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PAR LA FORMAZTONE 
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RIS$RVATE 

A MEDICI CHIRURGI{IE ODONTOIATRI 

Medicinre prutichenon eonyenuicnali oggetto del pre*entedocum*nto 

AC()PUi\,lTURA 
Metododiagnrstico,clinic:r.re terapeutico che si avvale dtll'intìssione di aghi uretallir,i in ben 
rleterminatezone cutanee {punti e meridianicutanei),per ristabiiireI'equilibrio di uno stalo e1i 
salute alteratc. L'Agopuntuîa comprende anche la Maxibustionc {tccnicadi strm*hi rlcì punti cii 
Agùpunturíìattraverso il calore generatodallo cornbusti$ns di c*ni cli Artcrnisia secca) e il 
nrartelletto di piccolitraumi ripetitivi suipunticli Agopuntura} "tir:r di prugn&"{somministrazione 

FITOTERAPTA 
Metoclo terapcutico basato sull'usc delle piante medicinali o di loro deril,ati ed estratti 
opporfunafllentctratleti. uso che puo awenire anche all'intemo di un sislema tlirgnosticr­
terapeuticosovrapponibilea cluello utiIizzato dalla medìcina convenzicnale 

o${EoPÀ'fiA 
Metoclodiagnostico.clinic,: e tcrapeutico, fbmrulato alla frne del XVIll" secolo dal rnedicr.rleriesco 
Samuelilahnemann,basatosulla"l,eggedei Simili", che afl"erma la possibrlitàdi cur*re un malato 
somrninistr:rnclogliuna o più sristanzeche,in unapcrsonasan;r.ripr*durrebtleroi sintor:rr riler,antie 
caratteristicidel suo stato patologico, strettamentt: sulpaziente.e sulla prescrizione, individunlizzahi 
di medicinali sperimentati secondo omcopatica diluizioni e la rTretoclologia e prodatti per successivs 
succussioni."unitsri" {monoccmponente) "complcssi", ctrnposti da piu ceppi unitari in o 
preparazionemagistrale 

opt{}TossICol,{rcrA 
mntododiagnostico,clinicn e terapeutico,derivato dalìa lvledicina Omeopalica.formulatanella 
ireuondamctrìdei XXo se(:olorlalmcdicotcdescoHans Heinrich Reckweg, ch* si avvalccìi una sua 
c{ratteristicabase tecrica e metoclol*gica e di una sua peculiarestrategia teropcutica. La pa:*la 
Omotossicciogia ciclèqualsiasimulecola *ndcgena deriva dal concetto di "Onr<;tossina" e esogena 
cilpocedi provocireun danno biologico ali'organismo. L'Ourotossicalogia interpreta la malatti;r 
come espressione cl-re c,rr:della lotta tìsiologicarlcli'organismo tende arl oiiminare lc "omoto$$ine" 
comt: csprcssionc dcl tcntativo dell'organismo di compensarei danni omo{t'rssici subiti. La 
Omctossicologiasi avvaledi una farmacologiacostituita da m*dicinali omeopaticia bassa {/r:x, 
dosej rd alta diluiziorrs, sia unitari, sia complessi in formulazioncstanclard 

l\'tEDI{IINrNANTRCITOSOFICA 
metodo riiagnostico, clinico e terapeutico defìnito come "arnpliirmrntrrclell'.,\r"telleclicn". 
fbrmulatoall'inizio rlel XX" secolo clal Jìiosofìr austriacoRudolf Steiner e clal mcdiclr olandcse ltrr 
Wegman,chc si avvaie di un rnetodo cnnciscitivo,fondatcsuunairropriaepistcmalogia,cheguida 
ia ricerca delle ieggi che stannoa firndamentodr:lle manifcstazioni ddla vila. Lo Mcrlicrna 
Antroposofrca,sistema terapeutica cornplesso anchearticolato in variediscipline, comtrrrende una 
farmacologiacostituitada rnedicinalitratti dall* Natura e prorlotticon melrdi pcculiari* da 
rnerlicinalìcmecpaticisia unitari, siacomplessiin ibrmulazione standard 



AYURVADICA 
îxetodo diagnostico. clinicr:c tcrapeutico uhecomprcndei príncipi generali della'fradizioncmedica 
dell'lndia,lo studiodellecostituzionidell'uomo(Vata, Pitta e Kapha) e la peculiare tomacoîerapia 

TRADTZIONALUCII.J 
metorlodiagnostico,clinico e terapeutico ch* ccmprende i principi generalì della hlcdicina 
Traelizionale 

S.{ET}TCINA [SN 

Cinesee la peculiarefarmacoterapia 

La deÍìnizinnemedicinee pratichenon convenzionali utilizzatanel docunentc eunrprentie tutte le 
rnedicine e pratichedefìnitcpurr:come medicine complementario mcdicinsintegrate. 

Le nredicinee pratichenonconven;ionalioggettoclellepresetlilineeguitlasonoirdividuaterrome 
sistemiili diagnosi, di cura eprevenzicneche atliancano lt metlicina scientitrca avendocome scopo 
cùmunqlaprcmozionce la tutela della salule. 

ln c<ierenzacon 1a dclibera n. I del 18 maggio ?002 det Consigliri Nazionale I;N0fu1CeO 

concenrente"I.inee guida sulle rnedicinee pratichenon convenzionali", ls m*dirrinc c pratichcnoll 

convenzionali. n$1la stessa delibcra sancite Èome atto medicù e oggstto di attìvità risen'413, 

comprendonc i seguenti sistcmi meriici e discipline rli es*lusiva ctlmpelenza e rcsponsabilità 

professionaleclcl merlico chi rurgo ertlel i' odontoiatra: 
r agtlpuntura; 
r litoterapia; 
r omeopatia. 
.  omotossicologia 
r medicinaantroposofica 
r ayurvetlica 
r medicinatradizionalecinese 

L'osteopatiae la chir:opratica. stailte la diffurrne nornaliva. non riqntrano ncl1a presente 
noilnirzi0ne. 

"{'aliprntichevannoesercitatenell'*mbitu e nei limiti previstidalla normativa vigente in materia e 
cialleprevisionielel r,odice ili deontologiamedica 

in elenco sono le più utilizzatein ltaha e nei Paesi 
occiclentali;sono caratterizzate tla psculiariteorie, fumacupeee nretodi clinici speoifici,oggi 
sottopostea varie formo di verificasperimentalee investigate nelleLlniversitàc nei ntaggiorì centri 
di ricerca biornedica; i relativi risultati sono inseritinellebanche-d*tiaccreclitate 

Le nredicinee prÍitichenùn ccnveruLiorlali 

int*rnazionalmente 
e la biblir:grafra,già costituitada rnigliaia i1i pubblicazioni,è in continua crescita: sonoinseritcitt 
alcunipercorsifbrmativi universitari (Corsielettivi,Corsidi Psrfuzionamentopost-laufea,Master); 
il loro insegnamento awierneanchein istituti di lbnnaeioneprivati che si sono impegnatiin perccrsi 
di qualità;sonuinfinespessosrogateda soggetti pubblicie privatiaccreditatiallaf*nnazi,-''ttc, 

Permaggioregaranziadeicittadini si concorda sullanecessitàchevengan$istittlitiprsrisogli Ordini 
profbssionaliprovincìaìi dci rnedici chirurghi e degii oilonloiab"i gli elenchidistinti ilùi metiici 
chirurghie degli orlontoiatriesercentile medicine e pratichenonconvenzionali. 
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Accreditamento dei soggetti pubbliti s privafi oYYero delle 
associazioni,delle societàscíentificheodegli enti privati di f*rrnazione 
delleMNC 

si ritiene chc: 
A) pgssanocssereaccreditatile associazioni,le sercietà scientifichee 91ì cnti privati di 

tbnlazione costiiuiti daprofessionistiqualificati con colnpetcn?ecurriculitrispecifichcnclle 

clisciplinesopraelencateche"alla data dellarichiesta.iùbialr: svolto in mttdcr eo:ttinuativo 
la ìoro atîività rlaalnreno7 anniin ltalia; 

!l) le associar.ioni,le società scientifrchee gli enti privtti di fbrmazione chij rìùhìedono 
I'acqreditamentodebbinr: annualmentedichiarire e comprovaîeassenz;àdi c*ntlitti di 
interessi; 

C) le associazioni,le sccietà scientifichee gli enti privati di fannazioneche richiedono 
I'accreditgmento essere registratiqualientisenz$scopodi iucro;debbano legalmente 

D) le asiiociazioni. le società scientifichee gli enti privati dj ftrrmaziuiler",herrichiedono 
I'accreditamentodebbanoessererealtàistituzionalidi chi$ra fanra. 

CRITERI DI QUALITA DALLA FORMAZIOI\E IN
MEDICINEE PRATICTIE NON COI{YSNZIOI\ALI

Criteri psr I'i$crizionenegli clenchi distintí dei mediei chirurghi c 
degli odontoiatri esercentilemedicine€pratichenùnconvenxionali 

Ai tìni elella {letlniziunsdei criteri sufficientiper l'iscrizioneagli elenchi istituiti pressogli Ordini 
professionaliprovinciali dci medici chirurghie degli odontoiatriil p*rcorsoftlnnalivorlsl'eessere 

eflbttuatopressosoggetti pubblici o privati accreditatialla lbrmazicne ad orientamento*linico i;he 

corrispondanoai seguentirequisiti: 

- i corsi cii fonnaziùne in figopuntura,fitoterapia,omeopatia,o*rotossicologia,ncdicina 

antroposolica.ayur-v'edica, cinese,tlovrannoprevederemedicinatradizionaie un nronleilrs di 
aimeno ó00 oreclellequalinon meno di 400 ore di lcrmazione tenrica,non mÈllt) di 100 ors di 
praticaclinica.a cui vanno sr:mmate n. i00 r:redi tormazione guitlatae lo slurlioinclividuale 
dell 'al l ievo. 

- riguarcioalle tecniche complementariche richisdù*o specifica miuruaiità<iovrà tiiscrt: 
adeguatamente allapratica.valutato ed slevato il monteoreriservato 

rli tipo cumpieurentare 
di lìlrmazioneteorica.

- gli insegnamenti non dovranno supffareil 20% del monteorccomplcssivt: 

delle lezioni si$ a livello teoricocheprutico.- agliallievi sarà latto ubbligo di tiequenzadell'809/o 

- i corsi di tbnnazione <iowannoprevedercinsegnamentisulls speci{ìcheprevisioni legislative e 

deontologichein materia. 



la clurata dt:i cnrsi di tbrmazionf nonpolràessereinfbrioreai 3 anni. 

l'iscrieione agli elenchi istituiti pre$so gli Ordiniprcfessionaliprovincialitlsi mcdici chilurghi e
degli odontoiatri è suborciinata al possessodell'attestatodi liequenzir e <li superamento di unu
vcrifica al tsrmine di ciascuno degli anni di corsoprevisti.nonche alla ctiscussione finals di una 
tesi. L'attestato è rilasciato da soggetti pubblirie privatiaccreditatialla fbnnazione in cr:ntbntità 
ai rcquisiti richicsti. 

Olriettivi furmafivi generali 
- cenoscsnzadei principi fondanrentalidellemedicinee pratichen{}ri eonvetlziort*li in oggttto 

(agopuntura.fìto$rapia,crmeopatia, medicina artrci:osr:fìca. a-vurvedica,omotcssìcolcgia, 
medicinafradiz.ion*lecinese);

e paziente e 
sistemisanitari: 

- farmazioncrelativa agli asp*tti del rappato tra professionista e tra pr*l"essionista 

- oomprcnsicncdellarrlazionelra'il nietotJoclinicodellemedicinee pratichenonconveneionali 
e quello convenzionale.analizzandosia le indicaziani che i limiti del trattarnento non 
convenzionale, 

- capacitàdi raccr:glicre ed inalizzaregli elementiemersidurantein consultazioneco* il
paziente,llindamcntaliperla scelta del traitamonlo più idoner:;

- dellasenriologia propriarli ciascr.rna nonapprendimento e semeii:tica delli:medicincc pratiche 
convcnz.ionaliche implichi praceduree criteri di valutazionepeculiaridcliestesse: 

- c{rnoscenza e clinici delle medicine nondei moclelli cli ricercadi base.speritnentali e pratiche 
conveneionaliovver*la individuazir:ne degliesiti;e rapprcsentazinne 

- conoscenza previsionilegislativ*c deontolttgichein mat$daì dellespecifiche 

individuazione ili costr>bc.neficio 
relativi alle medicjnee pratichcnon convenzionali in oggettcl;

- e utilinro degli indicatori di effrcacia. e di rischio-beneficit: 

- conettr eserciziu e utiliz:rc delle tecnichemanuali ùústitutive le meciicinc ccrnoscenza, e 
pratichenonconvenzionali. 

Obiettivi forrnativi specifici
Cli obiettivi f*nnativi specilicidelle singole nredicinee pratichenon c$nveilzior:rali, i relativi 
progranrmi,i criteri rlella fonnazicine,la durata deicursida fìssarsi in un minimo di trc antti e i ecrsti 
di riferimcntoverrilnnodetjniti dai n:inistericompetenti.dalle regioni e dagli crdini dei nedi*i 
chirurghie degli oeiontoiatri in accr:rdoconi soggetti pubblicie privaliaccreditltialla fìrnnazione c 
lc sccietà scientilìchecleisettore. 

Metodologieformstive 
I-e rnetodologie lbrmative utilizzate nella didattiila relativa alle medicine e pratiche non 
convenzionalisonoquelleabitualrnsnteadottatepertrasf'erireconìpetenzee sapcdin sanità(sapcre, 

saperfare, sapeî esserÈe $aper fbr t'are),nretndolcgiechedevonomirare a lÌrvorire la tnaggiore 
partecipazions tra allievi e docenti.e interattività possibile 



ln lal senso la fbrmazicne dovràesscrsarlicolatain: 

lezionifrorrlali 
seminari/attivitàdi gruppoiaudit/pairreview/ fad 
fbnnazion*suìcunpo 
tutoraggio 
stuclioinciir.iduale 

La fìrmtazionesul campo rappresentacertanìenteun elemento di primaria ì:r'rportanzanclla 
delìnizionedi un percarsoibrmativoef'ficace.Le regioni.neil'ambitorielle pn.rpriefunzicnì di 
ilccreditamentodell'attività tormatjvafirvorisconola possibilitàdi espleta.r'e la praiica.anche 
attraversoil preventivoaccreditamento di convenzionì puhblichee quindiI'attivaeicne oon strutture 
c privateche hanno csperieneaqutlificatanel settore. 

I soggetti pubblicie privaii accreditatialla tbrmazionedevonoinoltregflrantirefill'allievoattività 
clitutoraggioneilalormszioncsulaampounavoltaterminatala *onnazione di |ase. 

Programmadidattico 
ll prugrammarlidatticodi ciascuna medicinae praticanonconv*nzionaledolrà essersclìvcrsifìc$to 
riguardoai contenutiìn cocrenzacon1ospecificoprofilo profbssionale del fruittire. medico cirirurgg
ododontoiatra 

Il prograrnmadidatticodi ciascuna mcdicinae praticanonsonvenzionaledovrà. clunque, ;rreveilcru
un tronco colnunÈ di attività firnnative di base riguardantiaspettidell'e$er:ciziodella pnifcssione 
ritenutiessenzialialiafbnnazionenellemedicinee pratichenoncoilvenzicnalirlel rncdicachirurgo
e ciell'odontoiatra nonché attir.ità dedicatealle specifiche esigenze formativcdei prriibssigniiti 
interessaii. 

Normecontrù il ccnflitto di interesse 
Nella detinizionedei rapparli tra soggettiprivati intercssatia promuùvsrcla fbrmazione in 
medicinee pratichenonconvsnzionalis/o a "spons{rrizzÈrc"specifir;ieventiionlativi, allo scopo $i 
evjtareun evcntuale conflittodi interesse. si fa rif'erimentoallan*mazionein matcriaprevistadalla 
legislazioneECM. 

Ai t'ini dell'accreditamentoalla lonnazionei serggettipubblicie privati accreilitatialla ltrrmazilne 
adeguanoi cnteri e gli statutiassociativiseconrloquantostabilltoclallapresentcintesa. 
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Criteri cui debbono attener;i i soggetti pubblici e privati 
accreditatialla forrnszioneai fini del rilascio dei titnlÍ idunei 
all'iscrizionenegli elenchi distinti dei medÍci ehirurghi e degli 
odontsiatri esercentile medicine e pratichenon convenuionali 

dlascicdci titoli irtoneialf iscrizionenegliAi 1ìni dclla dclilizione dci criteri suffucrentrper il 
*lenchi tlistilti dei rnedici chirurghi e degli c<lontoiatriesercentile medicinc c prattchenon 

convenzionali,i soggetti pubblici e privati accreditatialla fcrrmazions, devono attenersi ai seguenti 
criteri: 

ii resp*nsatrib didatticotlel soggctto pubblicoe pr:ivatoaccreditatoalln fìrnnazionetleve 

esseleun prtifessionistadi cui al litolo, regolnrmentsiscrittaall'aibo profbssiun*le.l,on 
almeno5 annicii esperienza clinicadocumentatae almeno 7 anni di tlocenza spci:ilicarielle 

merlicineepratichenonconveîtzionaliin oggettct; 

J " i docenii titolari r1eilatìrnna:ionedevanosssereprevalentementeprof'essionistidi cui al 

titolo,rcgolarmenteisr:rittiagli albi professionali,peril troncocolnunedi attivitàtbrmative 
di biis*, salvoneicasirli insegnamontispeciticidi iip* r:clmplementare; 

l . i docenri, siano essi rcsponsatrilididalticio altri docentidel soggettopuirblico c privnttt 

accretlitatoa1latbrmazione,der,ùnilssserein possessorii un acleguato curritulumibrmativo 

e profbssionalenellamateriadi insegnamento; 

A in particolarc cgni docente titcilaredeveaverefrequentat*una scuola lriennale o poter 

cfu:cumentaretitoli rii fi;rrmazionrequivalentie aver maturato almeno5 anni di pratica cliniua 
nellamc<licintr cùnvenzi<lnale 

a .  

* praticani.)rl specifica; 

ognì soggettopubblico e priva{o accreditatoalla fbrmazione deve íìvffe un minirno di 3 

ilouentititolaritutti regolan:renteiscrittiaglialbi espressione cui e' direttadelleprot"essioni 
1aformazione; 

6 . i ilocenti chenon rispondono ai requisitidi cui soprír sono definiti "docenti collaboratori" 
e/0"tutor": 

7 . i soggetti pubblici e privati accreditatialla fbnaazianedevcnoassicurarcla presenzaalia 
veriJica tìnale di un componenteesternu,con la ftinzione tli Prssidr.ntedi cotntnissione 
espertr.)nelle medicine e pratichenon conleuzionaliin oggetlo. designatu<iall'Ordrnc 
provincialedeimerlicichimrghic degli odontoiatri. 

Dispasizionitransitorie 

Le iiisposizioni trarsitciricdi cui a1 presente capitolo hanncvigenza tìno *i Ú tnesi successivi 

all'approi'azionc intcsa.tlellapresentc 

Le tlispgsizionitransitoriedi cui al presentecapitolostabilisconochei soggettipubblici e privati 

accreriitatialia fbrrnazionedovrannoadeguarei programmididattici.je nietodnlagieltrrmalive c 

I'organìgran:rnadidatticoalleprevisionicontenutsnellepresentilineeguida. 
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Criteri sufficienti - almeno I in fase transitoria, per 
l'ammissioneagli elenchi distinti dei medíri chirurghi e degli 
odontoiatriesercentile medicine epratichenoncoilvfnuionali: 

a) attestatorilasciato al tennins di un cursc nrdla n:edicina * prati$a flon cctnvenzionnle 
specitìca,di almeno 200 ore dì insegnamento leorico-praticn,della durntatriennale e 
verificafinale: 

h ) attesrazionedi iter formativooostituitoila cr:rsi anche non omogenei ehepennett*u:o,per il 
prograr::rmaseguitoe peril monte cre svolto,eii aver acquisitouna competcnza paria quella 
ottenibileconcorsi di cui al puntoa); 

certilicazionedi formazione. c|:cumentata pel almenocinque anni. acquìsitastltto la 
supervisioncdi un rnedico chirurgr: o cli un odontoiatraespertoriconosciutottelll matena: 

rl) docrimentazionsdi almeno cinque anni di d*cenza nella medicina e priltic* non 
convenzionalespecificapressoun saggettopubblicae privato accreditatoalla ftrrnrazionc 
che,a giudiziodellaeomrnissione,potissggarequisitìdidattici idonei; 

e ) certiticazionedi praticaclinica nella rnedicina e praticanon convenzionalespcr-:ilica,in 
strutturapuhhlicada aìmeno clueanni r:iiasciata dellastruttura.da1respr:nsabile 

Sr stabilisce chea partircdalla scadenza dellafase transitoria. così {:ome sùpranonîfltil ovvsro deió 
mesi successivi all'approvazionedellapresente intesa, I'iscrizione dei medici chirurghie dcgìi 
o<lontoiatrìesercentile meclicinee praticirenón sonvenzionalinei relativi elenchle gubordinata 

unicamenteal possessodell'attestatorilasciatodai soggetti pubblici e privati accretlitatialla 
tbrmazionechenel {ratternpo avfanno prowedutoad aumentareìe ore di insegnantctttotcorico­
praticoa 400pericorsi c,onclusi nei2010, a 500 peri corsi canclusi nel ?011 lino a giungerealtra 
rcgolamentazionea regimenel l0l2; tutto ciò mantenenda il rapportoproporziottaletra attìvità 
teoricae pratica già prcvistonel capitolcr "critsd per I'iscrizione negli elenrhidistir:lti tlei msdici 
chirurghie degli odontoiatri esercentilemedicineepratichenonconvenzionali". 

CommÍ$sionepariteticanaui$nale$tato-RegioniCI FNOMCeO 
prr Iemedieines pratichenon convenzionali 

ll Cruppo Tecnico lnterregionaie Me.dicineCornplcmentariauspicache,presso il fulinistero ddla 
Salute,vengíi istituita la Commissionepariteticanazionale Stato-Regioni e FNOMCcO per le 
medicineepratichenei^lsonvenzionalicostitujtada: 

del Ministerodella Salute - n.2 ritppresentanti 

-n.1 rappresentanti e dell'LJniversiià del Ministenr dell'istru;rione 

<ielleRegioni- n"2 rappresentanti 

degli Ordini dei Medici Chirurghi e degli 

Odontoiatri 
-n.5 rapprcsentantidella Federazionel',laeir:na1e 
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ìa ùomfirissionepariteticanazionaleStatc-t{.egionie FNON.{CcOper le meciicinc e pratiche non 

c<lnvenzionali riur*tatriennale.ar,'rà 

I cornpiti dclla Corrlnissionesono: 

. definizioncdci criteri e delle procedure r{r;isoggetti di &rrmazionc;di accre<iitamento 

. inciirizzo.coorriinamento,verificae monitoraggìo delleattivilà fì:nnativein meciieìnee 
pratichc i : nol'ìconvellzional 

' definizioneclei trisogni ibrmativi e dei *ontenutidei pragrammididattici speuiticidelk: 

singoL;,mcrlicinee pratichenon convsnzionali; 

r valutazionenei casi drùbi e contsstati delìe mr:dalità applicativcdelle ilorrìe tmnsit<fi*ùhÈ) 

sarannoprevistrrnell'ambito<lellsmedicinee pratichenonconvenzionali; 

delle. vali<lazionedi progettidi ricercain ambito specifìcoe nelle areedi integrazione 

rnedicineepratichenon conYsnzionali; 

r predisplsiziclnee tenuliì tiell'elencoriei soggettipubblici e privati accrcditati per la 

t'ormazione; 

I attivitàdi verificaclclmantenimsntoneltempodei requisiti neoessariper1'accrcdiliurlentcrc 

rclativemisure sanzionatorie di inadenrpitncntoiin caso 

per il mantenitncirto r previsionedi un contributt>a carici: dei soggettiaccrerJitati tielsistemil 

di valutazione 

COMITATOTACF{ICOSCIENTITICONAUIONALE

Il gruppo tecnicg interrcgionalemedicinecomplementariauspieachepressoil ttrinistero dellasalute 

,*ngi istitlito un comitat6 tecnicoscientificonaxiontiecostituitoda rappresentanze dellepund*rate 

*o*ietr\ssientifichee dei soggettipubblici e privati accreditati aila formazion* nel1euretìicinoe

pratiche n{}n convsnzionali.

I cornpitidel Comitato tecnicoscientificonazicinalcsono: 

. $upport(ialla definizir:ne dei crjteri e delle proceduredi accreijitamcntodei soggettic1i 

fbrmaziùne; 

r individuazioneanalitica<ieibisognitìrrmativie dei cun'icula tbrmativipersingolemetiicine 
* destinatari:epratichcnóil conv€nzionali epertipologiaclipr<lfessionisti 

er lbrmulazior*e attivazionedi progettidi ricer*a in ambito speciticoncllesingolemedicine 

pratichenùn convenzion*li e nells areedi integrazione; 

e misure rivolteallapr*venzinnee gestiQnee attivaziane 
delrischioprofbstrionale.

. tbn"nulazione eiicriteri,prccedure 
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ll gruppo tecnico intenegionale medieinecomplementariauspicache, a iivcllo regi0nale,col 
motialità definite dallesingcleRegioni,vcnganoistituiticommissicniregionali e cùmitati tccnic.o­
scientitlcipressola direzione generale degli assessorati alle salule cttn rucli e compiti di 
articolazionelocale anaìoghi agliorganisminsionali previsti dalla presenteintesa. 


