Sentenza 19 dicembre 2012 , n. 292

Materia: Sanita

Giudizio: legittimita costituzionale in via principale
Limiti violati: art. 117 comma terzo Costituzione
Ricorrente: Presidente del Consiglio dei Ministri

Oggetto: Art. 1, c. 1°, della legge della Regione Campadiaitembre 2011, n. 23 (Modifiche alla
legge regionale 15 marzo 2011, n. 4, recante d@pos per la formazione del bilancio annuale
2011 e pluriennale 2011-2013 della Regione Campariiagge finanziaria regionale 2011) nella
parte in cui modifica l'art. 1, c. 237° undeciespdecies, sexdecies, vicies, vicies ter, delladegg
della Regione Campania 15 marzo 2011, n. 4

Esito: fondatezza del ricorso

Estensore nota; Anna Traniello Gradassi

Il Presidente del Consiglio dei ministri ha impugmdarticolo 1, comma 1, della legge della
Regione Campania 14 dicembre 2011, n. 23 (Modifalke legge regionale 15 marzo 2011, n. 4,
recante disposizioni per la formazione del bilangmuale 2011 e pluriennale 2011-2013 della
Regione Campania — Legge finanziaria regionale p@glla parte in cui modifica I'art. 1, commi
237-undecies, 237-duodecies, 237-sexdecies, 285swc237-vicies-ter, della legge della Regione
Campania 15 marzo 2011, n. 4 (Disposizioni perdamfzione del bilancio annuale 2011 e
pluriennale 2011-2013 della Regione Campania — &diggnziaria regionale 2011), per violazione
dell'art. 117, terzo comma, della Costituzione.

La Corte ritiene fondate le questioni e dichian#ebittimita delle disposizioni impugnate; tali
norme in materia di accreditamento delle struttsaeitarie introdotte dal legislatore campano
violano i principi fondamentali in materia di tlaealella salute introdotti dal legislatore statale.

Alla dichiarazione di illegittimita di tale discipla la Corte perviene richiamando la propria
giurisprudenza, secondo cui la competenza regianaieateria di autorizzazione e vigilanza sulle
istituzioni sanitarie private debba senz’altro essequadrata nella piu generale potesta legiglativ
concorrente in materia di tutela della salute, efirecola le Regioni al rispetto dei principi
fondamentali stabiliti dalle leggi dello Stato.

Per verificare il rispetto da parte della legisteg regionale dei principi fondamentali stabilrti i
materia dallo Stato occorre, peraltro, distinguéago il riordino del sistema sanitario, gli aspett
che attengono all’*autorizzazione”, prevista peskrcizio di tutte le attivita sanitarie, da quelie
riguardano I'*accreditamento” delle strutture aipate.

Quanto allautorizzazione”, gli artt. 8, comma &,8-ter, comma 4, del d.lgs. n. 502 del 1992
stabiliscono “requisiti minimi” di sicurezza e gitalper poter effettuare prestazioni sanitarie.

La Corte ha riconosciuto che tali disposizioni m@sentano principi fondamentali stabiliti dalla
legislazione statale che le Regioni devono rispetiadipendentemente dal fatto che la struttura
intenda o meno chiedere I'accreditamento.

Per I™accreditamento” occorrono, invece, “requisiilteriori” (rispetto a quelli necessari
all’autorizzazione) e l'accettazione del sistemapdgamento a prestazione, ai sensi dell’'art. 8-
qguater del d.Igs. n. 502 del 1992. | requisiti nidbe, necessari per I'accreditamento, hanno natlira
principi fondamentali, che le Regioni sono tenuterigpettare, non potendosi attribuire



I'accreditamento ope legis a strutture di cui vigmesunta la regolarita, indipendentemente dal
possesso effettivo di tali requisiti.

Per un passaggio graduale il legislatore stataleréasto che le Regioni avviino una procedura di
accreditamento (definitivo o istituzionale) ancher fe strutture temporaneamente accreditate (art.
8-quater, comma 6, del d.lgs. n. 502 del 1992)catacludersi inderogabilmente entro un termine
finale stabilito dalla legge. Tale termine € espi@®e di un principio fondamentale che le Regioni
sono tenute a rispettare, dovendosi fare salve goédle discipline regionali di proroga che, in
presenza di situazioni “eccezionali”, lungi dal tiiogre sanatoria di situazioni illegali,
rappresentino un mezzo per consentire e promudaeegolarizzazione delle posizioni dei soggetti
privati ancora aperte, senza dover procedereallzca dell’autorizzazione.

I modificati commi 237-undecies e 237-duodecied’atel 1 della legge regionale n. 4 del 2011
prevedono una procedura di accreditamento chetisplar in due fasi.: la prima e rappresentata
dalla conferma dell’'accreditamento provvisorio naedie decreto commissariale di presa d’atto, per
le domande regolarmente ammesse sulla piattaforfoematica applicativa; la seconda e costituita
dalla verifica dei requisiti di accreditamento, cieviene in un momento successivo alla presa
d’atto. In tal modo si finisce per riconoscere teaditamento definitivo senza previa verifica dei
“requisiti ulteriori” richiesti dal legislatore dtle, la cui mancanza determina significativamesite,
sensi della normativa qui in discussione (art. dnma 237-duodecies, della legge reg. n. 4 del
2011) la “revoca” dell’accreditamento, che percavel intendersi gia riconosciuto sin dal momento
della presa d’atto. Tale procedimento, che pospaneerifica dei requisiti al riconoscimento
dell'accreditamento, confligge irrimediabilmentenabprincipio generale di cui all’art. 8-quaterlde
d.lgs. n. 502 del 1992, secondo cui l'accreditamestituzionale definitivo puo essere concesso
solo dopo la verifica del possesso dei requisiéridri .

La previsione, contenuta nel modificato art. 1, omn237-vicies-ter, dell'art. 1 della legge
regionale n. 4 del 2011, della possibilita di ater automaticamente, negli ambiti territoriali dell
comunita montane, I'accreditamento istituzionale [ strutture sanitarie e socio-sanitarie in
possesso del solo titolo autorizzativo e dei refuis accreditamento previsti dai regolamenti
regionali, stabilisce un accreditamento istituzlerex lege senza verifica caso per caso dei reqguisi
ulteriori, con conseguente violazione del princigenerale di cui all’art. 8-quater del d.lgs. n250
del 1992.

In ordine al modificato art. 1, comma 237-sexdecislla legge regionale n. 4 del 2011 va
osservato che esso stabilisce una procedura che& dd tempistica per la definizione delle
procedure di accreditamento definitivo, in riferime@ a talune ipotesi che riguardano accordi di
riconversione di prestazioni sanitarie eccederitibbisogno sanitario regionale, ai sensi del comma
237-nonies dell'art. 1 della medesima legge. Lan#regionale censurata consente alle strutture
sanitarie e socio-sanitarie ivi menzionate di cordre ad esercitare le proprie attivita in derdga a
termine ultimo fissato dalla legislazione nazionaée il passaggio dall’accreditamento provvisorio
a quello definitivo. La circostanza che il passaggil’accreditamento definitivo non venga
condizionato al rispetto del termine del 1° genr20a1 per le strutture ospedaliere e ambulatoriali
(in realta gia scaduto) e del 1° gennaio 2013 eaaltre strutture, cosi come stabilito dall’art. 1,
comma 796, lettera t), della legge n. 296 del 2@0&)porta la violazione di quest’ultima norma
che, secondo la giurisprudenza costituzionale dR€e sono tenute a rispettare.

In ordine al modificato art. 1, comma 237-viciesll@ legge regionale Campania n. 4 del 2011, che
consente alle strutture di fisiokinesiterapia, gi@vvisoriamente accreditate, di presentare domanda
di accreditamento istituzionale per I'area socinHsaia, cioé per un’attivita piu ampia e diversa d
guella per la quale dette strutture sono stateriaattie e provvisoriamente accreditate, la Corte
ricorda che secondo la legislazione statale (arjuaer del d.lgs. n. 502 del 1992),
'accreditamento provvisorio € concesso alle gfrettgia autorizzate che abbiano accettato |l
pagamento a prestazione. Le strutture provvisonmdeneccreditate sono tutte gia dotate di
autorizzazione e, dunque, per esse la verifica“mgjuisiti minimi” prevista dalla legge e stata
effettuata; tuttavia, occorre rimarcare che talgfica ha riguardato le sole attivita per le quali



stata accordata l'autorizzazione. Questa disposzioche consente alle strutture di
fisiokinesiterapia di presentare domanda di actagwnto istituzionale per attivita diverse e piu
ampie rispetto a quelle che sono state oggettatdriazazione, finisce per configurare una sorta di
“autorizzazione implicita” in riferimento all’esemio di quelle attivita sanitarie che non autorizza
determinando una situazione non compatibile camcipi della legislazione statale.

La Corte pertanto conclude dichiarando [l'illegitiin costituzionale dell’articolo 1, commi 237-
undecies, 237-duodecies, 237-sexdecies, 237-vi@87-vicies-ter, delle legge della Regione
Campania 15 marzo 2011, n. 4 (Disposizioni perdamfzione del bilancio annuale 2011 e
pluriennale 2011-2013 della Regione Campania — é&efiganziaria regionale 2011), come
modificato dall’art. 1, comma 1, della legge deRagione Campania 14 dicembre 2011, n. 23
(Modifiche alla legge regionale 15 marzo 2011, nretante disposizioni per la formazione del
bilancio annuale 2011 e pluriennale 2011-2013 dBl&gione Campania — Legge finanziaria
regionale 2011) per violazione dell’'articolo 11/wuuoa terzo della Costituzione.



