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L Il Governo è delegato ad adoîtare- senza nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica e
nel rispetto delle compelenze rJelle regioni e delle province aut(ìrlonÌe di frento e di Bolzano.
entro dodici mesi dalla data di entraîa in vigore della presente legge, uno o più decreti legislativi
per il riordino della disciplina degli albi, degli ordìni e delle relative federazioni nazionali dei
mcdici chirurghi c dcgli odontoiatri, dei farmacisti e dei medici velerinarì. di cui al decrcto
legislalivo del Capo provvisorio dello Stato l3 settembre 194ó, n.2ll.

2. I decreti di cui al comma I sono adottati, realizzando il necessario coordinamento con le
disposizioni vi-qenti, nel rispetto dei seguenti principi e cnteri direltivi generàli:

a) prevedere che gli ordini e le relative federazioni siano enti pubblìci non economici isriruiti al
fine di tutelare i cittadini e gli interessi pubblici. gafantiti dallo Sîato. coruressi all'eserciziLì
dcìla professione e che siano dotati di autonomia patnmoniale. Iìnanziaria e regolamentare ncl
rispetto delle leggi vigenti e sottoposti alla vigilanza dcl Ministcro della salute. 
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aqiscono quali organi sussìdiari dello Stato al fine di garantire il rispetto dei principi previsti
dal presente anicolo e dai codici deontologici per la turela della salute dei cittadini;

b) individuare le funziorri degli ordini e delle relative ièderazroni nazionali. attraverso la
promozione dell'autonomia delle rispettive professioni, della qualità tecnico professionale,
della valori:zzazione della funzione sociale della professione e del)a salvagirardia dei principi
etici dell'esercizio prolessional€j

c) disciplinare la modalità di tenuta degli albi, elenchi e registri professionali, prevedendo
l' iscrizione obbligatoria anche per i pubblici ti ipendenti ;

d) disciplinare la veriltca e tutela della trasparenza e veridicita della comunicazione dei servrzr
sanitari offerti aì cittadini e ai soggetti pubblici e prìvati;

e) prevedere, senza oneri aggiuntivi per la finanza pubblica. le modalità di partecipazione,
l assunzione di ruofi e compiti degli ordini nelle procedure relative all 'esame di abilitazionc
all' esercizio professionale;

fl prevedere, senzz oneri aggiunrivi per la finanza pubblica_ la promozione, I'organizzazione e La
valutazione dei processi di aggiomamento e della formazione per lo sviluppo continuo
plolèssionale di tutti i professionisti iscritli agli Albi ai lìni della certificazione del
mantenimento dei requisiti professirrnali ;

g) individuare norme deontologiche raccolte in un codice approvato e aggiomato dallc
fèdctazioni nazionali, vincolante per tutti gli iscritti agli aibi. cón le connesse responsabilità
disciplinari;

h) disciplinare ì'istituzione di specifici organi e la definizione di idonee procedure che. a
garanzia dell'autonomia e terzietà del giudizio discíplinare, prevedano la separazione dclla
funzione istruttoria da quella giudicante e I'esercizio dell'azione disciplinare secondo i
principi del giusto procedimerlto corfennando ie competenze siurisdizionali della
commissione centrale per gli esercenti le professioni sanitarie (cceps), di cui al decreto
legisìativo del Capo provvisorio dello Stato t3 senembre 1946, n. 233:

i) prevetlere l'àssoggetlabilità delle sanzioni disciplinari nei confronti degli iscritti agli albi
prolèssionali, in qualsiasi ambito svolgano ia loro attività. compreso quello societario,



sccondo urìa graduazione correìaîa alla gravrtà o reiterazione dell' i l lecilo, prevedendo altrcsì
il rawedimento operoso e altre misure compensative;

l) prevedere l'assunzione dclla rappresentanza csponenzialc dclla profòssionc ncll 'ambito dclle
proprie cornpetenze;

m) dctìnirc le strutture organizzaùve e amministrative degii ordini e delle federazioni nazionalj.
colì il corrrpiro di supporto alle attivilà dcgli ordini provinciali nùl rispctlù dcll 'autononriir c
delle conrpetenze degli stessi e definire l' istituzione delle federazioni regionali con conrpiti di
rappresentanza della professione presso le istittLzioni regionali;

n) prevedere I'attribuzione alle I'ederazioni dci compiti di indirizzo c coordinamcnto e di
sLrpporto amrriinistrativo clegli ordini provìncìaìi nell 'espletanento deì conrpiti e delÌt:
funzionì istjtutive, indivìduando altrcsì gli amb'iti e le modalìtà con le quali adoftare aui
sostitutivi a tutela dell'interesse pubblico;

o) dehnire ccrmposizione, durata, funzioni geslionali, attribuzioni e incompatibilità degli organi
degli ordini e delle relative fèderazioni n:rzionali, nonché icriteri e le modalità per il ìoro
scioglimenlo;

p) assìcurare, per gli ordini che abbiano un numero di ìscritti all 'albo superiore a 2.000 unità. la
piena accessibíliG al voto e nel caso tli assenlblee rappresentative la tutela delle minoranze
qualifirate degli iscritti nelle stesse;

q) prevedere che gli oneri di costituzione e liurzionarnento degli ordini e delle relative
federazioni nazionali, nonche di tenuta degli albi, elenchi c registri professionali, siano posti a
totale carico degli iscritti, mediante la fissazione di adeguati contributi:

r) prevedere le modalità con le quali gli albi ricompresi in un medesimo ordine. nel rispetto
tlell ' integritrì funzitrnale dello stesso, assunlono la piena autonornia nell'esercizio deÌle
funzioni di rappresentanz4 di gestione e disciplinari;

s) confermare, per gli esercenti Ie professioni di cui al comma 1, gli obblighi di iscrizione alle
gestionì previclenziali previste dalle disposizioni vigenti:

t) prevedere le modalit.a in base alle quali costituire un ordine specifico per la professionc
odontoiatrica, nel rispetto dei diritti acquisiti dagli iscriÍi agìi albi dei medici chirurghi e degli
odontoiatri, fènno restando l'obbligo di iscrizione per I'esercizìo specìfico della professione;

u) prevedere per gli iscritti agli albi I'obbligo di idonea copertura assicuratiya per responsabilità
profèssionaìc.

i. I decreti di cui al comma I sono adottatì nel rispetto della procedura di cui aìl'articolo 14 della
legge 23 agosto 1988, n. 400. su proposta del Mìnistro della salute, di concerto con il Ministro
per la semplificazione normativa, senlita la Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato. le
resionì e ìe province autonome di Trento e di Bolzano.

4. Gli schemi dei decreti di cui al comma 1, a seguito della deliberazíone preliminare del Consiglio
dei.lvfinistri, sono trasmessi alla Camera dei deputati e al Senato della Repubblica ai fini
dell'espressione dei parcri da parte delle Commissioni parlamentari competenti per materi4 che
sono resi entro 40 giomì dalla data di trasmissione. Decorso tale termine, i decreti sono emtrnatì
anche in mancanza dei pareri. Qualora il termine previsl.r per i pareri dei competenti organi
parlamentari scada neí rrenta giomi che precedono la scadenza del termine di cui al comma l. o
successivamente quest'ultimo s'intende automaticamente prorogato di tre mesi.

5. Le federazioni nazionali, reiativamente agli aspeui organiz,zativi e applicativi, disciplinano con
apDositi statuiì le materie indicate al comma 2.


