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CVRGANT Z4AZT0NE 2 FUNZILWNAMENTO DEL SERVIZIO

J'.!.I"bi 1

(Istituzione del servizio)

La Ressione, nell'ambito della riorgganizzazione e della integrazione
dei sevizi socigli e spnitari e della programmazione regionale, promuo-
ve l'istituzivne del servizio di assistenza alla famiglia e di educazig
ne alla maternith ¢ paternith responsabili previsto dall'art. 1 della
legze 29 luplio 1975 n. 405,

Il ssrvizio fa parte del complesso dei servizi che coatituiscono le
unitd loeali per 1 servizi @sociali e sanitari,istituite con legme re
#ionale ™12 gennaioc 1976, n. 2.

Art., 2
(Pinalith)

Il servizio di assistonza alla famiglia e di educmzione alla mater-
nith e paternith respunsabili ha le seguenti finalita:

) l'informazione,: l'educazicne e l'wssistenza sociale, sanitaria e
paicologica, a livello individuale e di gruppo, per i problemi della
sessualith, per la procreazivne libera e consapevole, peér la maternita
o la paternitd responsabili, per l'armonico sviluppo fisico e psichico
dei figlli e per la realizzazione della vita familiare, can part1EUlarB
riguardo nlle condizioni sceiali e ambientali;

1) la somministrazione dei mezzi necessari al conseguimento delle fi-
nalitd liboramente seelte dalla coppia ¢ dal singoelo in ordine alla
procraatsione responsabile, nel rispeito delle cunvinzioni etiche e del-
1'integrite fisica dei cittadini utenti e per prevenire il ricorso al~
1'aborto quale mezzo di controllo delle nascite;

¢) la provenzione e l'asaistenza della patologia materno-infantile
nel pericdo pre-peri-posnatalo;

d) la conoscenza ai fini epidemiologici della realth socio-economica,
culturale ¢ sanitaria nel territorio in cui opera il servizio, da svol-
gore in collaborazione con gli organi collegiali della scuola, con i con-
8igli di Tabbrica e degli altri luoghi di lavoro, con i comitati di
guarticre, nonché con gli altri organismi rappresentativi di associmzio-
ni e forze sociali presenti ed operanti nel territoricj la promozione
di iniziative per lo sviluppo dei livelli di conoscensa scientifica nel-
le discipline attinenti alla maternitd regolata dalla presente legge,
anche in collegumento con i centri e gli istituti di ricerca.




Art. 3

(Strutture del servizio)

Le finalitd del servizio indicate al precedente art. 2 venguno per-
seguite attraverso 1'attivita polifunzionale delle strutture socio-sa-
nitarie esistenti nel territorio del comprensorio dell'unitd locale per
i servizi sociali e sanitari, nell'ambito del coordinamento previsto
‘dall'art, 11 délla legge regionale 12 gennaio 1976, n. 2.

. Esse wvengono, altresl, perscguite attraverso l'attivita speciflica
dei ‘consultori di cui al successivo art. O. Fre :

= : Art. 4

(Progranmnazione)

La programmazione del servizio pur l'assistenza alla famislia e di
educazione alla maternith e paternith responsabile & definita dal Con-
g8irlio Regionale nel guadro della programmazione gocizle e sanitaria
regionale, tenuto conto del tasso di natalitd, di morbosita ¢ di mor-
talith perinatali e infantili, dell'incidenza degli aborti, delle con-
dizioni socio-economiche .della popolazivne da gervire, delle condizlio-
della wviabilitd e dei trasporti, nonchié della carenza di strutture so-
ciali e senitarie. : :

La progranmazione regicnale prevede 1'intero fabblsogno di conaul-
tori per assicurarc il servizio, utilizzendo prioritariamente le strut
ture ed i servizi sociali e sanitari degli enti locali, con particola-
. “re riguardo alle strutture ed ai servizi consultoriali della disciolta
Opera Nazionale per la protezione della maternith e della infanzia,op-
portunamente ristrutturati per adeguarli alle finalith della prosente
legge. Deve, comungue, essers garantita la presenza di un consuliorio
per ciascun distretto dell'unitd locale per i servizi sociali sanitari.
Il pianc socio-sanitario regionale indicherd gli ulteriori consultori
aventualnonte necessari a garantire la equilibrata diffusione territo-
riale del servizio.

~ Nel ecaso in cui le strutturce pubbliche non siane sufficienti a co-
prire 1l'intero fabbisommo del servizio e fino & quando non siano stati
istituiti 1 eonsultori indicati dalla programmazione regionale, potri
essere prevista 1'utilizzazione di consultori privati a norma del suc-
ceseivo art.12, entro i limiti annualmente stabiliti dal Consiglio Re=
Zionale. :

_Pino al -graduale completamento della rete dei consultori su tutto
il torritorio regionale il servizio potri essere assicurato mediante .
gonsultori che operino per piu distretti, sempreche le condizi.ni B80-
oiall ¢ sanitarie della zonas da servire lo consentano.

Al momento dell'entrata in wipore della presente legge, 1'esistenza
sul territorio di consultori privati non costituisce pregiudiziale per
1'istituzione di econsultori pubblieci.
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Art. 5 -3_
(Gratuitd del servizio e onere delle prestazioni)

. Le prestazioni effettuate nell'ambito del sorvizio di cui alla présente
legge sono gratuite per tutti i cittadini italieni nonche per gli stranie-
ri e gli apolidi residemti o che soggiornino, anche tomporanesamente, nel
territoric délla regione, !

Le prestazioni sanitarie, ivi compresi gli esami di laboratorio, radiolo-
gici e ogni altra ricerca strumentale prescritti dagli operatori del servi-
zio nell'ambito delle finalitd di cui alla presente legge e che vengano
offettuate al di fuori del servizic stessu, sonuv a carico, por la rispet-
tiva compotenza, degli enti che erogano l'ussistenza sanitaria, nei limi-
t1i e secundo le modalithd in vigore. !

Per cclero che non fruiscano di assistenza sanitaria a carico di enti
pibblici, 1'onere delle preéstazioni di cui al secondo comma & a carico
della Rogione, che le groga attraverso gli enti uspeﬂaiieri e gli altri
prosidi eomvenzionati.

La giunta regionale, sentite le competenti Comuissioni permanenti del
Consiglioc rerionale, stabilisce, nel quadro del coordinamento previsto
dalla lers o regionale 4 febbraio 1975, n.17, le modalita per il rilascio
da parte degli cperatori del servizio delle impegnative per le preastazio-
ni di cui al prosente articolo nonchd per la regolazione dei rapporti fi-
nanziari tra la Begione ¢ gli enti interessati.

L'oncre dellc prescrizioni farmaceutiche & a earico dell'ente cui com-
pete l'assistonza sanitaria.

Per coloro che non fruiscono di assistenza sanitaria a carico degli enti
pubblici, o guando lo richiedano particclari situazioni di riservatczza,
1'onere delle prescrizioni farmaceutiche & a carico della Hegione.

La giunta regionale, sentite le competenti commissioni permanenti del
Consiglio regionale, stabilisce le meodalita di attuazione di gquanto in-
dicato al comma precedente, nonché, nel quadro del coordinsnonto previsto
dalla legge regionalie 4 febbraio 1975 n.17, le modalitd per il rilascio del-
le prescrizioni farmaceutiche da parte degli operatori del servizio.

PITOL O II

IL CONSULTORIO

Art. 6
(Attivitd del consultorio)

T1 eousultorio & una struttura dell'unitic leealo per i servizi sociali
e sanitari che concorre a realizzare le finalith indicete all'art. 2 del-
la presente legse. '




Le attivitd specifiche del consultoric sono: il s
a) la preparazione alla maternith e paternitid consapevolij

b) 1l'informazicne sull'uso di tutti i mezzi contraccetiivi csistenti o
e la loro prescerizione o pomministrazione in base alle esigenze del
saingoli;

_¢) llorganizzazivne di corsi per la preparazione psicoprofilattica al
parto; : .

&) 1'azione di orientamento ¢ d'informazione sulla preveénzione ¢, sul-
la terapia delle malattie e delle situazioni di difficoltd di ordi-
ne aociale ¢ psicolugico che incidone sulla vita sessualo del singo-
lo e della coppia, sul corso della gravidanza e sulla selute del
necnato ¢ del bambino; |

‘Iﬂj il concorso all'individuazione dei fattori di rischio suscettibili

" " 'di ineidere sulla mormale evoluzione della gravidanza al fine di
rimuovore e di prevenire le ecause di ordine bioclogico, ambientale
@ sociale che 1li determinanoj;

) l'assistonza sociale e peicologica alla donna nei easi di inter -
rizione spontaneca della gravidanza e nei easi di interruzioni pre-—
vietl dalla legge;

g) l'educazione sanitaria in ordine allo sviluppo fisieo, psichico e
sociale del bambino nei primi anni di vita, all'igione e alla die-—
tetica della prima infanzia e alla prevenzione degli incidenti do-
mestlicl;

h) le iniziative di educazione sessuale, in particclare verso i giova-
ni, anche in collaberazione con gli organi collegiali della scuola;

1) 1l'assistenza o la consulenza educativa sanitaria e psicologica in
favore dei singoli, della coppia e della famigliaj;

1) l'assistenza e la consulenza ai fini dell'adozione & dell'affida-
mentos;

m) la promezicne di incontri, di dibattiti, di indagini con partico=-
lare riferimento ai luoghi di lavore, alla scuola, agli agglomera-
ti gbitativi intensivi o sprovvisti di serwvizi sociali, esistenti
nel territorio ove opera il consultorio ¢ di ogni altra iniziativa
svolta alla conoscenza ¢ alla divulgazione dei problemi connessi
alle attivith di propria competenza. '

Art. 7
(Rapporti del consultorio-per -le-altre strutture
socio—-sanitarie)

Per gli accertamenti diagnostici, per gli interventi ritenuti necessa-
ri alla prevenzione di particolari. eventi morbosi, delle forme di minora-
rione fisica, posichica e senscriale e per le misure terapeatiche, il oon-
sultorio si avvale degli altri presidi e strutture socio-sanitarie dell’
unith locale ner i servizi sociali e sanitari o indicate dal piano sani-
tario regionale. 3 :
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In particoclare, il consultorio interviene preaso tali strutture per
prompovere o stimolare siatematici interventi finalizzatl ad assicurare

la prevenzione e la torapia:
a) delle situazioni suscettibili di determinare infertilitd e sterilita;
b) delle malattie veneree;

¢) delle condizioni suscettibili di determinare, anche per via geneti-
ca, conseguenze sulla prole, con particolare riguardo alla microci-
tomia,alla incompatibilitd materno-fetale, ai dismetabilismi, alle
endocrinopatie, alle malformazioni ed affeziuni diverse dell'appara-
to gonitale &, in particolare, dei tumori della sfera genitale fem-—
minile;

d) delle eondizioni morbosc e dei fattori ambientali suscettibili di
incidere sulla normale evolugione della gravidanza,promuovendo in
particolare, a questo scopo, la offettuazione di contrelli pericdi-
ci della gostante, la vaceinagzione contro la rosolia e la profilas-—
81 dei danni da farmaco;

@) delle condizioni morhbose ¢ dei fattori di rischio legati all'even-
to del parto, avviando, in particolare, le gestanti con gravidanze
a rischio presso presidi attrozzati per garantire interventi di
prevenzione, di diagnosi precoce e di terapia intensiva;

f) delle condizioni morbose in grado di incidere sulla salute e¢ sullo
sviluppo del meonato, promucvendo in particelare, la tempestiva e
corretta valutazione dei diversi orpgani e apparati ded neonato e
la provenzionce dei danmni legati ad interventi tardivij

g) delle . condizioni morbose in grédo di incidere, dal punto di vista
sanitario, soeciale ¢ psicologico, sulla salute e sullo aviluppo del
bambino;

h) di altre eventuali condizioni morbose rilevanti per le finalith di
cul alla presente logge.

Nello svolzimento dei compiti sopra indicati, il comsultorio opera
in modo da promuovere nei cittadini e nelle comunith la coscienza dei di-
ritti individuali e séocieli che il servizio assicura agli utenti e per
fornire ad essi un sostegno oggettivo all'effettivo esercizio di tali di--
ritti,

Art, 8
(Gestione del eonsultoric ¢ partecipazione degli utenti)

Il consultorio & gestito dal consorzio per i servizi sociall e sanitari
di eui alla legge rogiocnale 12 gennaio 1976 n, 2.

Il consorzio, sentite le assoeiazioni femminili - o, in mancanga, l'as-
pemblea delle donne -~ le associazioni fambliari, le associazionl sindaca-
1li e sociali rappresentative nel territorio, stabilisce, a norma dell'art.
6 della legre regionale 12 gennaio 1976 n. 2, le forme di partecipazione
degli utenti, in particolare delle donne e delle loro associazioni, alla
formulazitne dei programmi ¢ delle scelte da effettuare, alla verifica
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della loro attuazione, alla organizzazione del consultorio @ alla primo-
zione delle iniziative di eui al precedente art. 6.

Art. 9

(Perscnale del consultoric)

Preeso 1l conaultorio oporano:
n] mn aglictente Budiﬂla'

b) una cstetrica o una assistente sanitaria visitatrice.

Tale perasoncle & impiegato per le attivita del cocnsultorio per l'in-
tare orario di lavero.

Presso il consultoric cperano anche i medici, preferibilmente gineco-—
logi, pediatri e psicelogi, da impiegare secundo le necesaitd del ccensul-
torio medesimo e in base agli orari fissati dal consorzioc. Tale peraona-
le, a completamento dell'intero orario di lavoro, wiene utilizzato pres-
B0 altri servizi e strutture sociv-sanitarie dell'unita loecale per i ser
vizi svciali e sanitari.

A tal fine deve cssere prioritariamente, @ fino ad csaurimento, utiz-
zate 11 personale degli enti locali nonché quello gid dipendente dalla
disciolta Opera nazionale per la protezicne della maternita e dell'infan
zin e quello di altri enti pubbliei, comungue trasferito o comandato dal
la Regicné o altri enti locali, debitamente rigqualificato ai sensi del
succeasivo art. 10.

Il personale di cui ai commi precedenti non pud, in ogni caso, svelge
re altra attivita al di fuori dell'unitd locale per i servizi sociali e
genitari.,

3olo in caso di comprovata necessitd o di mancanza di personale con i
requisiti richiesti, il consultoric pud procedere direttamente all'assun
zione per pubblicp concorso. -

Il eonsultoric potrd, incltre, avvalersi di consulenti ed esperti per
specifiche nuceseiti connesse con la propria attivita, utilizzando prio-
.ritariamente il personale del consorzio o di altri enti, anche nell'ambi
to del coordinamento di cui all'asrt. 11 della legge regicnale 12 gennaio
1976 n. <.

Tutti gli operatori, ove sia preseritto, devono essere in possesso
degli specifiei titoli ¢ dell'abilitazione all'esercizio profeasionale.
Il perscnale utilizzato nel consultorio vpera secondo un metodo di

lavoro di gruppo ¢ in cellegamento interdisciplinare,

Lo svolgimento dei servizi generali del consultorio & assicurato dal
personale degli enti locali.

Le persone che a qualsiasi titolo operano nel consultorio sono tenu—
te al segretu su tutte le inforanazioni assunte nell'esercizio delle pro-
prie funzioni e sulla ducunentazione riguardante i easi individuali.




Art. 10 . i e
{Purmaﬂiﬂnene agglornamento del personale) :

La Regione, nell'ambito dei piani di formazione professiinale di pro-
pria competenza, promuove attivitk di formazione e riqualificazione per
il perscnale del servizio per l'assistenza alla famiglia o di educazio-
ne alla maternitd ¢ alla paternitd responsabili, con particolare rife-
rimentuv a quello che opera nei consultori a norma del primo, secondo e
terzo conma dell'art. 9 della presente legpe.

Tali attivith devono essere di carattere pluridisciplinare e inter-
diseiplinare ed atte a garantire la necessaria preparazione teorica e
pratica corrispondenti agli effettivi bisogni degli utenti.

La formazione pratica deve essere effettuata preferibilmente presso
le stratture dei consorzi per i servizi sociali e sanitari.

Lo modalitd di svolgimento delle attivitd, i1 programmi ed i1 contenu-
ti furmativi sono stabiliti eon deliberazione della Giunta regionale,
au proposta dell'Assesacre alla cultura e all'istruzione professionale
d'intese cun l'Assessore alla sanitd.

Tali attivitd vengono organiezate dai consorzi per i servizi sociali
e sanitori e comprendono anche l'aggiornamento ed il perfezionamento
attraverso seminari, giornate di studio, ricerche ed altre iniziative,
intese a confrontare, armonizzare ed elevare le varie esperienzec di la-
vorv, ncnché ad approfondire la conoscenza della realtd economica, So-
ciale ¢ culturale in cui opera il servizio.

La partecipazione alle attivitd formative & obbligatoria per il per—
sonale ed aperta agli utenti.

Nell'organizzare le attivitd indicate nel prasente articolo, i compe
tentl organi esono tenuti a consultare le organizzazioni fﬁmmlnili.

Art. 11
(Locali)

L'attivitd del consultorio deve svolgersi in lecali idonei a garan-
tire la riservatezza del colloguio con l'utente ¢ a realizszare le ini-
ziative di gruppo.

Art. 12

(Consultori di istituzioni ed enti pubblici ¢ privati e
convenzionati)

Le istituzioni e gli enti pubblici e privntl, che abbiane Finalith
8ociali, sanitarie e assistenziali, senza scopu di lucro, possono isti
tuire consultori familiari,
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I consursi per i servizi sociali e sanitari, accertate le effottive
necessiti nel quadre della programmaszione regionale socio-sanitaria, pos=-
sono. stipulare donvenzioni con gli enti di ¢ui al primo comma per il rag
giungimento delle finalitid della presente legge, previo parcre favorevo-
le della competente Commissicne permanente del Ceosnsiglio regionale, su
proposta dell'Assessore alle Sanitd.

La stipula delle convenzioni di cui al comma precedente & subordinata
al possesso, da parte del consultorio, dei seguenti requisiti:

a)

siano nesicurate le prestazioni necessarie e fondamentali per lo
svolgimentd delle attivitd indicate nel precedente art. 6, in rap-
porto alle recall esigenze del servizio nel territorio;

il consultoric ‘disponga del personale indicato nel precedente art.
113

il consiltorio disponga di locali idonei a norma del precedente
art. 11;

il funzionamento del consultorio avvenga nel rispetto delle norme
fissate dal consvrzio ai sensi del precedente art. 8.

La convenzicne deve, in ogmni caso, essere risolta qualora vengeano a
mancare i requisiti sepra indicati.

La vigilanza sui consultori convenzionati & éscrcitata, per delega
della Regione, dai consorzi.

TITOL O FIII

NORME FINANZIARIE

. -ﬁrt; 1 3

(Finanziamento del servizio)

Il servizio di cui alla presente legge @ finanziato attraverso:

a)

b)

d)

la quota annuale attribuita alla REgipnﬂ dal fondo comune previ-
gto dall'art. 5 della legge 29 luglio 1975, n. 405 conecernente lao
"Tatituzione dei consultori familiari';

parte del fondo epeciale previsto dall'art. 10 della legge 23 di-
cembre 1975, n.698 concernente lo "Scioglimento e trasferimento
delle funzioni dell'Opora nazionale por la protezione della mater—
nith ¢ dell'infanzia', per quanto riguarda le strutture ed i servi
zi consultoriali del predetto ente, opportunamente ristrutturati
per adeguarli alle finalith della presente legge;

eventuali stanzismenti integrativi a carico del bilan¢iov della Re—
gione; , '

eventuali stanziamenti integrativi autonomamente stabiliti dagli
enti locali.

—
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(Brogazione dei contributi)

La Regionce eroga contributli al consorzi di cui alla legge regionale
12/1/76 n. 2, per gli interventi nel campo sociale e sanitario relativi
=% servizio di assistonza alla famiglia e di educazione alla maternita
v naternitd reaponsabili di cui alla presente legpe.

A tal fine la Regione adotta un programms pluriennale di interventi
unl guadro della programmazione prevista dall'art. 14 della legge regic-
fele 12/1/76 n., 2 ed annualmente il Consiglio regionale, tenutd conto
Ae..le propeste ¢ delle richieste formulate dai consorzi, determina il
lano di ripartizione dei contributi da destinare per il servizio di cud
-1la presente legge ai consorzi che adeguino la propria attivitd agli in-
tirizzi programmatici della Regione indicati al precocdente art. 4.

I consorzi hagno 1l'obbligo, mediante la trasmiasione del conto con-
‘wativo, accompasgnato da una relazione toenico-illustrativa, di dimo -
trare alls Regionc che le scmme della stessa erogate sonc state utiliz-
»a%0 per i fini stabiliti.

L~ Regione nei modi provisti dalla legge regionale 12/1/76 n. 2,e-
tereita la vigilenza sul servizio, al fine di wverificare la riapuuﬂLnﬂx
oL medesime il piani regionali.

Art. 15
{Istituzione del fundo regicnale)

fello stato di previsiong dell'ontrata del bilancio della Regione
Lizio per l'anmo finanziario 1976 e per gli ammi successivi sard ioti-
tiito il capitolo 30507 dencminato "Quote del fondo comune di euil alleé
firse 5 della legge 29/7/75% n.405, concernente l'istituzione dei consul-
Pord familiari®, -

Nello steto di previsione della spesa del bilancio della Regione Lazir:
ser l'anno Tinanziario 1976 e per gli anni syceessivi ‘sarh istituito il
cLpitolo N. 14-15-41, denomineto "Contributi agli Bati loeali per inter--
venti nel campo scciale e sanitario, concernenti il sorvizio di ssai-
~tonza alla famiglia e di eoducazione alla maternith e paternitd respon-
. obili, nel giadro delle attivitd di cui all'art. 2 della legge 12/1/77
e 20

Al suddetti capiteoli n. 30507 e n. 14.15.41 sara attribuita una pros-
isione, rispettivamente di entrate ¢ di spesa, pari all'ammontare com-
~tessivo delle quote del fondo comune di cui all'art. 5 della legge -
“U/T/1975 n. 405, che sarannc assegnate alla Regione Lazio per zli anni
inanziari 1975+76.

Il prisidente della giunta regionale & antorizeato a disporre con.
‘ropri deercti, da emanarsi su proposta dell'Assessore al bilancio le
~ccorrenti vuriasiﬂnl di bilaneio.

Le somme non impegnate nell'esercizio finanziario di competoenza pos-
renio essere utilizzate negli csercizi successivi.
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NOMME FINALI E TRANSITORIE

Art. 16

(Delega agli organi di decentramento anministrativo
comunale )

Le funzioni amministrative attribuite ai consorzi di cui alla presen-—
te legge sono delegate da parte dei consorzi medesimi agli organi di de-
centranento amministrativo comunale a norma degli art. 5 @ 6 della legge
regionale 12/1/76 n. 2.

Art. 17
(Attribuzione transitoria delle funzioni dei
consorzi ai comuni)

Fino slla costituzicne dei cunsorzi per i servizi socialli ¢ sanita-
ri, le funzicni ad casi attribuite dalla presente legge sono svolice dad
comuni -0, su delega di questi, dagli organi di decentramento amministra-
tivo comunale, in osacrvanza dei criteri di programmazione indicati al-
l'art. 4 della prosente legge.

Parimenti, fino all'istituzione dei consorzi per i aorvizi sociali e
sa nitari la Hegione eroga ai predetti enti i1 contributi di cui all'art.
14 con le modalithd ivi previste, nel rispetto dei criteri di programma-
aione sopra richiamati.

Entro ‘tre mesi dall'entrate in vigore della presente legge, il Consi-
glio regionale, approva il pianc di istituzione dei consultlori per il
1976, sulla base dei criteri di cui all'art. 4 la Giunta regionalc, in
esecuzione ‘dol piano, impartisce dircttive per l'eascrcizio delle fun -
zioni di cul al primo comma.

Art. 18

(Attivith speciamli di aggiornamento)

Entro tro meai dall'entrata in vigore della presente legge, la Regio-
ne, con le modalith previste dal quarto comma dell'art. 10, 1stituisce
attivita speciali di aggiornamento por gli operatori sociali e sanitari
dipendenti da enti loecali, dalla disciolta Opera nagionale per la pro-
tezione della maternith ed infanzia e da altri enti pubblici, che sa -
ranno utilizzati per le attivita consultoriali.
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successive a quello della sua pubblicazionc nel Bollettivo Ufficiale
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IL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO REGIONALE

(Maurizio Ferrara)
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