3. il contributo previsto in favore della Lega italiana per la lotta contro { tumori dalf'articole 1, comma 817,
della legge 24 dicembre 2006, n. 296, & prorogato per gli anni 2010, 2011 e 2012. Al corrispondente
onere, pari a 2 milioni di eyro annui, si provvede mediante le disponibilita, previste dall’articolo 2,
comma 250, della legge 23 dicembre 2009, n. 191, per gli interventi inseriti all’uitima voce dell’'Elencoc 1
aiiegato alle medesima legge. A detto Elenco 1 & aggiunto ii seguente intervento: “articolo 1, comma
817, della legge 24 dicembre 2006, n. 296,”.

TITOLO 1
Professiorn sonitarie,

ART. 8

(Deiega ai Governo per ia riforma degli Ordini delle professiont sanitorie di medico chirurgo, odontoratra,
medlco vetermarto, farmacista)

e a - o

I B S ; TN e e s R
[+ 33 uCLICLU iﬂh!.}lduivu GEi NGhw i u-tu.vu: Fad ld it s aid R e et o e e - - Lo

tud
-

o st mase et PR

SAatute, (dil entl dgIscunu guail vigai susdsiGiat
i previsti dal presente articolo e dai codici

ceontoiosict per ia tutela ueaia sajute Gei cittading

m e ez sesel el anniicmnn 6 guanio aompatubm le norme di cui al decreto legisiativo

L e i - S - P BRI | ,:,"— Forbo dm: mmmal A2
TraThe sihewh, 1Y 4TS, TODRLLEANY ,c i ST OTRRR R SORRS L6 i - -
ciit ali'articoio 3, comma 4, deiia iegge 14 gennaio 1994, n. 20, & succassive modificazioni;

-zl reiztive faderazioni nazionali non si appliching le norme in materia di

et Mt e wrrhiimn
Tpaugiois © LUHENLITICHLE vTaa SELIE PR,

PO

ii—iS'LIU H

R R L S

TR St
o inaividddi e v

profess&onale;

dieciniinare ia modslita di tenuta degli albi, elenchi e registri professicnali prevadends Viccrizione
obbligatoria anche per i pubblici dipendenti;
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I) disciplinare Vistituziore di specifici organi e la definizione di idonee procedure che, a garaniia
delf’autonomia e terzieta del giudizio disciplinare, prevedano la separazione della funzione istruttoria
da quella giudicante e 'esercizlo dell’azione disciplinare secondo i princip del gusto procedimento
confermando le competenze giurisdizionali della Commissione centrale per ghi esercenti le
professioni sanitarie (Cteps), di cu al decreto legislativo del Capo provvisorio dello Stato 13
settembre 1946, n. 233,

m) prevedere V'assoggettabilita delle sanzioni disciplinar ne1 confronti degli iscrittf agli albi professionali,
In qualsiasi ambito svalgano 1a loro attivita, compreso quello societario, secondo una graduazione
correlata alla gravitd o reiterazione dell'illecita, prevedendo altresl il ravvedimento operoso e altre
misure compensative;

n) prevedere |'assunzione della rappresentanza esponenziale della professione nell’ambito delle proprie
competenze; :

o) definire la struttura organizzativa e amministrativa degli ordini e delle relative federazioni nazionali,
con compitt di rappresentanza della professione presso le istituzioni regionali e di supporto alle
attivita degli ordini provinciali nel rispetto dell'autonomia e delle competenze degli stessi;

p) prevedere l'attribuzione alle federaziom dei compiti di indirizzo e coordinamento e di suppario
mmmtstratwo degll orqu orovmcuah nell’esoletamento det compiti e delle funzioni istitutive,
Y ambitisle m ie guali sdottare atti sostitutivi a tuteia dell’interesse
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w} definire romoasizlone, durata, funzioni gestionali, attribuziont e incompartibilita degli orgam degti
reiative (eoeiAziam nazionali, nonché i criteri e le modalita per ii loro scioglimento;
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5. Le federazioni nazionali, relativamente agli aspetti organizzativi e applicatvi, disciplinano con apposit
statutt le matene indicate al comma 2.

6. All'articolo 6, comma 5, del decreto-legge 31 maggio 2010, n. 78, in corso di conversione, dopo le parole:
“anche ecoriomici,” sono inserite le seguenti: “con esclusione degli ordini e collegi professionali e delle
relative federazioni,”

ART. 9
(Disposizion: in moteria di sicurezza delle cure)

1. In attesa dell'adozione di una disciplina organica in matena di rischio clinico, al fine di fornire & sostenere
strumenti di governo clinico, miglioramento della qualita e della sicurezza delle cure, nonché delila tutela
della salute, le strutture sanitarie adottano sistemi di gestione degli eventi avversi e dei quast event e
promuavono fa comunicazione trasparente degli eventi avversi, anche sulla base di linee guida naztonali
prodotte dal Ministero della salute.

2. Le steutture sanitane, al verificarsi di eventuali eventi avversi, mettono in atto strumenti di analisi per la
gestione del rischio clinico, nonché inizlative di promozione della sicurezza delle cure per prevenire il
ripetersi di tali accadimenti. Le suddette attivita, per quanto attiene la responsabilita professionale,
sono coperte dal segreto professionale e d'ufficio,

3. Le regioni e le aziende sanitarie, nell'ambito dei prograrmmi di formazione da esse ordinariamente
sviluppati, attribuiscono priorita a specifici programmi di formazione obbligatoria per diffondere la
cultura della sicurezza delle cure e ridurre i rischi emersi dai sistemi di segnalazione.

ART. 10
(Riordino delle disposizioni normative in materia di attivita idrotermali)

1. Ferme restando le competenze regionali in materia idrotermale, il Governo & delegato ad emanare entro
centottanta glorni dalla data di entrata in vigore della presente legge, secondo le modalita e nel rispetto
dei princpi dl cui all'articolo 17-bis delia {egge 23 agosto 1988, n. 400, un decreto del Presidente della
Repubblica, recante un testo unico della normativa in materia di attivita idrotermali.

ART. 11

{Abrogozione del requisito della specializzazione per 'accesso al Servizia sanitario nazionole per gii
edontoiatri)

1. Neti limiti delle risorse finanzarie disponibili a legislazione vigente e senza nuovi o maggiori oneri per la
finanza pubblica, dopo il comma 7 dell’articolo 15 del decreto legislative 30 dicembre 1892, n. 502, e
successive modificaziohi, sono inseriti i seguenti;

“ 7-bis. Sono abrogati la lettera b) del comma 1 e il comma 2 dell’articolo 28 del regolamento di cu al
decreto del Presidente della Repubblica 10 dicembre 1997, n. 483.

7-ter. Per |la categona degli odontoiatri, 'artsicolo S, comma 1, lettera b), del regolamento di cui al
dscrein del Presidente della Repubblica 10 dicembre 1997, n. 484, non si applica nella parte in cui
prevede come requisito per Vaccesso al secondo livello dingenziale del Servizio sanitare nazionale la
specializzazlone nella disciplina o in una disciplina equipollente ovvero I'anzianita di servizio di dieci anni
nella disciplina.”.

ART, 12

(Modificozion: af decreto legisiotivo 3 ottobre 2003, n. 153, recante nuovi servizi erogot! dalle farmacie, e oi
decreto legisiativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modificazion|)



