SENATO DELLA REPUBBLICA

Attesto che la 12° Commissione permanente (Igiene e
sanita), il 5 agosto 2015, ha approvato il seguente disegno di

legge,
dall’unificazione dei disegni di legge n. 344, d’iniziativa del

gia approvato dal Senato in un testo risultante

senatore De Poli; n. 359, d’iniziativa del senatore Ranucci; n.

1009, d’iniziativa dei senatori Padua, Orru, Giacobbe,
Silvestro, Puppato, Cociancich, D’Adda, Fabbri, Valentini,
Pezzopane, Granaiola, Vaccari, Gianluca Rossi, Spilabotte,

Vattuone, Cuomo, Scalia, Lumia, Bertuzzi, Di Giorgi, Puglisi,
Lo Giudice, Gotor,
Capacchione, Amati, Borioli, Mattesini, Cantini, Del Barba,

Favero, Sonego, Pagliari, Pegorer,

Russo, Verducci, Collina, Maturani, Cardinali, Migliavacca,

Caleo e Ricchiuti; n. 1073, d’iniziativa della senatrice Zanoni,

e modificato dalla Camera dei deputati:

Disposizioni in materia di diagnosi, cura e abilitazione delle
persone con disturbi dello spettro autistico e di assistenza alle
famiglie

Art. 1.
(Finalita)

1. La presente legge, in conformita a
quanto previsto dalla risoluzione dell’ As-
semblea generale delle Nazioni Unite n. A/
RES/67/82 del 12 dicembre 2012 sui biso-
gni delle persone con autismo, prevede in-
terventi finalizzati a garantire la tutela della
salute, il miglioramento delle condizioni di
vita e I'inserimento nella vita sociale delle
persone con disturbi dello spettro autistico.
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Art. 2.

(Linee guida)

1. L’Istituto superiore di sanita aggiorna
le Linee guida sul trattamento dei disturbi
dello spettro autistico in tutte le eta della
vita sulla base dell’evoluzione delle cono-
scenze fisiopatologiche e terapeutiche deri-
vanti dalla letteratura scientifica e dalle

buone pratiche nazionali ed internazionali.



Art. 3.

(Politiche regionali in materia di disturbi
dello spettro autistico)

1. Nel rispetto degli equilibri programmati
di finanza pubblica e tenuto conto del nuovo
Patto per la salute 2014-2016, con la proce-
dura di cui all’articolo 5, comma 1, del de-
creto-legge 13 settembre 2012, n. 158, con-
vertito, con modificazioni, dalla legge 8 no-
vembre 2012, n. 189, si provvede all’aggior-
namento dei livelli essenziali di assistenza,
con I’inserimento, per quanto attiene ai di-
sturbi dello spettro autistico, delle presta-
zioni della diagnosi precoce, della cura e
del trattamento individualizzato, mediante
I’impiego di metodi e strumenti basati sulle
piu avanzate evidenze scientifiche disponi-
bili.

2. Ai fini di cui al comma 1, le regioni e
le province autonome di Trento e di Bol-
zano garantiscono il funzionamento dei ser-
vizi di assistenza sanitaria alle persone con
disturbi dello spettro autistico, possono indi-
viduare centri di riferimento con compiti di
coordinamento dei servizi stessi nell’ambito
della rete sanitaria regionale e delle pro-
vince autonome, stabiliscono percorsi dia-
gnostici, terapeutici e assistenziali per la
presa in carico di minori, adolescenti e
adulti con disturbi dello spettro autistico,
verificandone 1’evoluzione, e adottano mi-
sure idonee al conseguimento dei seguenti
obiettivi:

a) la qualificazione dei servizi di cui al
presente comma costituiti da unita funzio-
nali multidisciplinari per la cura e I’abilita-
zione delle persone con disturbi dello spet-
tro autistico;

b) la formazione degli operatori sanitari
di neuropsichiatria infantile, di abilitazione
funzionale e di psichiatria sugli strumenti
di valutazione e sui percorsi diagnostici, te-
rapeutici e assistenziali basati sulle migliori
evidenze scientifiche disponibili;

c) la definizione di equipe territoriali
dedicate, nell’ambito dei servizi di neuropsi-
chiatria dell’eta evolutiva e dei servizi per
I’eta adulta, che partecipino alla definizione
del piano di assistenza, ne valutino I’anda-
mento e svolgano attivita di consulenza an-
che in sinergia con le altre attivita dei ser-
vizi stessi;

d) la promozione dell’informazione e
I’introduzione di un coordinatore degli inter-
venti multidisciplinari;

e) la promozione del coordinamento
degli interventi e dei servizi di cui al pre-
sente comma per assicurare la continuita
dei percorsi diagnostici, terapeutici e assi-
stenziali nel corso della vita della persona;

f) Dincentivazione di progetti dedicati
alla formazione e al sostegno delle famiglie
che hanno in carico persone con disturbi
dello spettro autistico;

g) la disponibilita sul territorio di strut-
ture semiresidenziali e residenziali accredi-
tate, pubbliche e private, con competenze
specifiche sui disturbi dello spettro autistico
in grado di effettuare la presa in carico di
soggetti minori, adolescenti e adulti;

h) la promozione di progetti finalizzati
all’inserimento lavorativo di soggetti adulti
con disturbi dello spettro autistico, che ne
valorizzino le capacita.

Art. 4.

(Aggiornamento delle linee di indirizzo del
Ministero della salute)

1. Entro centoventi giorni dall’aggiorna-
mento dei livelli essenziali di assistenza pre-
visto dall’articolo 3, comma 1, il Ministero
della salute, previa intesa in sede di Confe-
renza unificata di cui all’articolo 8 del de-
creto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, e
successive modificazioni, provvede, in ap-
plicazione dei livelli essenziali di assistenza
medesimi, all’aggiornamento delle linee di
indirizzo per la promozione ed il migliora-
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mento della qualita e dell’appropriatezza de-
gli interventi assistenziali nei disturbi perva-
sivi dello sviluppo (DPS), con particolare ri-
ferimento ai disturbi dello spettro autistico,
di cui all’accordo sancito in sede di Confe-
renza unificata il 22 novembre 2012. Le li-
nee di indirizzo sono aggiornate con ca-
denza almeno triennale.

2. L’attuazione delle linee di indirizzo ag-
giornate ai sensi del comma 1 costituisce
adempimento ai fini della verifica del Comi-
tato permanente per la verifica dell’eroga-
zione dei livelli essenziali di assistenza.

Art. 5.

(Attivita di ricerca)

1. Il Ministero della salute promuove lo
sviluppo di progetti di ricerca riguardanti

la conoscenza del disturbo dello spettro au-
tistico e le buone pratiche terapeutiche ed
educative.

Art. 6.

(Clausola di invarianza finanziaria)

1. Dall’attuazione della presente legge
non devono derivare nuovi o maggiori oneri
per la finanza pubblica. Le amministrazioni
interessate alla relativa attuazione vi provve-
dono con le risorse umane, finanziarie e
strumentali disponibili a legislazione vi-
gente.

IL PRESIDENTE
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