3-8-1993

Supplemento ordinario alla GAZZETTA UFFICIALE

Serie generale - n 180

LEGGI, DECRETI E ORDINANZE PRESIDENZIALI

DECRETO LEGISLATIVO 30 giugno 1993, n. 266.

Riordinamento dcl Ministero della sanita, a norma dell’art. 1,
comma 1, lettera ), della legge 23 ottobre 1992, n. 421,

IL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA

Visti gh articolt 76 e 87 della Costituzione;

Visto l'art. 1. comma |1, lettera h), della legge 23
ottobre 1992, n. 421;

Vista la prehminare deliberazionc del Consiglio dei
Ministri, adottata nella riunione dell’ll giugno 1993;

Acquisito 1t parere della Conferenza permanente per i
rapporti tra lo Stato, ie regioni ¢ le province autonome;

Acquisiti i parcri delle commissioni permanenti della
Camera dei deputati e del Senato della Repubblica;

Vista la deliberazione del Consigho der Ministri,
adottata nella riumone del 30 giugno 1993,

Sulla proposta del Presidente del Consigho dei Ministri
¢ del Ministro della sanita. di concerto con t Ministri degh
affari esteri, del tesoro, della difesa. dell’universita e della
ricerca scientifica ¢ tecnologica, per la funzione pubblica e
per il coordinamento delle politiche comunitarie e gh
affart regionahi.

Emasxa

il .seguente decreto legislativo:

Art 1.
Funzioni del Muoustero della sanita

sanita esercita le funziom
allo Stato della legge 23
dicembie 1978. n. 833, e successne modifiche ed
inlcgrazioni. 1n malerta sanitaria, non delegate alle
regioni at sensi dell’art 7 della stessa legge

1. I Mimstero della
amnunistrative riservaie

2 11 Munmstero partecipa alla elaborasione e alla
attuazione delle politiche comunitaric

3 1 Mimistero svolge. noltre funziom in matena di

«) progiammaczione samtaria, predisposizione del
plano sanitario nazionale. definizione degli obiettivi
fondamentali di prevenzione, cura ¢ riabihtazione,
wndirizzo del Serviz1o sanitario nazionale, determinazione
der livelh delle prestazioni da assicurare uniformente sul
terriiorio nazionale:

b) coordimamento del sistema informativo santtario
e verfica comparativa dei cosu e dei risultati conseguii
dalle regioni e dalle strutture operative del Servizio
sanitario nazionale;

¢) vigilanza sulla conformita delle specialita medici-
nali alte norme nazionali € comunitarie, e regolamentazio-
ne della materia farmaceutica tenuto conto delle
indicazioni della commissione di cui allart. 7,

d) sanita pubblica, sanita pubblica veterinaria,
nutrizione e igiene degli alimenti;

e) ricerca e sperimentazione in malteria sanitaria;

f) professioni e attivitd sanitarie.

Art. 2.
Organizzazione del” Ministero
1. L’organizzazione del Ministero é articolalo in:

a) diparumenti, in relazione alle funzioni di cui
all’art. 1 ed 1n numero non superiore a quattro;

b) servizi, con compiti strumentali di studio,
documentazione, vigilanza sugli enti, amministrazione del
personale € della contabilita.

2. La costituzione dei dipartimenti e dei servizi,
I'individuazione degl uffici di livello dirigenziale e delle
relative funzioni, la distribuzione dei posti di funzione
dirigenziale sono disposte con regolament: ai sensi
dell’art. 6 del decreto legislativo 3 febbraio 1993, n. 29,
sulla base dei seguenti criteri:

a) la determinazione der compiti dei dipartimentt e
dei servizi ¢ retta da criteri di omogeneita, complementa-
rietd e organicita, anche mediante Paccorpamento di uffici
esistenti;

b) Yorgamzzazione dei dipartimenti e dei scrvizi si
conforma at criterio di flessibilita, per corrispondere al
mutamento delle esigenze; si adatta allo svolgimento di
compiti anche non permanenti ¢ al raggiungimento di
specifici obiettivi;

¢) gh ufficn costituiscono le umta operative dei
dipartiment: e dei servizi e sono istituiti ‘esclusivamente
nel loro ambito;

d) Tordinamento complessivo diminuisce 1 costi
amministrativi ¢ rende piu spedilc le procedure,
riducendone 1 tempi.

3. Il regolamento di cur al comma 2 raccoglie tutte le
disposizioni normative relative al Ministero ed € emanato
con decreto del Presidente della Repubblica, previa
deliberazione del Consiglio dei Ministri, su proposta del
Ministro della sanitd, di concerto con il Ministro per la
funzione pubblica e con il Ministro del tesoro, entro sei
mesi dalla data di entrata in vigore del presente decreto.
Le restantt norme vigenti sono abrogate ai sensi
| dellart. 10.
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4. La dotazione organica del Ministero ¢ rideterminata
con regolamentt da adotiare ai sensi del decreto
legislativo 3 febbraio 1993, n. 29, in misura comunque
non superiore ai posti atlualmente coperti, sulla base dei
scgueny crieri:

a) eliminazione delle duplicazioni di struttura;

b) scmplificazioni dci procedimenti amministrativi;
¢) contenimento della spesa pubblica;

d) ranonalizzazione dell’organizzazionc.

5. Con decreti del Ministro. sono definiti:

a) Tarticolazione in uffici dei dipartimenti ¢ dei
scrvizi ¢ le relative competenze;

b) ghi uffici con durata determinata o per 1
raggiungumento di specifici obicttivi;

¢) la preposizione dei
I'assegnazione del personale.

dirigenti agh uffici e

6. Ogni {re anni, l'organizzazionc del Ministero ¢
sottoposta a verifica, al fine di accertarne funzionalita ¢d
efficienza. Dell'esito della verifica il Ministro riferisce alle
competenti commussiont della Camera dei deputati ¢ del
Senato della Repubbilica.

7. Possono essere istituiti, con decrcto det Ministro. di
concerto con 1l Ministro-del tesoro, commissioni di studio
anche con la partecipazione di esperti estranei all’ammini-
strazione, nei limiti delle dotazioni dei capitoli di spesa.
Con le stesse modalita e stituita ¢ disciplinata la
commissione per la ricerca sanitaria, sentito anche il
Ministero dell’universita e della ricerca scienufica e
tecnologica.

Art. 3.
Consiglio sanitario nazionale

1. I} Consiglio sanitario nazionale ¢ soppresso.

2. 1 compiti di cui all’art. 8 della legge 23 dicembre
1978, n. 833, sono attribuiti alla Conferenza permanente
per 1 rapporu fra lo Stato, le regiont ¢ lc province
autonome.

Art. 4.
Consigho superiore di sanilg

1. 1l Consiglio supcriore di sanitd € organo consultivo
tecmco del Ministro della sanita e svolge le seguenti
funzioni:

a) prende in esame i fatti nguardanti la salute
pubblica, su richiesta del Ministro per la sanita,

b) propone lo studio di problemi attinenti all’igiene e
alla sanita;

c) propone indagini scientifiche e 1nchiestec su
avveumenti di rilevante interesse nel campo igienico e
sanitario:

d) propone all’amministrazione sanitaria la formula-

zione di schemi di norme e di provvedimenti per la tutela
della salute pubblica;

¢ ) propone la formulazione di standards costruttivi e
organizzativi per la edificazione di ospedali, istituti di
cura e¢d altre opere igieniche da parte di pubbliche
amministrazion.

2. I Conmsigho supcrioie di sanmitd esprime parere
obbligatorio:

a) sui regolamenti predisposti da qualunque
amministrazione centrale che intessino la salute pubblica;

b) sulle convenzioni internazionali relative alla
predetla materia;

¢) sugli elenchi delle lavorazioni insalubn ¢ dei
coloranti nocivi;

d) sui provvedimenti di coordinamento ¢ sulic
istruzioni obbligatorie per la tutela della salute pubblica
da adottarsi dal Ministero della sanita, ai sensi dei nn. 2 ¢
3 delPart. 1 della legge 13 marzo 1958, n. 296;

e) sugh insctiicidi da impiegare nella lotta contro ghi
anofeli ed altri insetti domestici nocivi per F'uomo ¢ gl
animali:

/) sulla determinazione dei lavori pericolosi, faticost
o 1nsalubri, delle donne ¢ dei fanciulli ¢ sulle norme
igicniche del tavoro;

g) sulle domande di attestat di privativa industriale
per invenzioni e scoperte concernenti generi commestibili
di qualsiasi natura;

h) sulle modificazioni da introdursi negli clench
degli stupefacenti;

i) sul diniego e sulla revoca di registrazione delle
specialitd medicinali;

1) sui servizi diretti a prevenire ed eliminare 1 danns
delle emanazioni radioatlive ¢ delle contaminazioni
atmosferiche in genere, che non siano di competenza delle
unita sanitarie locali.

3. La composizione e Fordinamento del Consiglio
superiore di sanitd sono detecrminati con regolamento
adottato at sensi det comma 3 deil’art. 17 della legge 23
agosto 1988, n. 400, entro quattro mesi dalla data di
entrala in vigore del presente decreto.

Art. 5,
Agenzia per i servizi sanitari regionali

1. E istituita una agenzia dotata di personalita
giuridica e soltoposta alla vigilanza del Ministero della
sanitd, con compiti di supporto delle attivita regionali, di
valutazione comparativa dei costi ¢ dci rendimenti dei
servizi resi ai cittadini e di segnalazione di disfunzioni e
sprechi nella gestione delte risorse personali ¢ materiali ¢
nelle forniture, di trasferimento dellinnovazione e delle
sperimentazioni in materia sanitaria.

2. Con dccereto del Ministro della sanita. di concerto
con il Ministro per la funzione pubblica ¢ con il Ministro
del tesoro, sentita la Conferenza permanentc per i
rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome,
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da cmanare ai sensi dell’art. 17 della legge 23 agosto 1988,
n. 400, nel termine di novanta giorni dalla data di entrata
in vigore del presente decreto, sono disciplinati Porganiz-
zazione ¢ 1l funzionamento dell’agenzia in modo da
assicurare la composizione paritetica fra Ministero della
sanitd e rappresentanti dclle regioni nel Consiglio di
amministrazione.

3. 1l direttore dell’agenzia € nominato con decreto del
Presidente del Consigho dei Ministri, su proposta del
Ministro della sanita, tra esperti di riconosciuta
competensa in matena di organizzazione e programma-
zione det scrvizi sanitarn, anche estraner all’ammistrazio-
ne. [l direttore ¢ assunto con contratto di diritto privato di
durata quinquennale non rinnovabile.

4. L'agenzia si avvale di personale comandato dalle
amministrazioni statali, dalle regioni, dalle unita sanitarie
locali € dalle azicnde ospedaliere. nonché di personale
assunto con contratto di diritto privato a tempo
determinato, nci hmiti del contingente di cui alla tabella 4
allegata al presente decreto. e della disponibilita
{inanziana

5. Ladotasone finansaria dell’Agenzia € determinata,
per una parte. mediante assegnazionce di un contributo
annuale non superiore a lire cinque miliardi da prelevarsi
dal fondo sanitario nazionale di cui allart. 12. comma 2,
lettera h). del decreto legslativo 30 dicembre 1992
n. 502. Per la parte restante glt oneri di funzionamento
dell’Agenvia sono coperti mediante gh introitl derivanti
dai contratty stipulati con lc regioni per le prestazioni di
promovione. consulenza e supporto.

6. Sono abrogati 1 commi 11 ¢ 12 dell’art. 53 della legge
23 dicembre 1978, n. 833

Alt 6
Orgam perifeiict

I Sono orgam periferict del Munstero della sanita gli
uffict di sanitda marittma. aerea € di frontiera, gli uffici
veternari di confine. porto e aeroporto e quelli per gli
adempimenu CEE.

Art. 7
Commtssione wnica del faamaco

I Presso il Munistero della samita ¢ cosutuita la

commussitone unica del farmaco, che provvede a.

aj valutare la rispondenza delle specialita medicinah
ar requisiti richiesti dalle disposiziomt di legge e dalle
direttive emanate dalla Comunita europea ed esprimere
pareri sulle procedure comuntiarte per I'autorizzazione
all'umnussione 1 commercio der farmact,

b} esprimere parcre vincolante sul valore terapeutico
der medicinali ¢ sulla compatibilita finanziaria delle
prestaziont farmaceutiche ¢, a nchiesta del Ministio della
sanitd  paterc st tutie le auestiom  relative  alla
farmaceuticu,

1

7

¢) dare indicazioni di carattere generale sulla
classificazione dei medicinali, secondo il decreto legislati-
vo 30 dicembre 1992, n. 539.

2. La commissione unica del farmaco € nominata con
decreto del Ministro della sanita ¢ presieduta dal Ministro
stesso o dal vice presidente da lui designato ed € composta
da dodici esperti, di documentata competenza scientifica
nel campo dcelle scienze mediche, biologiche e farmacolo-
giche, di cui sette nominati dalla Conferenza dei
presidenti delle regioni e delle province autonome e
cinque nominati dal Ministro della sanita. La commissio-
ne dura in carica due anni ed é componenti possono ¢sserc
confermatt una sola volta.

3. Sono inoltre componenti di diritto il dirigente del
dipartimento competente per materia ed il direttore
dell’Istituto superiore di sanita o un direttore di
laboratorio da quest’ultimo designato.

4. La commissione pud invitarc a partecipare alle suc
riuniom esperti nazionah e stranieri

ArtL. 8.
Vigilanza

1. H Ministro della sanita, nell’esercizio del potere di
alta vigilanza e at fini di cui allart. 10, comma 2, del
decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, interviene
con 1 propn uffici e si avvale dei nucler dell’Arma dei
carabinieri ¢ del personale di cui all’art. 4. comma 2, della
legge 1° febbraio 1989, n. 37.

2. I Ministro della sanita si avvale der nucler
specializzati dell’Arma dei carabinieri per la repressionc
delle attivita illecite in materia sanitaria

Art. 9
Norme [finali

1. Con decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri,
su proposta del Ministro della sanita, di concerto con 1l
Ministro del tesoro, sentita la Conferenza permanente per
1 rapporti fra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome,
sono individuati, entro due mesi dalla data di entrata n
vigore del presente decreto, nello stato di previsione del
Ministcro della sanita, i fondi da trasferire, alle regioni e
province autonome destinati a finalita che atlengone a
funziont non esercitate dal Minstero della sanita.

Art. 10

Abrogazione

1. Sono abrogaic le segucnti norme: 'art. 3 della legge
13 marzo 1958, n. 296; il dccreto del Presidente della
Repubblica 11 febbraio 1961, n. 257; Part. 16 della legge
26 febbraio 1963, n. 441; 1a legge 20 giugno 1967, n. 487;
P'art. 5 della legge 20 giugno 1969, n. 383; 'art. 59 della
legge 23 dicembre 1978, n. 833; I'art. 2, comma 9, del
decreto-legge 8 maggio 1981, n. 208. convertito. con
modificazioni, dalla legge 1° luglio 1981, n. 344; Vart. 1,
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comma quinto, sésto ¢ scttimo, del decreto-legge 7
novembre 1981, 632, convertito con' modificazioni,
dalla legge 22 duemb:e 1981, n. 767; Vart. 1, comma
primo, del decreto del Presidente della Repubblica 23
agosto 1982, n. 791; I'art. 1, comma decimo, del decreto-
legge 2 luglio 1982, n. 402, converuto con mOdlﬁCleOnl
dalla legge 3 seltembre 1982, n. 627; art. 6, comma 8,
limitatamente all’organizzazione dc! Servizio ispettivo
centrale, della legge 7 agosto 1986, n. 462; gli articoli 1-ter
e I-quater della legge 26 giugno 1990, n. 162, nonché tutte
le altre incompatibili con il presente decreto.

2. L’abrogazione di cui al comma 1 ha efficacia
dall’entrata in vigore dei regolamenti previsti dal presente
decreto, in relazione alle materie di rispettiva competenza,
e comunque a decarrere dal 1° gennaio 1994.

11 presente decreto, munito del sigillo dello Stato, sara

inserito nella Raccolta ufficiale degli atti normativi.della |
Repubblica itahiana. E fatto obbligo a chiunque spetti di’

osservarfo e di farlo osservare.

Dato a Roma, addi 30 giugno 1993

SCALFARO

Ciampi, Presidente del Con-.

“siglio dei Ministri

GARAVAGLIA, Ministro della
sanila

ANDREATTA, Ministro degli
affari esteri

Barucci, Ministro del 1esoro

FaABBRI, Minisiro della difesa

CovromBo, Ministro. dell'uni-
versita - e . della - ricerca
scientifica e tecnologica

CasSESE,  Ministro  per  la
Junzione pubblica
PaLaDIN, Ministro  per il

coordinianento delle politi-
che.comunitarie e gli affari
régionali

Nisto, il Guardusigilti: CoNso

TaBrLLA A
(previsia dalfart. 5, comma 4)
DOTAZIONE ORGANICA DEL PERSONALE DELL'AGENZIA

PER L'ORGANIZZAZIONE DEl SERVIZI SANITARI RE-
. GIONALL

Direttore . . . . . . .. e {

Personale assunto con contratto di diritto plltho a-tempo
determinato . . .. .. ... LS o 30
Personale comandato . .. oL Lo e ‘§0
Totale . . }H

NOTE

AVVIFRITENZN:

Il testo delle note qui pubblicuto ¢ stato redatto ai sensi dellart. 10,
commi 2 ¢ 3, del testo unico delle disposizioni sulla promulgazione delle
leggi, sull’emanazione dei decreti del Presidente della Repubblica e sulle
pubblicazioni ufficiali della Repubblica italiana. approvato con decreto
del Presidente della Repubblica 28 dicembre 1985, n. 1092, al solo fine di
facilitare la lettura delle disposizioni di fegge modificate o alle quali ¢
operato il rinvio. Restano invariati il valore ¢ efficacia degli atti
legistutivi qui trascritti.

Nota al titolo:

—- Lalegge 23 ottobre 1992, n. 421 reca: «Delega al Governo per k.
razionalizzazione e revisione delle discipline in materia di sanitd. di
pubbiico impiego, di previdenza e di finanza territorinle». Si trascrive i
testo.del relativo art. 1, comma |, letiera h): «h) emanare. per rendere
picne ed-cffettive le funzioni che vengono trasferite ale Regioni ¢ alle
Province autonome, entro il 30 giugno 1993, norme per fa riforma del
Ministero della sanitd cui” rimangono [unzioni di indirizzo ¢ di
coordinamento, nonch¢ tutte le funzioni attribuite dalle leggi delio Stato
per la sanita pubblica. Le stesse norme debbono prevedere altresi i
riordino dell'Istituto superiore di sanita, dell'Istitulo supcriore per la
previzione € la sicurezza del lavoro (ISPESL) nonché degli istituti di
ricovero e cura a carattere scientilico ¢ degli istituti zooprofitattici. Dette
norme non devono comportare oneri a carico dello Staton.

Nota allars. 1:

- La legge 23 dicembre 19787 n. 7833, reca «lstituzione del Servizio

‘sanitario nazionale. Si riporta it testo dellart. 7 della predetia legge:

«Art. 7. (Funzioni delegate alle regionij. — E delegato alle regioni
PPesercizio delle funziohi amministrative concernenti:

«) T profilassi delle malattie infettive ¢ diffusive, di cui al
cedente “articolo 6, dettera b))

b) Taltuazione degli adempimenti disposti dall”autorita sanituria
statale ai sensi della lettera u) del precedente articolo 6;

¢) i controfli sulla produzione, detesizione, cotmnercio ¢ inipiego
dei-gay tossici ¢ delle. alire. sostanze pericolose;

d) it controllo dell'idoneitg dei locali ed aitrezzdiwre per il
connrercio ¢ iFdeposito defle sostanze radioariive nairati ed avtificiali e di
apparecchi - generatovi di - radiazioni ionizzandd, il unmoﬂn sulta
radiaattiviter ambientale;

e) i controfli sulla produzione ¢ sul commercio dei prodotti
dictetici,- deghi- alimenti per la prima inlanzia ¢ la cosmesi.

Le regioni provvedono all’approvvigionamento di sieti e vaceini
necessari perle vaccinazioni obbligatorie in base ad -un programma
concordato con il Ministero della sanitd.,

1l Ministero della sanita provvede. se necessario. alla costituzione
ed alla conservazione di scorte di sieri. di vaceini. di presidi profilattici e
di medicinali di uso non ricorrente. da destinare alle regioni per esigenze
di profilassi e cura delle malattie infettive, diffusive ¢ parassitaric.

Le regioni esercitano le funziont delegate di cui al presente articolo
mediante ‘subdelega ®i comuni.

In relazione alle funzioni esercitate dugh uflict di sapitd marittima,
aeréa e di fronticra ¢ dagli uffici veterinar di confine. di porto ¢ di
geroporto, il Governo ¢ delegato ad emanare, entro un anno dalla
entrata in vigoredella presente legge, uno o piti decreti per ristrutturare ¢
potenziare i relativi uffici nel nispetto dei scguenti -criteri:

a) si procedera ad una nuove distribuzione degh uffici nel
territorio, anche attraverso lu costituzione di nuovi uffici, in modo da
attuare il pit efficiente ed ampio decentramento delle funzioni;

h) in conseguenza. saranno rideterniinate le dotazioni organiche
dei posti previsti dalla 1abella X1X quddn B. C e D, allczata al decréto
del Presidente "delld " Repubblica- 30 mugno 1972, n. 748 nonché ke
dotazioni organiche dei ruoli delle carriere direltive, di concetio,
eseculive, ausiloarie ¢ degli operatori, prevedendo, per fa copertura dei
posti vacanti, concorsi a4 base regionale.
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L'escicizio della delega alic regiom. per le funzions indicate nel
quarto comma. m detoga all’art 24 dei decicto del Presidente delia
Repubblica 24 fugho {977. n 616. s allua a partire dal {° gennaio
1981 »

Nota all wit 2

= St tiasciive 4l testo dell art, 6 del decreto legistativo 3 febbraio
1993. n 29. concernente «Razionahzzazione dell'oiganizzazione delle
amnumstiazions pubbhche ¢ revisione della disciplina in matena d
pubblico umpicgo, a norma dell'art 2 della legge 23 ottobic 1992,
n 421»

«Att 6 (Indvuduazione di ufficr e pante orgumche; — 1 Nelle
ammumisttazion dello Stato. anche ad  ordinamento  autonomo,
Vindividuazione deglr uffict di hvello dirigenziale generale e delle refative
funziom ¢ disposta mediante regolamento governativo. su proposta del
Minisiro competente, d'intesa con la Piessdensa del Consigho dei
Minsstn - Dipartimento della funzione pubbhica ¢ con i1 Minstro del
tesoro  L'mdividuazione degh uffict corrispondenti ad altro hvello
diigensiale ¢ delle relative funziom ¢ disposta con tegolamento adottato
dal Mmstio competente. d intesa con 11 Piesidente del Consigho det
Mimstri € con il Minsstio del tesoto su proposta del dinigente generale
competente

2 ilparere del Consigho di Stato sugh schemi di 1egolamento dicw
al comma | e 1eso entro trenta giormr dalla nicezione delta nichesta
Decorso tale termine 11 1egolamento puo comunque essere adottato

3 Nelle ammunistraziom di eur al comma 1, la consistenza delle
prante organiche ¢ approvata con decreto del Presidente del Consiglio
der Mimistin, su proposta det Ministro competente, formulata diintesa
cond Ministere del fesora ¢ con 1l Dipai timento della lun7ione pubblica,
previa nfoinmzione  alle  organizzaziont  sindacab  maggiormenic
1appreseniative sul prano nazionale Qualosa la definizione delie prante
organiche compoitt maggiont oneit finanziari, si provvede coa legge »

Yota all w3

S1onpoita Fart 8 della legge n 833 7%

«Art 8 1 Conviglio sanitario nazionale ) Fstituito 1] Consigho
samtano nazenale con funziom i consulenza ¢ di pioposta nei
confronti del Governo per la deteimimazione delle linee general della
pohtica santtaria naziondle ¢ pei Pelaborazione e Nattuazione del piano
sanitario naztonale

Il Consiglio ¢ senuto obbligatonamente i ordine a1 programmi
globali di prevenzione anche primana, alla determmazione da hiveils di
prestaziom santtane stabthits con Ic modalita dr cw al secondo comma
dell art 3 e alla nipatthizione degh stanziament di cw ali’art 51, nonché
alle fast ¢ attuazione del Scrvizio sanitarno narzionale e alla
progiammazione del fabbrsogno di personale samtario necessano alle
esigenze del Servizio sanitano nazionale

Esso predispone una relazzione annuale sullo stato samitdiio del
Paese. sulla guale i Munustio detia sanita iifersce al Parlamento entro il
31 maizo di ogm anno

Il comsiglo sanitario nazionale, nominaio con decreto  del
Picsidente della Repubblica su proposta del Ministro della sanuta, per la
durata di un quinguenio, e presteduto dal Ministro delia sanmita ed e
€OMPOsto

¢/ da un rappresentdnic per ciascund regione e, per quanto
concerre la segione Trentino-Alto Adige, da un rappresentante della
provinca di Trento ¢ da un rapprosentaente delia provineia di Bolzano.

by droun rappresentanie per ciascuno der secguentt Minister
lavoro ¢ previdensa soctale, pubblica istruzione imterno, difesa; tesoro,
bilancro ¢ programmazione economica dgnicoliura ¢ foieste, mdustnia
commercio ¢ artigranato, manma mercenitle, da unp rappresentante
designato dal Ministro per i coordinamento delle miziative della ricerca
saientifica ¢ tecrologrea

¢ dal dircttore deli Istituto supenore di sanitd, dal dnettore
dell' Istituio supenioie pet la prevenaone ¢ la sicuiezza del lavoro, da un
rappreseatante del Consighio nazionalie delle 1icerche ¢ da dieci espert i
mdteng santtaria destgnatt dal CNEL, tenendo presente 1 critent di
1appresentativiia ¢ compelense funzonali al Seivizio  sanstario
naz19naic

Per ogmi membro effettno deve esserc nominato, con le stesse
modahti wnra nreviste un membro supnlente che subentra i caso di
assenza o ampedimento del titolare

Il Consigho clegge tra 1 suo1 componentt un vicepresidente

L’articolazione m sezioni, e modalua di funzionamento ¢ le
funztoni di segreteria del Consiglio sono disciplinate con iegolanienio
emanato dal Mmistro della sanitd, sentito i Consigho stesso »

Note all'mt 4

— St tiascrive fart | della legge 13 marzo 19358, @ 296,
concernentc «Istituzione del Mmnstero della sanitan «Ait 1 — E
istitwito 1 Minister o della sanita con i compito di provvedeie alla tutela
della salute pubbhca

Per 1i consegmmento delia finalna predetta spetiano al Mnistero
della samita e seguenu attribuzion

1° - provvedere ai servizi sanitari altnbuiti dalle leggr alle
Ammustraziom civih dello Stato, ferme 1estando le attitbusioni delle
ammunstrazion) con ordinamento autosomo e quelle eserutate dal
Manistero det lavoro ¢ della previdenza sociale a mezzo dell’Ispettorato
del lavoro,

2% - sovrainiendeie ai servizi santtan svolti dalle amministrazio-
n autonome dello Stato e dagh enti pubblici, provvedendo anche al
coordinamento. cventualmente necessanto, per adeguare Porgamzzazio-
ne e l'efficienza dei servizi stessi alle esigenze della salute pubblica,

3° - emanare, per la tutela della salute pubblica, 1struziont
obbligatotie pet tutte le amministrazioni pubbliche che provvedono a
Servizi sanitarn,

4° - piovvedere alla vigilanza tecnica sulle organizzazions, eati
ed istituti che svolgano atuvild samitaria e non iientnino tta queth
pievistt dalle disposizions precedent

Qualora la legge non disponga diversamente, 1 provvedomenti i
materia di samta nentrano nella competenza del Ministero della sanita»

— Il testo dell’art 17 deHa legge 23 agosto 1988, n 400, rccante
disciplina dell’attzvitd di Governo ¢ ordindamicnio deila Presidenza det
Consigho der Ministin ¢ seguente

«Art 17 (Regolamenti) — 1 Con decielo del Presidente della
Repubblica, previa deliberazione del Consigho det Ministii, sentito il
parerc del Consiglio di Stato che deve pronunsiarsi entro novanta grorns
dalla richiesta, possono essere emanati regolamenti per discipiindre:

a) 1esecuzione delle leggi ¢ di decretr legislativi,

b} latuazione ¢ l'integrazione delle legg ¢ dei deciets tegnistatng
recanti norme di prncipio, esclusi queth relativi a malene risel vate alla
compelenza regionale,

¢) le matene i cw manchi fa disciphina da parte di feggr o diatu
aventi forza dv legge, sempre che non st tralti di matenie comungue
riservata alia legge,

d) T'o1ganizzazione ed | funzionamento delle amnunislrastont
pubbliche secondo le disposiziom dettaie dalla legge,

¢} Vorgamizzazione dei lavoro ed 1 rapport di tavoro der pubblii
dipendentt in base agh accordi sindacah

2 Con decreto del Presidente della Repubblica, previa deliberasio-
ne del Consigho det Minist, sentito il Consigho di Stato, sono emanatis
regolamentt per la disciphna delle matene, non coperte da nisciva
assoluta d legge prevista dalla Costituzione, per le quali le leggr della
Repubblica, autorizzando 'cseraino della potesta regolamentare del
Governo, determinano fe noime generah regolatnicr dela matenia e
dispongono l'abrogasione delle norme vigen, con elfetto dali’entrata in
vigore delle norme regolamentatt

3 Con decreto ministeriale possono essere adottati regolaments
nelle materie di competenza del mimistro o di autorita sottordinate al
ministro, quando la legge espiessamente conferisca tale potete Tali
regolaments, per materie dr competenza di piu rmniste, possono essere
adottati con decreti miermmnisteriall, ferma restando la necessita di
apposila autorizzazione da parte della legge 1 regolaments mimsterials
ed intetnumisterial non possono dettare norme contrarie a quelle der
regolamenti emanati dal Governo Essi debbono essere comunicati al
Piesidente del Consigho der Mimistri prima della loro emanazione

4 T regolamenti di cur al comma ! ed 1 regolamenti ministenak ed
mtermimsteriah, che devono recare la denominazione di «regolamento»,
sono adottati previo parere del Consiglio di Stato, soltoposti al visto ed
alla reaistrazione della Corte der conti e nubbhicati nella Go-~si1a
l Ufficrale»
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Note all'urt. 5:

—- Per il testo dellart. 17 della legge n. 400/1988 si veda in nota
albart. 4.

— Si traserive Part. [2 del decreto legistativo 30 dicembre 1992,
n. 502, concernente «Riosdino della disciplina in materia sanitaria a
norma dellart. 1 della legge 23 ottobre 1992, n. 421 «nel testo
ripubblicate in; supplemento ordinario alla Guzzetia Ufficiale del 5
febbraio 1993, n. 29;

«Art. 12, ~ (Fondo sanitario nuzionale ). ~— 1. 11 fondo sanitario
nazionale di parte corrente e in conto capitale ¢ alimentato interamente
da stanziamenti a carico del bilancio dello Stato ed il suo importo é
annualmente determinato dalla legge finanziaria tenendo conto,
limitatamente alla parte corrente, dell'tmporto complessivo presunto dej
contributi di malatiia attribuiti direttamente alle regioni.

2. Una quota pari all'l% del* fondo sanitario ' nazionale
complessivo di cui al comma precedente, prelevata dalla quoia iscritta
nel bilancio del Ministero del tesoro ¢ del Ministero del bilancio per le
parti di rispettiva competenza, & trasferita nei capitoli da istituire nello
stato di_previsione: del Ministero dclla sanita ed- utilizzata per il
finanziamento- di:

a) attivita di ricerca corrente € finalizzata svolta da:

1) Istituto: - superiore."di- sanita  per le tematiche di sua
compeienza;

2) Istituto superiore per la prevenzione-e la sicurezza del
lavoro per le tematiche di sua competenza;

3)- Istituti di ricovero e cura di diritto pubblico e privato il cui
carattere scientifico sia riconosciuto & norma delle leggi vigenti;

) 4) Istitutic zooprofilattici- sperimentali per le- problematiche
relative all'igiene e samita pubblica veterinaria;

5) centri di ricerca per Perogazione di attivitd sanitarie di alta
specialita di eccellenza a nlievo nazionale ed internazionale;

h) iniziative centrali previste da leggi nazionali riguardanti
programmi speciali di interesse a rilievo interregionale o nazionale per
ricerche o sperimentazioni attinenti gli aspetti gestionali, 14 valutazione
dei servizi, le tematiche della comunicazione e dei rapporti con i
cittadini, le tecnologie ¢ biotecnologie sanitarie.

3. 1l fondo sanitario nazionale, al netto della quota individuata ai
sensi del comma precedente, ¢ ripartito con riferimento al- triennio
successivo entro il 31 ottobre di ciascun anno, in coerenza con le
previsioni del disegno di legge finanziaria per 'anno successivo, dal
CIPE, su proposta del Ministro della sanitd, sentita la Conferenza
permanenie per i rapporti tra lo Stato, le regioni ¢ le province autonome;
la quota capitaria di finanziamento da assicurare alle regioni viene
determinata sulla base di un sistema di coefficienti parametrici, in
relazione ai livelli uniform; di prestazioni sanitarie in tutto il territorio
nazionale, determinati ai sensi dell’art. 1, con riferimenio ai seguenti
elementi:

a) popolazione residente;

b ) mobilitu sanitaria per tipologia di prestazioni, da compensare,
in sede di ripart,, sulla base di contabilita analitiche per singolo caso
fornite dalle U nita sanitarie locali e dalle aziende ospedaliere attraverso
le regioni ¢ le province autonome;

) ¢) ponsis!enza e stato di conservazione delle strutture
immobiliari, degli impianti tecnologici e delle dotazioni strumeéntali.

4. 11 fondo sanitario nazionale assicura altresi

: guote di
finanziamento destinate a:

a) riequilibrio a favore delle regioni con dotazione di servizi
eccedenti ghi standard di riferimento, da attuarsi nel corso del primo
triennio di applicazione del presente decreto;

b) riequilibrio a favore delie regioni particolarmente svantaggiate
sulla base di indicatori qualitativi e quantitativi di assistenza sanitaria,
con particolare riguardo alla capacitd di soddisfare la domanda
mediante strutturc pubbliche.

5. Le quote del fondo sanitaric nazionale di parte cotrente,

assegnate alle regioni a statuto ordinario, confluiscono in sede regionale
nel fondo comune di cuy all’drt. 8 della legge 16 maggio 1970, n. 281,

Supplemento ordinario- alla GAZZETTA UFFICIALE

come parte indistinta, ma non concotrono ai fini della determinazione
del terto massimo di’ indebitamento. Tali quoie sono utilizzate
esclusivamente per finanziare attivita sanitarie. Per e regiont a statuto
speciale e le province autonome le rispettive quote confluiscono in un
apposito capitolo di bilancio».

— Sitrascrivono i commi 11 e 12 dellart. 53 della legge n. 83378,
abrogati dal presente decreto:

«Ai fini della programmazione sanitaria. il Ministro della sanita ¢
autorizzato ad avvalersi di un gruppo di persone particolarmente

" competenti in materia economica e sanitaria, per la formulazione delle

analisi tecniche, economiché e sanitaric necessarie alla predisposizione
del piano sanitario nazionale.

La remunerazione delle persone di cui al comma precedente ¢
stabilita dal Ministro della sanita. di concerto con il Ministro del tesoro,
con il decreto di conferimento dellincarico. Agli oneri finanziari relativi
si fa fronte con apposito capitolo da istituirsi nello stato di previsione
della spesa del Ministero della sanitas.

Nbola éllart. 7:

-— HNdecreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 539, reca: «Attuazione
della direttiva 91/26/CEE riguardante la classificazione ncliz fornitura
dei medicinali per uso umano».

Nate all'ari.- 8:
— Si riporta l'art. 10 del decreto legislativo n. 502 {092:

«Ait. 10 ¢Controllo di qualita). — 1. Alio scopo di garantire fa
qualita dell'assistenza nei confronti defla generalita dei cittadini. ¢é
adottate in via erdinaria il metodo della verifica e revisione della qualita
delle prestazioni, al cui sviluppo devono risultare funzionali i modelli
organizzativi ed i flussi informativi dei soggetti erogatori ¢ gli istituti
normativi regelanti il rapporto di lavoro del personale dipendente,
nonché i rapporti tra soggetli erogatori, pubblici ¢ privati. ed il servizio
sanitario nazienale.

2. Le regioni. nell'esercizio dei poteri di vigilanza di cui all’art. 8.
comma 4, e avvalendosi dei propri servizi ispettivi, verificano il rispeito
delle disposizioni in materia di requisiti minimi ¢ classificazione delle
strutture erogatrici, con particolare riguardo alle prescrizioni relative
alle attivita di controllo della qualita delle presiazioni. e svolgono
interventi programmati di valutazione della qualita dell’assistenza. Tl
Ministro ‘della sanita, .nell'esercizio del -potere di alta vigilanza,
interviene avvalendosi dei propri ulfici, dei nuclei antisofisticazioni
dell’Arma dei carabinieri nonché del personale di cui all’art. 4, comma 2,
della legge 1° febbraio 1989, n. 37.

3. Con decreto del Ministro della sanitd. d'intesa con fa Conferenza
permarnente per i rapporti tra o Stato, ie regioni ¢ le province autonome
e sentite la Federazione nazionale degli ordini dei medici e degli
odontoiatri e degli altri ordini e collegi competenti. sono stabiliti i
contenuti e le modalita di utilizzo degli indicatori di efficienza e di
qualita. il Ministro della sanita, in sede di presentazione della relazione
sullo stato sanitario del Paese. riferisce in merite alle verifiche dei
risultati conseguili, avvalendosi del predetio sistema di indicatori.

4. il Ministro della sanita accerta: entro sessanta giorni dalla data di
entrata in vigore del presente decreto, lo stato di attuazione presso le
regioni de! sistema di controllo delle prescrizioni ‘mediche mediante
lettura ottica ¢ delle commissioni professionali di verifica ed acquisisec il
parere-della conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni
¢ le province autonome in ordine alla eventuale attivazione dei potert
sostitutivi. Ove tale puarere non sig espresso entro trenta giorni, il
Ministre provvede direftamente».

— Si trascrive il comma 2 dell'art. 4 della legge 19 febbraio F9¥9, n.
37, concernente «Contenimento della spesa sanitaria»: «2. 1 potere di
accesso  presso le unitda sanitarie locali pér le esigenze della
programmazione sanitarid, dicui allart. 2, comima 6, del decreto-legge
29 agosto 1984, n. 528, convertito con modilicazioni. dulla legge 31
otlobre 1984, n. 733, ¢ integrato ¢on la potesta di elfettuare ispezioni
amministrative per la vigilanza sulla gestione delle unita sanitarie localic
sullattuazione del piano sanitario nazionale. I Ministro della sanita ¢
autorizzato ad avvalersi a questo fine di pepsopale contandato: fino ad.
un massimo di duecentocinquanta unita da reperirg priovitaviamente (ra:
1 dipendentt delle unita sapitane localiv.

— 10 —
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Nowa all'art. 10:

— Si riportano. di seguito, le'disposizioni delle quali € prevista |

Pabrogazione del. presente decreto:

Legge 13 marzo 1958, n. 296 (Istituzione del Migistero della

sanita):
«Art. 3. — Fanno parte det Ministero della sanita:

* - fa Dirczione generale degli affari amministrativi e del
personale:

2° - la Dirczione gencrale dei servizi dellligiene pubblica ed
ospedali: .

3* - la Direzione generale, dei servizi di medicina sociale;

4° - la Dirczione generale del servizio farmaceutico;

5° - la Dirczione gencrale- dei servizi velerinari.

Presso il Minislero- della sanitd ha- sede-il-consiglio superiore-di
sanita. Dipende dal Ministro per-la sanitd I'Istituto superiore di sanitd
che conserva la struttura e Pordinamento di cui alla legge 20. giugno
1952, n. 724».

Decreto del Presidente della Repubblica 11 tebbraio 1961, n. 257,
recante «Disciplina dei servizi e degl orgdm che esercitano la loro
attivita nel campo dell’i xglene ¢ della sanita pubblica».

Legge 26 Rbbmlo 1963, n. 441 (Modlﬁche ed integrazioni alla
nuova legislazione della disciplina igienica della produzione ¢ della
vendila delle sostanze alimentari e delle bevande):

«Art.- 16...
pengrale per l'igiene degli alimenti e la nutrizione.

Il numero dei posti previsti dalla tabella I del quadro [ allegato-al
decreto del Presidente della Repubblica 11 agosto 1959, n. 750, ¢é
aumentato di una unita.

Al direttore generale preposto alla direzione generale predelta, si
applica la disposizione dell’'ultimo comma del precedente art. 15.

Con decreio del Ministero per la sanitd verrapno determinati i
servizi ¢ gli uffici della direzione generale predettan».

Legge 20 giugno 1967, n. 487 (Modifica dell’art. 3 della legge 13
marzo 1958, n. 296, istitutiva del Ministero della sanita):

Legge 20 giugno 1969, n. 383 (Concessione di contributi per opere
ospedaliere per ghi anni finanziari 1969 e 1970, istituzione di un centro
studi presso il Ministero della sanita ¢ finanziamento dei contratti per la
programmazione ospedaliera):

«Art. 5. — Presso il Ministero della sanita ¢é istituito il centro studi,
con funzioni di collaborazione tecnica con il Ministro per la sanita, in
materia di predisposizione e di attuazione del programma economico
nazionale, per quanto attiene alla parte di compétenza del Ministero
Stesson.

Legge 23 dicembre 1978, n. 833 (Istituzione del Servizio sanitario
nuzionale):

«Artt. 59 ( Riordinamento del Ministero della sanita). — Con legge
delto Stato. entro il 30 giugno 1979, si provvede al riordinamento del
Ministero della sanita, che dovra essere strutturato per Vattuazione dei
compiti che gli sono assegnati dalla presente legge, in osservanza dei
criteri generali e dei principi direttivi in essa indicati € in stretta
correlazione con le funzioni che nelf’ambito del Servizio sanitario
nazionale debbono essere esercitate dal Ministero medesimo. i sede di
riordinamento del Ministero detla sanita, sara stabilita la dotazione
organica degli uffici per il- funzionamento del Consiglio sanitario
nazionale..

Con la stessa legge sono rideterminate le attribuzioni ¢ le modalita
per la composizione det Consiglio superiore della sanita, con'riferimento
esclusivo alla natura di organo consultivo tecnico del Ministero della
sanitd ¢ in funzione dei compiti assunti dal Ministero della sanitd
neffambito del Servizio sanitario nazinale.

In attesa deila legge di cui al primo commua, il Ministro della sanita,
con proprio decreto, costityisce, in via provvisoria, I’Ufficio centrale
della programmazione sanitaria, in relazione alle esigenze di cui
all'art. 53, ¢ I'Ufficio per Fattuazione della‘presente legge con compiti di
studio e di predisposizione dei provvedirmenti legislativi ed amministrati-
vi connessi alla istituzione del Servizio sanitario nazionale, e provvede

— E istituita nel Ministero della ‘sanitd la Direzione-

| a definire gli ambiti funzionali dei nuovi uffici apportando e necessarie

modifiche,anche a quelli delle attuali direzioni generali. Ai predetti uffici
ed al segretariato del Consiglio sanitario nazionale sono preposti
funzionari con qualifica di dirigente generale. I posti previsti nella

" tabella XIX, quadro A, allegata al decreto del Presidente della

Repubblica 30 giugne 1972, n. 748, sono aumentati di tre unifd.

Per le esigenze degli uffici di cui al terzo comma, la dotaziosne
organica dei primi dirigenti, con funzioni di.vice consigliere ministeriale,
di cut al quadro B della richiamata tabella XTX, & elevata di dieci unitd.
Alla copertura dei posti complessivamente vacanti nella qualifica di
primo dirigente si provvede ai sensi dell’art. | della legge 30 settembre
1978, n. 583».

Legge 1° luglio 1981, n. 344 (Decreto-legge 8 maggio 1981, n. 208,
convertito,.con modificazioni, dalla legge ° luglio {981, n. 344, recante:
«Misure urgenti in.materia di assistenza sanitaria ai cittadini italiani
all’estero ¢ al personale navigante»).

«Art.2 (comma.9).— Per I'esercizio delle furizioni dicuial presente
aiticolo €.per: le esigenze degli uffici e del segrétariato del Consiglio
sanitario nazionale di cui all’art. 59 della legge 23 dicembre 1978, n. 833,
ai primi dirigenti con funzioni di vice consigliere ministeriale, di cui alla
tabella XIX, quadro B, allegata al decreto del Presidente della
Repubblica 30 giugno 1972, n. 748, e successive modilicazioni; nonché ai
dirigenti amministrativi di cui alta tabella B allegata al decreto del
Presidente della Repubblica 31 luglio 1980, n. 615, possono éssere
coniferite le:funzioni di direttore di divisione.

Alle,spese. di cui al presente articolo si applicano le disposizioni
contenute nell’art. 36, secondo comma, ¢ neil'art. 61-bis del regio decreto
18 novembre 1923, n. 2440, sulla contabilita generale dello Stato. Per i
pagamenti in valuta estera da parte del Ministero della sanitd si applica
per la parte contabile il disposto dell’art. 54 della legge 21 dicembre
1978, n. 843.

11 Ministero della sanitd pud affidare alle regioni, all'INPS ¢
aIVINAIL adempimenti di collaborazione amministrativa ai quali é
tehuto in base ai tratfati ed ai regolamenti delta Comunita economica
europea o in esecuzione di trattasi bilaterali o multilaterali stipulati
dall'ltalia in materia di assistenza sanitaria.

Agli invalidi per causa di guerra ¢ di servizio, residenti all’estero,
I"assistenza sanitaria continua ad essere erogata con i criteri ¢ le modalita
previste'dal decreto del Presidente della Repubblica 31 luglio 1980, n.
618».

Legge 22 dicembre 1981, n. 767 (Decreto-legge 7 novembre 1981, n.
632, convertito, con medificazioni, dalla legge 22 dicembre 1981, n. 767,
recante «Misure urgenti per [lassistenza sanitaria al personale
navigante»):

«Art. | (commi 5, 6 e 7). — [ Ministro della sanita provvede, nei
limiti previsti dall’art 2 del decreto del Presidente della Repubblica 31
luglio 1980, n. 614, ad adeguare 'ordinamento degli uffici di sanita
maritiima ed area alle esigenze dell’assistenza al personale navigante.

Gli “uffici ‘di sanitd” mariftima di Génova, Trieste e Napoli
assicurano, con apposito servizio, oltre i compiti amministrativi e
contabili dei locali uffici di porto, anche adempimenti amministrativi e
contabili connessi con Passistenza a! personale navigante di compétenza
dell’amministrazione centrale e degli altri uffici di sanita marittima ed
aerea.

Al servizio di cui al comma precedente & preposto, senza che cié
comporti ampliamento dell’organico del personale det Ministero della
sanita, un primo dirigente ‘amministrativo o equiparito».

Decreto del Presidente della Repubblica 23 agosto 1982, n. 791
(Norme per il potenziamento delle strutture dell’Ufficio centrale della
programmazione sanitaria);

«Art. 1 (comma 1). — L'Ufficio centrale della programmazione
sanitaria del Ministero della sanita, istituito con decreto ministeriale del
15 febbraio 1979, ai sensi dell’art 59, terzo comma, della legge 23

| dicembre 1978, n. 833, assume la denommduone di Servmo centrale

della programmazione sanitaria.
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Al predetto Servizio sono attribuite le seguenti competenze;

1) istruire, elaborare, formulare proposte per il piano sanitario
nazionale’ ¢ per i swoj aggiornamenti annuali;

2) valutare il fabbisogno quali-guantifativo delle risorse umane
del Servizio sanitario nazionale;

3) valutare il fabbisogno delle risorse finanziarie e proporre i
crileri di ripartizione dele stesse alle regioni;

4) formularc proposte per gli investimenti nel settore sanitario;

5) verificare lu conformita dei piani sanitari regionali ai principi ¢
alle indicazioni vincolantt del piano sanitario nazionale, si fini della

promozione della questione di legittimita costituzionale o di merito ai

sensi dellart. 127 della Costituzione;

6) compiere valutazioni dell'attivita lcgislativa regionale ¢
dell'azione amministrativa $volta ai livelli -decentrati- del Servizio
sanitario nazionale sotto il profilo della foro .conformiti con le
indicazioni del piano sanitario nazionale nonché verificare Pattuazione
dei piani sanitarj regionali;

7) controllare I'impicgo delle risorse ai vari livelli di gestione
attraverso Panalisi economico-funzionale dei rendiconti finanziari:

8) definire il sistema degli indicatori ai. fini delle decisioni
programmatorie;

9) coordinare le attivita linalizzate alla progettazione, attivazione
¢ gestione del sistema informativo del Servizio sanitario nazionale;

10) progettare ¢ gestire le procedure per il trattamento clettronico
dei dati di interesse del sistema informativo del Servizio sanitario
nazionale ¢ det Ministero;

i1) provvedere alla trattazione degli affari amministrativi,
contabili e di documentazione delle attivita di competenza del servizion.

Legge 3 settembre 1982, n. 627 (Decreto-legge 2 luglio 1982, n. 402,
convertito con modificazioni, della legge 3 scttembre 1982, n. 627,
recante: «Disposizioni urgenti in materia di assistenza sanitarian):

«Art. 1 (comma 10). — Parimenti, in atlesa del riordinamento del
Ministero detla sanitd ¢ al fine di assicurare la migliore funzionalita del
Consiglio sanitario nazionale, il segretariato det Consiglio stesso ¢
articolato in sette uffici, due dei quali equivalenti a divisioni, per lo
svolgimento dei compiti di assistenza tecnica all’assemblea ¢ alle sezioni,
di studio ¢ di documentazione, di predisposizione della relazione
annuale sullo stato sanitario del Paese, di  amministrazione ¢
contabifitd».

. Legge 7 agosto 1986, n. 462 (Decreto-legge 18 giugno 1986, n. 282,
convertito, con modificazioni dalla fegge 7 agosto 1986, n. 462, recante
«Misure urgenti in maleria “di - prevenzione e repressioni delle
solisticazioni alimentari»):

«Art. 6 (comma 8). —1n situszioni di emergenza, al coordinamento
operativo dell’ispettorato, dei nuclei e dei Corpi anzidetti, -del Servizio
ispettivo centrale del Ministero della sanita e delfe altre amministrazioni
interessate e degli organi del Servizio sanitario nazionale sovrintende, in
campo nazionale, un-organo designato dal Presidente del Consiglio dei
Ministei, su proposta det Ministro dell'agricoltura e delle foreste e del
Ministro della sanitd, di intesa con gli altri Ministri interessati».

Legge 26 giugno 1990, n. 162 (Aggiornamento, modifiche ed
integrazioni della legge 22 dicembre 1975, n. 685, recante disciplina degli
stupefacenti e sostanze psicotrope, prevenzione, cura e riabilitazione dei
refativi stati di tossicodipendenza):

«Art. A-ter (Istituzione del Servizio cenirale per le dipendenze da
alcool e sostanze stupefacenti o psicotrope). — 1. E istituito pressa il
Ministero della sanita il servizio centrale per le dipendenze da alcool e
sostanze stupefacenti o psicotrope.
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2. 11 Servizio centrale svolge compiti di indirizzo ¢ coordinamento
per le politiche e i programmi inerenti il trattamento delle dipendenze
indicate nel c¢omma { su tutlo il territorio nazionalé.”con parere
obbligatorio -det Consiglio Sanitario nazionale. Inoltre provvede -al

a) raccogliere i dati epidemiologici e le statistiche circa
"andamento dei consumi. delle violazioni delle norme sulla circolazione
stradale ¢ degli infortuni in stato di intossicazione da alcool ¢ sostanze
stupefacenti o psicotrope;

b} raccoglicre ed claborarc i dati trasmessi dalle regioni relativi
all'andamento delle dipendenze da sostanze stupefacenti o psicotrope €
da alcool nonché agli interventi di prevenzione, di cura e di recupero
sociale € presentare annualmente un rapporto sulla materia al Ministro
della ‘sanita;

¢) raccoglicre ed claborase i dati relativi al numero dei scrvizi
pubblici ¢ privati attivi nel settore delle droghe ¢ dell’alcool, ai contributi
ad essi singolarmente erogalti, nonché al numero degh utenti assistiti ed
ai risultati conscguiti nelle attivita di recupero ¢ prevenzione messe in
atto;

d) esprimerc il parere motivato sule autorizzazioni in mageria di
sostanze stupelacenti o psicotrope per le quali ¢ competente il Ministro
della sanita;

¢) csprimere, sentito Dlstituto superiore di sanita, il parere
motivato in ordine alla concessione di licenza di importazioné di matérie
prime per la produzione ¢ impicgo delle sostanze stupcfacenti o
psicotrope;

f) procedere af’accertamento qualitativo ¢ quantitative. delle
sostanze stupefacenti o psicotrope messe a disposizione dcl Minstcro
della sanita ai sensi delart. 80-qguater;y

g) clencare gli additivi aversivi non tossici da immetiere.nelle
confezioni commerciali di solventi. inalabili;

h) individuare sostanze da taglio contentute nelle sostanze
stupcfacenti ‘o psicotrope.

3. 11 Servizio centrale, per gli eventuali controlli analitici. si avvale
dei laboratori dell'Istituto superiore defla sanitda o di istituti
universitari»,

«Art. I-quater { Composizione del Servizio centrale per le dipendenze
du alcool e sostanze stupefacenti o psicotrope ). — 1. Al Servizio centrale
per le dipendenze da alcool e sostanze stupefacenti o psicotrope ¢
preposto un dirigente generale del Ministero della sanita.

2.

Il Ministro provvede alla costituzione del Servizio centrale
articolandolo in almeno quatiro settort afferenti alla dipendenza-da
sostanze stupefacenti o psicotrope, alla prevenzione defle infezioni da
H1V tra i tossicodipendenti ¢ altre patologie correlate, all'alcoolismoe al
tabagismo preponendovi t dirigenti di cui al comma 3.

3. Nella tabella XIX, allcgata al decrcto del Presidente della
Repubblica 30 giugno 1972, n. 748, sono apportate le scpucnti
modifiche:

a) il quadro A, livello di funzione C ¢ incrementato di una unita:
“h) il quadro C.livello di funzione D ¢ incrementato di duc uniti;

¢} il quadro C, livello di funzione E ¢ incrementato di quattro
unita.

2. Gli indirizzi di cui allart.. 1-bis della legge 22 dicentbre 1975, 1.
685, inserilo dal comma | del presente articolo, sono. determinati cntro
novanta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge. 1i
decreto di cui al medesimo art. 1-bis,comma |, lcttera ¢), ¢ emanato
entro sessanta giorni dalla data di entrata in vigore della presente legge.

3. Lu-costituzione del Servizio centrale per le dipendenze da alcool ¢
sostanze stupefacent o psicolrope ha lvogo entro trenta giorni-dalfw

data di entrata in vigore della presente legge.

4. Allonere derivante dalla applicazione deliart. -quater deila
legge 22 dicembre 1975, n. 685, inserito dal comma & del presente
articolo, valiitato in lire' 260 milioni per ciascuno degli esercizi 1990;
1991 ¢ 1992, si provvede con la riduzionc di pari importo dellg
stanziamento di cui. allart. 39, comma 2. della presente leggen.
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