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[BUR2008021] [3.1.0]
Legge regionale 12 marzo 2008 - n. 3
Governo della rete degli interventi e dei servizi alla persona
in ambito sociale e sociosanitario

IL CONSIGLIO REGIONALE
ha approvato

IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA REGIONALE
promulga

la seguente legge regionale:

INDICE

CAPO I – Disposizioni generali
Art. 1 – Finalità
Art. 2 – Principi ed obiettivi

CAPO II – Soggetti e unità d’offerta
Art. 3 – Soggetti
Art. 4 – Unità di offerta sociali
Art. 5 – Unità di offerta sociosanitarie

CAPO III – Gli utenti
Art. 6 – Accesso alla rete
Art. 7 – Diritti della persona e della famiglia
Art. 8 – Partecipazione al costo delle prestazioni
Art. 9 – Carta dei servizi e ufficio di pubblica tutela. Modifica

alla legge regionale 11 luglio 1997, n. 31 «Norme per
il riordino del Servizio sanitario regionale e sua inte-
grazione con le attività dei servizi sociali»

Art. 10 – Titoli sociali e sociosanitari

CAPO IV – Assetto istituzionale ed organizzativo
Art. 11 – Competenze della Regione
Art. 12 – Competenze delle province
Art. 13 – Competenze dei comuni
Art. 14 – Competenze delle ASL
Art. 15 – Modalità di esercizio delle unità d’offerta
Art. 16 – Accreditamento

CAPO V
Livelli essenziali di assistenza e programmazione

Art. 17 – Livelli regionali di assistenza e interventi per la non
autosufficienza

Art. 18 – Piano di zona
Art. 19 – Sistema informativo della rete sociale e sociosanitaria
Art. 20 – Rapporti tra pubblico e privato
Art. 21 – Formazione delle professioni sociali e sociosanitarie

CAPO VI – Assetto finanziario
Art. 22 – Fonti di finanziamento delle unità di offerta sociali e

sociosanitarie
Art. 23 – Fondo regionale di parte corrente per le unità d’offer-

ta sociali
Art. 24 – Fondo regionale di parte corrente per le unità d’offer-

ta sociosanitarie
Art. 25 – Fondo regionale per gli investimenti

CAPO VII
Disposizioni concernenti modifiche ed abrogazioni

Art. 26 – Modifiche alla legge regionale 13 febbraio 2003, n. 1
«Riordino della disciplina delle istituzioni pubbliche
di assistenza e beneficenza operanti in Lombardia»

Art. 27 – Modifica alla legge regionale 11 luglio 1997, n. 31
«Norme per il riordino del servizio sanitario regionale
e sua integrazione con le attività dei servizi sociali»

Art. 28 – Abrogazioni

CAPO VIII – Norme transitorie e finali
Art. 29 – Osservatorio regionale sulle dipendenze

Art. 30 – Norme transitorie e finali

Art. 31 – Clausola valutativa

Art. 32 – Norma finanziaria

CAPO I
Disposizioni generali

Art. 1
(Finalità)

1. La presente legge, al fine di promuovere condizioni di be-
nessere e inclusione sociale della persona, della famiglia e della
comunità e di prevenire, rimuovere o ridurre situazioni di disa-
gio dovute a condizioni economiche, psico-fisiche o sociali, disci-
plina la rete delle unità di offerta sociali e sociosanitarie, nel
rispetto dei principi e dei valori della Costituzione, della Carta
dei diritti fondamentali dell’Unione europea, dello Statuto regio-
nale, nonché nel rispetto dei livelli essenziali delle prestazioni
concernenti i diritti civili e sociali, in armonia con i principi e-
nunciati dalla legge 8 novembre 2000, n. 328 (Legge quadro per
la realizzazione del sistema integrato di interventi e servizi socia-
li) e con le leggi regionali di settore.

2. L’insieme integrato dei servizi, delle prestazioni, anche di
sostegno economico, e delle strutture territoriali, domiciliari,
diurne, semiresidenziali e residenziali costituisce la rete delle u-
nità di offerta sociali e sociosanitarie, funzionali al perseguimen-
to delle finalità di cui al comma 1.

3. La rete delle unità d’offerta garantisce il diritto alla esigibi-
lità delle prestazioni sociali e sociosanitarie comprese nei livelli
essenziali di assistenza, nelle forme e secondo le modalità previ-
ste dalla legislazione vigente.

Art. 2
(Principi ed obiettivi)

1. Il governo della rete delle unità d’offerta sociali e sociosani-
tarie si informa ai seguenti principi:

a) rispetto della dignità della persona e tutela del diritto alla
riservatezza;

b) universalità del diritto di accesso e uguaglianza di tratta-
mento nel rispetto della specificità delle esigenze;

c) libertà di scelta, nel rispetto dell’appropriatezza delle pre-
stazioni;

d) personalizzazione delle prestazioni, ai fini di una effettiva
e globale presa in carico della persona;

e) promozione dell’autonomia della persona e sostegno delle
esperienze tese a favorire la vita indipendente;

f) sussidiarietà verticale e orizzontale;

g) riconoscimento, valorizzazione e sostegno del ruolo della
famiglia, quale nucleo fondamentale per la crescita, lo svi-
luppo e la cura della persona;

h) promozione degli interventi a favore dei soggetti in diffi-
coltà, anche al fine di favorire la permanenza e il reinseri-
mento nel proprio ambiente familiare e sociale;

i) solidarietà sociale, ai sensi degli articoli 2, 3 e 38 della Co-
stituzione;

j) effettività ed efficacia delle prestazioni erogate.

2. La Regione, nel rispetto dei principi di cui al comma 1,
persegue i seguenti obiettivi:

a) omogeneità ed adeguatezza della rete delle unità di offerta
ai bisogni sociali e sociosanitari;

b) flessibilità delle prestazioni, anche attraverso la predisposi-
zione di piani individualizzati di intervento;
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c) integrazione delle politiche sociali e sociosanitarie con le
politiche sanitarie e di settore, in particolare dell’istruzio-
ne, della formazione, del lavoro e della casa;

d) efficienza della rete delle unità di offerta ed ottimale utiliz-
zo delle risorse finanziarie disponibili.

CAPO II
Soggetti e unità d’offerta

Art. 3
(Soggetti)

1. Nel quadro dei principi della presente legge e in particolare
secondo il principio di sussidiarietà, concorrono alla program-
mazione, progettazione e realizzazione della rete delle unità di
offerta sociali e sociosanitarie, secondo gli indirizzi definiti dalla
Regione:

a) i comuni, singoli ed associati, le province, le comunità
montane e gli altri enti territoriali, le aziende sanitarie lo-
cali (ASL), le aziende di servizi alla persona (ASP) e gli
altri soggetti di diritto pubblico;

b) le persone fisiche, le famiglie e i gruppi informali di reci-
proco aiuto e solidarietà;

c) i soggetti del terzo settore, le organizzazioni sindacali
maggiormente rappresentative e gli altri soggetti di diritto
privato che operano in ambito sociale e sociosanitario;

d) gli enti riconosciuti delle confessioni religiose, con le quali
lo Stato ha stipulato patti, accordi o intese, che operano in
ambito sociale e sociosanitario.

2. È garantita la libertà per i soggetti di cui al comma 1, lettere
b), c) e d) di svolgere attività sociali ed assistenziali, nel rispetto
dei principi stabiliti dalla presente legge e secondo la normativa
vigente, indipendentemente dal loro inserimento nella rete delle
unità di offerta sociali.

Art. 4
(Unità di offerta sociali)

1. Le unità di offerta sociali hanno il compito di:

a) aiutare la famiglia, anche mediante l’attivazione di legami
di solidarietà tra famiglie e gruppi sociali e con azioni di
sostegno economico;

b) tutelare la maternità e la vita umana fin dal concepimento
e garantire interventi di sostegno alla maternità e paternità
ed al benessere del bambino, rimuovendo le cause di ordi-
ne sociale, psicologico ed economico che possono ostaco-
lare una procreazione consapevole e determinare l’interru-
zione della gravidanza;

c) promuovere azioni rivolte al sostegno delle responsabilità
genitoriali, alla conciliazione tra maternità e lavoro ed a-
zioni a favore delle donne in difficoltà;

d) tutelare i minori, favorendone l’armoniosa crescita, la per-
manenza in famiglia e, ove non possibile, sostenere l’affido
e l’adozione, nonché prevenire fenomeni di emarginazione
e devianza;

e) promuovere il benessere psicofisico della persona, il man-
tenimento o il ripristino delle relazioni familiari, l’inseri-
mento o il reinserimento sociale e lavorativo delle persone
in difficoltà e contrastare forme di discriminazione di ogni
natura;

f) promuovere l’educazione motoria anche finalizzata all’in-
serimento e reinserimento sociale della persona;

g) assistere le persone in condizioni di disagio psicosociale
o di bisogno economico, con particolare riferimento alle
persone disabili e anziane, soprattutto sole, favorendone la
permanenza nel proprio ambiente di vita;

h) favorire l’integrazione degli stranieri, promuovendo un ap-
proccio interculturale;

i) sostenere le iniziative di supporto, promozione della socia-
lità e coesione sociale, nonché di prevenzione del fenome-
no dell’esclusione sociale.

2. La Giunta regionale individua le unità di offerta sociali,
previa consultazione dei soggetti di cui all’articolo 3, comma 1,
e sentito il parere della competente commissione consiliare.

Art. 5
(Unità di offerta sociosanitarie)

1. Le unità di offerta sociosanitarie erogano prestazioni sani-
tarie a rilevanza sociale e prestazioni sociali a rilevanza sanitaria
e hanno il compito di:

a) sostenere la persona e la famiglia, con particolare riferi-
mento alle problematiche relazionali e genitoriali, all’edu-
cazione e allo sviluppo di una responsabile sessualità, alla
procreazione consapevole, alla prevenzione dell’interruzio-
ne della gravidanza;

b) favorire la permanenza delle persone in stato di bisogno o
di grave fragilità nel loro ambiente di vita;

c) accogliere ed assistere persone che non possono essere
assistite a domicilio;

d) prevenire l’uso di sostanze illecite, l’abuso di sostanze leci-
te, nonché forme comportamentali di dipendenza e favori-
re il reinserimento sociale delle persone con problemi di
dipendenza;

e) assistere le persone in condizioni di disagio psichico, so-
prattutto se isolate dal contesto familiare;

f) assistere i malati terminali, anche al fine di attenuare il
livello di sofferenza psicofisica.

2. La Giunta regionale individua le unità di offerta sociosani-
tarie, previa consultazione dei soggetti di cui all’articolo 3, com-
ma 1, e sentito il parere della competente commissione consi-
liare.

CAPO III
Gli utenti

Art. 6
(Accesso alla rete)

1. Accedono alla rete delle unità d’offerta sociali e sociosanita-
rie:

a) i cittadini italiani residenti nei comuni della Lombardia e
gli altri cittadini italiani e di Stati appartenenti all’Unione
europea (UE) temporaneamente presenti;

b) i cittadini di Stati diversi da quelli appartenenti alla UE,
in regola con le disposizioni che disciplinano il soggiorno e
residenti in Lombardia, i profughi, i rifugiati, i richiedenti
asilo, gli stranieri con permesso umanitario ai sensi del
decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286 (Testo unico delle
disposizioni concernenti la disciplina dell’immigrazione e
norme sulla condizione dello straniero), gli apolidi, i rim-
patriati e comunque coloro che beneficiano di una forma
di protezione personale, riconosciuta a livello internazio-
nale;

c) le persone diverse da quelle indicate nelle lettere a) e b),
comunque presenti sul territorio della Lombardia, allorché
si trovino in situazioni tali da esigere interventi non differi-
bili e non sia possibile indirizzarli ai corrispondenti servizi
della regione o dello Stato di appartenenza. Sono sempre
garantite la tutela della maternità consapevole e della gra-
vidanza e la tutela delle condizioni di salute e sociali del
minore.

2. In base agli indirizzi dettati dalla Regione e ai parametri
successivamente definiti dai comuni, accedono prioritariamente
alla rete delle unità d’offerta sociali le persone in condizioni di
povertà o con reddito insufficiente, nonché le persone totalmente
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o parzialmente incapaci di provvedere a se stesse o esposte a
rischio di emarginazione, nonché quelle sottoposte a provvedi-
menti dell’autorità giudiziaria che rendono necessari interventi
assistenziali.

3. Accedono prioritariamente alla rete delle unità di offerta
sociosanitarie, in considerazione delle risorse disponibili e relati-
vamente alle prestazioni non incluse nell’allegato 1 C del Decreto
del Presidente del Consiglio dei Ministri 29 novembre 2001 (De-
finizione dei livelli essenziali di assistenza), le persone e le fami-
glie che si trovano in uno stato di bisogno determinato da:

a) non autosufficienza dovuta all’età o a malattia;

b) inabilità o disabilità;

c) patologia psichiatrica stabilizzata;

d) patologie terminali e croniche invalidanti;

e) infezione da HIV e patologie correlate;

f) dipendenza;

g) condizioni di salute o sociali, nell’ambito della tutela della
gravidanza, della maternità, dell’infanzia, della minore età;

h) condizioni personali e familiari che necessitano di presta-
zioni psico-terapeutiche e psico-diagnostiche.

4. I comuni, in forma singola o associata, d’intesa con le ASL,
anche in collaborazione con gli altri soggetti di cui all’articolo 3,
comma 1, organizzano una attività di segretariato sociale fina-
lizzata alla presa in carico della persona, con lo scopo di:

a) garantire e facilitare l’unitarietà di accesso alla rete delle
unità di offerta sociali e sociosanitarie;

b) orientare il cittadino all’interno della rete delle unità di of-
ferta sociali e sociosanitarie e fornire adeguate informazio-
ni sulle modalità di accesso e sui relativi costi;

c) assicurare competenza nell’ascolto e nella valutazione dei
bisogni, in particolar modo per le situazioni complesse e
che necessitano di un pronto intervento sociale e di una
continuità assistenziale;

d) segnalare le situazioni complesse ai competenti uffici del
comune e dell’ASL ed alle unità di offerta, affinché sia assi-
curata la presa in carico della persona secondo criteri di
integrazione e di continuità assistenziale.

Art. 7
(Diritti della persona e della famiglia)

1. Le persone che accedono alla rete delle unità di offerta so-
ciali e sociosanitarie hanno diritto a:

a) scegliere liberamente le unità d’offerta, compatibilmente
con il requisito dell’appropriatezza delle prestazioni;

b) fruire delle prestazioni erogate alle condizioni e in confor-
mità ai requisiti e agli standard stabiliti dalle norme vigen-
ti e dalla programmazione regionale e comunale;

c) essere informate sulle prestazioni di cui è possibile usu-
fruire, sulle condizioni e sui requisiti per accedere alle pre-
stazioni stesse, nonché sulle relative modalità di erogazio-
ne, ed esprimere il consenso sulle proposte d’intervento
che le riguardano;

d) accedere alle prestazioni, nel rispetto della riservatezza e
della dignità personale e della disciplina in materia di con-
senso informato;

e) rimanere, ove possibile, nel proprio ambiente familiare e
sociale o comunque mantenere nella misura massima pos-
sibile le relazioni familiari e sociali;

f) essere prese in carico in maniera personalizzata e conti-
nuativa ed essere coinvolte nella formulazione dei relativi
progetti;

g) ricevere una valutazione globale, di norma scritta, del pro-
prio stato di bisogno.

2. I gestori delle unità d’offerta sociali e sociosanitarie resi-
denziali e semiresidenziali assicurano:

a) la presenza dei familiari o delle persone di fiducia da loro
delegate e la costante informazione sulla condizione degli
utenti medesimi e sulle cure ad essi prestate;

b) l’accesso alle strutture dei ministri di culto, dei volontari e
delle altre persone la cui presenza sia richiesta dagli utenti.

Art. 8
(Partecipazione al costo delle prestazioni)

1. Le persone che accedono alla rete partecipano, in rapporto
alle proprie condizioni economiche, cosı̀ come definite dalle nor-
mative in materia di Indicatore della situazione economica equi-
valente (ISEE) e nel rispetto della disciplina in materia di defini-
zione dei livelli essenziali di assistenza, alla copertura del costo
delle prestazioni mediante il pagamento di rette determinate se-
condo modalità stabilite dalla Giunta regionale, previa consulta-
zione dei soggetti di cui all’articolo 3 e sentita la competente
commissione consiliare. Partecipano altresı̀ i soggetti civilmente
obbligati secondo le modalità stabilite dalle normative vigenti.

2. I gestori delle unità d’offerta accreditate garantiscono mas-
sima trasparenza circa le rette applicate e forniscono informazio-
ni sull’accesso a contributi pubblici o a forme di integrazione
economica.

3. Il gestore della unità d’offerta informa il comune di residen-
za dell’assistito della richiesta di ricovero o, nei casi in cui il
ricovero sia disposto d’urgenza, dell’accettazione.

4. Gli oneri per le prestazioni sociali e le quote a carico dei
comuni, relative a prestazioni sociosanitarie, sono a carico del
comune in cui la persona assistita è residente o, nei casi di cui
alle lettere b) e c) dell’articolo 6, dimorante.

5. Qualora la persona assistita sia ospitata in unità d’offerta
residenziali situate in un comune diverso, i relativi oneri gravano
comunque sul comune di residenza o di dimora in cui ha avuto
inizio la prestazione, essendo a tal fine irrilevante il cambiamen-
to della residenza o della dimora determinato dal ricovero.

6. Per i minori la residenza o la dimora di riferimento è quella
dei genitori titolari della relativa potestà o del tutore, anche
quando sia nominato dopo l’inizio della prestazione.

7. Se la tutela è deferita ad un amministratore della unità d’of-
ferta residenziale presso la quale il minore è ricoverato, gli oneri
sono a carico del comune di residenza di coloro che esercitano
la potestà o del tutore nel momento immediatamente precedente
il deferimento della tutela all’amministratore della unità d’of-
ferta.

8. In caso di affidamento familiare di un minore, le prestazio-
ni assistenziali, diverse dai contributi alla famiglia affidataria,
sono a carico del comune che ha avviato l’affido.

Art. 9
(Carta dei servizi e ufficio di pubblica tutela.

Modifica alla legge regionale 11 luglio 1997, n. 31
«Norme per il riordino del Servizio sanitario regionale
e sua integrazione con le attività dei servizi sociali»)

1. Le unità d’offerta sociali accreditate si dotano della carta
dei servizi sociali, finalizzata ad assicurare la trasparenza dell’at-
tività amministrativa e ad informare i soggetti che fruiscono del-
la rete sulle condizioni che danno diritto all’accesso e sulle mo-
dalità di erogazione delle prestazioni, nonché sulle condizioni
per facilitarne le valutazioni da parte degli utenti e sulle procedu-
re per la loro tutela nei casi di inadempienza.

2. Le persone che accedono alla rete, ferma restando la tutela
giurisdizionale, in caso di atti o comportamenti che negano o
limitano la fruibilità delle prestazioni, possono richiedere l’inter-
vento del difensore civico del comune in cui ha sede legale l’unità
d’offerta, il quale si pronuncia entro quindici giorni dalla presen-
tazione della segnalazione. Nel caso in cui non sia istituito il
difensore civico comunale, è competente il difensore civico re-
gionale, il quale si pronuncia entro lo stesso termine.
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3. L’articolo 11 della legge regionale 11 luglio 1997, n. 31
(Norme per il riordino del Servizio sanitario regionale e sua inte-
grazione con le attività dei servizi sociali) è sostituito dal se-
guente:

«Art. 11
(I diritti di partecipazione dei cittadini)

1. Le unità d’offerta si dotano di strutture e strumenti fi-
nalizzati alla costante verifica della qualità delle prestazioni,
al potenziamento di ogni utile iniziativa rivolta alla umaniz-
zazione dell’assistenza sanitaria e sociosanitaria, al manteni-
mento di corrette relazioni con il pubblico e con le rappresen-
tanze dei soggetti del terzo settore.

2. Nella carta dei servizi sono definite le modalità per il
concreto esercizio dei diritti dei cittadini, nonché l’indicazio-
ne dei criteri per l’accesso alle prestazioni, le modalità di ero-
gazione delle stesse e le modalità di valutazione da parte degli
utenti o delle associazioni che li rappresentano.

3. Le aziende sanitarie sono tenute ad istituire un ufficio
di pubblica tutela (UPT) retto da persona qualificata, non
dipendente dal servizio sanitario, e un ufficio di relazioni
con il pubblico affidato a personale dipendente. Le ASL, le
aziende ospedaliere ed i soggetti accreditati sono tenuti al
pieno rispetto delle disposizioni della legge regionale 16 set-
tembre 1988, n. 48 (Norme per la salvaguardia dei diritti del-
l’utente del servizio sanitario nazionale e istituzione dell’uf-
ficio di pubblica tutela degli utenti dei servizi sanitari e so-
cio-assistenziali) e della legge 7 agosto 1990, n. 241 (Nuove
norme in materia di procedimento amministrativo e di dirit-
to di accesso ai documenti amministrativi). La funzione del
responsabile dell’UPT ha, sotto ogni profilo, natura di servi-
zio onorario. Il direttore generale delle aziende pubbliche
provvede alla regolamentazione dell’attività dell’ufficio per le
relazioni con il pubblico e garantisce le condizioni per l’eser-
cizio indipendente dell’UPT.

4. L’UPT verifica, anche d’ufficio, che l’accesso alle presta-
zioni rese dalle unità d’offerta avvenga nel rispetto dei diritti
degli utenti e alle condizioni previste nella carta dei servizi.

5. È costituita, nell’ambito delle Direzioni Generali Sanità
e Famiglia e Solidarietà Sociale della Regione, una struttura
organizzativa di pubblica tutela aperta al pubblico con il
compito di verificare che le aziende assicurino il libero acces-
so alle prestazioni da parte dei cittadini.

6. L’ASL, nell’ambito della propria organizzazione, in ac-
cordo con la Conferenza dei sindaci, individua una struttura
finalizzata a promuovere o favorire i procedimenti per il rico-
noscimento degli strumenti di tutela delle persone incapaci,
nonché dell’amministrazione di sostegno.

7. La Giunta regionale approva le linee guida relative alla
organizzazione ed al funzionamento degli UPT, prevedendo
forme di coordinamento tra questi e gli uffici dei difensori
civici degli enti locali e della Regione.».

Art. 10
(Titoli sociali e sociosanitari)

1. I titoli sociali e sociosanitari, nell’ambito della programma-
zione regionale e zonale e ad integrazione dei servizi resi dalla
rete, sono volti a sostenere la permanenza a domicilio delle per-
sone in condizioni di disagio e a riconoscere l’impegno diretto
delle reti familiari o di solidarietà nell’assistenza continuativa,
nonché ad agevolare l’esercizio della libertà di scelta dei cittadini
nell’acquisizione di prestazioni sociali e sociosanitarie.

2. I titoli sociali e sociosanitari sono rispettivamente rilasciati
dai comuni singoli o associati e dalle ASL competenti per territo-
rio.

3. La Giunta regionale, previa consultazione dei soggetti di
cui all’articolo 3, comma 1, lettera a) ed informativa alla compe-
tente commissione consiliare, definisce i criteri, le modalità per
la concessione dei titoli sociali e le modalità di gestione ed eroga-
zione dei titoli sociosanitari.

CAPO IV
Assetto istituzionale ed organizzativo

Art. 11
(Competenze della Regione)

1. La Regione esercita le funzioni di indirizzo, programmazio-
ne, coordinamento, controllo e verifica delle unità d’offerta socia-
li e sociosanitarie, avvalendosi della collaborazione degli enti lo-
cali, delle aziende sanitarie e dei soggetti del terzo settore ed in
particolare:

a) programma, con il piano sociosanitario, la rete delle unità
di offerta sociosanitarie e svolge funzioni di indirizzo per
la programmazione della rete delle unità di offerta sociali;

b) persegue l’integrazione delle unità d’offerta sociali, socio-
sanitarie e sanitarie;

c) promuove l’integrazione delle politiche sociali con le politi-
che della sanità, del lavoro, della casa, della formazione
professionale, dell’istruzione, dell’educazione, della sicu-
rezza e della pianificazione territoriale, avvalendosi della
collaborazione delle province e dei comuni;

d) promuove la programmazione partecipata a livello comu-
nale dei soggetti di cui all’articolo 3 comma 1, lettere b),
c) e d), la costituzione di forme di gestione associata e la
promozione di azioni a sostegno e qualificazione dei sog-
getti operanti nel terzo settore;

e) definisce i requisiti minimi di qualità, ulteriori rispetto a
quelli definiti dalla normativa statale, per le unità di offerta
sociosanitarie;

f) accredita le unità d’offerta sociosanitarie e definisce le mo-
dalità di finanziamento delle prestazioni rese con oneri a
carico del fondo sanitario;

g) definisce, previo parere della competente commissione
consiliare, i requisiti minimi per l’esercizio delle unità d’of-
ferta sociali, nonché i criteri per il loro accreditamento,
fatto salvo quanto previsto dall’articolo 3, comma 2;

h) determina, per le unità d’offerta sociosanitarie, gli schemi
tipo dei contratti per l’acquisizione di prestazioni accredi-
tate;

i) individua indicatori per valutare l’efficacia e la qualità del-
le prestazioni erogate;

j) emana linee guida in materia di accesso alle unità d’offerta
residenziali e semiresidenziali pubbliche;

k) determina i criteri per la definizione delle rette e delle tarif-
fe dei servizi sociali e sociosanitari, nonché le agevolazioni
a beneficio dei soggetti aventi diritto;

l) disciplina il riparto e l’impiego delle risorse finanziarie
confluite nei fondi di cui agli articoli 23, 24 e 25;

m) definisce le modalità di consultazione in ambito regionale
dei soggetti di cui all’articolo 3, comma 1 entro centottanta
giorni dall’entrata in vigore della presente legge, acquisito
il parere della competente commissione consiliare;

n) definisce la tipologia dei titoli sociosanitari e le modalità
di concessione degli stessi;

o) stabilisce le linee d’indirizzo relative all’attività di forma-
zione e aggiornamento del personale che opera nelle unità
d’offerta sociali e sociosanitarie e definisce, in accordo con
gli enti competenti e sentiti gli ordini professionali, i per-
corsi formativi e di qualificazione ed aggiornamento;

p) cura la tenuta dei registri delle unità d’offerta sociosanita-
rie accreditate e del registro regionale delle associazioni di
cui ai capi III e VI della legge regionale 14 febbraio 2008
n. 1 (Testo unico delle leggi regionali in materia di volonta-
riato, cooperazione sociale, associazionismo e società di
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mutuo soccorso), nonché la tenuta della sezione regionale
del registro generale delle organizzazioni di volontariato
di cui al capo II della l.r. 1/2008;

q) verifica il permanere dei requisiti per l’iscrizione ai registri
di cui alla lettera p), avvalendosi del supporto delle ASL;

r) promuove e attua il servizio civile nazionale e regionale, di
cui alla legge 6 marzo 2001, n. 64 (Istituzione del servizio
civile nazionale) e alla legge regionale 3 gennaio 2006, n. 2
(Servizio civile in Lombardia), cura la tenuta dei relativi
albi e verifica il permanere dei requisiti di iscrizione, avva-
lendosi del supporto delle ASL;

s) promuove la costituzione di osservatori, in collaborazione
con le province, i comuni, le ASL e i soggetti del terzo
settore;

t) organizza e coordina il sistema informativo regionale sulla
rete delle unità d’offerta sociali e sociosanitarie;

u) promuove l’utilizzo di strumenti di controllo di gestione;

v) provvede, nei limiti delle risorse disponibili, alle coperture
assicurative contro i rischi derivanti dalla gestione delle
unità d’offerta sociali e sociosanitarie, secondo criteri sta-
biliti dalla Giunta regionale e promuove e coordina l’attiva-
zione di un sistema integrato di gestione del rischio;

w) promuove e sostiene la sperimentazione di unità d’offerta
innovative;

x) promuove lo svolgimento di studi, ricerche finalizzate e in-
dagini conoscitive sugli interventi e sui servizi sociali e so-
ciosanitari;

y) determina le modalità per la concessione dei nuovi tratta-
menti economici agli invalidi civili;

z) promuove forme di tutela e di sostegno a favore di soggetti
non autosufficienti, privi di famiglia o la cui famiglia sia
impossibilitata o inidonea a provvedere;

aa) definisce le linee di indirizzo in materia di vigilanza e con-
trollo;

bb) disciplina il dipartimento per le attività sociosanitarie inte-
grate (ASSI) delle ASL ed emana direttive per la stipula
di convenzioni che regolino i rapporti tra ASL, comuni e
province, nonché i rapporti tra ASL e aziende ospedaliere,
per l’erogazione delle prestazioni specialistiche al sistema
dei servizi;

cc) definisce i criteri dell’erogazione, a carico del fondo sanita-
rio regionale, dei contributi economici alle famiglie, di cui
all’articolo 8, comma 15, della l.r. 31/1997.

2. La Regione individua nella gestione associata la forma ido-
nea a garantire l’efficacia e l’efficienza delle unità di offerta socia-
li di competenza dei comuni.

Art. 12
(Competenze delle province)

1. Le province concorrono alla programmazione e alla realiz-
zazione della rete delle unità d’offerta sociali e sociosanitarie,
con specifico riferimento al sistema dell’istruzione, della forma-
zione professionale e delle politiche del lavoro ed in particolare:

a) rilevano ed analizzano il fabbisogno formativo del perso-
nale che opera nelle unità d’offerta sociali e sociosanitarie;

b) programmano interventi formativi di qualificazione e di
aggiornamento professionale, nel rispetto della normativa
nazionale e delle linee di indirizzo regionali, di cui all’arti-
colo 11, comma 1, lettera o) ed in coerenza con le indica-
zioni elaborate sulla base della lettera a);

c) curano la tenuta delle sezioni provinciali del registro gene-
rale regionale delle organizzazioni di volontariato di cui
al capo II della l.r. 1/2008 e del registro provinciale delle
associazioni di cui al capo III della l.r. 1/2008;

d) verificano il permanere dei requisiti per l’iscrizione nei re-
gistri di cui alla lettera c), anche avvalendosi del supporto
delle ASL, limitatamente agli enti che operano in ambito
sociale e sociosanitario;

e) realizzano interventi a sostegno delle persone con disabili-
tà sensoriali finalizzati all’integrazione scolastica e sosten-
gono programmi di formazione professionale e di inseri-
mento al lavoro delle fasce a rischio di esclusione sociale;

f) istituiscono osservatori territoriali finalizzati alla cono-
scenza dei fenomeni sociali e promuovono studi ed analisi
dei bisogni assistenziali e dei diversi processi di inclusione
sociale;

g) sostengono, nel quadro della programmazione regionale,
la realizzazione, compatibilmente con le proprie risorse, di
investimenti e interventi innovativi per le unità di offerta
sociali e sociosanitarie, di intesa con i comuni interessati;

h) svolgono attività propositiva e consultiva nei confronti del-
la Regione ed attività di supporto nei confronti dei comu-
ni, anche in relazione alla programmazione locale della
rete delle unità di offerta sociosanitarie e sociali.

Art. 13
(Competenze dei comuni)

1. I comuni singoli o associati e le comunità montane, ove
delegate, in base ai principi di sussidiarietà, differenziazione ed
adeguatezza, sono titolari delle funzioni amministrative concer-
nenti gli interventi sociali svolti a livello locale e concorrono alla
realizzazione degli obiettivi della presente legge nelle forme giu-
ridiche e negli assetti più funzionali alla gestione, alla spesa ed
al rapporto con i cittadini ed in particolare:

a) programmano, progettano e realizzano la rete locale delle
unità d’offerta sociali, nel rispetto degli indirizzi e confor-
memente agli obiettivi stabiliti dalla Regione, anche pro-
muovendo la partecipazione dei soggetti di cui all’articolo
3;

b) riconoscono e promuovono la sperimentazione di unità
d’offerta e di nuovi modelli gestionali nell’ambito della rete
sociale, nel rispetto della programmazione regionale;

c) erogano, nei limiti delle risorse disponibili, servizi e pre-
stazioni di natura economica e assumono gli oneri connes-
si all’eventuale integrazione economica delle rette;

d) definiscono i requisiti di accreditamento delle unità di of-
ferta sociali in base ai criteri stabiliti dalla Regione, accre-
ditano le unità d’offerta e stipulano i relativi contratti;

e) definiscono eventuali livelli di assistenza ulteriori rispetto
a quelli definiti dalla Regione;

f) determinano i parametri per l’accesso prioritario alle pre-
stazioni, di cui all’articolo 6, comma 2, sulla base degli
indirizzi stabiliti nell’ambito della programmazione regio-
nale, anche assicurando interventi di emergenza e di pron-
to intervento assistenziale, di norma mediante forme di o-
spitalità temporanea od erogazione di sussidi economici;

g) gestiscono il sistema informativo della rete delle unità d’of-
ferta sociali.

2. I comuni determinano i parametri di cui al comma 1, lette-
ra f), entro sei mesi dalla pubblicazione sul Bollettino Ufficiale
della Regione della deliberazione della Giunta regionale che fissa
i relativi indirizzi. Decorso inutilmente tale termine, la Giunta
regionale, previa diffida ad adempiere entro trenta giorni, prov-
vede, sentiti i comuni interessati, alla nomina di un commissario
ad acta.

3. Il Consiglio di rappresentanza dei sindaci e l’Assemblea di-
strettuale dei sindaci, per l’esercizio delle funzioni loro attribuite
in materia di integrazione sociosanitaria dalla presente legge e
dalla l.r. 31/1997, si avvalgono, senza oneri aggiuntivi, di un ap-
posito ufficio, dotato di adeguate competenze tecniche ed ammi-
nistrative, individuato all’interno della dotazione organica del-
l’ASL.
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Art. 14
(Competenze delle ASL)

1. Le ASL:

a) programmano, a livello locale, la realizzazione della rete
delle unità d’offerta sociosanitarie, nel rispetto della pro-
grammazione regionale ed in armonia con le linee di indi-
rizzo formulate dai comuni, attraverso la Conferenza dei
sindaci del territorio di competenza di ciascuna ASL;

b) esercitano la vigilanza e il controllo sulle unità d’offerta
pubbliche e private, sociali e sociosanitarie;

c) forniscono il supporto tecnico alle province, nell’esercizio
delle funzioni di cui all’articolo 12, comma 1, lettera d), e
alla commissione di controllo di cui all’articolo 15 della
legge regionale 13 febbraio 2003, n. 1 (Riordino della disci-
plina delle Istituzioni Pubbliche di Assistenza e Benefi-
cenza operanti in Lombardia);

d) erogano le risorse dei fondi regionali;

e) acquistano le prestazioni sociosanitarie rese dalle unità
d’offerta accreditate;

f) gestiscono i flussi informativi, a supporto dell’attività di
programmazione comunale e regionale;

g) collaborano con i comuni nella programmazione della rete
locale delle unità di offerta sociali;

h) collaborano con la Regione nel coordinamento, integrazio-
ne e monitoraggio della rete delle unità di offerta sociosa-
nitarie;

i) dispongono la concessione di trattamenti economici a fa-
vore degli invalidi civili, fatta salva la competenza del co-
mune di Milano; alle ASL o al comune di Milano spetta, in
rapporto alle rispettive competenze, la conseguente legitti-
mazione passiva nelle controversie riguardanti la conces-
sione di benefici aggiuntivi eventualmente determinati ed
erogati dalla Regione con proprie risorse;

j) autorizzano l’assegnazione ad altra destinazione dei beni
immobili trasferiti ai comuni a seguito dello scioglimento
degli enti comunali di assistenza, ovvero dei beni delle ex
IIPPAB, trasferiti ai sensi dell’articolo 6, comma 5, della
l.r. 1/2003 o devoluti ai comuni in periodo antecedente,
nonché gli atti di trasferimento a terzi di diritti reali sui
medesimi beni. Il provvedimento è adottato entro novanta
giorni dal ricevimento della richiesta, previa acquisizione
del parere obbligatorio dell’Assemblea dei sindaci dei co-
muni compresi nel distretto della stessa ASL.

Art. 15
(Modalità di esercizio delle unità d’offerta)

1. L’esercizio delle strutture relative alle unità d’offerta della
rete sociale di cui all’articolo 4, comma 2, è soggetto alla presen-
tazione di una comunicazione preventiva al comune e alla ASL
competente per territorio, che certifichi, da parte del gestore, il
possesso dei requisiti previsti dalle disposizioni regionali.

2. L’esercizio delle unità d’offerta sociosanitarie è soggetto
alla presentazione di una denuncia di inizio attività alla ASL
competente per territorio, fermo restando il possesso dei requisi-
ti minimi stabiliti dalle disposizioni vigenti. In caso di apertura,
modifica sostanziale, trasferimento in altra sede di unità d’offer-
ta residenziali e semiresidenziali, comprese quelle diurne, l’atti-
vità può essere intrapresa solo dopo che sia decorso il termine di
trenta giorni dalla presentazione della denuncia di inizio attività.

3. In caso di accertata carenza dei requisiti minimi previsti
dalla vigente normativa, l’ASL o il comune per quanto di compe-
tenza, previa diffida ed impartendo le eventuali prescrizioni, di-
spone la chiusura della struttura e la revoca dell’eventuale atto
di accreditamento. In caso di accertato pericolo per la salute o
per l’incolumità delle persone, l’autorità competente dispone
l’immediata chiusura della struttura e prescrive le misure da a-
dottare per la ripresa dell’attività.

Art. 16
(Accreditamento)

1. L’accreditamento delle unità d’offerta sociali è condizione
per sottoscrivere i conseguenti contratti con i comuni, nel rispet-
to della programmazione locale e con riguardo ai criteri di soste-
nibilità finanziaria definiti nel piano di zona.

2. La Giunta regionale disciplina le modalità per la richiesta,
la concessione e l’eventuale revoca dell’accreditamento delle uni-
tà d’offerta sociosanitarie, nonché per la verifica circa la perma-
nenza dei requisiti richiesti per l’accreditamento medesimo.

3. L’accreditamento costituisce condizione indispensabile per
l’assunzione a carico del fondo sanitario regionale degli oneri
relativi alle prestazioni di rilievo sanitario, erogate nel rispetto
dei limiti di spesa riconosciuti alle singole unità d’offerta dai re-
lativi atti di accreditamento e dai conseguenti rapporti posti in
essere dalle ASL.

4. Il possesso di specifici requisiti strutturali, tecnici, organiz-
zativi, funzionali e di standard di qualità, ulteriori rispetto a
quelli previsti per l’esercizio dell’unità d’offerta, è condizione per
accedere all’accreditamento.

5. Il contratto definisce i rapporti e le reciproche obbligazioni
tra l’ASL, ovvero tra il comune e l’unità d’offerta sociosanitaria
o sociale accreditata.

6. I gestori delle unità d’offerta accreditate o convenzionate
sono responsabili del raggiungimento degli obiettivi assegnati e
sono tenuti ad adottare sistemi di contabilità analitica, al fine di
dimostrare il corretto rapporto tra risorse impiegate e prestazio-
ni erogate e promuovere sistemi di controllo di gestione ed altri
metodi di valutazione dei risultati.

CAPO V
Livelli essenziali di assistenza e programmazione

Art. 17
(Livelli regionali di assistenza

e interventi per la non autosufficienza)

1. La Regione, con il piano sociosanitario, nel rispetto dei
principi di cui alla presente legge, definisce i livelli delle presta-
zioni sociosanitarie, mediante l’individuazione di prestazioni o
di servizi ulteriori rispetto a quelli essenziali, definiti a livello
statale o comportanti forme di riduzione o esenzione della parte-
cipazione alla spesa da parte dell’utente.

2. La Regione, con il piano sociosanitario e nel rispetto dei
principi di cui alla presente legge e secondo quanto disposto dal-
la l. 328/2000, definisce i livelli uniformi delle prestazioni sociali.

3. Il piano sociosanitario regionale definisce le modalità di at-
tuazione del sistema integrato degli interventi e dei servizi per la
non autosufficienza e ne individua le risorse, anche mediante
l’istituzione di un apposito fondo.

4. Il fondo a favore delle persone non autosufficienti di cui al
comma 3, ha il fine di favorirne l’autonomia e la vita indipenden-
te e di sostenerle mediante l’assistenza domiciliare ed altre forme
di intervento tra cui il ricovero in strutture residenziali e semire-
sidenziali. Al fondo concorre la Regione anche con risorse pro-
prie.

Art. 18
(Piano di zona)

1. Il piano di zona è lo strumento di programmazione in am-
bito locale della rete d’offerta sociale. Il piano definisce le moda-
lità di accesso alla rete, indica gli obiettivi e le priorità di inter-
vento, individua gli strumenti e le risorse necessarie alla loro
realizzazione.

2. Il piano di zona attua l’integrazione tra la programmazione
della rete locale di offerta sociale e la rete d’offerta sociosanitaria
in ambito distrettuale, anche in rapporto al sistema della sanità,
dell’istruzione e della formazione e alle politiche del lavoro e del-
la casa.
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3. I comuni, nella redazione del piano di zona, utilizzano mo-
dalità che perseguono e valorizzano il momento della prevenzio-
ne e, nella elaborazione di progetti, promuovono gli interventi
conoscitivi e di studio rivolti alla individuazione e al contrasto
dei fattori di rischio.

4. Il piano di zona è approvato o aggiornato dall’Assemblea
distrettuale dei sindaci entro un anno dall’entrata in vigore della
presente legge, secondo modalità che assicurano la più ampia
partecipazione degli organismi rappresentativi del terzo settore
e l’eventuale partecipazione della provincia.

5. La programmazione dei piani di zona ha valenza triennale,
con possibilità di aggiornamento annuale.

6. L’ambito territoriale di riferimento per il piano di zona è
costituito, di norma, dal distretto sociosanitario delle ASL.

7. I comuni attuano il piano di zona mediante la sottoscrizio-
ne di un accordo di programma con l’ASL territorialmente com-
petente e, qualora ritenuto opportuno, con la provincia. Gli orga-
nismi rappresentativi del terzo settore, che hanno partecipato
alla elaborazione del piano di zona, aderiscono, su loro richiesta,
all’accordo di programma.

8. Il piano di zona disciplina l’attività di servizio e di segreta-
riato sociale.

9. Al fine della conclusione e dell’attuazione dell’accordo di
programma, l’assemblea dei sindaci designa un ente capofila in-
dividuato tra i comuni del distretto o altro ente con personalità
giuridica di diritto pubblico.

10. L’ufficio di piano, individuato nell’accordo di programma,
è la struttura tecnico-amministrativa che assicura il coordina-
mento degli interventi e l’istruttoria degli atti di esecuzione del
piano. Ciascun comune del distretto contribuisce al funziona-
mento dell’ufficio di piano proporzionalmente alle risorse uma-
ne, strumentali e finanziarie disponibili e comunque senza mag-
giori oneri a carico del bilancio regionale.

11. La Giunta regionale, decorso inutilmente il termine di cui
al comma 4, previa diffida ad adempiere entro sessanta giorni,
provvede, sentita l’assemblea distrettuale dei sindaci, alla nomi-
na di un commissario ad acta.

Art. 19
(Sistema informativo della rete sociale e sociosanitaria)

1. Il sistema informativo della rete delle unità d’offerta sociali
e sociosanitarie è finalizzato:

a) alla rilevazione dei bisogni;

b) alla verifica della congruità dell’offerta rispetto alla do-
manda;

c) alla raccolta ed elaborazione dei dati utili alla programma-
zione regionale e locale;

d) al monitoraggio dell’appropriatezza e della efficacia delle
prestazioni;

e) alla rilevazione ed analisi del livello di soddisfazione dei
cittadini relativamente all’adeguatezza, all’efficacia ed alla
qualità delle prestazioni e dei servizi erogati.

2. Le ASL, gli enti locali, singoli ed associati, e i gestori delle
unità d’offerta concorrono alla realizzazione ed usufruiscono del
sistema informativo.

3. L’assolvimento del debito informativo è condizione per l’ac-
cesso alle risorse regionali.

4. Il sistema informativo delle unità d’offerta sociali e sociosa-
nitarie assicura la pubblicità dei dati aggregati raccolti e la loro
diffusione, anche mediante strumenti telematici, nel rispetto del-
la normativa vigente in materia di protezione dei dati personali.

Art. 20
(Rapporti tra pubblico e privato)

1. La Regione promuove forme di collaborazione tra soggetti

pubblici e soggetti privati, in particolare appartenenti al terzo
settore, al fine di dare concreta e piena attuazione al principio di
sussidiarietà e di valorizzare la piena espressione delle loro capa-
cità progettuali.

2. La Giunta regionale detta le linee guida per l’attivazione
delle collaborazioni, di cui al comma 1, da parte delle aziende
sanitarie pubbliche e delle ASP, con particolare riferimento al
ricorso a forme di affidamento di servizi a soggetti del terzo set-
tore, sentita la competente commissione consiliare.

3. La Giunta regionale promuove la sperimentazione di nuovi
modelli gestionali e di unità d’offerta innovative, comportanti
forme di collaborazione tra soggetti pubblici e soggetti privati.
Qualora le sperimentazioni nell’ambito della rete sociosanitaria
siano rivolte a promuovere soluzioni particolarmente innovative
dal punto di vista finanziario, gestionale o tecnologico, sono og-
getto di specifica autorizzazione regionale, sentita la competente
commissione consiliare.

Art. 21
(Formazione delle professioni sociali e sociosanitarie)

1. La Regione, nei limiti delle proprie competenze, sostiene in
stretta connessione con il sistema universitario e della formazio-
ne professionale, delle province e degli ordini professionali i per-
corsi formativi, di qualificazione e di aggiornamento del persona-
le ed individua i criteri per il riconoscimento delle competenze
acquisite mediante precedenti esperienze professionali e forma-
tive.

2. La Regione ed i soggetti di cui all’articolo 3, nell’ambito
delle rispettive competenze, valorizzano lo sviluppo delle profes-
sionalità degli operatori sociali e sociosanitari e ne sostengono
la formazione continua.

3. La Regione promuove la formazione integrata degli opera-
tori della rete delle unità di offerta sociali e sociosanitarie, anche
mediante percorsi formativi comuni.

CAPO VI
Assetto finanziario

Art. 22
(Fonti di finanziamento delle unità di offerta sociali

e sociosanitarie)

1. La rete delle unità d’offerta sociali e sociosanitarie è finan-
ziata con risorse pubbliche, private e con la partecipazione degli
utenti al costo delle prestazioni, nel rispetto della normativa vi-
gente e della presente legge.

2. La Regione concorre con i seguenti fondi:

a) fondo di parte corrente per le unità d’offerta sociali;

b) fondo di parte corrente per le unità d’offerta sociosanita-
rie;

c) fondo per gli investimenti;

d) fondo per la non autosufficienza, di cui all’articolo 17,
comma 3;

e) fondi previsti nel piano sociosanitario regionale.

Art. 23
(Fondo regionale di parte corrente

per le unità d’offerta sociali)

1. Il fondo regionale di parte corrente per le unità d’offerta
sociali è costituito da:

a) risorse del fondo nazionale per le politiche sociali o altre
risorse assegnate dallo Stato;

b) risorse regionali;

c) risorse dell’Unione europea;

d) altre risorse.
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2. Le risorse del fondo di cui al comma 1 sono utilizzate per:

a) concorrere al funzionamento e allo sviluppo delle unità
d’offerta sociali previste dalla programmazione regionale;

b) finanziare gli interventi di sostegno alle famiglie;

c) finanziare le unità d’offerta sociali ancorché non previste
dal piano sociosanitario;

d) favorire e incentivare la gestione associata delle unità d’of-
ferta;

e) sviluppare le funzioni di controllo e di vigilanza attribuite
alle ASL;

f) realizzare iniziative sperimentali ed innovative promosse
dalla Regione e concorrere alla realizzazione di quelle pro-
mosse dalle ASL, dai comuni, dalle province e da altri sog-
getti di cui all’articolo 3, comma 1, lettere c) e d);

g) realizzare interventi di formazione degli operatori anche
volontari operanti nel campo dei servizi sociali e sociosani-
tari promossi direttamente dalla Regione e concorrere alla
realizzazione di quelli promossi dalle province anche tra-
mite i comuni, le ASL ed i soggetti di cui all’articolo 3;

h) concorrere al sostegno di spese straordinarie conseguenti
ad eventi calamitosi;

i) finanziare le spese per l’esercizio delle funzioni trasferite o
delegate;

j) finanziare studi, ricerche finalizzate, indagini conoscitive,
convegni e pubblicazioni sulla rete d’offerta sociale.

3. Il fondo sociale delle ASL è costituito:

a) dalle assegnazioni regionali di parte corrente;

b) dalle somme assegnate dagli enti locali per l’esercizio delle
funzioni sociali spettanti alle ASL;

c) dalle entrate da rette o tariffe relative a unità d’offerta ge-
stite direttamente dall’ASL;

d) da altre entrate.

4. Il fondo sociale dell’ASL garantisce i livelli essenziali di
assistenza sociale, il mantenimento e lo sviluppo dei servizi, non-
ché l’eventuale finanziamento di ulteriori prestazioni e servizi,
nel rispetto dei principi e degli obiettivi della presente legge e dei
criteri definiti dal piano sociosanitario regionale.

Art. 24
(Fondo regionale di parte corrente
per le unità d’offerta sociosanitarie)

1. La Regione, nell’ambito del fondo sanitario regionale, de-
termina annualmente le risorse da destinare al finanziamento
delle unità d’offerta sociosanitarie e garantisce i livelli essenziali
di assistenza sociosanitaria, nel rispetto dei principi e degli obiet-
tivi della presente legge.

2. Le risorse di cui al comma 1 sono ripartite tra le ASL e
rientrano nella gestione sociosanitaria del bilancio aziendale.

Art. 25
(Fondo regionale per gli investimenti)

1. La Regione sostiene la realizzazione di investimenti per le
unità d’offerta sociali e sociosanitarie attraverso le disponibilità
del fondo regionale per gli investimenti costituito da:

a) risorse statali;

b) risorse regionali;

c) risorse di altri soggetti di cui all’articolo 3, comma 1.

2. Le disponibilità del fondo regionale per gli investimenti
sono assegnate a soggetti pubblici e del terzo settore con l’obietti-
vo di riequilibrare gli interventi ed i servizi sul territorio regiona-
le, di adeguare a standard le unità d’offerta sociali e sociosanita-
rie per:

a) la realizzazione di nuove unità d’offerta;

b) l’acquisto per la trasformazione, nonché la ristrutturazione
e l’ampliamento di unità d’offerta preesistenti;

c) l’acquisto di attrezzature ed arredi;

d) la realizzazione di opere edilizie in immobili di proprietà
regionale;

e) gli interventi urgenti e indifferibili, anche se non previsti
dal piano sociosanitario;

f) gli interventi volti alla sperimentazione di nuovi servizi o
di servizi innovativi, anche se non definiti nel piano socio-
sanitario;

g) il cofinanziamento di fondi messi a disposizione da altri
soggetti per investimenti in unità d’offerta sociali e socio-
sanitarie.

3. I finanziamenti regionali per opere edilizie sono concessi a
condizione che:

a) sia costituito vincolo di destinazione dei beni interessati
alle finalità previste, per un periodo non inferiore ai venti
anni; per gli enti ed i soggetti privati il vincolo deve
essere trascritto presso la conservatoria dei registri im-
mobiliari;

b) i gestori di unità d’offerta si impegnino a garantire i requi-
siti e ad accettare le condizioni per l’accreditamento, alme-
no per la parte di immobili destinati agli interventi per i
quali è concesso il finanziamento e per un periodo non
inferiore alla durata del vincolo di destinazione.

4. La Giunta regionale, su domanda motivata del soggetto in-
teressato e previo parere dell’ASL territorialmente competente,
sentita la conferenza dei sindaci:

a) dispone la modificazione del vincolo di destinazione gra-
vante sugli immobili cui si riferisce il finanziamento regio-
nale, ai sensi della presente legge, nonché di analoghe di-
sposizioni contenute in leggi regionali;

b) autorizza l’alienazione dei beni immobili o la costituzione
di diritti reali immobiliari, relativi ai beni di cui al comma
3, lettera a), a condizione che sia mantenuto il vincolo di
destinazione allo svolgimento di attività sociali e sociosa-
nitarie per la medesima durata del vincolo.

5. L’approvazione dei progetti esecutivi, delle varianti, delle
perizie suppletive, dei certificati di collaudo ovvero di regolare
esecuzione di lavori concernenti le opere di cui al comma 2 spet-
ta alla direzione generale competente in materia.

6. Il mancato rispetto dei vincoli comporta la restituzione dei
finanziamenti concessi per la realizzazione delle opere interes-
sate.

CAPO VII
Disposizioni concernenti modifiche ed abrogazioni

Art. 26
(Modifiche alla legge regionale 13 febbraio 2003, n. 1
«Riordino della disciplina delle istituzioni pubbliche
di assistenza e beneficenza operanti in Lombardia»)

1. Alla l.r. 1/2003 sono apportate le seguenti modifiche:

a) al comma 9 dell’articolo 7, dopo il secondo periodo è inse-
rito il seguente:

«Le ASP, nel quadro delle linee guida regionali, possono par-
tecipare a società a capitale misto pubblico e privato o a
capitale interamente pubblico per la gestione delle unità d’of-
ferta sociali e sociosanitarie.»;

b) dopo il comma 10 dell’articolo 7 è aggiunto il seguente:

«10 bis. Per la trasformazione delle ASP in persone giuri-
diche di diritto privato senza scopo di lucro si osservano
le disposizioni di cui all’articolo 3 della presente legge. La
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trasformazione avviene nel rispetto delle tavole di fonda-
zione.»;

c) dopo l’articolo 7 è inserito il seguente:

«Art. 7 bis
(Sistema di classificazione delle ASP)

1. La Giunta regionale, acquisito il parere della competen-
te commissione consiliare, classifica le ASP per classi e cate-
gorie, sulla base di oggettivi parametri quali-quantitativi di
riferimento che tengono conto in particolare:

a) della tipologia della unità d’offerta;

b) del numero e della tipologia degli assistiti;

c) del numero dei dipendenti in organico e con rapporto
convenzionale;

d) della consistenza del patrimonio;

e) delle entrate annue ordinarie effettive.».

2. La Giunta regionale, sentito il parere della competente
commissione consiliare, può costituire nuove ASP per la gestione
di unità d’offerta sociosanitarie di proprietà di aziende sanitarie
o comunque da queste gestite, anche nell’ambito di progetti di
sperimentazione di nuovi modelli gestionali.

3. Nei confronti delle nuove ASP si applicano, in quanto com-
patibili con la natura giuridica dell’ente, le norme di cui alla l.r.
1/2003.

4. Il Presidente ed il consiglio di amministrazione sono gli or-
gani delle nuove ASP. Il consiglio di amministrazione è compo-
sto da cinque membri, cosı̀ nominati:

a) due amministratori nominati dalla Giunta regionale su
proposta dell’assessore competente per materia;

b) due amministratori nominati dal comune in cui l’azienda
ha la sede legale;

c) un amministratore nominato dal consiglio di rappresen-
tanza dei sindaci dell’ASL nel cui ambito l’azienda ha la
sede legale.

5. Al personale dipendente all’atto della costituzione della
nuova ASP si continua ad applicare il contratto collettivo nazio-
nale di lavoro applicato nei confronti del personale delle aziende
sanitarie.

Art. 27
(Modifica alla legge regionale 11 luglio 1997, n. 31

«Norme per il riordino del servizio sanitario regionale
e sua integrazione con le attività dei servizi sociali»)

1. All’articolo 6, comma 9 bis della l.r. 31/1997 al primo perio-
do sono aggiunte in fine le seguenti parole:

«quale sede istituzionale di partecipazione degli enti locali
alle attività regionali di programmazione sanitaria e sociosa-
nitaria e di raccordo tra comuni, province e Regione nella
definizione ed attuazione delle relative linee programmati-
che».

Art. 28
(Abrogazioni)

1. Sono o restano abrogate le seguenti disposizioni:

a) legge regionale 7 gennaio 1986, n. 1 (Riorganizzazione e
programmazione dei servizi socio-assistenziali della regio-
ne Lombardia);

b) legge regionale 26 aprile 1990, n. 25 (Modifiche ed integra-
zioni alla legge regionale 7 gennaio 1986, n. 1 «Riorganiz-
zazione e programmazione dei servizi socio-assistenziali
della regione Lombardia»);

c) commi 2, 3, 4, lettera b) e 5 dell’articolo 6 e comma 11
dell’articolo 8 della l.r. 31/1997;

d) comma 9 dell’articolo 4 della legge regionale 12 agosto
1999, n. 15 (Modifiche ed abrogazioni legislative per la rea-
lizzazione dei progetti del programma regionale di svi-
luppo);

e) commi 7, 8, 9, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 19, 20, con eccezio-
ne della lettera d), 42, 43, 46, 48, 49, 50, 50 bis, 53, 55, 57,
58 lettera c), 60, 62, 63, 64, 65, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 72,
73, 75, 77, 78, 79, 80, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90,
91, lettera c) e 93 dell’articolo 4 della legge regionale 5
gennaio 2000, n. 1 (Riordino del sistema delle autonomie
in Lombardia. Attuazione del d.lgs. 31 marzo 1998, n. 112
«Conferimento di funzioni e compiti amministrativi dallo
Stato alle regioni ed agli enti locali, in attuazione del capo
I della legge 15 marzo 1997, n. 59»);

f) lettera s) del comma 1 dell’articolo 1 della legge regionale
3 aprile 2001, n. 6 (Modifiche alla legislazione per l’attua-
zione degli indirizzi contenuti nel documento di program-
mazione economico-finanziaria regionale – Collegato ordi-
namentale 2001);

g) lettera a) del comma 1 dell’articolo 2 della legge regionale
17 dicembre 2001, n. 26 (Modifiche ed integrazioni a di-
sposizioni legislative a supporto della manovra di finanza
regionale);

h) lettera h) del comma 1 dell’articolo 3 limitatamente alle
parole: «i requisiti per l’autorizzazione al funzionamento»;
lettera a) del comma 1 dell’articolo 4; comma 2 dell’artico-
lo 11 della legge regionale 14 dicembre 2004, n. 34 (Politi-
che regionali per i minori);

i) lettere a) e b) del comma 1 e comma 2 dell’articolo 8 della
legge regionale 1 febbraio 2005, n. 1 (Interventi di sempli-
ficazione – Abrogazione di leggi e regolamenti regionali –
Legge di semplificazione 2004);

j) lettera b) del comma 3 dell’articolo 1 della l.r. 24 febbraio
2006, n. 5 (Disposizioni in materia di servizi alla persona
e alla comunità).

CAPO VIII
Norme transitorie e finali

Art. 29
(Osservatorio regionale sulle dipendenze)

1. È istituito l’osservatorio regionale sulle dipendenze, al fine
di conoscere e di monitorare il fenomeno e di misurare l’efficacia
delle politiche messe in atto per contrastarlo.

2. La composizione e le modalità di funzionamento dell’osser-
vatorio sono stabilite dalla Giunta regionale, sentita la competen-
te commissione consiliare.

Art. 30
(Norme transitorie e finali)

1. Fino alla emanazione dei provvedimenti di attuazione della
presente legge, conservano efficacia i provvedimenti emanati per
effetto della l.r. 1/1986 e della l.r. 1/2000.

2. Entro centoventi giorni dall’entrata in vigore della presente
legge le ASL individuano le strutture di cui all’articolo 11, com-
ma 6, della l.r. 31/1997, come sostituito dall’articolo 9 della pre-
sente legge, e di cui all’articolo 13, comma 3.

Art. 31
(Clausola valutativa)

1. La Giunta regionale presenta una relazione al Consiglio re-
gionale informandolo sull’attività svolta e sui risultati raggiunti
nel promuovere e garantire la piena attuazione della presente
legge.
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Art. 32
(Norma finanziaria)

1. Alle spese di cui alla presente legge si provvede, per l’eserci-
zio 2008 e seguenti, con le risorse stanziate annualmente nelle
relative UPB della funzione obiettivo 5.2 «Welfare della sussidia-
rietà».

La presente legge regionale è pubblicata nel Bollettino Ufficiale
della Regione.

È fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e farla osservare
come legge della Regione lombarda.

Milano, 12 marzo 2008

Roberto Formigoni

(Approvata con deliberazione del Consiglio regionale n. VIII/555
del 28 febbraio 2008)

Si riporta il nuovo testo risultante dalle modifiche apportate

Nuovo testo degli artt. 6 e 8 della l.r. 11 luglio 1997, n. 31
«Norme per il riordino del servizio sanitario regionale e sua
integrazione con le attività dei servizi sociali»

Art. 6
(L’integrazione dei servizi socio-sanitari e le competenze

degli enti locali)

1. L’integrazione delle attività e delle funzioni sanitarie con quelle
dei servizi socio-assistenziali è perseguita come obiettivo priorita-
rio e qualificante della rete dei servizi ordinati alla tutela della salu-
te dei cittadini. Tale obiettivo si realizza attraverso la gestione inte-
grata dei servizi secondo le modalità indicate dalla presente legge.

2. ......

3. ......

4. Alle province sono attribuite le seguenti competenze in ag-
giunta alle attribuzioni di cui alla legge 8 giugno 1990, n. 142, ed
a quelle già previste dalla legislazione regionale:
a) pareri sull’articolazione territoriale delle A.S.L.;
b) .....
c) ......

5. .......

6. .......

7. I comuni, attraverso la conferenza dei sindaci del territorio di
ciascuna A.S.L.:
a) provvedono alla formulazione, nell’ambito della programma-

zione regionale, delle linee di indirizzo per l’impostazione
programmatica dell’attività;

b) esaminano il bilancio pluriennale di previsione ed il bilancio
di esercizio, rimettendo alla regione le relative osservazioni;

c) verificano lo stato di attuazione dei programmi e dei progetti,
trasmettendo le proposte e le valutazioni al direttore generale
ed alla regione.

I comuni, attraverso l’assemblea dei sindaci, o una rappresentanza
autonomamente determinata dagli stessi, istituita a livello distret-
tuale e composta da tutti i sindaci facenti parte del territorio del
distretto, formulano proposte e pareri alla conferenza dei sindaci
in ordine alle linee di indirizzo e di programmazione dei servizi
socio-sanitari ed esprimono il proprio parere sulla finalizzazione e
sulla distribuzione territoriale delle risorse finanziarie.

7-bis. L’assemblea distrettuale dei sindaci, il cui funzionamento
è disciplinato da provvedimenti della Giunta regionale, svolge le
funzioni e le attribuzioni del comitato dei sindaci di distretto previ-
sto dall’articolo 3-quater, comma 4, del d.lgs. n. 502/1992 (Riordi-
no della disciplina in materia sanitaria, a norma dell’articolo 1
della legge 23 ottobre 1992, n. 421) e successive modificazioni e
integrazioni.

8. Le attribuzioni comunali sono esercitate attraverso il consi-
glio di rappresentanza dei sindaci eletto dalla conferenza dei sinda-
ci. Il consiglio regionale, con propria deliberazione, disciplina le
modalità per l’elezione del presidente e per la convocazione ed il
funzionamento della conferenza, prevedendo che le votazioni av-
vengano a maggioranza, secondo il metodo del voto unico e ponde-
rato. Con la deliberazione di cui sopra il consiglio regionale disci-
plina il funzionamento del consiglio di rappresentanza dei sindaci
e le modalità di convocazione dell’organo.

9. (*)

9-bis. In attuazione dell’articolo 2, comma 2-bis, del d.lgs.
502/1992, e successive modifiche e integrazioni, è istituita la Confe-
renza permanente per la programmazione sanitaria e socio-sanita-
ria regionale quale sede istituzionale di partecipazione degli enti
locali alle attività regionali di programmazione sanitaria e sociosa-
nitaria e di raccordo tra comuni, province e Regione nella defini-
zione ed attuazione delle relative linee programmatiche. Della Con-
ferenza fanno parte: il sindaco del comune nel caso in cui l’ambito
territoriale dell’azienda sanitaria locale coincida con quella del co-
mune, il presidente della conferenza dei sindaci, ovvero il sindaco
o i presidenti di circoscrizione nei casi in cui l’ambito territoriale
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dell’ASL sia rispettivamente superiore o inferiore al territorio del
comune, i presidenti dell’Associazione regionale dei comuni lom-
bardi (ANCI Lombardia), dell’Unione province lombarde (UPL) e
della delegazione regionale dell’Unione nazionale comuni comunità
ed enti montani (UNCEM).

9-ter. Ai sensi dell’articolo 3-bis, comma 7, del d.lgs. 502/1992,
nell’ipotesi ivi disciplinata la Conferenza è integrata con il sindaco
del comune capoluogo della provincia in cui è situata l’azienda
ospedaliera.

9-quater. Con regolamento regionale, adottato secondo le compe-
tenze stabilite dallo Statuto, sono disciplinate le modalità di costi-
tuzione e il funzionamento della Conferenza, ivi comprese le moda-
lità per l’elezione del presidente, prevedendo la partecipazione alle
sedute della conferenza dei componenti della Giunta regionale
competenti per materia.

9-quinquies. Con lo stesso provvedimento è disciplinato l’even-
tuale raccordo della Conferenza di cui al comma 9-bis con la Con-
ferenza regionale delle autonomie disciplinata dalla legge regionale
emanata in attuazione del d.lgs. 31 marzo 1998 n. 112 (Conferi-
mento di funzioni e compiti amministrativi dello Stato alle Regioni
ed Enti locali, in attuazione del capo I della legge 15 marzo 1997,
n. 59).

(*) N.d.r. – non esiste il comma 9

Art. 8
(L’organizzazione delle Aziende sanitarie.

Il dipartimento per le attività socio-sanitarie integrate)

1. Le aziende sanitarie locali, le aziende ospedaliere, gli ospedali
classificati senza fini di lucro e gli IRCCS di diritto pubblico e gli
IRCCS non trasformati in fondazioni ai sensi del d.lgs. 16 ottobre
2003, n. 288 (Riordino della disciplina degli Istituti di ricovero e
cura a carattere scientifico, a norma dell’articolo 42, comma 1,
della legge 16 gennaio 2003, n. 3) adottano il piano di organizzazio-
ne ed il piano strategico di cui ai provvedimenti attuativi della pre-
sente legge, e li sottopongono all’approvazione della giunta regio-
nale.

1-bis. I piani di organizzazione aziendale ed i piani strategici
triennali adottati dalle aziende sanitarie ed approvati dalla Giunta
regionale, in attuazione della presente legge e dei provvedimenti
deliberativi ad essa conseguenti, costituiscono la disciplina degli
oggetti indicati all’articolo 3 sexies, comma 4, del d.lgs. 502/1992
e successive modificazioni e integrazioni. La Giunta regionale de-
finisce i principi per l’aggiornamento e/o l’integrazione dei piani
delle aziende, come sopra indicati.

2. Le A.S.L. assicurano l’esercizio delle attività e l’erogazione del-
le prestazioni sanitarie, socio-assistenziali e socio-assistenziali di
rilievo sanitario attribuite o delegate all’Azienda, avvalendosi dei
propri presidi e servizi, nonché dei presidi e dei servizi sanitari e
socio-assistenziali accreditati o convenzionati con l’azienda. Le
A.S.L. sono organizzate in distretti, presidi, dipartimenti, servizi,
unità operative ed uffici, sentite le organizzazioni sindacali mag-
giormente rappresentative.

3. Le Aziende ospedaliere sono organizzate in aree omogenee,
presidi, dipartimenti, servizi, unità operative ed uffici, sentite le
organizzazioni sindacali di categoria maggiormente rappresentati-
ve. Il presidio, qualora sia di dimensione significativa o di peculia-
rità specialistiche, può identificarsi in un singolo stabilimento o-
spedaliero o in una singola struttura diagnostica o terapeutica. Ne-
gli altri casi, il presidio raggruppa più strutture ospedaliere o dia-
gnostiche omogenee per collocazione geografica o per specificità. Al
presidio è attribuita in ogni caso autonomia gestionale ed econo-
mico-finanziaria, con contabilità separata all’interno dell’Azienda.

4. Nell’Azienda ospedaliera le unità operative di degenza sono
organizzate in strutture dipartimentali. I dipartimenti possono
comprendere anche attività esercitate al di fuori del presidio o della
A.S.L., previa opportuna intesa tra le rispettive amministrazioni e
sentite le organizzazioni sindacali di categoria maggiormente rap-
presentative. Nelle Aziende ospedaliere le attività di diagnosi e cura
sono ordinate nelle aree previste all’art. 4, comma 3, della legge 30
dicembre 1991, n. 412. Il dipartimento di emergenza e urgenza è
costituito nelle Aziende e presidi individuati dalla programmazione
regionale.

5. In ogni A.S.L. le attività socio-sanitarie sono organizzate nei
seguenti dipartimenti:
a) dipartimento di prevenzione medico;
b) dipartimento di prevenzione veterinario;
c) dipartimento dei servizi sanitari di base;
d) dipartimento per le attività socio-sanitarie integrate

(A.S.S.I.).
Il dipartimento dei servizi sanitari di base assume il coordinamen-
to della medicina specialistica. In ogni ASL è altresı̀ assicurato il
coordinamento funzionale fra le attività comuni del dipartimento
di prevenzione medico e del dipartimento di prevenzione veterina-
rio, in particolare per la sicurezza degli alimenti.

6. L’attività delle articolazioni distrettuali e organizzative dell’A-
zienda è disciplinata dal direttore generale, che può individuare ul-
teriori modelli in riferimento ai quali ordinare le attività sanitarie
ricomprese nelle aree, nei dipartimenti e nei distretti.

7. Il dipartimento di prevenzione medico, organismo di coordi-
namento, è organizzato nei seguenti servizi:
1) igiene e sanità pubblica;
2) prevenzione e sicurezza degli ambienti di lavoro;
3) igiene degli alimenti e della nutrizione;
4) medicina preventiva nelle comunità.

7-bis. Il dipartimento di prevenzione veterinario, organismo di
coordinamento, è organizzato nei seguenti servizi:
1) sanità animale;
2) igiene della produzione, trasformazione, commercializzazio-

ne, conservazione e trasporto degli alimenti di origine anima-
le e loro derivati;

3) igiene degli allevamenti e delle produzioni zootecniche.
Il dipartimento di prevenzione veterinario ha funzioni di program-
mazione, coordinamento, supporto e verifica delle attività di sanità
pubblica veterinaria che vengono svolte sul territorio dai distretti
di medicina veterinaria.

8. Le funzioni e le prestazioni medico legali sono organizzate
dall’A.S.L. in un servizio specifico di medicina legale.

9. Al fine di poter erogare le prestazioni richieste, le A.S.L. posso-
no organizzare i servizi di cui ai precedenti commi anche avvalen-
dosi della consulenza delle università. La consulenza deve essere
attivata attraverso la stipula di convenzioni.

10. Il dipartimento per le A.S.S.I. è istituito al fine di assicurare
l’integrazione delle funzioni sanitarie con quelle socio-assistenziali
e socio-assistenziali di rilievo sanitario, attribuite o delegate al-
l’A.S.L. Al dipartimento per le A.S.S.I. è affidata la gestione delle
attività socio-assistenziali di rilievo sanitario attribuite all’Azienda,
nonché le attività socio-assistenziali alla stessa delegate dagli enti
locali e dalla regione. Il funzionamento di detto dipartimento è de-
finito da apposito regolamento approvato dal consiglio regionale
entro 180 giorni dall’entrata in vigore della presente legge.

11. .......

12. Il consiglio regionale, in sede di piano socio-sanitario, deter-
mina i criteri nonché i requisiti strutturali e gestionali per la eroga-
zione dei servizi sociali, assicurando la piena parità fra soggetti
erogatori di diritto pubblico e di diritto privato.

13. .......

14. Di norma il dipartimento per le A.S.S.I. assicura l’erogazione
delle proprie prestazioni su base distrettuale ed interdistrettuale. Il
responsabile del dipartimento indirizza e sovrintende alla erogazio-
ne delle attività, anche attraverso la corretta distribuzione delle ri-
sorse umane, strumentali ed economiche a ciò destinate. L’attività
dipartimentale può essere organizzata in servizi, unità operative ed
uffici. Il direttore generale, sentito il direttore sociale, individua un
responsabile a livello distrettuale che coordina le attività assegnate
al dipartimento per le A.S.S.I. e gestisce la quota di budget delle
funzioni organizzate a livello distrettuale.

15. Nell’ambito della programmazione regionale ed aziendale
sono individuati gli obiettivi e le risorse del fondo sanitario regio-
nale nonché le risorse autonome della regione da destinare alle atti-
vità svolte dal dipartimento per le A.S.S.I. L’A.S.L. assicura apposi-
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ta e separata contabilità delle attività socio-assistenziali attribuite
dalla legge e delegate dai comuni. In ogni caso non possono gravare
sul fondo sanitario regionale oneri diversi da quelli riferiti alle pre-
stazioni sanitarie e socio-assistenziali di rilievo sanitario. Sono ri-
compresi tra le prestazioni assistenziali di rilievo sanitario a carico
del fondo sanitario regionale, i contributi economici erogati alle
famiglie al fine di garantire prestazioni assistenziali di rilievo sani-
tario erogate nell’ambito dei servizi di assistenza domiciliare inte-
grata. La specifica contabilità sulla gestione dell’attività socio-assi-
stenziale deve essere ispirata al criterio del bilancio economico e
patrimoniale. Le eventuali perdite di esercizio sono a totale carico
del bilancio degli enti che conferiscono la delega.

Si riporta il nuovo testo risultante dalle modifiche apportate

Nuovo testo dei commi 20, 58 e 91 dell’art. 4 della l.r. 5 gen-
naio 2000, n. 1 (Riordino del sistema delle autonomie in
Lombardia. Attuazione del d.lgs. 31 marzo 1998, n. 112
«Conferimento di funzioni e compiti amministrativi dallo
Stato alle regioni ed agli enti locali, in attuazione del capo I
della legge 15 marzo 1997, n. 59»)

20. Compete in particolare alla Regione:
a) ......;
b) ......;
c) ......;
d) definire i programmi pluriennali e annuali delle attività con-

cernenti l’immigrazione finalizzati sia all’effettiva attuazione
della legislazione nazionale e regionale in conformità alle
modalità e ai criteri in essa indicate, sia alle indicazioni delle
iniziative prioritarie finanziabili con le risorse del fondo na-
zionale e realizzabili con il concorso degli enti locali e delle
organizzazioni non lucrative di utilità sociale (ONLUS) e del
privato sociale non profit;

e) ......;
f) ......;
g) ......;
h) ......;
i) ......;
j) ......;
k) ......;
l) ......;
m) ......;
n) ......;
o) ......;
p) ......;
q) ......;
r) .......

58. Le ASL esercitano, inoltre, le seguenti funzioni amministra-
tive:
a) ......;
b) la tenuta dell’albo degli enti ausiliari che operano nell’area

delle dipendenze, sulla base dei requisiti e delle modalità pre-
viste negli atti d’intesa Stato-regioni recepiti dalla Regione;

c) .......;
d) ........

91. Sono abrogate le seguenti disposizioni:
a) l.r. 20 giugno 1975, n. 100 (Fondo per la concessione di con-

tributi alle sezioni provinciali dell’unione italiana ciechi);
b) l.r. 28 dicembre 1981, n. 72 (Abrogazione e modifiche alla

l.r. 7 marzo 1981, n. 13 nonché modalità per l’estinzione ed
il trasferimento di II.PP.A.B. ai sensi della legge 17 luglio
1890, n. 6972);

c) .......;
d) l.r. 19 settembre 1988, n. 51 (Organizzazione programmazio-

ne ed esercizio delle attività in materia di tossicodipen-
denza);

e) l.r. 15 settembre 1989, n. 49 (Modifiche alla l.r. 19 settembre
1988, n. 51 – Organizzazione programmazione ed esercizio
delle attività in materia di tossicodipendenza);

f) l.r. 18 maggio 1990, n. 62 (Norme per la prevenzione, cura e
riabilitazione delle alcooldipendenze);

g) l’art. 8, comma 13, della l.r. 11 luglio 1997, n. 31 (Norme
per il riordino del servizio sanitario regionale e sua integra-
zione con le attività dei servizi sociali.

Si riporta il nuovo testo risultante dalle modifiche apportate

Nuovo testo dell’art. 7 della l.r. 13 febbraio 2003, n. 1 «Rior-
dino della disciplina delle istituzioni pubbliche di assistenza
e beneficenza operanti in Lombardia»

Art. 7
(Autonomia e organizzazione delle ASP)

1. Le ASP sono enti di diritto pubblico per il perseguimento di
finalità di rilevanza sociale e socio-sanitaria riconducibili ai settori
indicati nell’articolo 10, comma 1, lettera a), numeri 1), 2), 3), 4)
e 5) del decreto legislativo 4 dicembre 1997, n. 460 (Riordino della
disciplina tributaria degli enti non commerciali e delle organizza-
zioni non lucrative di utilità sociale).

2. Le ASP sono dotate di autonomia statutaria, regolamentare,
patrimoniale, contabile, tecnica e gestionale nell’ambito delle di-
sposizioni della presente legge e del relativo regolamento di attua-
zione. Esse informano la propria organizzazione ed attività ai prin-
cı̀pi di efficienza, efficacia, economicità e trasparenza, ed operano
con criteri imprenditoriali, con obbligo del pareggio di bilancio.

3. Lo statuto dell’ASP è trasmesso, entro dieci giorni dall’appro-
vazione, alla competente direzione generale della Giunta regionale
per l’apposizione del visto di conformità alla normativa vigente,
che deve avvenire nel termine di sessanta giorni dal ricevimento
dell’atto; il termine può essere sospeso una sola volta in caso di
richiesta di chiarimenti ovvero di riesame. Le disposizioni del pre-
sente comma si applicano anche alle modifiche successive dello
statuto.

4. L’organizzazione e l’attività delle ASP si conformano:

a) al principio della distinzione tra poteri di indirizzo e pro-
grammazione e poteri di gestione;

b) al principio della programmazione delle attività e dell’idonei-
tà organizzativa dell’istituzione, al fine di garantire la corret-
ta e regolare erogazione delle prestazioni in conformità alle
disposizioni del piano di intervento regionale;

c) al principio di responsabilità ed unicità dell’amministrazio-
ne, attribuendo ad un unico soggetto funzionalità connesse,
strumentali o complementari ed individuando specifica-
mente un unico organo o soggetto al quale affidare la respon-
sabilità dei procedimenti e dell’azione amministrativa.

5. Il regolamento regionale di cui al comma 2 disciplina le mo-
dalità per l’apposizione del visto sugli statuti delle ASP, determina
le forme del concorso delle ASP alle attività di programmazione
delle attività sociali, socio-sanitarie ed educative, nonché le moda-
lità di partecipazione dei loro rappresentanti negli organismi isti-
tuiti ai sensi dell’articolo 8, comma 3, lettera a), della legge
328/2000.

6. L’organizzazione e la contabilità dell’istituzione sono discipli-
nate, in conformità alle disposizioni della presente legge, dal regola-
mento di organizzazione e contabilità, approvato dal consiglio di
amministrazione.

7. Il regolamento di organizzazione e di contabilità e le relative
modifiche sono trasmessi alla competente direzione generale della
Giunta regionale entro dieci giorni dall’approvazione. La direzione
generale, entro trenta giorni dal ricevimento dell’atto, può chieder-
ne il riesame sulla base di specifiche osservazioni.

8. Le ASP possono, nei limiti indicati dai propri statuti, contri-
buire al finanziamento delle attività delle organizzazioni del terzo
settore, come definite nell’articolo 2 del decreto del Presidente del
Consiglio dei ministri 30 marzo 2001, pubblicato nella Gazzetta
Ufficiale n. 188 del 14 agosto 2001.

9. Le ASP possono porre in essere tutti gli atti e i negozi giuridi-
ci, anche di diritto privato, funzionali al perseguimento dei propri
scopi e all’attuazione degli impegni derivanti dalla programmazio-
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ne regionale. Possono costituire o partecipare a cooperative sociali
e ad altri enti senza scopo di lucro aventi finalità istituzionali ana-
loghe, affini o strumentali agli scopi statutari propri dell’azienda,
che siano comunque compatibili con le sue finalità sociali, ferma
restando la convenienza economica per l’azienda e il rispetto del
principio di trasparenza dell’azione amministrativa. Le ASP, nel
quadro delle linee guida regionali, possono partecipare a società a
capitale misto pubblico e privato o a capitale interamente pubblico
per la gestione delle unità d’offerta sociali e sociosanitarie. Le ASP
possono assumere in proprio iniziative di liberalità e di solidarietà
locale ed internazionale (cooperazione e sviluppo) senza nessuna
autorizzazione regionale.

10. Alle ASP si applica quanto previsto dall’articolo 4, comma
7, del d.lgs. 207/2001.

10 bis. Per la trasformazione delle ASP in persone giuridiche di
diritto privato senza scopo di lucro si osservano le disposizioni di
cui all’articolo 3 della presente legge. La trasformazione avviene nel
rispetto delle tavole di fondazione.

Si riporta il nuovo testo risultante dalle modifiche apportate

Nuovo testo degli artt. 3, 4 e 11 della l.r. 14 dicembre 2004,
n. 34 «Politiche regionali per i minori»

Art. 3
(Compiti della Regione)

1. La Regione, mediante i propri strumenti di programmazione:

a) promuove e definisce politiche intersettoriali per i minori;

b) favorisce la programmazione concertata e partecipata a livel-
lo zonale dei soggetti di cui all’articolo 1, comma 3, e ricono-
sce le forme di coordinamento territoriale dei servizi e degli
interventi;

c) favorisce la libera scelta degli erogatori di servizi ed interven-
ti da parte della famiglia;

d) definisce i criteri per la concessione alle famiglie di titoli so-
ciali per la fruizione di servizi ed interventi;

e) individua nuove tipologie d’offerta anche promuovendo in-
terventi innovativi e sostenendo progetti e sperimentazioni
di interesse regionale e nazionale;

e bis) sperimenta, acquisito il parere del comune interessato,
forme di accreditamento di servizi innovativi integrati tra le
politiche formative e del lavoro e quelle sociali, al fine di
prevenire e sostenere i giovani in situazione di disagio nel
loro percorso di crescita;

f) assicura l’attuazione concreta dei livelli essenziali dei servizi
sociali nel rispetto della normativa nazionale vigente;

g) definisce le modalità di sostegno ai piccoli comuni per i costi
derivanti dagli interventi sociali di cui all’articolo 4, comma
3;

h) definisce, per la rete di offerta sociale di cui all’articolo 5,
i criteri per l’accreditamento e per l’esercizio dell’attività di
controllo, nonché i criteri per la remunerazione delle attività
e dei servizi in relazione alla qualità ed ai costi;

i) individua indicatori di qualità per valutare il capitale sociale
derivato dalla sussidiarietà orizzontale, nonché l’efficienza e
l’efficacia degli interventi attuati, con particolare riferimento
alla qualità dei processi, alla coerenza dei risultati raggiunti,
alla flessibilità organizzativa, all’efficace utilizzo delle risorse
impiegate e alla soddisfazione degli utenti;

j) favorisce l’integrazione delle prestazioni sociali previste nei
piani individualizzati di intervento sul minore di competen-
za dei comuni con quelle socio-sanitarie e sanitarie di com-
petenza delle Aziende Sanitarie Locali (ASL) e delle Aziende
Ospedaliere (AO).

Art. 4
(Compiti degli enti locali)

1. I comuni, nel rispetto di quanto previsto dagli articoli 117 e
118 della Costituzione e dall’articolo 6 della legge 328/2000, pro-
muovono la conoscenza e l’applicazione dei principi di sussidiarie-

tà nella realizzazione e gestione dei servizi sociali e svolgono le se-
guenti funzioni:
a) ......;
b) ......;
c) erogano, ai sensi dell’articolo 17 della legge 328/2000, titoli

sociali per la fruizione di servizi, interventi e prestazioni, de-
terminandone altresı̀ i requisiti per l’accesso, nonché misure
di sostegno economico per favorire la permanenza del mino-
re nella famiglia;

d) definiscono e promuovono interventi e servizi sociali rivolti
ai minori, garantendo, ai fini della realizzazione del sistema
integrato di interventi e servizi sociali, l’effettiva partecipa-
zione dei soggetti del terzo settore nella programmazione zo-
nale, nonché nella realizzazione e nella gestione degli inter-
venti e dei servizi;

e) promuovono interventi e servizi sociali rivolti ai minori an-
che attraverso appositi rapporti convenzionali o altre idonee
forme;

f) svolgono le attività assistenziali di cui all’articolo 8, comma
5 della legge 328/2000 ad esclusione delle funzioni in materia
di disabili sensoriali di cui al comma 5, lettera e), del presen-
te articolo.

2. I comuni esercitano le funzioni di cui al comma 1 in forma
associata a livello di ambito territoriale nelle diverse forme giuridi-
che previste dalla normativa vigente e secondo gli assetti più fun-
zionali alla gestione, alla spesa e al rapporto con i cittadini.

3. Gli oneri, derivanti dall’affidamento familiare o dall’ospitalità
in strutture residenziali per i minori sottoposti a provvedimento
dell’autorità giudiziaria, sono sostenuti dal comune in cui gli eser-
centi la potestà genitoriale o la tutela hanno residenza al momento
in cui la prestazione ha inizio, ovvero dal comune di dimora, al
medesimo momento, nel caso in cui gli stessi non siano iscritti
all’anagrafe dei residenti.

4. I comuni associati nell’ambito territoriale sono tenuti a costi-
tuire, con risorse derivanti dal Fondo nazionale politiche sociali,
un fondo a sostegno dei comuni con popolazione non superiore ai
5.000 abitanti facenti parte dell’ambito e sui quali gravano gli oneri
per interventi sociali obbligatori di cui al comma 3; il fondo dovrà
avere una dotazione finanziaria annuale almeno del 5% dei costi
complessivamente sostenuti nel precedente esercizio finanziario da
tutti i comuni dell’ambito.

5. Le province concorrono alla programmazione del sistema in-
tegrato di interventi e servizi sociali, in conformità a quanto previ-
sto dagli articoli 117 e 118 della Costituzione ed ai sensi dell’artico-
lo 7 della legge 328/2000, svolgendo le seguenti funzioni:
a) rilevano il fabbisogno formativo del personale dei servizi so-

ciali e socio sanitari;
b) programmano gli interventi formativi di qualificazione e di

aggiornamento professionale;
c) promuovono la conoscenza e l’applicazione del principio di

sussidiarietà nelle funzioni loro attribuite;
d) ......;
e) continuano ad esercitare le funzioni loro attribuite dalla legi-

slazione vigente in materia di disabili sensoriali.

6. Le province possono, all’interno della loro programmazione,
attivare Osservatori sui minori con il compito di analizzare e moni-
torare la realtà minorile del territorio, fornendo ai comuni un utile
strumento per la pianificazione zonale.

Art. 11
(Abrogazione di norme)

1. È abrogato il comma 52 dell’articolo 4 della legge regionale 5
gennaio 2000, n. 1 (Riordino del sistema delle autonomie in Lom-
bardia. Attuazione del d.lgs. 31 marzo 1998, n. 112 «Conferimento
di funzioni e compiti amministrativi dello Stato alle regioni ed agli
enti locali, in attuazione del capo I della legge 15 marzo 1997,
n. 59»).

2. .......

3. È abrogato il comma 6 dell’articolo 6 della legge regionale
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11 luglio 1997, n. 31 (Norme per il riordino del servizio sanitario
regionale e sua integrazione con le attività dei servizi sociali).

Si riporta il nuovo testo risultante dalle modifiche apportate

Nuovo testo dell’art. 8 della l.r. 24 febbraio 2006, n. 5 «Dispo-
sizioni in materia di servizi alla persona e alla comunità»

Art. 8
(Modificazioni a leggi regionali in materia di strutture

socio-sanitarie e socio-assistenziali)

1. Alla legge regionale 5 gennaio 2000, n. 1 (Riordino del siste-
ma delle autonomie in Lombardia. Attuazione del d.lgs. 31 mar-
zo 1998, n. 112 «Conferimento di funzioni e compiti amministra-
tivi dallo Stato alle regioni ed agli enti locali, in attuazione del
capo I della legge 15 marzo 1997, n. 59») sono apportate le se-
guenti modifiche:

a) ......;

b) ......;

c) il comma 45 e la lettera a) del comma 58 dell’articolo 4
sono abrogati.

2. .......

3. Alla legge regionale 11 luglio 1997, n. 31 (Norme per il rior-
dino del servizio sanitario regionale e sua integrazione con le
attività dei servizi sociali) è apportata la seguente modifica:

a) la lettera c) del comma 4 dell’articolo 6 è abrogata.

[BUR2008022] [5.1.0]
Legge regionale 14 marzo 2008 - n. 4
Ulteriori modifiche e integrazioni alla legge regionale 11
marzo 2005, n. 12 (Legge per il governo del territorio)

IL CONSIGLIO REGIONALE
ha approvato

IL PRESIDENTE DELLA GIUNTA REGIONALE
promulga

la seguente legge regionale:

Art. 1
(Modifiche ed integrazioni alla l.r. 11 marzo 2005, n. 12)

1. Alla legge regionale 11 marzo 2005, n. 12 (Legge per il go-
verno del territorio) sono apportate le seguenti modifiche:

a) dopo il comma 3 dell’articolo 1 è inserito il seguente:

«3 bis. La Regione, in collaborazione con le province e gli
altri enti locali, promuove, attraverso gli strumenti di piani-
ficazione previsti dalla presente legge, il recupero e la riquali-
ficazione delle aree degradate o dismesse, che possono com-
promettere la sostenibilità e la compatibilità urbanistica, la
tutela dell’ambiente e gli aspetti socio-economici.»;

b) al comma 4 dell’articolo 2 le parole «orientamento ed indi-
rizzo» sono sostituite dalle parole: «orientamento, indirizzo
e coordinamento.»;

c) il comma 4 dell’articolo 3 è sostituito dal seguente:

«4. La Regione promuove la conoscenza del SIT e dei suoi
contenuti; tutti i dati raccolti dal SIT sono pubblici e posso-
no essere richiesti da chiunque. Tutti i dati sono inoltre libe-
ramente consultabili tramite apposito sito web pubblico,
creato e aggiornato a cura della Giunta regionale.»;

d) l’articolo 5 è sostituito dal seguente:

«Art. 5
(Osservatorio permanente della programmazione

territoriale)

1. Il Consiglio regionale, su proposta della Giunta regio-
nale, costituisce presso la competente Direzione generale
l’Osservatorio permanente della programmazione territoria-
le, al quale partecipano anche rappresentanti degli enti locali.
L’Osservatorio, anche con l’utilizzo degli elementi conosciti-
vi forniti dal SIT di cui all’articolo 3, provvede al monitorag-
gio delle dinamiche territoriali e alla valutazione degli effetti
derivanti dall’attuazione degli strumenti di pianificazione.
L’Osservatorio redige una relazione annuale sull’attività
svolta, in particolare relativamente all’applicazione delle nor-
me in materia di governo del territorio; la relazione contiene
altresı̀ eventuali indicazioni utili all’aggiornamento ed all’in-
terpretazione della legislazione e dei regolamenti e segnala
eventuali problematiche inerenti all’attuazione degli stru-
menti di pianificazione; la relazione è trasmessa al Consiglio
regionale ed alla Giunta regionale.»;

e) il comma 3 dell’articolo 7 è sostituito dal seguente:

«3. La Giunta regionale, per i comuni con popolazione
compresa tra 2.001 e 15.000 abitanti, ferma restando la pos-
sibilità per gli stessi di avvalersi della disciplina ordinaria,
acquisito il parere della commissione consiliare competente,
definisce, con propria deliberazione, i contenuti del PGT di
cui agli articoli 8, 9 e 10, differenziando la disciplina in ra-
gione dei diversi contesti territoriali e socio-economici.»;

f) alla lettera b) del comma 1 dell’articolo 8 dopo le parole
«che vincoli la trasformabilità del suolo e del sottosuolo»
sono inserite le parole «, ivi compresi le fasce di rispetto ed
i corridoi per i tracciati degli elettrodotti»;

g) alla lettera b) del comma 2 dell’articolo 8 dopo la parola
«territoriali» sono inserite le parole «, ambientali ed energe-
tiche»;

h) alla lettera e) del comma 2 dell’articolo 8 le parole «defi-
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nendo i relativi» sono sostituite dalle parole: «definendone
gli indici urbanistico-edilizi in linea di massima, le vocazio-
ni funzionali e i criteri di negoziazione, nonché i»;

i) dopo la lettera e) del comma 2 dell’articolo 8 sono inserite
le seguenti:

«e bis) individua, anche con rappresentazioni grafiche in
scala adeguata, le aree di cui all’articolo 1, comma 3 bis,
determinando le finalità del recupero e le modalità d’inter-
vento, anche in coerenza con gli obiettivi dell’articolo 88,
comma 2;

e ter) d’intesa con i comuni limitrofi, può individuare, an-
che con rappresentazioni grafiche in scala adeguata, le aree
nelle quali il piano dei servizi prevede la localizzazione dei
campi di sosta o di transito dei nomadi;

e quater) individua i principali elementi caratterizzanti il
paesaggio ed il territorio, definendo altresı̀ specifici requisiti
degli interventi incidenti sul carattere del paesaggio e sui
modi in cui questo viene percepito;»;

j) il comma 1 dell’articolo 9 è sostituito dal seguente:

«1. I comuni redigono ed approvano il piano dei servizi al
fine di assicurare una dotazione globale di aree per attrezza-
ture pubbliche e di interesse pubblico e generale, le eventuali
aree per l’edilizia residenziale pubblica e da dotazione a ver-
de, i corridoi ecologici e il sistema del verde di connessione
tra territorio rurale e quello edificato, nonché tra le opere
viabilistiche e le aree urbanizzate ed una loro razionale di-
stribuzione sul territorio comunale, a supporto delle funzio-
ni insediate e previste. L’individuazione delle aree per l’edili-
zia residenziale pubblica, quale servizio di interesse pubblico
o generale, è obbligatoria per i comuni indicati dalla Giunta
regionale con apposita deliberazione, sulla base dei fabbiso-
gni rilevati dal Programma regionale per l’edilizia residenzia-
le pubblica. Tali comuni, in tutti gli strumenti di program-
mazione negoziata con previsione di destinazioni residenzia-
li, assicurano la realizzazione di interventi di edilizia residen-
ziale pubblica, compresa l’edilizia convenzionata, anche e-
sternamente all’ambito interessato.»;

k) dopo il comma 1 dell’articolo 9 è inserito il seguente:

«1 bis. La realizzazione ovvero il mantenimento di campi
di sosta o di transito dei nomadi possono essere previsti uni-
camente nelle aree a tal fine individuate dal documento di
piano ai sensi dell’articolo 8, comma 2, lettera e ter). I campi
devono essere dotati di tutti i servizi primari, dimensionati
in rapporto alla capacità ricettiva prevista.»;

l) il comma 6 dell’articolo 9 è sostituito dal seguente:

«6. Il piano dei servizi può essere redatto congiuntamente
tra più comuni confinanti e condiviso a livello operativo e
gestionale.»;

m) al comma 15 dell’articolo 9 le parole «comporta l’applica-
zione della procedura di variante al piano stesso» sono so-
stituite dalle parole «non comporta l’applicazione della pro-
cedura di variante al piano stesso ed è autorizzata previa
deliberazione motivata del consiglio comunale.»;

n) alla lettera h) del comma 3 dell’articolo 10 sono aggiunte,
in fine, le parole «e mitigazione delle infrastrutture della via-
bilità con elementi vegetali tipici locali»;

o) dopo l’articolo 10 è inserito il seguente:

«Art. 10 bis
(Disposizioni speciali per i comuni con popolazione

inferiore o pari a 2.000 abitanti)

1. Nei comuni con popolazione residente inferiore o pari
a 2.000 abitanti, risultante dall’ultimo censimento ufficiale,
il PGT è disciplinato secondo le disposizioni contenute nel
presente articolo. Non si applicano i commi 1, 2, 4 dell’arti-
colo 8, i commi da 1 a 7 e 14 dell’articolo 9, i commi da 1 a
4 e 6 dell’articolo 10 e i commi 2 e 3 dell’articolo 12.

2. Il documento di piano, il piano dei servizi e il piano
delle regole sono articolazioni di un unico atto, le cui previ-
sioni hanno validità a tempo indeterminato e sono sempre
modificabili. Il documento di piano deve comunque essere

verificato e aggiornato con periodicità almeno quinquennale,
anche al fine dell’adeguamento della programmazione attua-
tiva. La pubblicazione su almeno un quotidiano locale o pe-
riodico a diffusione locale dell’avviso di avvio del procedi-
mento, prevista dall’articolo 13, comma 2, può essere sosti-
tuita da pubblici avvisi o altre forme di comunicazione con
la cittadinanza.

3. Il documento di piano definisce, in relazione alle pecu-
liarità delle singole realtà territoriali e avvalendosi in via
prioritaria di dati ed elaborazioni reperibili nei sistemi infor-
mativi di livello sovracomunale, il quadro conoscitivo del
territorio comunale, considerando in particolare le previsio-
ni derivanti dalla programmazione territoriale di livello so-
vraordinato, l’assetto del territorio urbano ed extraurbano,
le caratteristiche del paesaggio agrario e dell’ecosistema, il
sistema della mobilità, le presenze di interesse paesaggistico,
storico-monumentale ed archeologico, nonché l’assetto geo-
logico, idrogeologico e sismico, ai sensi dell’articolo 57, com-
ma 1, lettera a), e finalizzando il quadro delle conoscenze
alla determinazione delle principali dinamiche in atto, delle
maggiori criticità del territorio e delle sue potenzialità, dando
atto inoltre dell’avvenuta effettuazione dell’informazione pre-
ventiva e del confronto con la cittadinanza.

4. Sulla base degli elementi di cui al comma 3, il docu-
mento di piano:

a) individua gli obiettivi generali di sviluppo, migliora-
mento e conservazione per la politica territoriale del co-
mune, verificandone la sostenibilità; determina inoltre
gli obiettivi quantitativi di sviluppo complessivo con
prioritario riferimento alla riqualificazione del territo-
rio, alla minimizzazione del consumo di suolo, all’uti-
lizzo ottimale delle risorse territoriali, al miglioramento
dell’assetto viabilistico e della mobilità, nonché dei ser-
vizi pubblici e di interesse pubblico o generale, anche a
livello sovracomunale. La determinazione di tali obiet-
tivi ed il conseguente relativo processo di valutazione
ambientale di cui all’articolo 4, comma 2, possono es-
sere effettuati in forma congiunta tra più comuni;

b) determina le politiche di intervento per i diversi sistemi
funzionali, dettagliando e circostanziando eventuali
scelte di rilevanza sovracomunale, in applicazione del-
l’articolo 15, commi 1 e 2, lettera g), nonché dimo-
strando la compatibilità delle predette politiche di inter-
vento con le risorse economiche attivabili dalla pubbli-
ca amministrazione;

c) individua puntualmente gli ambiti di trasformazione
assoggettati a piano attuativo, determinandone gli indi-
ci urbanistico-edilizi in linea di massima, le destinazio-
ni funzionali, nonché gli eventuali criteri di negoziazio-
ne per l’attuazione degli interventi;

d) definisce eventuali criteri di compensazione, di pere-
quazione e di incentivazione.

5. Il piano dei servizi è redatto al fine di individuare e
assicurare un’adeguata dotazione di aree per attrezzature
pubbliche e di interesse pubblico e generale nonché i servizi
necessari alla popolazione del comune ed a supporto delle
funzioni insediate e previste, anche con riferimento alla pre-
servazione e al mantenimento di corridoi ecologici e alla pro-
gettazione del verde di connessione tra territorio rurale e ter-
ritorio edificato. Il piano dei servizi può prevedere aree per
l’edilizia residenziale pubblica. Il piano dei servizi può essere
redatto congiuntamente tra più comuni e condiviso a livello
operativo e gestionale. In tal caso, in sede di prima approva-
zione del PGT, il piano dei servizi può fare riferimento ai soli
aspetti prettamente comunali, rinviando a eventuale succes-
siva variante gli adeguamenti derivanti dal piano sovraco-
munale. Il piano dei servizi, sulla base dello stato dei bisogni
e della domanda di servizi prevista, individua le necessità e
le aree di sviluppo ed integrazione dei servizi esistenti, in
relazione alle nuove previsioni insediative quantificate e lo-
calizzate nel PGT, ne valuta i costi e precisa le modalità di
intervento, anche in forme opportunamente integrate a scala
intercomunale. In base alle necessità della popolazione il
piano dei servizi determina la dotazione per abitante che il
PGT assicura in termini di aree per attrezzature pubbliche e
di interesse pubblico o generale.
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6. Negli interventi assoggettati a pianificazione attuativa
è sempre ammessa la possibilità di monetizzazione prevista
dall’articolo 46, comma 1, lettera a), salvo specifiche prescri-
zioni del piano dei servizi che esplicitino la necessità di assi-
curare, nei singoli ambiti di intervento, il reperimento di aree
per servizi, precisandone la quantificazione e la tipologia.

7. Il piano delle regole disciplina urbanisticamente tutto
il territorio comunale, fatta eccezione per i nuovi interventi
negli ambiti di trasformazione, ed in particolare:

a) individua i nuclei di antica formazione, con la puntua-
le disciplina in ordine alle modalità di conservazione e
recupero, ai criteri di riqualificazione e valorizzazione,
alle condizioni di ammissibilità degli interventi inno-
vativi, integrativi o sostitutivi;

b) definisce e disciplina, sotto il profilo tipologico e fun-
zionale, gli ambiti del tessuto urbano consolidato, qua-
li insieme delle parti del territorio già edificato, com-
prendendo in esse le aree libere intercluse o di comple-
tamento destinate alla futura trasformazione insediati-
va nonché le aree libere destinate a usi diversi ascrivibi-
li tuttavia all’ambito urbano, determinando gli oppor-
tuni parametri quantitativi di progettazione urbanisti-
ca ed edilizia e i requisiti qualitativi degli interventi, ivi
compresi quelli di integrazione paesaggistica, di effi-
cienza energetica, di occupazione del suolo e di per-
meabilizzazione;

c) riconosce e valorizza le aree e gli immobili assoggettati
a tutela in base alla normativa statale e regionale;

d) individua le aree e gli edifici a rischio di compromissio-
ne o degrado e a rischio di incidente rilevante;

e) contiene, in ordine alla componente geologica, idrogeo-
logica e sismica, quanto previsto dall’articolo 57, com-
ma 1, lettera b);

f) individua:

1. le aree destinate all’agricoltura;

2. le aree di valore paesaggistico-ambientale ed ecologi-
che;

3. le aree non soggette a trasformazione urbanistica.

8. Il piano delle regole:

a) per le aree destinate all’agricoltura:
1. detta la disciplina d’uso, di valorizzazione e di salva-

guardia in conformità con quanto previsto dal titolo
terzo della parte seconda, nonché con i piani di set-
tore sovracomunali, ove esistenti;

2. individua gli edifici esistenti non più adibiti ad usi
agricoli, dettandone le normative d’uso;

b) per le aree di rilevanza paesaggistico-ambientale e per
quelle di valore ecologico dispone norme di salvaguar-
dia e valorizzazione in coerenza con la pianificazione
sovraordinata;

c) per le aree non soggette a trasformazione urbanistica
individua gli edifici esistenti, dettandone la disciplina
d’uso e ammette in ogni caso, previa valutazione di
possibili alternative, interventi per servizi pubblici, pre-
vedendo eventuali mitigazioni e compensazioni agro-
forestali e ambientali.

9. Le disposizioni di cui al presente articolo non si appli-
cano ai PGT già adottati alla data di entrata in vigore delle
stesse.»;

p) dopo il comma 2 dell’articolo 11 è inserito il seguente:
«2 bis. I comuni possono determinare nel documento di

piano i criteri uniformi di applicazione della perequazione
urbanistica di cui al comma 2 in aree di trasformazione con-
cordemente individuate nel territorio di uno o più di essi.
In tal caso, le aree cedute alla rispettiva amministrazione
comunale a seguito della utilizzazione dei diritti edificatori
sono utilizzate per la realizzazione di servizi pubblici o di
interesse pubblico o generale, di carattere sovracomunale,

consensualmente previsti nel piano dei servizi del comune
stesso.»;

q) il comma 4 dell’articolo 11 è sostituito dal seguente:
«4. I diritti edificatori attribuiti a titolo di perequazione e

di compensazione sono commerciabili. I comuni istituisco-
no il registro delle cessioni dei diritti edificatori, aggiornato
e reso pubblico secondo modalità stabilite dagli stessi co-
muni.»;

r) al comma 5 dell’articolo 11, dopo le parole «dall’articolo
44, comma 18», è aggiunto il seguente periodo:
«, nonché ai fini del recupero delle aree degradate o dismesse,
di cui all’articolo 1, comma 3 bis, e ai fini della conservazio-
ne degli immobili di interesse storico-artistico ai sensi del
d.lgs. 42/2004.»;

s) al comma 4 dell’articolo 12 è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:
«, costituiti in consorzio ai sensi dell’articolo 27, comma 5,
della legge 1º agosto 2002, n. 166 (Disposizioni in materia di
infrastrutture e trasporti). In tal caso, il sindaco provvede,
entro dieci giorni dalla presentazione del piano attuativo, ad
attivare la procedura di cui all’articolo 27, comma 5, della
legge 166/2002 e il termine di novanta giorni di cui all’artico-
lo 14, comma 1, inizia a decorrere a far tempo dalla conclu-
sione della suddetta procedura.»;

t) al comma 1 dell’articolo 13 è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:
«In fase di prima approvazione del PGT i comuni con popo-
lazione superiore a 2.000 abitanti approvano il documento
di piano, il piano dei servizi ed il piano delle regole mediante
un unico procedimento.»;

u) il primo e il secondo periodo del comma 5 dell’articolo 13
sono sostituiti dai seguenti:
«5. Il documento di piano, il piano dei servizi e il piano

delle regole, contemporaneamente al deposito, sono trasmes-
si alla provincia se dotata di piano territoriale di coordina-
mento vigente. La provincia, garantendo il confronto con il
comune interessato, valuta esclusivamente la compatibilità
del documento di piano con il proprio piano territoriale di
coordinamento entro centoventi giorni dal ricevimento della
relativa documentazione, decorsi inutilmente i quali la valu-
tazione si intende espressa favorevolmente.»;

v) al primo periodo del comma 5 bis dell’articolo 13, dopo le
parole «il documento di piano», sono inserite le parole: «, il
piano dei servizi e il piano delle regole»;

w) al comma 11 dell’articolo 13 è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:
«Ai fini della realizzazione del SIT di cui all’articolo 3, la
pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione è subor-
dinata all’invio alla Regione ed alla provincia degli atti del
PGT in forma digitale.»;

x) dopo il comma 14 dell’articolo 13 è aggiunto il seguente:
«14 bis. I comuni, con deliberazione del consiglio comu-

nale analiticamente motivata, possono procedere alla corre-
zione di errori materiali e a rettifiche degli atti di PGT, non
costituenti variante agli stessi. Gli atti di correzione e rettifi-
ca sono depositati presso la segreteria comunale, inviati per
conoscenza alla provincia e alla Giunta regionale ed acqui-
stano efficacia a seguito della pubblicazione sul Bollettino
Ufficiale della Regione dell’avviso di approvazione e di depo-
sito, da effettuarsi a cura del comune.»;

y) dopo il comma 4 dell’articolo 14 è inserito il seguente:
«4 bis. Il PGT può stabilire i casi in cui i piani attuativi e

loro varianti, conformi alle previsioni degli atti di PGT, sono
adottati dalla giunta comunale e approvati dal consiglio co-
munale, con applicazione della procedura di cui ai preceden-
ti commi.»;

z) alla lettera d) del comma 2 dell’articolo 15, dopo le parole
«l’inserimento ambientale e paesaggistico», sono inserite
le parole «con le adeguate opere di rinverdimento e pianta-
gione»;
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aa) alla lettera f) del comma 2 dell’articolo 15, dopo le parole
«per l’inserimento ambientale e paesaggistico», sono ag-
giunte le parole «, in particolare delle opere di riqualifica-
zione del sistema verde locale;»;

bb) al comma 4 dell’articolo 15, le parole: «Il PTCP definisce
gli ambiti destinati all’attività agricola» sono sostituite con
le parole: «Il PTCP, acquisite le proposte dei comuni, defini-
sce, in conformità ai criteri deliberati dalla Giunta regionale,
gli ambiti destinati all’attività agricola di interesse strate-
gico,»;

cc) al comma 6 dell’articolo 15, è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:

«Fino all’approvazione del PTR, i PTCP sono approvati o
adeguati, per la parte inerente alla tutela paesaggistica, in
coerenza con le previsioni del PTPR e nel rispetto dei criteri
a tal fine deliberati dalla Giunta regionale.»;

dd) dopo il comma 7 dell’articolo 15 è aggiunto il seguente:

«7 bis. Il PTCP può individuare ambiti territoriali per i
quali si rende necessaria la definizione di azioni di coordina-
mento per l’attuazione del PTCP anche finalizzate all’attua-
zione della perequazione territoriale intercomunale e alla co-
partecipazione dei proventi derivanti dai contributi di co-
struzione. Le azioni di coordinamento sono definite dalla
provincia, d’intesa con i comuni interessati, ed approvate
secondo le procedure stabilite dallo stesso PTCP, che devono
in ogni caso prevedere forme di informazione pubblica e di
comunicazione alla Regione in ordine all’intervenuta appro-
vazione. L’efficacia delle previsioni oggetto delle azioni di
coordinamento rimane definita dalle disposizioni dettate dal-
la presente legge in riferimento alle previsioni del PTCP.»;

ee) al comma 1 dell’articolo 16 è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:

«La conferenza provvede alla definizione delle modalità ope-
rative e gestionali inerenti alla redazione del piano dei servizi
di livello sovracomunale, al conferimento in forma digitale
degli elaborati di piano, all’ottimizzazione organizzativa per
l’acquisizione ed alla gestione del sistema delle conoscenze e
degli indicatori di monitoraggio.»;

ff) al comma 9 dell’articolo 17 è eliminato l’inciso «ed il pare-
re espresso dalla conferenza di cui all’art. 16»;

gg) il secondo periodo del comma 10 dell’articolo 17 è sostitui-
to dai seguenti:

«Ai fini della realizzazione del SIT di cui all’articolo 3, la
pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della Regione è subor-
dinata all’invio alla Regione degli atti del PTCP in forma digi-
tale. Il piano, definitivamente approvato, è depositato presso
la segreteria provinciale.»;

hh) al numero 2. della lettera a) del comma 2 dell’articolo 19
sono inserite, in fine, le parole «con particolare attenzione
al loro inserimento nel paesaggio e nel territorio rurale e fore-
stale;»;

ii) al numero 1. della lettera c) del comma 2 dell’articolo 19,
dopo la parola «ambientale», sono inserite le parole «ed
energetica,»;

jj) il comma 6 dell’articolo 25 è sostituito dal seguente:
«6. Gli atti di approvazione di varianti agli strumenti ur-

banistici comunali vigenti, assunti in violazione di quanto
previsto ai commi 1 e 2, possono essere annullati in applica-
zione dell’articolo 39 del decreto del Presidente della Repub-
blica 6 giugno 2001, n. 380 (Testo unico delle disposizioni
legislative e regolamentari in materia edilizia) (testo A) e del-
la deliberazione della Giunta regionale 7 aprile 2000,
n. 6/49509 (Approvazione delle linee generali di assetto del
territorio lombardo ai sensi dell’art. 3, comma 39, della l.r.
5 gennaio 2000, n. 1).»;

kk) dopo il comma 8 quinquies dell’articolo 25 sono aggiunti i
seguenti:
«8 sexies. Nei comuni definiti a fabbisogno acuto, critico

ed elevato dal Programma regionale per l’edilizia residenziale
pubblica, sino all’approvazione del PGT, possono essere au-

torizzati, in deroga alle previsioni del vigente piano regolato-
re generale, i seguenti interventi diretti all’attuazione di ini-
ziative di edilizia residenziale pubblica, compresa l’edilizia
convenzionata:

a) interventi di trasformazione di edifici esistenti, nel ri-
spetto della volumetria preesistente; nel caso di edifici
a destinazione produttiva con volumetria superiore a
cinquemila metri cubi, il recupero può essere assentito
entro il predetto limite massimo;

b) interventi di nuova costruzione nell’ambito di piani at-
tuativi, ivi compresi i programmi integrati di interven-
to previsti dal vigente piano regolatore generale, localiz-
zati su aree destinate a servizi, escluse le aree a verde e
parcheggi;

c) interventi diretti di nuova costruzione da realizzarsi su
aree destinate a servizi dal vigente piano regolatore ge-
nerale, escluse le aree a verde e parcheggi, nei limiti
dell’indice medio di zona per la destinazione residenzia-
le.
Gli interventi di cui al presente comma sono assentiti
esclusivamente a mezzo di rilascio del permesso di co-
struire, previo accertamento, ad opera del comune, del-
la coerenza dell’intervento con l’assetto urbanistico esi-
stente, nonché della ricorrenza di sufficienti dotazioni
urbanizzative.

8 septies. I proprietari di edifici diversi da quelli funzionali
all’agricoltura o ricadenti al di fuori delle aree agricole, che
siano demoliti, oppure il cui uso divenga oggettivamente in-
compatibile, in conseguenza di provvedimenti espropriativi
connessi alla realizzazione di infrastrutture per la mobilità
di rilevanza nazionale e regionale, possono ricostruire un
nuovo edificio in deroga agli strumenti di pianificazione co-
munale, previa deliberazione del consiglio comunale ed ap-
posita convenzione, senza necessità di preventivo nulla-osta
regionale.

8 octies. Il consiglio comunale individua gli edifici le cui
destinazioni d’uso siano rese incompatibili a seguito della
realizzazione di infrastrutture per la mobilità di rilevanza na-
zionale e regionale, determinandone gli usi ammissibili in
ragione degli impatti ambientali attesi. Con il medesimo atto
si provvede alle eventuali modifiche delle previsioni urbani-
stiche necessarie per garantire la funzionalità degli immobili
interessati dalla realizzazione di tali infrastrutture.»;

ll) il secondo periodo del comma 2 dell’articolo 26 è sop-
presso;

mm) alla lettera e) del comma 1 dell’articolo 28 sono aggiunte,
in fine, le parole «, con particolare riguardo all’obbligo di
installazione di sistemi fissi di ancoraggio al fine di prevenire
le cadute dall’alto;»;

nn) dopo la lettera i) del comma 1 dell’articolo 28 sono aggiun-
te le seguenti:

«i bis) le modalità di compilazione dei progetti delle opere
viabilistiche e dei progetti di sistemazione delle aree verdi
annesse, di rispetto e sicurezza, come svincoli, rotatorie e
banchine laterali;

i ter) le modalità per il conseguimento della certificazione
energetica degli edifici.»;

oo) al comma 1, dell’articolo 29, le parole «da parte dell’autori-
tà competente» sono sostituite con le parole «da parte del-
l’ASL»;

pp) alla lettera c) del comma 4 dell’articolo 32, sono aggiunte,
in fine, le parole «compreso il rilascio dell’attestato relativo
alla certificazione energetica degli edifici.»;

qq) al comma 1 dell’articolo 33, le parole «dai commi 2 e 3»
sono sostituite con le parole «dai commi 2, 3 e 3 bis»;

rr) dopo il comma 3 dell’articolo 33 è aggiunto il seguente:
«3 bis. Nei casi di realizzazione di bacini idrici per la pesca

sportiva, la piscicoltura, l’irrigazione e degli altri bacini idrici
assimilabili per morfologia e modalità di esecuzione, l’auto-
rizzazione di cui all’articolo 36, comma 3, della legge regio-
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nale 8 agosto 1998, n. 14 (Nuove norme per la disciplina
della coltivazione delle sostanze minerali di cava) è rilasciata
anche ai fini dell’esecuzione dei relativi scavi.»;

ss) dopo il comma 7 dell’articolo 38 è inserito il seguente:
«7 bis. L’ammontare degli oneri di urbanizzazione prima-

ria e secondaria dovuti è determinato con riferimento alla
data di presentazione della richiesta del permesso di costrui-
re, purché completa della documentazione prevista. Nel caso
di piani attuativi o di atti di programmazione negoziata con
valenza territoriale, l’ammontare degli oneri è determinato al
momento della loro approvazione, a condizione che la richie-
sta del permesso di costruire, ovvero la denuncia di inizio
attività siano presentate entro e non oltre trentasei mesi dalla
data della approvazione medesima. La quota di contributo
relativa agli oneri di urbanizzazione, se dovuti, è corrisposta
al comune all’atto del rilascio del permesso di costruire, fatta
salva la facoltà di rateizzazione.»;

tt) il comma 6 dell’articolo 42, è sostituito dal seguente:
«6. I lavori oggetto della denuncia di inizio attività devono

essere iniziati entro un anno dalla data di efficacia della de-
nuncia stessa ed ultimati entro tre anni dall’inizio dei lavori.
La realizzazione della parte di intervento non ultimata nel
predetto termine è subordinata a nuova denuncia. L’interes-
sato è tenuto a comunicare immediatamente al comune la
data di inizio e di ultimazione dei lavori, secondo le modalità
indicate nel regolamento edilizio.»;

uu) dopo il comma 2 dell’articolo 43, sono aggiunti i seguenti:
«2 bis. Gli interventi di nuova costruzione che sottraggono

superfici agricole nello stato di fatto sono assoggettati ad una
maggiorazione percentuale del contributo di costruzione, de-
terminata dai comuni entro un minimo dell’1,5 ed un massi-
mo del 5 per cento, da destinare obbligatoriamente a inter-
venti forestali a rilevanza ecologica e di incremento della na-
turalità. La Giunta regionale definisce, con proprio atto, li-
nee guida per l’applicazione della presente disposizione.

2 ter. Per interventi edilizi finalizzati alla realizzazione di
servizi abitativi nell’ambito dell’edilizia residenziale pubbli-
ca, di cui alla legge regionale 13 luglio 2007, n. 14 (Innova-
zioni del sistema regionale dell’edilizia residenziale pubblica:
disciplina dei servizi abitativi a canone convenzionato), il
contributo di costruzione non è dovuto salvo che per l’im-
porto corrispondente alla dotazione delle opere di urbanizza-
zione primaria e secondaria necessarie per la realizzazione
degli interventi e comunque fino al limite di cui all’articolo
44, comma 15.»;

vv) al comma 15 dell’articolo 44 è aggiunto, in fine, il seguente
periodo:
«Analoga facoltà di riduzione del 50 per cento è esercitata
dai comuni relativamente agli interventi diretti all’attuazione
di iniziative di edilizia residenziale pubblica, agevolata e con-
venzionata.»;

ww) al comma 11 dell’articolo 50, le parole «gli articoli 38, 39
e 40 del d.P.R. 380/2001» sono sostituite dalle parole «gli
articoli 38 e 39 del d.P.R. 380/2001»;

xx) il comma 1 dell’articolo 51 è sostituito dal seguente:
«1. Costituisce destinazione d’uso di un’area o di un edifi-

cio la funzione o il complesso di funzioni ammesse dagli
strumenti di pianificazione per l’area o per l’edificio, ivi com-
prese, per i soli edifici, quelle compatibili con la destinazione
principale derivante da provvedimenti definitivi di condono
edilizio. È principale la destinazione d’uso qualificante; è
complementare od accessoria o compatibile qualsiasi ulte-
riore destinazione d’uso che integri o renda possibile la desti-
nazione d’uso principale o sia prevista dallo strumento urba-
nistico generale a titolo di pertinenza o custodia. Le destina-
zioni principali, complementari, accessorie o compatibili,
come sopra definite, possono coesistere senza limitazioni
percentuali ed è sempre ammesso il passaggio dall’una all’al-
tra, nel rispetto del presente articolo, salvo quelle eventual-
mente escluse dal PGT.»;

yy) al comma 2 dell’articolo 52 sono soppresse le parole «, ad
esclusione di quelli riguardanti unità immobiliari o parti

di esse, la cui superficie lorda di pavimento non sia supe-
riore a centocinquanta metri quadrati, per i quali la comu-
nicazione non è dovuta»;

zz) alla lettera b) del comma 1 dell’articolo 55 le parole «anche
in raccordo con i contenuti dei piani di bacino» sono sosti-
tuite con le parole «sulla base dei piani di bacino e degli
indirizzi emanati dalle competenti amministrazioni statali»;

aaa) dopo il comma 3 dell’articolo 55 è aggiunto il seguente:
«3 bis. Nell’ambito delle attività di pianificazione del ter-

ritorio di cui alla parte prima della presente legge e in con-
formità ai criteri di cui all’articolo 57, è assicurato il coor-
dinamento con gli strumenti di protezione civile previsti
dalla legge regionale 22 maggio 2004, n. 16 (Testo unico
delle disposizioni regionali in materia di protezione ci-
vile).»;

bbb) al comma 4 dell’articolo 59, dopo le parole «salvo che»,
sono aggiunte le parole: «per le aziende orto-floro-vivaisti-
che per le quali tale rapporto non può superare il 20 per
cento e»;

ccc) dopo il comma 4 dell’articolo 59 è inserito il seguente:
«4 bis. Per le aziende esistenti alla data di prima appro-

vazione del PGT, i parametri di cui ai commi 3 e 4 sono
incrementati del 20 per cento.»;

ddd) dopo il comma 7 dell’articolo 59 è inserito il seguente:
«7 bis. Gli edifici ricadenti nelle aree destinate all’agricol-

tura, dei quali sia prevista la demolizione ai fini della rea-
lizzazione di infrastrutture per la mobilità di rilevanza na-
zionale e regionale, possono essere ricostruiti anche in de-
roga alle previsioni del presente articolo, nonché dello stru-
mento di pianificazione comunale, previo accertamento
della loro effettiva funzionalità.»;

eee) alla lettera b) del comma 1 dell’articolo 60 le parole «del-
le sole attrezzature di ricovero dei mezzi agricoli,» sono
sostituite dalle parole «delle attrezzature di ricovero dei
mezzi agricoli e di altri immobili strumentali, con esclusio-
ne di residenze ed uffici e»;

fff) dopo il comma 1 dell’articolo 62, è aggiunto il seguente:
«1 bis. La disciplina di cui al comma 1 si applica anche

ai fini della realizzazione di edifici di piccole dimensioni,
assentita esclusivamente ai fini della manutenzione del ter-
ritorio rurale-boschivo, previa presentazione al comune del
relativo atto di impegno, da trascriversi a cura e spese del
proponente. Il piano delle regole definisce le dimensioni
massime e i caratteri dell’edificio, nonché la superficie mi-
nima dell’area di riferimento.»;

ggg) dopo il comma 1 dell’articolo 62 bis è aggiunto il se-
guente:
«1 bis. Nel caso di cessazione di attività di allevamento

per diminuire il rischio sanitario nei confronti di epizoozie
soggette a lotta obbligatoria, in relazione agli edifici esi-
stenti non più adibiti all’allevamento, il piano delle regole,
in coerenza con i criteri definiti dal documento di piano,
può riconoscere un credito urbanistico da utilizzare in am-
bito comunale.»;

hhh) dopo il comma 4 dell’articolo 72 è aggiunto il seguente:
«4 bis. Fino all’approvazione del piano dei servizi, la rea-

lizzazione di nuove attrezzature per i servizi religiosi è am-
messa unicamente su aree classificate a standard nei vi-
genti strumenti urbanistici generali e specificamente desti-
nate ad attrezzature per interesse comune.»;

iii) il comma 1 dell’articolo 76 è sostituito dal seguente:
«1. Il PTR, nella sua valenza di piano territoriale paesag-

gistico, individua gli obiettivi e le misure generali di tutela
paesaggistica da perseguire nelle diverse parti del territorio
regionale, attivando la collaborazione pianificatoria degli
enti locali.»;

jjj) al comma 1 dell’articolo 77, le parole: «agli indirizzi e
agli obiettivi contenuti nell’articolo 76» sono sostituite
dalle parole: «agli obiettivi e alle misure generali di tutela
paesaggistica dettati dal PTR ai sensi dell’articolo 76»;
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kkk) all’articolo 78 la rubrica è sostituita dalla seguente:
«(Commissioni regionali)»;

lll) il comma 1 dell’articolo 78 è sostituito dal seguente:
«1. Le commissioni regionali di cui all’articolo 137 del

d.lgs. 42/2004 sono presiedute dall’assessore regionale al
territorio o, se delegato, dal dirigente della competente
struttura regionale. Di ciascuna commissione fanno parte
di diritto, oltre al presidente, il direttore della soprintenden-
za regionale, il soprintendente per i beni architettonici e
per il paesaggio e il soprintendente per i beni archeologici
competenti per territorio, nonché i dirigenti preposti a due
unità o strutture organizzative competenti in materia di
paesaggio. I restanti membri, in numero non superiore a
quattro, sono nominati dalla Regione tra soggetti con qua-
lificata, pluriennale e documentata professionalità ed espe-
rienza nella tutela del paesaggio, eventualmente scelti nel-
l’ambito di terne designate, rispettivamente, dalle universi-
tà aventi sede nella Regione, dalle fondazioni aventi per
statuto finalità di promozione e tutela del patrimonio cul-
turale e dalle associazioni portatrici di interessi diffusi in-
dividuate dall’articolo 13 della legge 8 luglio 1986, n. 349
(Istituzione del Ministero dell’ambiente e norme in materia
di danno ambientale). Decorsi infruttuosamente sessanta
giorni dalla richiesta di designazione, la Regione procede
comunque alle nomine. Le commissioni durano in carica
quattro anni.»;

mmm) dopo il comma 6 dell’articolo 78 è aggiunto il seguente:
«6 bis. Fino all’istituzione delle commissioni di cui al

comma 1, le relative funzioni sono esercitate dalle com-
missioni istituite ai sensi della normativa previgente per
l’esercizio di competenze analoghe.»;

nnn) alla lettera b) del comma 1 dell’articolo 79 le parole «di
strutture tecniche idonee all’esercizio» sono sostituite
dalle parole «di idonee strutture tecniche e per l’esercizio»;

ooo) alla lettera c) del comma 1 dell’articolo 79 la parola «pro-
vinciali» è sostituita dalla parola «regionali»;

ppp) alla lettera e) del comma 3 dell’articolo 80, sono aggiun-
te, in fine, le parole: «, ad eccezione di quanto previsto dal
comma 3 bis.»;

qqq) dopo il comma 3 dell’articolo 80 è aggiunto il seguente:
«3 bis. Nei territori compresi all’interno dei perimetri

delle comunità montane, le funzioni amministrative di cui
al comma 1 inerenti ad interventi di trasformazione del
bosco, di cui all’articolo 4 del decreto legislativo 18 maggio
2001, n. 227 (Orientamento e modernizzazione del settore
forestale, a norma dell’articolo 7 della legge 5 marzo 2001,
n. 57), sono esercitate dalle comunità montane.»;

rrr) al comma 2 dell’articolo 88, le parole «aree produttive
obsolete o dismesse» sono sostituite con le parole «aree
degradate o dismesse di cui all’articolo 1, comma 3 bis.»;

sss) dopo il comma 2 dell’articolo 88 è inserito il seguente:
«2 bis. Per le aree destinate ad attrezzature connesse alla

mobilità, ad impianti ferroviari, a servizi e impianti tecno-
logici, a servizi speciali, di cui sia dimostrata l’effettiva di-
smissione o la non attualità delle previsioni urbanistiche,
a fronte degli obiettivi di riqualificazione urbana e ambien-
tale, il programma integrato di intervento può prevedere
indici volumetrici equiparati a quelli previsti per la trasfor-
mazione delle aree industriali dismesse, ovvero incentivi ai
sensi dell’articolo 11, comma 5, nel rispetto di quanto pre-
visto dall’articolo 90, comma 1. Tali indici devono essere
giustificati dal raggiungimento di obiettivi strategici già
fissati nel documento di piano o dal documento di inqua-
dramento e dal perseguimento di rilevanti vantaggi per l’in-
teresse pubblico.
In particolare, gli interventi da realizzarsi a norma del pre-
sente comma, su aree destinate, in tutto o in parte, ad at-
trezzature connesse alla mobilità ed ad impianti ferroviari,
sono definiti di rilevanza regionale ai sensi e per gli effetti
dell’articolo 92, commi 4, 5, 6 e 7. In tal caso, il program-
ma integrato di intervento, può prevedere, in sede di nego-
ziazione, a carico del soggetto attuatore, interventi di po-
tenziamento della mobilità regionale.»;

ttt) al comma 1 dell’articolo 89, dopo le parole: «e non fun-
zionali all’agricoltura stessa», sono inserite le parole: «e
dismesse da tale attività ai sensi del comma 3 bis»;

uuu) dopo il comma 3 dell’articolo 89 è inserito il seguente:
«3 bis. La dismissione o il ritiro dall’attività agricola per

almeno un triennio delle aree e dei fabbricati compresi nei
programmi integrati di intervento di cui al comma 3 è atte-
stata dalla provincia competente sulla base delle comuni-
cazioni d’interruzione dell’attività acquisite agli atti e può
essere oggetto di autocertificazione corredata da copia delle
comunicazioni stesse munite degli estremi di trasmissione
alla provincia.»;

vvv) dopo il comma 5 dell’articolo 97 è aggiunto il seguente:
«5 bis. Nel caso di approvazione di progetti comportanti

variante alla strumentazione urbanistica, prima della de-
finitiva approvazione della variante ad opera del consiglio
comunale, il proponente deve sottoscrivere un atto unilate-
rale d’obbligo, con il quale si impegna a realizzare l’inter-
vento secondo i contenuti e gli obiettivi prefissati, nonché
a iniziare i relativi lavori entro nove mesi dal perfeziona-
mento della variante, decorsi i quali il sindaco dichiara
l’intervenuta decadenza del progetto ad ogni effetto, com-
preso quello di variante urbanistica.»;

www) dopo l’articolo 102 è inserito il seguente:

«Art. 102 bis
(Norme speciali di salvaguardia)

1. I comuni garantiscono nel PGT la determinazione di
misure di salvaguardia dei nuovi tracciati, previsti dalla
programmazione nazionale, regionale e provinciale, delle
infrastrutture per la mobilità, assicurando una congrua di-
stanza da esse delle nuove previsioni insediative, secondo
modalità eventualmente specificate dal PTR o dai piani ter-
ritoriali regionali d’area, la definizione di interventi di sal-
vaguardia prioritariamente con essenze arboree in coeren-
za con le caratteristiche paesaggistico-ambientali del terri-
torio, nonché il divieto dell’apposizione di cartellonistica
non legata alla disciplina della mobilità e alla segnaletica
stradale.

2. Per le infrastrutture per la mobilità esistenti i PGT
individuano azioni urbanistiche per la razionalizzazione
delle modalità di accesso e la riqualificazione paesaggisti-
co-ambientale delle aree limitrofe, riconsiderando le previ-
sioni urbanistiche in atto al fine di contenere l’ulteriore
sviluppo degli insediamenti, nonché delle attrezzature e
della segnaletica non strettamente funzionali alla mobilità.

3. Ai fini dell’attuazione delle disposizioni di cui ai com-
mi 1 e 2, gli enti competenti sono tenuti a trasmettere ai
comuni interessati copia del progetto definitivo delle infra-
strutture.

4. La Giunta regionale detta i criteri di applicazione del-
le disposizioni di cui ai commi 1 e 2 in sede di definizione
delle modalità per la pianificazione comunale ai sensi del-
l’articolo 7, comma 2.»;

xxx) dopo il comma 1 dell’articolo 103 è aggiunto il seguente:
«1 bis. Ai fini dell’adeguamento, ai sensi dell’articolo 26,

commi 2 e 3, degli strumenti urbanistici vigenti, non si
applicano le disposizioni del decreto ministeriale 2 aprile
1968, n. 1444 (Limiti inderogabili di densità edilizia, di al-
tezza, di distanza fra i fabbricati e rapporti massimi tra
spazi destinati agli insediamenti residenziali e produttivi e
spazi pubblici o riservati alle attività collettive, al verde
pubblico o a parcheggi da osservare ai fini della formazione
dei nuovi strumenti urbanistici o della revisione di quelli
esistenti, ai sensi dell’art. 17 della legge 6 agosto 1967,
n. 765), fatto salvo, limitatamente agli interventi di nuova
costruzione, il rispetto della distanza minima tra fabbricati
pari a dieci metri, derogabile all’interno di piani attua-
tivi.»;

yyy) dopo la lettera q) del comma 1 dell’articolo 104 è inserita
la seguente:
«q bis) l’articolo 3 della l.r. 22 dicembre 1989, n. 77 (A-
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zione regionale per la tutela delle popolazioni appartenenti
alle “etnie tradizionalmente nomadi e seminomadi”);»;

zzz) all’Allegato A – CANALI, sono aggiunti, dopo il numero
7, i seguenti:

«8. Naviglio di Bereguardo

9. Naviglio di Paderno»;

aaaa) all’Allegato A – LAGHI, sono aggiunti, dopo il numero
18, i seguenti:

«19. Piano

20. Ghirla

21. Ganna

22. Olginate

23. Gaiano

24. Moro».

La presente legge regionale è pubblicata nel Bollettino Ufficiale
della Regione.

È fatto obbligo a chiunque spetti di osservarla e farla osservare
come legge della Regione lombarda.

Milano, 14 marzo 2008

Roberto Formigoni

(Approvata con deliberazione del Consiglio regionale n. VIII/556
del 4 marzo 2008)
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