
Servizi di gestione dei rifiuti

1. All'articolo 238 del decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152, il comma 10 è sostituito dal seguente:  

«10. Le utenze non domestiche che producono rifiuti urbani di cui all'articolo 183, comma 1, lettera b-

ter), numero 2., che li conferiscono al di fuori del servizio pubblico e dimostrano di averli avviati al 

recupero mediante attestazione rilasciata dal soggetto che effettua l'attività di recupero dei rifiuti 

stessi sono escluse dalla corresponsione della componente tariffaria rapportata alla quantità dei rifiuti 

conferiti; le medesime utenze effettuano la scelta di servirsi del gestore del servizio pubblico o del 

ricorso al mercato per un periodo non inferiore a due anni».  

2. All'articolo 202 del decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152, dopo il comma 1 sono inseriti i 

seguenti:  

«1-bis. L'Autorità di regolazione per energia, reti e ambiente (ARERA) definisce entro novanta giorni 

dalla data di entrata in vigore della presente disposizione adeguati standard tecnici e qualitativi per lo 

svolgimento dell'attività di smaltimento e di recupero, procedendo alla verifica in ordine ai livelli 

minimi di qualità e alla copertura dei costi efficienti.  

1-ter. L'ARERA richiede agli operatori informazioni relative ai costi di gestione, alle caratteristiche dei 

flussi e a ogni altro elemento idoneo a monitorare le concrete modalità di svolgimento dell'attività di 

smaltimento e di recupero e la loro incidenza sui corrispettivi applicati all'utenza finale».  

3. All'articolo 224, comma 5, alinea, del decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152, le parole: «e i gestori 

delle piattaforme di selezione (CSS)» sono soppresse.  

Capo V  

Concorrenza e tutela della salute

Art. 15

Revisione e trasparenza dell'accreditamento e del convenzionamento delle strutture private nonché 
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monitoraggio e valutazione degli erogatori privati convenzionati

1. Al decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, sono apportate le seguenti modificazioni:  

a) all'articolo 8-quater, il comma 7 è sostituito dal seguente:  

«7. Nel caso di richiesta di accreditamento da parte di nuove strutture o per l'avvio di nuove attività in 

strutture preesistenti, l'accreditamento può essere concesso in base alla qualità e ai volumi dei servizi 

da erogare, nonché sulla base dei risultati dell'attività eventualmente già svolta, tenuto altresì conto 

degli obiettivi di sicurezza delle prestazioni sanitarie e degli esiti delle attività di controllo, vigilanza e 

monitoraggio per la valutazione delle attività erogate in termini di qualità, sicurezza ed appropriatezza, 

le cui modalità sono definite con decreto del Ministro della salute, da adottare entro novanta giorni 

dalla data di entrata in vigore della presente disposizione, previa intesa in sede di Conferenza 

permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, ai 

sensi dell'articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131»;  

b) all'articolo 8-quinquies:  

1) dopo il comma 1 è inserito il seguente:  

«1-bis. I soggetti privati di cui al comma 1 sono individuati, ai fini della stipula degli accordi 

contrattuali, mediante procedure trasparenti, eque e non discriminatorie, previa pubblicazione da 

parte delle regioni di un avviso contenente criteri oggettivi di selezione, che valorizzino 

prioritariamente la qualità delle specifiche prestazioni sanitarie da erogare. La selezione di tali soggetti 

deve essere effettuata periodicamente, tenuto conto della programmazione sanitaria regionale e sulla 

base di verifiche delle eventuali esigenze di razionalizzazione della rete in convenzionamento e, per i 

soggetti già titolari di accordi contrattuali, dell'attività svolta; a tali fini si tiene conto altresì 

dell'effettiva alimentazione in maniera continuativa e tempestiva del fascicolo sanitario elettronico 

(FSE) ai sensi dell'articolo 12 del decreto-legge 18 ottobre 2012, n. 179, convertito, con modificazioni, 

dalla legge 17 dicembre 2012, n. 221, secondo le modalità definite ai sensi del comma 7 del 

medesimo articolo 12, nonché degli esiti delle attività di controllo, vigilanza e monitoraggio per la 

valutazione delle attività erogate, le cui modalità sono definite con il decreto di cui all'articolo 8-

quater, comma 7»;  

2) al comma 2, alinea, dopo le parole: «dal comma 1» sono inserite le seguenti: «e con le modalità di 
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cui al comma 1-bis» e le parole: «, anche attraverso valutazioni comparative della qualità dei costi,» 

sono soppresse;  

c) all'articolo 8-octies, dopo il comma 4 è aggiunto il seguente:  

«4-bis. Salvo il disposto dei commi 2 e 3, il mancato adempimento degli obblighi di alimentazione del 

fascicolo sanitario elettronico (FSE), nei termini indicati dall'articolo 12, comma 1, del decreto-legge 

18 ottobre 2012, n. 179, convertito, con modificazioni, dalla legge 17 dicembre 2012, n. 221, e nel 

rispetto delle modalità e delle misure tecniche individuate ai sensi del comma 7 del medesimo articolo 

12, costituisce grave inadempimento degli obblighi assunti mediante la stipula dei contratti e degli 

accordi contrattuali di cui all'articolo 8-quinquies»;  

d) all'articolo 9:  

1) al comma 5, dopo la lettera c) sono aggiunte le seguenti:  

«c-bis) le prestazioni di prevenzione primaria e secondaria che non siano a carico del Servizio sanitario 

nazionale;  

c-ter) le prestazioni di long term care (LTC) che non siano a carico del Servizio sanitario nazionale;  

c-quater) le prestazioni sociali finalizzate al soddisfacimento dei bisogni del paziente cronico che non 

siano a carico del Servizio sanitario nazionale, ferma restando l'applicazione delle disposizioni di cui 

all'articolo 26 della legge 8 novembre 2000, n. 328»;  

2) al comma 9, le parole: «il cui funzionamento è disciplinato con il regolamento di cui al comma 8» 

sono sostituite dalle seguenti: «con finalità di studio e ricerca sul complesso delle attività delle forme 

di assistenza complementare e sulle relative modalità di funzionamento, la cui organizzazione e il cui 

funzionamento sono disciplinati con apposito decreto del Ministro della salute»;  

3) dopo il comma 9 è inserito il seguente:  

«9-bis. Al Ministero della salute è inoltre assegnata la funzione di monitoraggio delle attività svolte 

dai fondi integrativi del Servizio sanitario nazionale nonché dagli enti, dalle casse e dalle società di 

mutuo soccorso aventi esclusivamente fini assistenziali, di cui all'articolo 51, comma 2, lettera a), del 

testo unico di cui al decreto del Presidente della Repubblica 22 dicembre 1986, n. 917. A tal fine 

ciascun soggetto interessato invia periodicamente al Ministero della salute i dati aggregati relativi al 

numero e alle tipologie dei propri iscritti, al numero e alle tipologie dei beneficiari delle prestazioni 

nonché ai volumi e alle tipologie di prestazioni complessivamente erogate, distinte tra prestazioni a 
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carattere sanitario, prestazioni a carattere socio-sanitario, prestazioni a carattere sociale ed altre 

tipologie, nelle forme indicate con apposito decreto del Ministro della salute».  

2. All'articolo 41, comma 6, del decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33, è aggiunto, in fine, il 

seguente periodo: «Sono altresì tenuti a pubblicare nel proprio sito internet istituzionale i bilanci 

certificati e i dati sugli aspetti qualitativi e quantitativi dei servizi erogati e sull'attività medica svolta».  

3. Dall'attuazione delle disposizioni di cui al presente articolo non devono derivare nuovi o maggiori 

oneri a carico della finanza pubblica. Le amministrazioni interessate provvedono alle attività previste 

nei limiti delle risorse umane, strumentali e finanziarie disponibili a legislazione vigente.  

Art. 16

Distribuzione dei farmaci

1. All'articolo 105, comma 1, del decreto legislativo 24 aprile 2006, n. 219, la lettera b) è sostituita 

dalla seguente:  

«b) un assortimento dei medicinali in possesso di un'AIC, inclusi i medicinali omeopatici autorizzati ai 

sensi dell'articolo 18 e i medicinali generici, che sia tale da rispondere alle esigenze del territorio 

geograficamente determinato cui è riferita l'autorizzazione alla distribuzione all'ingrosso, valutate 

dall'autorità competente al rilascio dell'autorizzazione sulla base degli indirizzi vincolanti forniti 

dall'AIFA. Tale obbligo non si applica ai medicinali non ammessi a rimborso da parte del Servizio 

sanitario nazionale, fatta salva la possibilità del rivenditore al dettaglio di rifornirsi presso altro 

grossista».  

Art. 17
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