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IComunitaria 2010, nuovi contributi per i dispositivi 
CONSIGLIO DEI MINISTRI 
IL MINISTRO SCRIVE ALLE REGIONI 

Stop al pagamento di 

100 euro per la registrazione 
dei dispositivi medici 
da parte delle aziende 
che li commercializzano e 
producono in Italia. Pagamento, 
questo, che era finito 
tra l’altro nel mirino della 
Commissione Ue. Ma allo 
stesso tempo crescono 
del 10% i contributi che le 
imprese dovranno versare 
allo Stato. A prevederlo è 
una bozza del Ddl comunitaria 
2010 finito sul tavolo 
del Consiglio dei ministri. 
A conti fatti, si legge 
nella relazione tecnica del 
Ddl, le casse dello Stato 
perderanno circa 700mila 
euro annui, ma il taglio sarà 
«ampiamente compensato 
» con l’incremento del 
10% di un’altra voce che i 
soggetti che commercializzano 
in Italia dispositivi 
medici devono versare nelle 
casse dell’erario. Una 
volta entrata in vigore la 
legge comunitaria 2010 le 
aziende dovranno versare 
allo Stato il 5,5% delle spese 
autocertificate (non più 
il 5%) calcolate al netto 
delle spese per il personale 
addetto. 
�

��
�	 �!!	���
�"�## � �����$"��
��	%�	�����&� �

������������	
�	�
���������������������������	����� ����	���������������
���
� ��!���
�
�"���#���	�
�������������
�
�"��
�����
�����
���� �
����	������������ $



�
�������������	

��
	�
�	��	������������

 

3 

��'�(����
$
$
������������$����#�
�"�$
$
Tra assistenza e protagonismo  
Quali risposte vengono date dalla politica alle istanze di cittadinanza delle persone con disabilità? 
E quali prospettive vi sono nel mercato degli ausili, dell'occupazione e dei servizi di protezione 
sociale di quegli stessi cittadini? Domande complesse cui si cercherà di rispondere a Padova, il 5 e 
6 marzo, in una due giorni di lavoro organizzata dal Centro Efesto (Centro Europeo per 
l'Autonomia delle Persone Disabili), ove verranno anche illustrate e fatte provare tecnologie per la 
vita autonoma di chi non parla, non si muove, non sente o non vede 
 
Quali risposte della politica alle istanze di cittadinanza delle persone disabili: sarà questo il titolo e 
il tema del seminario organizzato a Padova  (AC Hotel, Via Prima Strada, 1), per venerdì 5 e 
sabato 6 marzo , dal Centro Efesto  (Centro Europeo per l'Autonomia delle Persone Disabili). 
Quattro le sessioni  previste nelle due giornate di lavoro, la prima delle quali (40 milioni in Europa 
e 182 mila nel Veneto: tra assistenza e protagonismo) tenterà di tracciare un quadro dei 
cambiamenti socio-economici nella Regione Veneto e di mettere in chiaro le istanze delle persone 
con disabilità nelle diverse fasce d'età, in relazione anche al quadro normativo e alle opportunità di 
inclusione. Introdurrà Davide Cervellin , presidente del Centro Efesto, cui seguiranno gli interventi 
di Daniele Marini  dell'Università di Padova (direttore scientifico della Fondazione Nord-Est), Nina 
Daita , responsabile nazionale dell'Ufficio Handicap della CGIL, Giovanni Scacciavillani , 
responsabile nazionale per le Politiche dell'Handicap dell'UGL e Angelo Ferro , presidente della 
Fondazione Opera Immacolata Concezione ONLUS. 
La seconda sessione sarà incentrata invece su una tavola rotonda  intitolata Come risponde la 
politica alla richiesta di cittadinanza attiva delle persone disabili? e vi parteciperanno - moderati da 
Elio Silva , giornalista del «Sole 24 Ore» - i responsabili nazionali e regionali delle politiche sociali 
a favore dei disabili e i candidati alle elezioni regionali, insieme a personalità di spicco del settore 
della disabilità. 
 
Si passerà poi a sabato 6  con le altre due sessioni, la prima delle quali ripartita a sua volta in due 
diversi momenti, Parlare e scrivere con gli occhi: le nuove frontiere della comunicazione (con 
Lucia Guderzo  e Roberto Bolzon , rispettivamente responsabile tecnologico e formatore del 
Centro Efesto) e Toccare e ascoltare per vivere il mondo, con Simone Carpanese  e Raffaele Di 
Vaio, anch'essi formatori del Centro Efesto. A coordinare quest'ultima parte - ove verranno 
illustrate e fatte provare le tecnologie per la vita autonoma delle persone che non parlano, non si 
muovono, non sentono e non vedono - sarà Fabiola Scarpetta , responsabile qualità del Centro 
Efesto. 
L'ultima sessione verterà infine sul tema Quali prospettive nel mercato degli ausili, 
dell'occupazione e dei servizi di protezione sociale delle persone disabili e vi verranno dibattuti i 
nuovi orientamenti normativi e le nuove prospettive industriali e commerciali delle tecnologie per la 
vita indipendente, insieme ai possibili percorsi per l'inserimento lavorativo delle persone con 
disabilità e ai servizi a protezione di una gratificante esistenza delle persone pluriminorate che non 
possono accedere al mondo del lavoro. 
Moderati da Davide Cervellin , parteciperanno Maria Teresa Agati Fumagalli , presidente della 
Commissione Studio e Ricerca Ausili tecnici per Persone Disabili di Confindustria FDRV, Gaspare 
Crimi , responsabile del Dipartimento di Riabilitazione dell'ULSS 20 di Verona, Elena Belloni , 
Division Specialist H. Opportunities della Società Randstad Italia, Giorgio Rigato , analista 
informatico di Almaviva Finance e Rossano Bartoli , segretario generale della Lega del Filo 
d'Oro . 
Alle conclusioni del seminario seguirà un dibattito sul tema La società che io vorrei. (S.B.) 
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"I nuovi Livelli essenziali di assistenza (Lea), attualmente all'esame del 
ministero dell'Economia dopo un vaglio preliminare da parte delle Regioni, 
comprenderanno 109 nuove malattie rare". Lo ha annunciato il ministro della 
Salute Ferruccio Fazio  intervenendo a Roma al convegno "Figli di un male 
minore?" organizzato dalla Fondazione Barbareschi in occasione della 
Giornata mondiale sulle malattie rare. "Nei nuovi Lea - ha aggiunto Fazio - 
saranno anche previste modalità diverse per l'erogazione dell'assistenza 
domiciliare integrata e residenziale, dividendo i pazienti autosufficienti e non 
autosufficienti e rendendo più semplice e diretto l'accesso e l'erogazione delle 
cure. Ci auguriamo che, una volta accertata la sostenibilità economica, il 
provvedimento possa diventare esecutivo al più presto". Fazio ha inoltre 
ricordato "i 20 milioni di euro per il 2010 stanziati negli obiettivi di piano del 
Fondo sanitario nazionale per le Regioni come finanziamento vincolato per 
progetti dedicati alle malattie rare".$
Fonte: Farmacista33$
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1 marzo 2010  

Medicina: 466 scuole di specializzazione 
"tagliate"  
di Paolo Del Bufalo, Manuela Perrone (da Il Sole-24 Ore del Lunedì) 

 
Finale di partita per 466 scuole di specializzazione in medicina: chiudono i battenti 
in nome della razionalizzazione che intende evitare strutture per un solo studente 
(o poco più); altrettanti professori non potranno più fregiarsi del titolo di direttore 
di scuola. I relativi posti da specializzando - in tutto 616 -, invece, restano e i loro 
contratti da 25mila euro l'anno verranno trasferiti a un'università capofila, cui le 
altre sono "aggregate". 

 
È l'effetto della riforma di Mariastella Gelmini, varata con il decreto Miur firmato 
il 5 febbraio. Di tagli si salvano dieci scuole "strategiche" per il Ssn, che 
raccolgono la metà dei quasi 5mila specializzandi annui: anestesia, malattie 
dell'apparato cardiovascolare, ginecologia, chirurgia generale, medicina 
d'emergenza-urgenza, medicina fisica e della riabilitazione, medicina interna, 
pediatria, psichiatria e radiodiagnostica. Sfuggono all'accetta anche i tre atenei 
privati: San Raffaele di Milano, Cattolica e Campus biomedico di Roma. 

 
Una rivoluzione che già suscita le proteste di rettori e presidi ma che, nei fatti, 
potrebbe rivelarsi meno urticante di quanto sembra. La riforma polarizza la 
formazione dei futuri specialisti attorno ai grandi atenei. Come si vede dalla 
tabella pubblicata a destra, La Sapienza di Roma è l'asso pigliatutto: aggrega 60 
scuole (sulle 990 che restano autonome a livello nazionale) e 72 contratti, 
soprattutto dal centro Italia. La Statale di Milano ne accorpa 40, con 51 contratti. 
Al contrario alcuni atenei sono "svuotati": Foggia perde 20 scuole su 21, l'Aquila 
18 su 26 delle 1.178 su cui agisce la riforma. 

 
Tra le specialità, la sorte peggiore è per tossicologia che subisce il taglio di sei 
scuole su otto: chi vorrà iscriversi potrà farlo solo a Catania o a Firenze. Destino 
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simile per audiologia e chirurgia pediatrica (attivata in soli 7 poli contro i 23 di 
partenza). 

 
Quattro i parametri seguiti per l'aggregazione delle scuole, perfezionati da una 
commissione di esperti guidata dall'endocrinologo Aldo Pinchera: dotazione di 
docenti, volumi di attività della rete formativa, adeguatezza delle dimensioni della 
facoltà di medicina, assegnazione media di almeno tre contratti nel quinquennio 
2003-2008. Requisito non vincolante, ma utilizzato per aggregare 458 scuole: ben 
327 avevano un solo specializzando. «L'obiettivo - spiega Gabriella Bacchiocchi 
del ministero dell'Università - è avvicinare l'Italia all'Europa come totale di scuole, 
passando da quasi 1.600 a meno di mille. E la riforma potrà prevedere nuove 
strategie: dall'esame unico nazionale all'accorpamento di alcune specialità, come 
chirurgia pediatrica a chirurgia generale». 

 
A dispetto dei numeri, tuttavia, sembra già pronta la contromossa: il Miur ha 
emanato linee guida sugli accordi interuniversitari in base alle quali la sede 
amministrativa delle scuole sarà quella dell'ateneo capofila, ma le tasse saranno 
ripartite equamente tra le università aggregate che dovranno assicurare «aule, 
laboratori, docenza e supporto amministrativo » della didattica. Il titolo finale di 
specialista sarà congiunto. E ogni facoltà dovrà nominare un responsabile per 
scuola, che farà parte del «comitato ordinatore » che coordina le attività. 
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REGIONE PUGLIA 
 
 SUL BOLLETTINO UFFICIALE REGIONE PUGLIA n. 40 DEL 02/03/2010 - SUPPL. N. 1 

è stata pubblicata la LEGGE REGIONALE 4/2010 Norme urgenti in materia di sanità e 

servizi sociali” - (vedi art.  32 - Norme in materia di protesi, ortesi e ausili tecnici)  

(Visualizza bollettino ).  
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ASL 4 TERNI 
 
NUOVE TECNOLOGIE PER FACILITARE L'ACCESSO AI SERVIZ I, NASCE IL CONTACT CENTER 
DISABILITA' 
 22 Febbraio 2010 12.15 - di Alberto Tomassi - Fonte: Radio Galileo - cod.218146 

 Migliaia di accessi per il punto di contatto multicanale ricco di informazioni in ambito sociosanitario  

Nell’ambito dei progetti di promozione della salute e di diffusione della conoscenza, al fine di facilitare 
l’accesso ai servizi e un loro utilizzo appropriato, l’Azienda Sanitaria Locale di Terni, in collaborazione con il 
Centro per l’Autonomia Umbro, hanno attivato un Contact Center rivolto ai cittadini con disabilità. 
 
Nella home-page del portale dell’Azienda Sanitaria Locale di Terni, nella sezione “Per il cittadino” e nel 
portale del Centro per l'Autonomia Umbro (www.cpaonline.it) tutti gli utenti interessati hanno la possibilità di 
accedere al database del Contact Center Disabilità che raccoglie ben 72 schede relative ai servizi socio-
sanitari con una specifica sezione, validata dai responsabili dei servizi territoriali dell'Asl, in cui sono 
contenute tutte le informazioni sulla loro ubicazione e organizzazione. 
 
Ogni cittadino può inoltre accedere on-line ad un archivio di ben 712 domande e risposte disponibili alla 
consultazione, puntualmente divise per area tematica e per argomento, con la possibilità di contattare 
personalmente gli operatori e formulare una domanda. I canali disponibili sono tre, un canale diretto presso 
la sede del Centro per l’Autonomia Umbro, uno telefonico al numero 0744.274659 e uno telematico 
attraverso l’apposita sezione del sito web denominata “L´Esperto risponde”. 
 
“Un cittadino bene informato - dichiara il responsabile del Centro per l’Autonomia Umbro Andrea Tonucci - è 
più consapevole non solo del proprio diritto alla salute, ma anche del ruolo di soggetto attivo e responsabile 
nei riguardi del proprio benessere. Con questo progetto l’Asl 4 e il Centro per l´Autonomia Umbro offrono 
l´opportunità di rafforzare la capacità di riconoscere i propri bisogni di salute, di orientarsi nell´offerta dei 
servizi territoriali e di seguire le necessarie procedure e indicazioni”. 
 
“Con questa iniziativa si consolida anzitutto il rapporto virtuoso tra Azienda Sanitaria e movimento 
associativo - spiega il direttore generale della Asl 4 Vincenzo Panella - e si risponde all’esigenza di facilitare 
l´accesso ai servizi, in linea con quanto indicato dal Piano Sanitario Regionale che affida alle Asl, in 
collaborazione con gli Enti Locali e le associazioni, il compito di attivare esperienze di informazione integrata 
sociale e sanitaria per categorie fragili, in primo luogo cittadini con disabilità”. 
 
Il servizio di Contact Center è oggi, nella nostra regione, il punto di contatto multicanale più ricco di 
informazioni in ambito sociosanitario e sanitario per le persone con disabilità, le loro famiglie e gli operatori. 
 
L’utilità del servizio è testimoniata dal grande numero di accessi. Al Contact Center Disabilità sono già 
pervenuti 623 quesiti. Il 92% riguardano l’invalidità civile, lo stato di handicap, il collocamento al lavoro, 
l’idoneità alla guida; il 6% l’assistenza sanitaria, domiciliare, residenziale e semiresidenziale, l’assistenza 
riabilitativa, quella garantita da centri ad alta specializzazione, la partecipazione alla spesa sanitaria e le cure 
all´estero mentre il restante 2% riguarda l’assistenza protesica, la fornitura effettuata presso il Saap (Servizio 
di assistenza ausili e protesi) e dai Centri di Salute della Asl 4 provinciale di Terni. 
 
Come detto il Contact Center Disabilità è consultabile nella home page del portale dell’Asl 4 di Terni 
www.asl4.terni.it, nella sezione di destra “Per il Cittadino”.  
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Robotica e utilizzo di nuove terapie a Santa Marinella – Il Bambino Gesù 
sperimenta innovazioni per la riabilitazione pediatrica 
Posted on marzo 1st, 2010 di admin 

In ogni età della vita, ma soprattutto in quella pediatrica, un buon recupero funzionale e motorio 
può garantire una qualità della vita migliore per il bambino e per la sua famiglia. 

 Il Dipartimento di Riabilitazione pediatrica dell’IRCCS Ospedale Pediatrico Bambino Gesù, che – 
nelle due sedi di Palidoro e Santa Marinella, in provincia di Roma – accoglie neonati, bambini, 
adolescenti affetti da malattie invalidanti o esiti delle stesse, è uno dei primi prototipi nazionali di 
Centro per le disabilità gravi in età evolutiva. 

 Con 4.500 prestazioni in day hospital di riabilitazione l’anno, circa 400 ricoverati in degenza 
ordinaria, quasi 13.000 giornate di degenza, l’Ospedale Pediatrico Bambino Gesù rappresenta un 
punto di riferimento per le regioni del centro-sud d’Italia, caratterizzate da maggiore prevalenza, 
rispetto alla media nazionale, di popolazione più giovane, ma da una cronica carenza di strutture 
riabilitative pediatriche. Oltre il 60% dei pazienti seguiti in riabilitazione dal Bambino Gesù 
proveniente da altre regioni. 

 Una realtà dinamica e in continuo sviluppo. Con questo obiettivo, è stata attivata a Santa Marinella 
una struttura finalizzata alla riabilitazione multidisciplinare di pazienti con patologia del sistema 
nervoso centrale congenita o acquisita successivamente, nonché lo sviluppo di un progetto ad ampio 
respiro che concerne la riabilitazione robotica di bambini con disturbi dell’equilibrio conseguente a 
danni di tipo neurologico (ad es. post-traumatico, da paralisi cerebrale infantile, ecc…). 

 Particolarmente rilevanti in tal senso, per le implicazioni riabilitative, sono le innovazioni 
tecnologiche connesse allo sviluppo originale e all’impiego di sistemi robotizzati per la valutazione 
e la rieducazione delle disabilità. Tale attività, risultato della collaborazione con il Dipartimento di 
Meccanica e Aeronautica dell’Università “La Sapienza” di Roma e il Massachusetts Institute of 
Technology di Boston (MIT), ha portato alla progettazione e alla realizzazione di un sistema 
robotico per la riabilitazione delle disabilità motorie dell’arto superiore che è stato introdotto nella 
pratica clinica con esiti significativi. 

 La sede dell’Ospedale Pediatrico Bambino Gesù di Santa Marinella – che vanta da sempre una 
profonda vocazione all’assistenza riabilitativa – è interessata a una modifica dell’attuale assetto 
organizzativo, tesa a specializzare il Centro, ferma restando la disponibilità a garantire 
l’effettuazione delle prestazioni finora erogate sul territorio. 
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Appalti: per le liti dopo il 2007 
giurisdizione esclusiva del Tar  
La Direttiva Ce del 2007 fa da spartiacque in tema di competenza giurisdizionale in 
materia di appalti. 

Infatti dal giorno della sua pubblicazione vanno proposte al Tar sia la domanda di 
annullamento dell'aggiudicazione e sia quella di "caducazione del contratto" concluso in 
seguito a una aggiudicazione illegittima.  
Intervenendo per la prima volta sulla questione le Sezioni unite civili della Suprema corte, 
con l'ordinanza n. 2906 del 10 febbraio 2010, hanno sancito che secondo la direttiva n. 
2007/66/CE, la "nelle controversie relative alle gare svoltesi dopo la sua pubblicazione, va 
riconosciuto rilievo alla connessione tra la domanda di annullamento dell'aggiudicazione e 
di caducazione del contratto di appalto concluso a seguito dell'illegittima aggiudicazione, 
con la conseguente attribuzione di entrambe alla giurisdizione amministrativa esclusiva 
prevista dall'art. 244 del d.lgs. 12 aprile 2006, n. 163". a cura della redazione di 
www.cassazione.net 
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Ventilatori polmonari ASL FG: inchiesta Assessorato salute  

In merito all’inchiesta in corso, circa le presunte procedure irregolari nell’acquisto di 

ventilatori polmonari da parte della ASL Foggia, l’Assessorato alle Politiche della 

Salute fa presente che tale inchiesta muove proprio da azioni dell’Assessorato che, a 

seguito di esposto anonimo, ha attivato, ai sensi del Regolamento regionale “Attività 

ispettiva sanitaria”, lo scorso 30 settembre 2008 una visita ispettiva del NIR (Nucleo 

Ispettivo Regionale). A seguito di una nutrita ed articolata istruttoria da parte degli 

ispettori in data 5 febbraio 2009 è stata elaborata la relazione ispettiva finale. Gli esiti 

dell’attività ispettiva, essendone stati ravvisati gli estremi e in applicazione del 

Regolamento, sono stati trasmessi dall’ispettore in data 13 febbraio 2009 alla Procura 

della Repubblica presso il Tribunale di Foggia ed in data 16 febbraio 2009 il 

competente Servizio regionale ha inviato la stessa relazione, per gli adempimenti 

conseguenti, alla direzione generale dell’ASL di Foggia e per opportuna conoscenza 

alla Sezione regionale della Conte dei Conti di Bari.  

Data: Ven, 26 Febbraio 2010 @ 11:03  
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