzazione di
spesa di cui all’art. 13, comma 3-quater, del decreto-legge 25 giugno
2008, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008,
n. 133. Alla ripartizione della predetta quota ¢ all’individuazione dei
beneficiari si provvede con decreto del Ministro dell’economia e delle
finanze, in coerenza con apposito atto di indirizzo delle Commissioni
parlamentari competenti per i profili di carattere finanziario.”

Si riporta il testo del comma 963 dell’art. 1 della citata legge n. 296
del 2006:

“963. A decorrere dall’anno 2007 e fino alla revisione del sistema
dei trasferimenti erariali agli enti locali, il contributo previsto dall’art. 1
della legge 25 novembre 1964, n. 1280, da ultimo rideterminato
dall’art. 9, comma 1, della legge 16 dicembre 1999, n, 494, e confluito
nel fondo consolidato di cui ail’art. 39, comma 1, del decreto legislativo
30 dicembre 1992, n. 504, & incrementato di 175 milioni di euro annui,”,

Si riporta il testo del comma | dell’art. 8 del decreto-legge 31 di-
cembre 2008, n, 248 (Proroga di termini previsti da disposizioni le-
gislative e disposizioni urgenti in materia finanziaria), convertito, con
modificazioni, dalla legge 28 febbraio 2008, n. 31:

“8, Piani di rientro, tariffe di prestazioni sanitarie e percorsi
diagnostico-terapeutici.

1. Ai fini del rispetto degli obiettivi di finanza pubblica e di pro-
grammazione sanitaria connessi anche all’attuazione dei piani di rientro
dei disavanzi sanitari e alla stipula degli accordi con le strutture eroga-
trici di prestazioni sanitarie per conto del Servizio sanitario nazionale
sono disposti i seguenti interventi:

aj con riferimento all’anno 2007, nelle regioni per le quali si € ve-
rificato il mancato raggiungimento degli obiettivi programmati di risa-
namento e riequilibrio economico-finanziario contenuti nello specifico
piano di rientro dai disavanzi sanitari, di cui all’accordo sottoscritto, ai
sensi dell’art. 1, comma 180, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e
successive modificazioni, non si applicano gli effetti previsti dall’art, 1,
comma 796, lettera b), sesto periodo, della legge 27 dicembre 2006,
n. 296, limitatamente all’importo corrispondente a quello per il quale
la regione ha adottato, entro il 31 dicembre 2007, misure di copertura
idonee ¢ congrue a conseguire 1'equilibrio economico nel settore sani-
tario per il medesimo anno, fermo restando quanto previsto dall’art. 4
del decreto-legge 1° ottobre 2007, n. 159, convertito, con modificazioni,
dalla legge 29 novembre 2007, n. 222;

b) all’art. 8-quinquies, comma 2, del decreto legislativo 30 dicem-
bre 1992, n. 502, dopo la lettera ¢) ¢ aggiunta la seguente:

«e-bis) la modalita con cui viene comunque garantito il rispetto
del limite di remunerazione delle strutture correlato ai volumi di pre-
stazioni, concordato ai sensi della lettera d), prevedendo che in caso di
incremento a seguito di modificazioni, comunque intervenute nel corso
dell’anno, dei valori unitari dei tariffari regionali per la remunerazione
delle prestazioni di assistenza ospedaliera, delle prestazioni di assisten-

za specialistica ambulatoriale, nonché delle altre prestazioni comunque
remunerate a tariffa, il volume massimo di prestazioni remunerate, di
cui alla lettera ), si intende rideterminato nella misura necessaria al
mantenimento dei limiti indicati alla lettera d), fatta salva la possibile
stipula di accordi integrativi, nel rispetto dell’equilibrio economico-
finanziario programmato»;

¢) entro il 30 giugno 2008, al fine di permettere la definitiva estin~
zione dei crediti pregressi certi, liquidi ed esigibili vantati nei confronti
dell’azienda universitaria Policlinico Umberto I, il commissario liqui-
datore ¢ autorizzato ad effettuare transazioni nel limite massimo del 90
per cento del credito accertato sulla sorte capitale, ad esclusione degli
interessi e della rivalutazione monetaria, previa definitiva rinuncia da
parte dei creditori ad ogni azione ¢ pretesa. Per le finalita di cui al primo
periodo ¢ autorizzata la spesa di 250 milioni di euro per il 2008. Tale
somma ¢€ trasferita su un conto vincolato della Gestione commissaria-
le dell’azienda per I’effettuazione dei pagamenti entro il 31 dicembre
2009. Le somme non utilizzate per 1’effettuazione di pagamenti entro
il termine di cui al periodo precedente sono riversate al bilancio del-
lo Stato con imputazione ad apposito capitolo dello stato di previsione
dell’entrata. Agli oneri derivanti dalia presente lettera, pari a 250 milio-
ni di euro per il 2008, si fa fronte mediante riduzione, per il medesimo
anno, dell’ autorizzazione di spesa di cui al comma 12 dell’art. 15-bis del
decreto-tegge 2 luglio 2007, n. 81, convertito, con modificazioni, dalla
legge 3 agosto 2007, n. 127.".

Si riporta il testo dell’art. 2 del decreto-legge 1° ottobre 1999,
n. 341 (Disposizioni urgenti per |’ Azienda Policlinico Umberto I € per
I’ Azienda ospedaliera Sant’ Andrea di Roma), convertito, con modifica-
zioni, dalla legge 3 dicembre 1999, n. 453:

“Art. 2. 1. L’Azienda Policlinico Umberto I succede all’omonima
azienda universitaria dei rapporti in corso, relativi alla gestione dell’as-
sistenza sanitaria, con utenti, autorita competenti € altre amministra-
zioni, nei contratti in corso per la costruzione di strutture destinate ad
attivita assistenziali, nonché nei contratti in corso per la fornitura di beni
e servizi destinati all’assistenza sanitaria, per un periodo massimo di do~
dici mesi; entro tale data il direttore generale risolve i predetti contratti
con I'indizione di nuove procedure, ovvero procede alla loro conferma
0, con I"accordo del contraente, alla revisione in tutto o in parte delle
condizioni.

2. Dalla data di entrata in vigore del presente decreto e per un pe-
riodo massimo di diciotto mesi:

a) non possono essere intraprese o proseguite azioni esecutive nei
confronti dell’Azienda Policlinico Umberto [ e dell’Universita La Sa-
pienza per i debiti, assunti dall’omonima azienda universitaria, relativi
alla gestione dell’assistenza sanitaria;

b) le procedure esecutive pendenti, per le quali sono scaduti i ter-
mini per I’opposizione giudiziale da parte dell’Azienda universitaria
Policlinico Umberto I e dell’Universita La Sapienza, ovvero la stessa
benché proposta, sia stata rigettata, sono dichiarate estinte dal giudice,
con inserimento, da parte del commissario, nella massa passiva di cui
al comma 3 dell’importo dovuto a titolo di capitale, accessori e spese;

¢) i pignoramenti eventualmente eseguiti non hanno efficacia e non
vincolano I’ Azienda Policlinico Umberto 1, I'Universita La Sapienza e
il commissario di cui al comma 3;

d) 1 debiti insoluti non producono interessi né sono soggetti a riva-
lutazione monetaria.

3. Il Ministro del tesoro, del bilancio e della programmazione
economica, entro quindici giomni dalla data di entrata in vigore della
legge di conversione del presente decreto, nomina un commissario con
il compito di accertare la massa attiva ¢ passiva relativa alla gestione
dell’assistenza sanitaria da parte dell’Azienda universitaria Policlinico
Umberto [, determinatasi fino alla data di cessazione della medesima,
ed istituisce apposita gestione separata nella quale confluiscono crediti e
debiti maturati fino alla medesima data. Per lo svolgimento dell’attivita
del commissario e per il suo compenso ¢ autorizzata la spesa di lire 200
milioni per I’anno 1999; per gli anni successivi le relative spese sono
poste a carico dei fondi indicati al comma 6

4. 1l commissario ha potere di accesso a tutti gli atti dell’Universita
La Sapienza ¢ dell’Azienda universitaria Policlinico Umberto [ relativi
alla gestione della medesima azienda universitaria. L’ Azienda Policli-
nico Umberto | ¢ tenuta a fornire, a richiesta del commissario, idonei
locali, attrezzature ed il personale necessario. Il commissario puo, per
motivate esigenze, avvalersi di consulenze

5. 11 commissario provvede all’accertamento della massa attiva e
passiva mediante la formazione, entro duecentoquaranta giorni dall’in-
sediamento, di un piano di rilevazione, con I’applicazione, per quanto
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compatibili, delle disposizioni di cui all’art. 87, commi 2, 4 ¢ 5, con
esclusione delle parole: «di cui al comma 3», nonché 6 € 7, con esclusio-
ne delle parole: «di cui al comma 3» del decreto legislativo 25 febbraio
1995, n. 77, le competenze ivi attribuite al Ministero dell’interno sono
esercitate dal Ministero del tesoro, del bilancio e della programmazione
economica.

6. A seguito del definitivo accertamento della massa attiva ¢ passi-
va, il commissario, sulla base dei mezzi finanziari all’occorrenza messi
a disposizione dalla regione Lazio nell’ambito dei fondi che saranno as-
segnati alle regioni con provvedimento legislativo da adottare nell’anno
2000 per la copertura dei disavanzi delle aziende unita sanitarie locali,
utilizzando le risorse allo scopo preordinate dalla legge finanziaria per
il medesimo anno all’occorrenza integrate, predispone il piano di estin-
zione delle eventuali passivita e lo sottopone all’approvazione del Mi-
nistro del tesoro, del bilancio e della programmazione economica entro
i successivi centoventi giomi. A seguito dell’ approvazione del piano di
estinzione il Ministero del tesoro, del bilancio ¢ della programmazione
economica provvede, a valere e nei limiti dei predetti mezzi finanziari,
al pagamento delle eventuali passivita, applicando le disposizioni di cui
all’art. 90-bis, comma 3, del decreto legislativo 25 febbraio 1995, n. 77,
con esclusione delle parole: «entro sei mesi dalla data di conseguita di-
sponibilita del mutuo di cui all’art. 88, comma 2», dando priorita tem-
porale al pagamento dei crediti per i quali sia stata accolta la proposta di
transazione di cui alla predetta disposizione

7. L’ Azienda Policlinico Umberto I assume la qualita di sostituto
processuale dell’Universita La Sapienza di Roma nel contenzioso giu-
diziale ed extragiudiziale concernente appalti o concessioni per opere
pubbliche a prevalente o esclusiva destinazione sanitaria.

8. L’Azienda ospedaliera Sant’ Andrea, dalla data di trasferimento
alla stessa dei beni immobili e mobili costituenti il complesso ospedalie-
ro Sant’ Andrea, succede al comune di Roma ed agli Istituti fisioterapici
ospedalieri di Roma in tutti i rapporti in corso comunque connessi ai
beni trasferiti. L’azienda ospedaliera assume la qualita di sostituto pro-
cessuale dei predetti enti nel contenzioso giudiziale ed extragiudiziale
concerente appalti € forniture relativi ai beni trasferiti.

8-bis. All’onore derivante dal comma 3 del presente articolo, pari
a lire 200 milioni per I’anno 1999, si provvede mediante corrisponden-
te riduzione dello stanziamento iscritto, ai fini del bilancio triennale
1999-2001, nell’ambito dell’unita previsionale di base di parte corren-
te «Fondo speciale» dello stato di previsione del Ministero del tesoro,
del bilancio e della programmazione economica per I’anno 1999, allo
scopo parzialmente utilizzando I’accantonamento relativo al Ministero
della sanita. If Ministro del tesoro, del bilancio e della programmazione
economica ¢ autorizzato ad apportare, con propri decreti, le occorrenti
variazioni di bilancio.”,

Si riporta il testo del comma 1 dell’art, 14 del decreto-legge
28 aprile 2009, n. 39 (Interventi urgenti in favore delle popolazioni col-
pite dagli eventi sismici nella regione Abruzzo nel mese di aprile 2009
¢ ulteriori interventi urgenti di protezione civile) convertito, con modifi-
cazioni, dalla legge 24 giugno 2009, n. 77:

“Art. 14. Ulteriori disposizioni finanziarie

1. Al fine di finanziare gli interventi di ricostruzione ¢ le altre mi-
sure di cui al presente decreto, il CIPE assegna agli stessi interventi la
quota annuale, compatibilmente con i vincoli di finanza pubblica e con
le assegnazioni gia disposte, di un importo non inferiore a 2.000 milio-
ni e non superiore a 4.000 milioni di euro nell"ambito della dotazione
del Fondo per le aree sottoutilizzate per il periodo di programmazione
2007-2013, a valere sulle risorse complessivamente assegnate al Fondo
strategico per il Paese a sostegno dell’economia reale di cui all’art. 18,
comma 1, lettera b-bis), del decreto-legge 29 novembre 2008, n. 185,
convertito, con modificazioni, dalla legge 28 gennaio 2009, n. 2, nonché
un importo pari a 408,5 milioni di euro a valere sulle risorse del Fondo
infrastrutture di cui all’art. 18, comma 1, lettera b), del citato decreto-
legge n. 185 del 2008. Tali importi possono essere utilizzati anche senza
il vincolo di cui al comma 3 del citato art. 18.”.

Siriporta il testo del comma 44 dell’art. 23 del citato decreto-legge
n. 98 del 2011:

44, In considerazione del permanere dello stato di crisi nell’isola
di Lampedusa, il termine del 16 dicembre 2011, previsto dall’art. 3 della
ordinanza di protezione civile n. 3947 del 16 giugno 2011, pubblicata
nella Gazzetta Ufficiale n. 147 del 27 giugno 2011, relativo agli adem-
pimenti ed ai versamenti dei tributi, nonché dei contributi previdenziali
ed assistenziali € dei premi per I’assicurazione obbligatoria contro gli

infortuni € le malattie professionali, sospest in relazione all’eccezionale
afflusso di cittadini appartenenti ai Paesi del Nord Africa ¢ differito atla
data del 30 giugno 2012.”.

Siriporta il testo del comma 3 1-sexies dell’art. 7 del citato decreto-
legge n. 78 del 2010:

*31-sexies. Il contributo a carico delle amministrazioni provincia-
li € dei comuni previsto dal comma 5 dell’art. 102 del citato decreto
legislativo n. 267 del 2000 ¢ soppresso dal 1° gennaio 2011 ¢ dalla
medesima data sono corrispondentemente ridotti i contributi ordinari
delle amministrazioni provinciali € dei comuni, per essere destinati alla
copertura degli oneri derivanti dall’applicazione del comma 31-ter. 1
criteri della riduzione sono definiti con decreto del Ministro dell’intemmo
di concerto con i Ministri dell’economia e delle finanze € per la pubblica
amministrazione e I’innovazione, sentita la Conferenza Stato-citta ed
autonomie locali, da adottare entro novanta giorni dalla data di entrata
in vigore della legge di conversione del presente decreto.”.

Si riporta il testo del comma 7 dell’art. 2 del citato decreto-legge
n. 225 del 2010:

“7. Dopo il comma 196 dell’art. 2 della legge 23 dicembre 2009,
n. 191, sono inseriti i seguenti:

«196-bis. 11 termine per la conclusione delle operazioni di dismis-
sione immobiliare di cui al comma 196 ¢ fissato al 31 dicembre 2011,
fermo restando quanto previsto dal comma 195, nonché dal comma 2
dell’art. 314 del codice dell’ordinamento militare di cui al decreto le-
gislativo 15 marzo 2010, n. 66, al fine di agevolare il raggiungimento
degli obiettivi di finanza pubblica. Nell’ambito di tale procedura € con-
siderata urgente 1’alienazione degli immobili militari oggetto di valo-
rizzazione di cui ai numeri 1, 2, 3 e 4 dell’art. 3 del protocollo d’intesa
sottoscritto in data 4 giugno 2010 tra il Ministero della difesa e il comu-
ne di Roma, assicurando in ogni caso la congruita del valore degli stessi
con le finalizzazioni ivi previste. A tale fine i predetti immobili sono
alienati in tutto o in parte dall’Agenzia del demanio con le procedure
di cui all’art. 1, comma 436, della legge 30 dicembre 2004, n. 311, e
secondo criteri € valori di mercato. Non trovano applicazione alle alie-
nazioni di cui al presente comma le disposizioni contenute nell’art. 1,
comma 437, della citata legge n. 311 del 2004. I proventi derivanti dalla
vendita degli immobili sono destinati: a) ad essere versati, unitamente ai
proventi realizzati a qualsiasi titolo con riferimento all’intero territorio
nazionale con i fondi di cui al comma 2 dell’art. 314 del decreto legisla-
tivo 15 marzo 2010, n. 66, al bilancio dello Stato per essere riassegnati
alla contabilita speciale 1778 Agenzia delle entrate Fondi di Bilancio,
fino a concorrenza dell’importo utilizzato ai sensi del comma 196-rer,
piu gli interessi legali maturati; ) a reperire, per la quota eccedente gli
importi di cui al punto a}, le risorse necessarie al Ministero della difesa
per le attivita di riallocazione delle funzioni svolte negli immobili alie-
nati. Gli eventuali maggiori proventi rivenienti dalla vendita dei beni
sono acquisiti all’entrata del bilancio dello Stato per essere destinati al
Fondo ammortamento dei titoli di Stato. Con provvedimenti predisposti
dal Commissario straordinario del Govemo del comune di Roma, no-
minato ai sensi dell’art. 4, comma 8-bis del decreto-legge 25 gennaio
2010, n. 2, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 marzo 2010,
n. 42, che deve essere in possesso di comprovati requisiti di elevata pro-
fessionalita nella gestione economico-finanziaria, acquisiti nel settore
privato, necessari per gestire la fase operativa di attuazione del piano di
rientro, sono accertate le eventuali ulteriori partite creditorie ¢ debitorie
rispetto al documento predisposto ai sensi dell’art. 14, comma 13-bis,
del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78, convertito, con modificazioni,
dalla legge 30 luglio 2010, n. 122, dal medesimo Commissario, concer-
nente I’accertamento del debito del comune di Roma alla data del 30 lu-
glio 2010, che & approvato con effetti a decorrere dal 29 dicembre 2010.

196-ter. Agli oneri derivanti dal comma 196 si provvede mediante
corrispondente versamento al bilancio dello Stato per 500 milioni per
I’anno 2010 di una quota delle risorse complessivamente disponibili re-
lative a rimborsi e compensazioni di crediti di imposta, esistenti presso
la contabilita speciale 1778 “Agenzia delle entrate - Fondi di Bilancio”,
da riassegnare ad apposito programma dello stato di previsione del Mi-
nistero dell’economia e delle finanze, per essere destinata all’estinzione
dell’anticipazione di tesoreria complessivamente concessa ai sensi del
medesimo comma 196.».

Si riporta il testo degli articoli 2 ¢ 8 della citata legge n. 42 del
2009:

“Art, 2. (Oggetto ¢ finalita)

1. 11 Governo ¢ delegato ad adottare, entro trenta mesi dalla data
di entrata in vigore della presente legge, uno o piu decreti legislativi
aventi ad oggetto |"attuazione dell’art. 119 della Costituzione, al fine di
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assicurare, attraverso la definizione dei principi fondamentali del coor-
dinamento della finanza pubblica e del sistema tributario ¢ la definizione
della perequazione, 1’autonomia finanziaria di comuni, province, citta
metropolitane ¢ regioni nonché al fine di armonizzare i sistemi contabili
e gli schemi di bilancio dei medesimi enti ¢ i relativi termini di presen-
tazione e approvazione, in funzione delle esigenze di programmazione,
gestione e rendicontazione della finanza pubblica.

2. Fermi restando gli specifici principi ¢ criteri direttivi stabiliti
dalle disposizioni di cui agli articoli 5, 7, 8,9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17,
19, 20, 21, 22, 24, 25, 26, 28 e 29, i decreti legislativi di cui al comma 1
del presente articolo sono informati ai seguenti principi € criteri direttivi
generali:

a) autonomia di entrata e di spesa ¢ maggiore responsabilizzazione
amministrativa, finanziaria ¢ contabile di tutti i livelli di governo;

b) lealta istituzionale fra tutti i livelli di governo e concorso di tutte
le amministrazioni pubbliche al conseguimento degli obiettivi di finanza
pubblica nazionale in coerenza con i vincoli posti dall’Unione europea e
dai trattati internazionali;

¢) razionalita e coerenza dei singoli tributi e del sistema tributa-
rio nel suo complesso; semplificazione del sistema tributario, riduzione
degli adempimenti a carico dei contribuenti, trasparenza del prelievo,
efficienza nell’amministrazione dei tributi; rispetto dei principi sanciti
dallo statuto dei diritti del contribuente di cui alla legge 27 luglio 2000,
n. 212;

d) coinvolgimento dei diversi livelli istituzionali nell’attivita di
contrasto all’evasione e all’elusione fiscale prevedendo meccanismi di
carattere premiale;

e) attribuzione di risorse autonome ai comuni, alle province, alle
citta metropolitane e alle regioni, in relazione alle rispettive competen-
ze, secondo il principio di territorialita e nel rispetto del principio di
solidarieta e dei principi di sussidiarieta, differenziazione ed adeguatez-
za di cui all’art. 118 detla Costituzione; le risorse derivanti dai tributi e
dalle entrate propri di regioni ed enti locali, dalle compartecipazioni al
gettito di tributi erariali e dal fondo perequativo consentono di finanzia-
re integralmente il normale esercizio delle funzioni pubbliche attribuite;

/) determinazione del costo e del fabbisogno standard quale costo
e fabbisogno che, valorizzando I’efficienza e I'efficacia, costituisce 1’in-
dicatore rispetto al quale comparare ¢ valutare |’azione pubblica; defini-
zione degli obiettivi di servizio cui devono tendere le amministrazioni
regionali e locali nell’esercizio delle funzioni riconducibili ai livelli es-
senziali delle prestazioni o alle funzioni fondamentali di cui all’art, 117,
secondo comma, lettere m) e p), della Costituzione;

g) adozione per le proprie politiche di bilancio da parte di regioni,
citta metropolitane, province e comuni di regole coerenti con quelle de-
rivanti dall’applicazione del patto di stabilita e crescita;

h) adozione di regole contabili uniformi ¢ di un comune piano
dei conti integrato; adozione di comuni schemi di bilancio articolati in
missioni ¢ programmi coerenti con la classificazione economica e fun-
zionale individuata dagli appositi regolamenti comunitari in materia di
contabilita nazionale e relativi conti satellite; adozione di un bilancio
consolidato con le proprie aziende, societa o altri organismi controllali,
secondo uno schema comune; affiancamento, a fin1 conoscitivi, al si-
stema di contabilita finanziaria di un sistema e di schemi di contabilita
economico-patrimoniale ispirati a comuni criteri di contabilizzazione;
raccordabilita dei sistemi contabili e degli schemi di bilancio degli enti
territoriali con quelli adottati in ambito europeo ai fini della procedura
per i disavanzi eccessivi; definizione di una tassonomia per la riclassifi-
cazione dei dati contabili ¢ di bilancio per le amministrazioni pubbliche
di cui alla presente legge tenute al regime di contabilita civilistica, ai fini
del raccordo con le regole contabili uniformi; definizione di un sistema
di indicatori di risultato semplici, misurabili e riferiti ai programmi del
bilancio, costruiti secondo criteri ¢ metodologie comuni ai diversi enti
territoriali; al fine di dare attuazione agli articoli 9 e 13, individuazione
del termine entro il quale regioni ed enti locali devono comunicare al
Govemo i propri bilanci preventivi e consuntivi, come approvati, € pre-
visione di sanzioni ai sensi dell’art, 17, comma 1, lettera ¢), in caso di
mancato rispetto di tale termine;

i) previsione dell obbligo di pubblicazione in siti internet dei bilan-
ci delle regioni, delle citta metropolitane, delle province e dei comuni,
tali da riportare in modo semplificato le entrate ¢ le spese pro capite
secondo modelli uniformi concordati in sede di Conferenza unificata;

1) salvaguardia dell’obiettivo di non alterare il criterio della pro-
gressivita del sistema tributario ¢ rispetto del principio della capacita
contributiva ai fini del concorso alle spese pubbliche;
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m) superamento graduale, per tutti i livelli istituzionali, del criterio
della spesa storica a favore:

1) del fabbisogno standard per il finanziamento dei livelli essen-
ziali di cui all’art. 117, secondo comma, lettera m), della Costituzione, e
delle funzioni fondamentali di cui all’art. 117, secondo comma, lettera
p), della Costituzione;

2) della perequazione della capacita fiscale per le altre funzioni,

n) rispetto della ripartizione delle competenze legislative fra Stato
e regioni in tema di coordinamento della finanza pubblica e del sistema
tributario;

0) esclusione di ogni doppia imposizione sul medesimo presuppo-
sto, salvo le addizionali previste dalla legge statale o regionale;

p) tendenziale correlazione tra prelievo fiscale e beneficio connes-
so alle funzioni esercitate sul territorio in modo da favorire la corri-
spondenza tra responsabilita finanziaria e amministrativa; continenza ¢
responsabilita nell’ imposizione di tributi propri;

q) previsione che la legge regionale possa, con riguardo ai presup-
posti non assoggettati ad imposizione da parte dello Stato:

1) istituire tributi regionali ¢ locali;

2) determinare le variazioni delle aliquote o le agevolazioni che
comuni, province ¢ cittd metropolitane possono applicare nell’eserci-
zio della propria autonomia con riferimento ai tributi locali di cui al
numero 1);

r) previsione che la legge regionale possa, nel rispetto della nor-
mativa comunitaria e nei limiti stabiliti dalla legge statale, valutare la
modulazione delle accise sulla benzina, sul gasolio e sul gas di petrolio
liquefatto, utilizzati dai cittadini residenti e dalle imprese con sede lega-
le e operativa nelle regioni interessate dalle concessioni di coltivazione
di cui all’art. 19 del decreto legislativo 25 novembre 1996, n. 625, e
successive modificazioni;

s) facolta delle regioni di istituire a favore degli enti locali com-
partecipazioni al gettito dei tributi e delle compartecipazioni regionali;

1) esclusione di interventi sulle basi imponibili e sulle aliquote dei
tributi che non siano del proprio livello di governo; ove i predetti inter-
venti siano effettuati dallo Stato sulle basi imponibili e sulle aliquote
riguardanti i tributi degli enti locali e quelli di cui all’art. 7, comma 1,
lettera b), numeri 1) e 2), essi sono possibili, a parita di funzioni ammi-
nistrative conferite, solo se prevedono la contestuale adozione di misure
per la completa compensazione tramite modifica di aliquota o attribu-
zione di altri tributi e previa quantificazione finanziaria delle predette
misure nella Conferenza di cui all’art. 5; se 1 predetti interventi sono
accompagnati da una riduzione di funzioni amministrative dei livelli
di governo i cui tributi sono oggetto degli interventi medesimi, la com-
pensazione ¢ effettuata in misura corrispondente alla riduzione delle
funzioni;

u) previsione di strumenti ¢ meccanismi di accertamento e di ri-
scossione che assicurino modalita efficienti di accreditamento diretto o
di riversamento automatico del riscosso agli enti titolari del tributo; pre-
visione che i tributi erariali compartecipati abbiano integraie evidenza
contabile nel bilancio dello Stato;

v) definizione di modalita che assicurino a ciascun soggetto titolare
del tributo 1’accesso diretto alle anagrafi € a ogni altra banca dati utile
alle attivita di gestione tributaria, assicurando il rispetto della normativa
a tutela della riservatezza dei dati personali;

-) premialita dei comportamenti virtuosi ed efficienti nell’ eserci-
zio della potesta tributaria, nella gestione finanziaria ed economica €
previsione di meccanismi sanzionatori per gli enti che non rispettano
gli equilibri economico-finanziari o non assicurano i livelli essenziali
delle prestazioni di cui all’art. 117, secondo comma, lettera m), della
Costituzione o I’esercizio delle funzioni fondamentali di cui all’art. 117,
secondo comma, lettera p), della Costituzione; previsione delle specifi-
che modalita attraverso le quali il Governo, nel caso in cui la regione
o I'ente locale non assicuri i livelli essenziali delle prestazioni di cui
all’art. 117, secondo comma, lettera m), della Costituzione, o I’esercizio
delle funzioni fondamentali di cui all’art, 117, secondo comma, lettera
p), della Costituzione, o qualora gli scostamenti dal patto di convergen-
za di cui all’art. 18 della presente legge abbiano caratteristiche perma-
nenti ¢ sistematiche, adotta misure sanzionatorie ai sensi dell’art. 17,
comma I, lettera ej, che sono commisurate all’entita di tali scostamenti
e possono comportare 1" applicazione di misure automatiche per I"incre-
mento delle entrate tributarie ed extra-tributarie, € pud esercitare nei
casi piu gravi il potere sostitutivo di cui all’art. 120, secondo comma,
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della Costituzione, secondo quanto disposto dall’art. 8 della legge 5 giu-
gno 2003, n. 131, e secondo il principio di responsabilita amministrativa
¢ finanziaria;

aa) previsione che le sanzioni di cui alla lettera =) a carico degli
enti inadempienti si applichino anche nel caso di mancato rispetto dei
criteri uniformi di redazione dei bilanci, predefiniti ai sensi della lettera
h), o nel caso di mancata o tardiva comunicazione dei dati ai fini del
coordinamento della finanza pubblica;

bb) garanzia del mantenimento di un adeguato livello di flessibilita
fiscale nella costituzione di insiemi di tributi € compartecipazioni, da
attribuire alle regioni e agli enti locali, la cui composizione sia rappre-
sentata in misura rilevante da tributi manovrabili, con determinazione,
per ciascun livello di governo, di un adeguato grado di autonomia di
entrata, derivante da tali tributi;

cc) previsione di una adeguata flessibilita fiscale articolata su piu
tributi con una base imponibile stabile ¢ distribuita in modo tenden-
zialmente uniforme sul territorio nazionale, tale da consentire a tutte
le regioni ed enti locali, comprese quelle a piil basso potenziale fiscale,
di finanziare, attivando le proprie potenzialita, il livello di spesa non
riconducibile ai livelli essenziali delle prestazioni e alle funzioni fonda-
mentali degli enti locali;

dd) trasparenza ed efficienza delle decisioni di entrata ¢ di spesa, ri-
volte a garantire Ieffettiva attuazione dei principi di efficacia, efficienza
ed economicita di cui all’art. 5, comma 1, lettera b);

ee) riduzione della imposizione fiscale statale in misura corri-
spondente alla piu ampia autonomia di entrata di regioni ed enti locali
calcolata ad aliquota standard e corrispondente riduzione delle risorse
statali umane e strumentali; eliminazione dal bilancio dello Stato delle
previsioni di spesa relative al finanziamento delle funzioni attribuite a
regioni, province, comuni ¢ citta metropolitane, con esclusione dei fondi
perequativi ¢ delle risorse per gli interventi di cui all’art. 119, quinto
comma, della Costituzione;

1) definizione di una disciplina dei tributi locali in modo da consen-
tire anche una pit piena valorizzazione della sussidiarieta orizzontale;

gg) individuazione di strumenti idonei a favorire la piena attuazio-
ne degli articoli 29, 30 e 31 della Costituzione, con riguardo ai diritti e
alla formazione della famiglia e all’adempimento dei relativi compiti;

hh) territoriatita dei tributi regionali e locali ¢ riferibilita al territo-
rio delle compartecipazioni al gettito dei tributi erariali, in conformita a
quanto previsto dall’art, 119 della Costituzione;

i1) tendenziale corrispondenza tra autonomia impositiva e autono-
mia di gestione delle proprie risorse umane e strumentali da parte del
settore pubblico; previsione di strumenti che consentano autonomia ai
diversi livelli di governo nella gestione della contrattazione collettiva;

1l) certezza delle risorse e stabilita tendenziale del quadro di finan-
ziamento, in misura corrispondente alle funzioni attribuite;

mm) individuazione, in conformita con il diritto comunitario, di
forme di fiscalita di sviluppo, con particolare riguardo alla creazione di
nuove attivita di impresa nelle aree sottoutilizzate.

3. I decreti legislativi di cui al comma 1 sono adottati su proposta
del Ministro dell’economia ¢ delle finanze, del Ministro per le riforme
per il federalismo, del Ministro per la semplificazione normativa, del
Ministro per i rapporti con le regioni ¢ del Ministro per le politiche
europee, di concerto con il Ministro dell’interno, con il Ministro per la
pubblica amministrazione ¢ 'innovazione e con gli altri Ministri volta
a volta competenti nelle materie oggétto di tali decreti. Gli schemi di
decreto legislativo, previa intesa da sancire in sede di Conferenza uni-
ficata ai sensi dell’art. 3 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281,
sono trasmessi alle Camere, ciascuno corredato di relazione tecnica che
evidenzi gli effetti delle disposizioni recate dal medesimo schema di
decreto sul saldo netto da finanziare, sull’indebitamento netto delle am-
ministrazioni pubbliche e sul fabbisogno del settore pubblico, perché su
di essi sia espresso il parere della Commissione di cui all’art. 3 e delle
Commissioni parlamentari competenti per le conseguenze di carattere
finanziario, entro novanta giorni dalla trasmissione. In mancanza di in-
tesa nel termine di cui all’art. 3 del decreto legislativo 28 agosto 1997,
n. 281, il Consiglio dei ministri delibera, approvando una relazione che
¢ trasmessa alle Camere. Nella relazione sono indicate le specifiche mo-
tivazioni per cui I’intesa non ¢ stata raggiunta.

4. Decorso il termine per I’espressione dei pareri di cui al com-
ma 3, i decreti possono essere comunque adottati. [l Governo, qualora
non intenda conformarsi ai pareri parlamentari, ritrasmette i testi alle
Camere con le sue osservazioni e con eventuali modificazioni e rende
comunicazioni davanti a ciascuna Camera. Decorsi trenta giorni dal-

.

la data della nuova trasmissione, i decreti possono comunque essere
adottati in via definitiva dal Governo. Il Govemo, qualora, anche a se-
guito dell’espressione dei pareri parlamentari, non intenda conformarsi
all’intesa raggiunta in Conferenza unificata, trasmette alle Camere ¢ alla
stessa Conferenza unificata una relazione nella quale sono indicate le
specifiche motivazioni di difformita dall’intesa,

5. I1 Govemo assicura, nella predisposizione dei decreti legislativi
di cui al comma 1, piena collaborazione con le regioni e gli enti locali.

6. Almeno uno dei decreti legislativi di cui al comma 1 ¢ adottato
entro dodici mesi dalla data di entrata in vigore della presente legge. Un
decreto legislativo, da adottare entro il termine previsto al comma 1 del
presente articolo, disciplina la determinazione dei costi e dei fabbisogni
standard sulla base dei livelli essenziali delle prestazioni di cui al com-
ma 2 dell’art. 20. [1 Governo trasmette alle Camere, entro il 30 giugno
2010, una relazione concernente il quadro generale di finanziamento
degli enti territoriali e ipotesi di definizione su base quantitativa delia
struttura fondamentale dei rapporti finanziari tra lo Stato, le regioni, le
province autonome di Trento ¢ di Bolzano e gli enti locali, con I’indi-
cazione delle possibili distribuzioni delle risorse. Tale relazione € co-
munque trasmessa alle Camere prima degli schemi di decreto legislativo
concernenti i tributi, le compartecipazioni e la perequazione degli enti
territoriali.

7. Entro tre anni dalla data di entrata in vigore dei decreti legisla-
tivi di cui al comma 1, possono essere adottati decreti legislativi recanti
disposizioni integrative € correttive nel rispetto dei principi e criteri di-
rettivi previsti dalla presente legge e con la procedura di cui ai commi
3ed4”

“Art. 8. (Principi e criteri direttivi sulle modalita di esercizio delle
competenze legislative e sui mezzi di finanziamento)

1. Al fine di adeguare le regole di finanziamento alla diversa natura
delle funzioni spettanti alle regioni, nonché al principio di autonomia
di entrata e di spesa fissato dall’art. 119 della Costituzione, i decreti
legislativi di cui ail’art. 2 sono adottati secondo i seguenti principi e
criteri direttivi:

a) classificazione delle spese connesse a materie di competenza
legislativa di cui all’art. 117, terzo € quarto comma, della Costituzione
nonché delle spese relative a materie di competenza esclusiva statale,
in relazione alle quali le regioni esercitano competenze amministrative;
tali spese sono:

1) spese riconducibili al vincolo dell’art. 117, secondo comma, let-
tera m), della Costituzione;

2) spese non riconducibili al vincolo di cui al numero 1);

3) spese finanziate con i contributi speciali, con i finanziamenti
dell’Unione europea e con i cofinanziamenti nazionali di cui all’art. 16;

b) definizione delle modalita per cui le spese riconducibili alla
lettera a), numero 1), sono determinate nel rispetto dei costi standard
associati ai livelli essenziali delle prestazioni fissati dalla legge statale
in piena collaborazione con le regioni e gli enti locali, da erogare in con-
dizioni di efficienza e di appropriatezza su tutto il territorio nazionale;

¢) definizione delle modalita per cui per la spesa per il trasporto
pubblico locale, nella determinazione dell’ammontare del finanziamen-
to, si tiene conto della fornitura di un livello adeguato del servizio su
tutto il territorio nazionale nonché dei costi standard;

d) definizione delle modalita per cui le spese di cui alla lettera a),
numero 1), sono finanziate con il gettito, valutato ad aliquota e base
imponibile uniformi, di tributi propri derivati, di cui all’art. 7, comma 1,
lettera b), numero 1), dell’addizionale regionale all’imposta sul reddito
delle persone fisiche e della compartecipazione regionale all'[VA non-
ché con quote specifiche del fondo perequativo, in modo tale da ga-
rantire nelle predette condizioni il finanziamento integrale in ciascuna
regione; in via transitoria, le spese di cui al primo periodo sono finan-
ziate anche con il gettito dell’ imposta regionale sulle attivita produttive
(IRAP) fino alla data della sua sostituzione con altri tributi;

e) definizione delle modalita per cui le spese di cui alla lettera a),
numero 2), sono finanziate con il gettito dei tributi di cui all’art. 7, com-
ma 1, lettera b), e con quote del fondo perequativo di cui all’art. 9;

/) soppressione dei trasferimenti statali diretti al finanziamento del-
le spese di cui alla lettera a), numeri 1) ¢ 2), ad eccezione dei contributi
erariali in essere sulle rate di ammortamento dei mutui contratti dalle
regioni;

g/ definizione delle modalita per cui le aliquote dei tributi e delle
compartecipazioni destinati al finanziamento delle spese di cui alla lette-
raa), numero 1), sono determinate al livello minimo assoluto sufficiente
ad assicurare il pieno finanziamento del fabbisogno corrispondente ai
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livelli essenziali delle prestazioni, valutati secondo quanto previsto dal-
la lettera b), in una sola regione; definizione, altresi, delle modalita per
cui al finanziamento dei livelli essenziali delle prestazioni nelle regioni
ove il gettito tributario ¢ insufficiente concorrono le quote det fondo
perequativo di cui all’art. 9;

h) definizione delle modalita per cui I’importo complessivo dei tra-
sferimenti statali diretti al finanziamento delle spese di cui alla letteraa),
numero 2), fatta eccezione per quelli gia destinati al fondo perequativo
di cui all’art. 3, commi 2 e 3, della legge 28 dicembre 1995, n. 549, ¢
attualmente corrisposti a valere sul gettito dell’IRAP, ¢ sostituito dal
gettito derivante dall’aliquota media di equilibrio dell’addizionale re-
gionale all’imposta sul reddito delle persone fisiche. Il nuovo valore
dell’aliquota deve essere stabilito sul livello sufficiente ad assicurare
al complesso delle regioni un ammontare di risorse tale da pareggiare
esattamente I'importo complessivo dei trasferimenti soppressi;

i) definizione delle modalita per cui agli oneri delle funzioni am-
ministrative eventualmente trasferite dallo Stato alle regioni, in attua-
zione dell’art, 118 della Costituzione, si provvede con adeguate forme
di copertura finanziaria coerenti con i principi della presente legge e
secondo le modalita di cui all’art. 7 della legge 5 giugno 2003, n. 131, ¢
successive modificazioni.

2. Nelle forme in cui le singole regioni daranno seguito all’intesa
Stato-regioni sull’istruzione, al relativo finanziamento si provvede se-
condo quanto previsto dal presente articolo per le spese riconducibili al
comma 1, lettera a), numero 1).

3. Nelie spese di cui al comma 1, lettera @), numero 1), sono com-
prese quelle per la sanita, |’assistenza e, per quanto riguarda [’istruzio-
ne, le spese per lo svolgimento delle funzioni amministrative attribuite
alle regioni dalle norme vigenti.”.

Per il riferimento al testo dell’art. 119 della Costituzione, vedasi
nelle Note all’art. 16.

Si riporta il testo del comma 1 dell’art. 17 del decreto legislativo
19 novembre 1997, n. 422 (Conferimento alle regioni ed agli enti locali
di funzioni e compiti in materia di trasporto pubblico locale, a norma
dell’art. 4, comma 4, della L. 15 marzo 1997, n. 59), come modificato
dalla presente legge:

“Art. 17. Obblighi di servizio pubblico,

1. Le regioni, le province e i comuni, allo scopo di assicurare la
mobilita degli utenti, definiscono, ai sensi dell’art. 2 del regolamento
1191/69/CEE, modificato dal regolamento 1893/91/CEE, obblighi di
servizio pubblico, prevedendo nei contratti di servizio di cui all’art. 19,
le corrispondenti compensazioni economiche alle aziende esercenti
i servizi stessi, determinate secondo il criterio dei costi standard che
dovra essere osservato dagli enti affidanti nella quantificazione dei
corrispettivi da porre a base d'asta previsti nel bando di gara o nella
lettera di invito delle procedure concorsuali di cui al successivo art. 18,
comma 2, lettera a), tenendo conto, ai sensi della citata disposizione co-
munitaria, dei proventi derivanti dalle tariffe e di quelli derivanti anche
dalla eventuale gestione di servizi complementari alla mobilita.”.

Si riporta il testo del comma 7 dell’art. 41 della citata legge n. 289
del 2002, come modificato dalla presente legge:

7. Per gli anni 2004-2013 le disposizioni di cui all’art. 1, com-
mi 6, 7 e 8, del decreto-legge 11 giugno 2002, n. 108, convertito, con
modificazioni, dalla legge 31 luglio 2002, n. 172, si applicano anche
ai lavoratori licenziati da enti non commerciali operanti nelle aree in-
dividuate ai sensi degli obiettivi 1 e 2 del regolamento (CE) n. 1260/
1999 del Consiglio, del 21 giugno 1999, con un organico superiore alle
1.800 unita lavorative, nel settore della sanita privata ed in situazione di
crisi aziendale in seguito a processi di riconversione ¢ ristrutturazione
aziendale. Il trattamento economico, comprensivo della contribuzione
figurativa e, ove spettanti, degli assegni per il nucleo familiare, ¢ cor-
risposto in misura pari al massimo dell’indennita di mobilita prevista
dalle leggi vigenti, per la durata di 66 mesi dalla data di decorrenza
del licenziamento e nel limite di 400 unita, calcolato come media del
periodo. Ai lavoratori di cui al presente comma si applicano, ai fini del
trattamento pensionistico, le disposizioni di cui all’art. 11 della legge
23 dicembre 1994, n. 724, e relativa tabella A, nonché le disposizioni di
cui all’art. 59, commi 6, 7, lettere a) e b}, e 8 della legge 27 dicembre
1997, n. 449.”.

Si riporta il testo del comma 8-quinquies dell’art. 6 del decreto-
legge 28 dicembre 2006, n. 300 (Proroga di termini previsti da disposi-
zioni legislative ¢ disposizioni diverse), convertito, con modificazioni,
dalla legge 26 febbraio 2007, n. 17:

+8-quinquies. Con decreto del Ministero dell’economia e delle fi-
nanze, per gli enti non commerciali di cui all’art. 1, comma 255, del-

la legge 30 dicembre 2004, n. 311, puo essere prevista 1’applicazione
dell’art. 11, comma 3, del decreto-legge 14 marzo 2005, n. 35, conver-
tito, con modificazioni, dalla legge 14 maggio 2005, n. 80, e dell’art. 1,
comma 853, della legge 27 dicembre 2006, n. 296, nonche la proroga al
31 dicembre 2008, per i medesimi enti, della sospensione dei termini di
pagamento di contributi, tributi e imposte, anche in qualita di sostituto
di imposta, prevista dal citato comma 255 dell’art. 1 della legge n. 311
del 2004, nel limite di spesa di 500,000 euro per ciascuno degli anni
2007 e 2008. Al relativo onere, valutato in 500.000 euro per ciascuno
degli anni 2007 e 2008, si provvede mediante corrispondente riduzio-
ne dello stanziamento iscritto, ai fini del bilancio triennale 2007-2009,
nell’ambito dell’unita previsionale di base di parte corrente «Fondo
speciale» dello stato di previsione del Ministero del’economia ¢ delle
finanze per I’anno 2007, allo scopo parzialmente utilizzando 1’accanto-
namento relativo al medesimo Ministero.”.

Si riporta il testo del comma 6-quinguies dell’art. 11 del citato
decreto-legge n. 216 del 2011:

“6-quinquies. Al comma 7 dell’art. 41 della legge 27 dicembre
2002, n. 289, e successive modificazioni, le parole: «Per gli anni 2004-
2011» sono sostituite dalle seguenti: «Per gli anni 2004-2012». E ul-
teriormente prorogato al 31 dicembre 2012 il termine di cui al primo
periodo del comma 8-quinquies dell’art. 6 del decreto-legge 28 dicem-
bre 2006, n. 300, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio
2007, n. 17, come da ultimo prorogato al 31 dicembre 2011 dall’art. 2,
comma 12-undecies, del decreto-legge 29 dicembre 2010, n. 225, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2011, n. 10. Al terzo
periodo dell’art. 2, comma 12-undecies, del decreto-legge 29 dicembre
2010, n. 225, convertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio
2011, n. 10, la parola: «2011», ovunque ricorre, ¢ sostituita dalla se-
guente: «2012». Al fine di attuare le disposizioni di cui al presente com-
ma, & autorizzata la spesa di 8 milioni di euro per I’anno 2012. All’onere
derivante dall’attuazione del presente comma, pari a 8 milioni di euro
per I'anno 2012 e a 2 milioni di euro a decorrere dall’anno 2013, si
provvede mediante corrispondente riduzione dell’ autorizzazione di spe-
sa di cui all’art. 10, comma 5, del decreto-legge 29 novembre 2004,
n. 282, convertito, con modificazioni, dalla legge 27 dicembre 2004,
n. 307, relativa al Fondo per interventi strutturali di politica economica.
11 Ministro dell’economia ¢ delle finanze ¢ autorizzato ad apportare, con
propri decreti, le occorrenti variazioni di bilancio.”

Si riporta il testo del comma 12-undecies dell’art. 2 del citato de-
creto-legge n. 225 del 2010, come modificato dalla presente legge:

“12-undecies. Al comma 7 dell’art. 41 della legge 27 dicem-
bre 2002, n. 289, ¢ successive modificazioni, le parole: «Per gli anni
2004-2010» sono sostituite dalle seguenti: «Per gli anni 2004-2011»
¢ le parole: «2.000 unita» sono sostituite dalle seguenti: «1.800 uni-
ta». E ulteriormente prorogato al 31 dicembre 2011 il termine di cui
al primo periodo del comma 8-quinqguies dell’art. 6 del decreto-legge
28 dicembre 2006, n. 300, convertito, con modificazioni, dalla legge
26 febbraio 2007, n. 17, come da ultimo prorogato al 31 ottobre 2010
dall’art. 1, comma 5-ter, del decreto-legge 30 dicembre 2009, n. 194,
convertito, con modificazioni, dalla legge 26 febbraio 2010, n. 25. Gli
enti non commerciali di cui all’art. 1, comma 255, della legge 30 dicem-
bre 2004, n. 311, hanno comunque diritto al beneficio della sospensione
fino al 31 dicembre 2013 dei termini di pagamento di contributi, tributi
¢ imposte, a qualunque titolo ancora dovuti, anche in qualita di sosti-
tuti d’imposta, relativi agli anni dal 2008 al 2013, senza necessita di
ulteriori provvedimenti attuativi. Per I’attuazione delle disposizioni di
cui al presente comma, ¢ autorizzata la spesa di 15 milioni di euro per
I’anno 2011. Al relativo onere si provvede, quanto a 2,5 milioni di euro,
mediante corrispondente riduzione delle risorse dello stanziamento del
Fondo sociale per occupazione e formazione di cui all’art. 1, comma 7,
del decreto-legge 20 maggio 1993, n. 148, convertito, con modificazio-
ni, dalla legge 19 luglio 1993, n. 236, ¢, quanto a 12.5 milioni di euro,
a valere sulle disponibilita di cui all’art. 1. comma 40, quarto periodo,
della legge 13 dicembre 2010. n. 220, come incrementate ai sensi del
presente provvedimento. [ Ministro dell’economia e delle finanze ¢
autorizzato ad apportare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di
bilancio.”.

Si riporta il testo del comma | dell”art. 18 del decreto-legge 29 no-
vembre 2008, n. 185 (Misure urgenti per il sostegno a famiglie, lavoro,
occupazione ¢ impresa e per ridisegnare in funzione anti-crisi il quadro
strategico nazionale), convertito, con modificazioni, dalla legge 28 gen-
naio 2009, n. 2:

“Art. 18. Ferma la distribuzione territoriale, riassegnazione delle
risorse per formazione ed occupazione e per interventi infrastrutturali
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1. In considerazione della eccezionale crisi economica internazio-
nale e della conseguente necessita della riprogrammazione nell’ utiliz-
zo delle risorse disponibili, fermi i criteri di ripartizione territoriale e
le competenze regionali, nonché quanto previsto ai sensi degli articoli
6-quater € 6-quinquies del decreto-legge 25 giugno 2008, n. 112, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 6 agosto 2008, n. 133, il CIPE,
presieduto in maniera non delegabile dal Presidente del Consiglio dei
Ministri, su proposta del Ministro dello sviluppo economico di concerto
con il Ministro dell’economia e delle finanze, nonché con il Ministro
delle infrastrutture e dei trasporti per quanto attiene alla lettera ), in
coerenza con gli indirizzi assunti in sede europea, entro 30 giorni dalla
data di entrata in vigore del presente decreto, assegna una quota delle
risorse nazionali disponibili del Fondo aree sottoutilizzate:

a) al Fondo sociale per occupazione ¢ formazione, che ¢ istituito
nello stato di previsione del Ministero del lavoro, della salute e delle
politiche sociali nel quale affiuiscono anche le risorse del Fondo per
Poccupazione, nonché le risorse comunque destinate al finanziamento
degli ammortizzatori sociali concessi in deroga alla normativa vigente ¢
quelle destinate in via ordinaria dal CIPE alla formazione;

b) al Fondo infrastrutture di cui all’art. 6-quinquies del decreto-
legge 25 giugno 2008, n. 112, convertito, con modificazioni, dalla legge
6 agosto 2008, n. 133, anche per la messa in sicurezza delle scuole,
per le opere di risanamento ambientale, per I’edilizia carceraria, per le
infrastrutture museali ed archeologiche, per I’innovazione tecnologica ¢
le infrastrutture strategiche per la mobilita;

b-bis) al Fondo strategico per il Paese a sostegno dell’economia
reale, istituito presso la Presidenza del Consiglio dei Ministri.”

Siriporta il testo del comma 244 dell’art. 2 della citata legge n. 244
del 2007:

*“ 244. Per il completamento ¢ I’ implementazione della rete imma-
teriale degli interporti finalizzata al potenziamento del livello di servizio
sulla rete logistica nazionale, ¢ autorizzato un contributo di 5 milioni di
euro per il 2009 e di 10 milioni di euro per il 2010.”.

Si riporta il testo dell’art. 61-bis del citato decreto-legge n. 1 del
2012:

“Art. 61-bis Piattaforma per la gestione della rete logistica
nazionale

1. Sono ripristinati i fondi di cui all’art. 2, comma 244, della legge
24 dicembre 2007, n. 244, nella misura di | milione di euro per ciascuno
degli anni del triennio 2012/2014, con specifica destinazione al miglio-
ramento delle condizioni operative dell’autotrasporto e all’inserimento
dei porti nella sperimentazione della piattaforma per la gestione della
rete logistica nazionale nell’ambito del progetto UIRNet del Ministero
delle infrastrutture e dei trasporti

2. All’onere derivante dal comma 1 si provvede mediante corri-
spondente riduzione dello stanziamento del fondo speciale di parte
corrente iscritto, ai fini del bilancio triennale 2012-2014, nell’ambito
del programma “Fondi di riserva e speciali” della missione “Fondi da
ripartire” dello stato di previsione del Ministero dell’economia e delle
finanze per I’anno 2012, allo scopo parzialmente utilizzando {’accanto-
namento relativo al Ministero del lavoro e delle politiche sociali,

3. 11 Ministro dell’economia e delle finanze ¢ autorizzato ad appor-
tare, con propri decreti, le occorrenti variazioni di bilancio.

4. La societa UIRNet SpA ¢ soggetto attuatore unico per la rea-
lizzazione e gestione della piattaforma per la gestione della rete logi-
stica nazionale, come definita nel decreto ministeriale 20 giugno 2005,
n. 18T, che ¢ estesa, oltre che agli interporti, anche ai centri merci, ai
porti ed alle piastre logistiche.

5. 11 Ministro delle infrastrutture e trasporti € autorizzato a firmare
apposito atto convenzionale con UIRNet SpA per disciplinare I’ utilizzo
dei fondi di cui al comma 1 del presente articolo.”.

Si riporta il testo dei commi 9 e 12 dell’art. 27 del decreto legisla-
tivo 6 settembre 2005, n. 206 (Codice del consumo, a norma dell’art. 7
della legge 29 luglio 2003, n, 229):

“Art. 27. Tutela amministrativa e giurisdizionale

1-8......(Omissis).......

9. Con il provvedimento che vieta la pratica commerciale scorretta,
I’ Autorita dispone inoltre I’applicazione di una sanzione amministrativa
pecuniaria da 5.000,00 euro a 500.000,00 euro, tenuto conto della gra-
vita e della durata della violazione. Nel caso di pratiche commerciali
scorrette ai sensi dell’art. 21, commi 3 e 4, la sanzione non pué essere
inferiore a 50.000,00 euro.

10-11..(Omissis). ... ...

12. In caso di inottemperanza ai provvedimenti d’urgenza e a quelli
inibitori o di rimozione degli eftetti di cui ai commi 3, 8 ¢ 10 ed in caso
di mancato rispetto degli impegni assunti ai sensi del comma 7, I’ Auto-
rita applica una sanzione amministrativa pecuniaria da 10.000 a 150.000
euro. Nei casi di reiterata inottemperanza I’ Autorita puo disporre la so-
spensione dell’attivita d’impresa per un periodo non superiore a trenta
glorni.

13-15.. (Omissis).........."

Si riporta il testo del secondo comma dell’art. 11 della legge
18 aprile 1975, n. 110 (Norme integrative della disciplina vigente per il
controllo delle armi, delle munizioni e degli esplosivi):

*“Oltre ai compiti previsti dall’art. 1 della legge 23 febbraio 1960,
n. 186, il Banco Nazionale di prova di Gardone Valtrompia, diretta-
mente o a mezzo delle sue sezioni, accerta che le armi o le canne pre-
sentate rechino le indicazioni prescritte nel primo comma e imprime
uno speciale contrassegno con I’emblema della Repubblica italiana e
la sigla di identificazione del Banco o della sezione. L’ operazione deve
essere annotata con ’attribuzione di un numero progressivo in apposito
registro da tenersi a cura del Banco o della sezione. [ dati contenuti
nel registro sono comunicati, anche in forma telematica, al Ministero
dell’interno. Ai fini di quanto previsto dal primo periodo del presente
comma, il Banco Nazionale di prova verifica, altresi, la qualita di arma
comune da sparo, compresa quella destinata all’uso sportivo, ai sensi
della vigente normativa, anche in relazione alla dichiarazione del pos-
sesso di tale qualita resa dall’interessato, contenente anche la categoria
di appartenenza dell’arma, di cui alla normativa comunitaria. Quando
sussistano dubbi sull’appartenenza delle armi presentate alla categoria
delle armi comuni da sparo o sulla loro destinazione all’uso sportivo,
il medesimo Banco Nazionale puo chiedere un parere non vincolante
alla Commissione consultiva centrale per il controllo delle armi, di cui
all’art. 6. [1 Banco Nazionale pubblica, in forma telematica, la scheda
tecnica che contiene le caratteristiche dell’ esemplare d’arma riconosciu-
to ed il relativo codice identificativo.”.

La legge 7 agosto 1990, n. 241 (Nuove norme in materia di pro-
cedimento amministrativo € di diritto di accesso ai documenti ammini-
strativi), ¢ pubblicata nella Gazzetta Ufficiale 18 agosto 1990, n. 192.

Per il riferimento al testo dell’art. 11 del citato decreto-legge n. |
del 2012 , vedasi nelle Note all’art. 15,

Siriporta il testo del comma 409 dell’art. 1 della citata legge n. 266
del 2005, come modificato dalla presente legge:

“ 409. Ai fini della razionalizzazione degli acquisti da parte del
Servizio sanitario nazionale:

a) laclassificazione dei dispositivi prevista dal comma 1 dell’art, 57
della legge 27 dicembre 2002, n. 289, ¢ approvata con decreto del Mini-
stro della salute, previo accordo con le regioni e le province autonome,
sancito dalla Conferenza permanente per i rapporti fra lo Stato, le re-
gioni ¢ le province autonome di Trento e di Bolzano. Con la medesima
procedura sono stabilite:

1) le modalita di alimentazione ¢ aggiomamento della banca dati
del Ministero della salute necessarie alla istituzione ¢ alla gestione del
repertorio generale dei dispositivi medici e alla individuazione dei di-
spositivi nei confronti dei quali adottare misure cautelative in caso di
segnalazione di incidenti;

2) le modalita con le quali le aziende sanitarie devono inviare al
Ministero della salute, per il monitoraggio nazionale dei consumi dei
dispositivi medict, le informazioni previste dal comma 5 dell’art. 57
della citata legge n. 289 del 2002. Le regioni, in caso di omesso inoltro
al Ministero della salute delle informazioni di cui al periodo preceden-
te, adottano i medesimi provvedimenti previsti per i direttori generali
in caso di inadempimento degli obblighi informativi sul monitoraggio
della spesa sanitaria;

b) fermo restando quanto previsto dal comma 292, lettera b), del
presente articolo per lo specifico repertorio dei dispositivi protesici ero-
gabili, con la procedura di cui alla lettera aj viene stabilita, con I’istitu-
zione del repertorio generale dei dispositivi medici, la data a decorrere
dalla quale nell’ambito del Servizio sanitario nazionale possono essere
acquistati, utilizzati o dispensati unicamente i dispositivi iscritti nel re-
pertorio medesimo;

¢) le aziende che producono o commercializzano in Italia dispo-
sitivi medici, compresi i dispositivi medico-diagnostici in vitro e i di-
spositivi su misura sono tenute a dichiarare mediante autocertificazione
diretta al Ministero della salute - Direzione generale dei farmaci e dispo-
sitivi medici, entro il 30 aprile di ogni anno, I’ammontare complessivo
della spesa sostenuta nell’anno precedente per le attivita di promozione
rivolte ai medici, agli operatori sanitari, ivi compresi i dirigenti delle
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aziende sanitarie, ¢ ai farmacisti, nonché la ripartizione della stessa nelle
singole voci di costo, a tal fine attenendosi alle indicazioni, per quanto
applicabili, contenute nell’allegato al D.M. 23 aprile 2004 del Mini-
stro della salute, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 99 del 28 aprile
2004, concernente le attivita promozionali poste in essere dalle aziende
farmaceutiche;

d) entro il 30 aprile di ogni anno, le aziende di cui alla lettera c)
versano, in conto entrate del bilancio dello Stato, un contributo pari al
5,5 per cento delle spese autocertificate, calcolate al netto detle spese
per 1l personale addetto. L’ importo dovuto ¢ maggiorato del 5 per cento
per ciascun mese di ritardo rispetto alla scadenza prevista. 1l mancato
pagamento entro 1’anno di riferimento comporta una sanzione da 7.500
a 45.000 euro, oltre al versamento di quanto dovuto. 1 proventi derivan-
ti dai versamenti sono riassegnati, con uno o piu decreti del Ministro
dell’economia ¢ delle finanze, sulle corrispondenti unita previsionali di
base dello stato di previsione del Ministero della salute ¢ utilizzati dalla
Direzione generale dei farmaci e dispositivi medici per il miglioramento
¢ il potenziamento della attivita del settore dei dispositivi medici, con
particolare riguardo alle attivita di sorveglianza del mercato, anche at-
traverso |’aggiornamento ¢ la manutenzione della classificazione nazio-
nale dei dispositivi e 1a manutenzione del repertorio generale di cui alla
lettera ), alla attivita di vigilanza sugli incidenti, alla formazione del
personale ispettivo, all’attivita di informazione nei riguardi degli ope-
ratori professionali ¢ del pubblico, alla effettuazione di studi in materia
di valutazione tecnologica, alla istituzione di registri di patologie che
implichino I’utilizzazione di dispositivi medici, nonché per la stipula di
convenzioni con universita e istituti di ricerca o con esperti del settore
e per iniziative che favoriscano il completamento e il miglioramento
dellarete di assistenza e di vendita costituita dalle farmacie territoriali;

¢) i produttori ¢ i commercianti di dispositivi medici che omettono
di comunicare al Ministero della salute i dati ¢ le documentazioni pre-
viste dal comma 3-bis dell’art. 13 del decreto legislativo 24 febbraio
1997, n. 46, ¢ successive modificazioni, applicabile anche ai dispositi-
vi impiantabili attivi, e dall’art. 10 del decreto legislativo 8 settembre
2000, n. 332, sono soggetti, quando non siano previste € non risultino
applicabili altre sanzioni, alla sanzione amministrativa pecuniaria di cui
al comma 4 dell’art. 23 del decreto legislativo n. 46 del 1997 ¢ al com-
ma 3 dell’art. 19 del decreto legislativo n. 332 del 2000.”

TitoLo V-BIS

EFFICIENTAMENTO, VALORIZZAZIONE E
DISMISSIONE DEL PATRIMONIO PUBBLICO,

E MISURE DI RAZIONALIZZAZIONE
DELL’AMMINISTRAZIONE ECONOMICO-
FINANZIARIA NONCHE MISURE DI

RAFFORZAMENTO PATRIMONIALE DELLE
IMPRESE DEL SETTORE BANCARIO

Art. 23 - bis

Dismissione e razionalizzazione di partecipazioni
societarie dello Stato

1. Ai fini della razionalizzazione e del riassetto indu-
striale nell’ambito delle partecipazioni detenute dallo
Stato, che continua ad avvalersi dell'organismo di cui
all’articolo 1 del decreto del Presidente del Consiglio dei
Ministri 4 maggio 2007, é attribuito a Cassa Depositi e
Prestiti Societa per azioni (CDP S.p.A.) il diritto di op-
zione per l'acquisto delle partecipazioni azionarie dete-
nute dallo Stato in Fintecna S.p.A., Sace S.p.A. e Simest
S.p.A. I diritti di opzione possono essere esercitati anche
disgiuntamente entro centoventi giorni dall’entrata in vi-
gore del presente decreto.

2. Entro dieci giorni dall’eventuale esercizio dell’op-
zione, CDP S.p.A provvede al pagamento al Ministero
dell’economia e delle finanze del corrispettivo provviso-
rio pari al 60 per cento del valore del patrimonio netto

contabile come risultante dal bilancio, consolidato ove
redatto, al 31 dicembre 2011 di ciascuna societa per la
quale ha esercitato 'opzione di cui al comma 1. Conse-
guentemente si provvede ai relativi adempimenti connessi
al trasferimento delle partecipazioni.

3. Con decreto del Ministro dell’economia e delle fi-
nanze, da emanare, entro sessanta giorni dalla data di
esercizio dell opzione di cui al comma 1, ai sensi dell 'ar-
ticolo 5, comma 3, lettera b), del decreto-legge 30 set-
tembre 2003, n. 269, convertito, con modificazioni, dalla
legge 24 novembre 2003, n. 326, é determinato il valo-
re definitivo di trasferimento, ritenuto congruo da CDP
S.p.A.

4. I corrispettivi provvisorio e definitivo derivanti dal-
le operazioni di cessione delle partecipazioni dello Stato
di cui al presente articolo, al netto degli oneri inerenti
alle medesime, sono versati all’entrata del bilancio dello
Stato per essere riassegnati al Fondo per I’ammortamen-
to dei titoli di Stato o destinati al pagamento dei debi-
ti dello Stato; a tale ultimo fine i corrispettivi possono
essere riassegnati al Fondo speciale per reiscrizione dei
residui perenti delle spese correnti e al Fondo speciale
per la reiscrizione dei residui perenti in conto capitale,
ovvero possono essere utilizzati per incrementare 1’im-
porto stabilito dall’articolo 35, comma 1, lettera b), del
decreto-legge 24 gennaio 2012, n. 1, convertito, con mo-
dificazioni, dalla legge 24 marzo 2012, n. 27. Con decreto
del Presidente del Consiglio dei Ministri, su proposta del
Ministro dell economia e delle finanze, si provvede alla
determinazione delle percentuali di riparto tra le finalita
indicate nel presente comma.

5. Fintecna S.p.A., Sace S.p.A. e Simest S.p.A. conti-
nuano a svolgere le attivita loro gia affidate sulla base
di provvedimenti normativi e regolamentari vigenti alla
data di entrata in vigore del presente decreto. La Simest
S.p.A., nella gestione degli interventi di sostegno finan-
ziario all’internazionalizzazione del sistema produttivo,
continua ad osservare le convenzioni con il Ministero
dello sviluppo economico gia sottoscritte o che verranno
sottoscritte in base alla normativa di riferimento

6. Alla data di trasferimento della partecipazione azio-
naria detenuta dallo Stato in Sace, é abrogato ['artico-
lo 6, commi 2 e 18, del decreto-legge 30 settembre 2003,
n. 269, convertito, con modificazioni, dalla legge 24 no-
vembre 2003, n. 326. Alla data di trasferimento della
partecipazione azionaria detenuta dallo Stato in Simest
S.p.A. sono abrogati 'articolo 1, commi 6 e 7, e l'arti-
colo 3, commi 5 e 6, della legge 24 aprile 1990, n. 100.

7. All’articolo 5, comma 3, lettera b), del decreto-legge
30 settembre 2003, n. 269, convertito, con modificazio-
ni, dalla legge 24 novembre 2003, n. 326, ¢ aggiunto il
seguente periodo: «I decreti ministeriali di cui alla pre-
sente lettera sono soggetti al controllo preventivo della
Corte dei conti e trasmessi alle competenti Commissioni
parlamentariy.

8. Ai fini di certezza giuridica e fermo restando quan-
to previsto dal comma 1, entro 10 giorni dalla data di
pubblicazione nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica
italiana della presente disposizione, CDP S.p.A. provve-
de comunque a presentare le necessarie preventive istan-
ze per il rilascio di pareri, nulla-osta o comunque per




