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Ai Direttori Generali Aziende Sanitarie Locali 
LE — TA — BR — BA — BT — FG 
LORO SEDI  

Ai Direttori Generali Az. Ospedaliere Universitarie 

- 	Policlinico di Bari 
- OO.RR. di Foggia 
LORO SEDI  
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Ai Direttori IRCCS pubblici 
- "Giovanni Paolo Il"; 
- "De Bellis" 
LORO SEDI  

Oggetto: Notifica Deliberazione di Giunta Regionale n. 987 del 21/05/2013. Recepimento 
Accordo Stato Regioni "Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per 
l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e Provincie 
autonome". (Re. Atti n. 225/CSR del 20/12/2012) 

Si notifica, per gli adempimenti conseguenti, copia della deliberazione di Giunta 

regionale n. 987 del 21/05/2013, di cui all'oggetto, relativa all' applicazione della normativa vigente 

per l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera. 

Si invitano, inoltre, i Direttori Generali delle Aziende Sanitarie Locali a dare la massima 

diffusione del suddetto provvedimento ai legali rappresentanti delle strutture private accreditate 

contrattualizzate (IRCCS privati, Enti ecclesiastici, Case di cura, strutture di specialistica 

ambulatoriale) e ai Distretti socio sanitari insistenti nel proprio territorio di competenza. 
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REGIO E PUGLIA 
Deliberazione della Giunta Regionale 

N.987 del 21/05/2013 del Registro delle Deliberazioni 

Codice CIFRA: AOS/DE L/2013/00031 

OGGETTO: Recepimento Accordo Stato - Regioni -Indicazioni per la corretta 
applicazione della normativa per l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da 
parte delle Regioni e Province autonome"(Rep. Atti n. 255/CSR del 20/12/2012). 

L'anno 2013 addì 21 del mese di Maggio, in Bari, nella Sala delle adunanze, si è riunita 
la Giunta Regionale, previo regolare invito nelle persone dei Signori: 

Sono presenti: Sono assenti: 

Presidente Vichi Vendola Assessore Guglielmo NlinerN ini 

V.Presidente Angela Barbanente 
Assessore Loredana Capone 
Assessore Leo Caroli 
Assessore Leonardo Di Gioia 
Assessore Elena Gentile 
Assessore Giovanni Giannini 
Assessore Silvia Godelli 
Assessore Fabrizio Nardoni 
Assessore Lorenzo Nicastro 
Assessore Alba Sasso 

Assiste alla seduta il Segretario redigente: Avv. Davide F. Pellegrino 

     

     

     

  

r. ?i,g'S-A N'A 

  

    

; Prot. /2100. 

 

_ 

 



L'Assessore alla Sanità, sulla base dell'istruttoria espletata dall'Ufficio n°3, 

confermata dal Dirigente dello stesso Ufficio e dal Dirigente del Servizio P.A.O.S., 

riferisce quanto segue. 

Gli articoli 2,comma 2, lett. b) e 4, comma 1 del Decreto legislativo 28 agosto 

1997, n. 281, affidano alla Conferenza Permanente per i rapporti tra lo Stato, le 

Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano il compito di promuovere 

e sancire accordi tra Governo e Regioni, in attuazione del principio di leale 

collaborazione, al fine di coordinare l'esercizio delle rispettive competenze e 

svolgere attività di interesse comune. 

Ai sensi dell'art. 4, comma 1, lettera i) dell'Intesa, le Regioni devono trasmettere 

al Ministero della Salute e al Ministero dell'Economia e delle Finanze i 

provvedimenti con i quali vengono posti in essere i contenuti degli accordi sanciti, 

appunto, in Conferenza Stato — Regioni, sia pure per quelli ritenuti rilevanti 

nell'applicazione dei Livelli Essenziali di Assistenza. 

Per alcuni di detti accordi, benché già in fase di attuazione, necessita un formale 

atto di recepimento da trasmettere al tavolo di verifica degli adempimenti di cui 

alla ricordata intesa del 23 marzo 2005. 

Nella seduta del 20/12/2012 la Conferenza Stato — Regioni ha approvato l'Accordo 

"Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per l'assistenza sanitaria 

alla popolazione straniera da parte delle Regioni e Province autonome"(Rep. Atti n. 

255/CSR del 20/12/2012), al fine di garantire alla citata popolazione le iniziative più 

efficaci da realizzare per una maggiore uniformità, nelle Regioni e nelle Province 

autonome, dei percorsi di accesso e di erogazione delle prestazioni sanitarie, di cui 

al decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri sui livelli essenziali di 

assistenza. 

Si propone, pertanto, il recepimento dell'Accordo ai sensi dell'articolo 4 del decreto. 

legislativo 28 agosti 1997, n 281, tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome 

di Trento e Bolzano ""Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per 

l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e Province 



autonome"(Rep. Atti n. 255/CSR del 20/12/2012), di cui all'Allegato A, parte 

integrante e sostanziale del presente provvedimento, composto da n. 65 

(sessantacinque) fogli, parte integrante e sostanziale del presente provvedimento. 

La presente Deliberazione deve essere notificata a cura dell'Ufficio n.3 -PAOS ai 

Direttori generali delle ASL , delle Aziende ospedaliere , degli IRCCS pubblici e 

privati, nonché ai legali rappresentanti degli Enti Ecclesiastici, al fine di garantirne 

una puntuale applicazione. 

I Direttori Generali delle Asl dovranno provvedere alla diffusione del presente 

provvedimento a tutti i Distretti socio — sanitari, insistenti nel territorio di propria 

competenza. 

COPERTURA FINANZIARIA di cuí alla L.R. n.28/01 e s.m.i. 

La presente deliberazione non comporta implicazioni di natura finanziaria sia di 

entrata che di spesa e dalla stessa non deriva alcun onere a carico del bilancio 

regionale. 

L'Assessore relatore, sulla base delle risultanze istruttorie come innanzi illustrate, 

propone alla Giunta l'adozione del seguente atto finale ai sensi della L. R. n. 7/97, 

art. 4, lett. k. 

LA GIUNTA 

• Udita la relazione e la conseguente proposta dell'Assessore; 

• Viste le sottoscrizioni poste in calce al presente schema dí provvedimento dal 

Dirigente dell'Ufficio e dal Dirigente del Servizio Programmazione e Assistenza 

Ospedaliera Specialistica; 

A voti unanimi espressi nei modi di legge 

DELIBERA 

1. 	di recepire l'Accordo Stato — Regioni "Indicazioni per la corretta applicazione della 

normativa per l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e 
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Province autonome"(Rep. Atti n. 255/CSR del 20/12/2012) di cui all'Allegato A, composto 

da n.65 (sessantacinque) pagine, parte integrante e sostanziale del presente 

provvedimento; 

2. di notificare il presente atto, a cura dell'Ufficio n.3 - Servizio PAOS, ai Direttori 

generali delle ASL, Aziende ospedaliere, degli IRCCS pubblici e privati, nonché ai legali 

rappresentanti degli Enti Ecclesiastici, al fine di garantirne una puntuale applicazione. 

3. di stabilire che i Direttori Generali delle Asl provvedano alla diffusione del presente 

provvedimento a tutti i Distretti socio — sanitari, insistenti nel territorio di propria 

competenza. 

4. di disporre la pubblicazione del presente provvedimento sul BURP ai sensi della L. 

R. n. 13/'94; 

5. di riservarsi la comunicazione al tavolo di verifica degli adempimenti di cui all'intesa 

Stato — Regioni del 23 marzo 2005. 

Il Segretario della Giunta Il Presidente della Giunta 

i 	j 

I sottoscritti attestano 'che il procedimento istruttorio loro affidato, è stato espletato 
nel rispetto della normativa regionale, nazionale e comunitaria e che il presente 
schema di provvedimento, predisposto dall'Ufficio N.3 ai fini dell'adozione dell'atto 
finale da parte della Giunta Regionale, è conforme alle risultanze istruttorie. 

IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO: Antonella CAROLI 

IL DIRIGENTE DELL'UFFICIO: Vito PARISI 	, 

IL DIRIGENTE DEL SERVIZIO: Silvia PAPINI 

Il sottoscritto Direttore di Area non ravvisa la necessità di esprimere sulla proposta 
di delibera le osservazioni ai sensi del combinato disposto degli artt.15 e 16 del 
DPGR n. 161/2008. 
Il Direttore dell'Area Politiche per la prorndzioRe (epa Salute, delle persone e delle 
pari opportunità: dott. Vincenzo POMO 

L'ASSESSORE PROPONENTE: Elena GENTILE. 
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Accordo, ai sensi dell'articolo 4 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281. tra Governo, !e 
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante' 'Indicazioni per la 
corretta applicazione della normativa per l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte 
delle Regioni e Province autonome". 

Rep. Atti n. 2  S 5/C Sft 	0,.L 2. O (i /2.. / t 

LA CONFERENZA PERMANENTE PERI RAPPORTI TRA LO STATO, LE REGIONI E LE 
PROVINCE AUTONOME DI TRENTO E BOLZANO 

Nella odierna seduta del 20 dicembre 2012: 

VISTA la delega a presiedere l'odierna seduta conferita al Sottosegretario di Stato alla Presidenza 
del Consiglio dei Ministri Prof. Giampaolo Vittorio D'Andrea; 

VISTI gli articoli 2, comma 2, lett. b) e 4. comma 1 del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, 
che affidano a questa Conferenza il compito di promuovere e sancire accordi tra Governo e 
Regioni, in attuazione del principio di leale collaborazione, al fine di coordinare l'esercizio delle 
rispettive competenze e svolgere attività di interesse comune: 

VISTA la iettera pervenuta in data 17 dicembre 2012 con la quale il Ministero della salute ha 
trasmesso, ai fini del perfezionamento di un Accordo in questa Conferenza, il documento recante: 
"Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per l'assistenza sanitaria alla popolazione 
straniera da parte delle Regioni e Province autonome' che, in data 18 dicembre u.s è stato 
diramato alle Regioni e Province autonome; 

VISTA la nota in pari data con la quale la Regione Veneto, Coordinatrice della Commissione 
salute. ha comunicato il parere tecnico favorevole; 

ACQUISITO nel corso dell'odierna seduta l'assenso del Governo, delle Regioni e delle Province 
autonome; 

SANCISCE ACCORDO 

tra il Governo, le Regioni e le Province autonome, nei seguenti termini: 

Considerati: 

- il  decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286, recante 'Testo unico delle disposizioni concernenti la 
disciplina dell'immigrazione e norme sulla condizione dello straniero" e successive modificazioni; • 

- il decreto legislativo 19 novembre 2007, n. 251, recante "Attuazione della direttiva 2004153/CE 
recante norme minime sull'attribuzione. a cittadini di Paesi terzi o apolidi, della qualifica del 
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rifugiato o di persona altrimenti bisognosa di protezione internazionale, nonché norme minime sul 
contenuto della protezione riconosciuta'; 

- il decreto legislativo 6 febbraio 2007, n. 30 di 'Attuazione della direttiva 2004/38/CE relativa al 
diritto dei cittadini dell'Unione e dei ;oro familiari di circolare e di soggiornare liberamente nel 
territorio degli Stati membri"; 

- il Regolamento (CE) n. 883/2004 del Parlamento europeo e del Consiglio del 29 aprile 2004 
relativo al coordinamento dei sistemi di sicurezza sociale: 

- i Regolamento (CE) n. 988/2009 del Parlamento europeo e del Consiglio del 16 settembre 2009. 
che modifica il Regolamento (CE) n. 883/2004 relativo al coordinamento dei sistema di sicurezza 
sociale e determina il contenuto dei relativi allegati: 

- il Regolamento (UE) n. 1231/2010 del Parlamento europeo e del Consiglio del 24 novembre 
2010, che estende il Regolamento (CE) n. 883/2004 e il regolamento (CE) n. 987/2009 ai cittadini 
di Paesi terzi cui tali regolamenti non siano già applicabili unicamente a causa della nazionalità; 

- il decreto del Presidente della Repubblica 31 agosto 1999 n. 394, recante "Regolamento recante 
norme di attuazione del testo unico delle disposizioni concernenti la disciplina dell'immigrazione e 
norme sulla condizione dello straniero, a norma dell'art. 1, comma 6, del decreto legislativo 25 
luglio 1998, n. 286" e successive modificazioni; 

- la circolare del Ministero della Sanità 24 marzo 2000 n. 5, con la quale sono state fornite 
indicazioni applicative del menzionato decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286; 

- l'articolo 1 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni, che 
garantisce la salute come diritto fondamentale dell'individuo ed interesse della collettività; 

- I decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 29 novembre 2001 e successive modificazioni. 
recante; "Definizione dei livelli essenziali di assistenza", che definisce i livelli essenziali di  
assistenza sanitaria garantiti dal Servizio sanitario nazionale, ai sensi dell'articolo 1 del decreto 
legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni; 

- ie risuAar.,1°_ del lavori del Tavolo interregionale "Immigrati e servizi sanitari', istituito nell'ambito 

del progetto 'Promozione della salute della popolazione immigrata', promosso dal Centro 
nazionale per la prevenzione ed il controllo delle maiattie del Ministero della salute, la cui 
realizzazione è stata affidata alla regione Marche nell'anno 2007; 

- l'indagine nazionale sulla salute della popolazione mmigrata, realizzata dal suddetto Tavolo e 
pubblicata nel marzo 2008, con la quale é stato valutato il grado di adesione delle regioni alla 
normativa nazionale e. in particolare, a quanto previsto dai citato D.P R. n. 394 del 1999, che 
iiemancla alle regioni stesse l'implementazione delle modalità più opportune per garantire !e cure 
essenziali e continuative alla popolazione immigrata; 



IL PRESIDENTE 
Prof C ampacio 
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- il documento elaborato dal suddetto Tavolo, recante: "Indicazioni per !a corretta applicazione 
della normativa per l'assistenza sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e delle 
Province autonome di Trento e di Bolzano". trasmesso dal Ministro della salute al Presidente della 
Conferenza delle Regioni e delle Province Autonome con nota del 12 ottobre 2012; 

- la nota del 13 dicembre 2012, con la quale il Presidente della Conferenza delle Regioni e delle 
Province Autonome ha comunicato al Ministro della salute di condividerne i contenuti, affinché lo 
stesso fosse oggetto di Accordo in questa Conferenza; 

- che sul territorio nazionale è stata riscontrata una difformità di risposta in tema di accesso alle 
cure da parte della popolazione immigrata; 

- che é necessario individuare, nei confronti di tale categoria di popolazione, ie iniziative più efficaci 
da realizzare per garantire una maggiore uniformità, nelle Regioni e nelle Province autonome, dei 
percorsi di accesso e di erogazione delle prestazioni sanitarie, di cui al decreto del Presidente del 
Consiglio dei Ministri sui livelli essenziali di assistenza: 

- che è opportuno raccogliere in un unico strumento operativo le disposizioni normative nazionali e 
regionali relative all'assistenza sanitaria agli immigrati, anche ai fine di semplificare la corretta 
circolazione delle informazioni tra gli operatori sanitari; 

SI CONVIENE 

sul documento recante 'Indicazioni per la corretta applicazione della normativa per l'assistenza 
sanitaria alla popolazione straniera da parte delle Regioni e delle Province autonome'', Allegato 
sub A). parte integrante del presente atto. 

Alle attività previste dal presente Accordo si provvede nei limiti delle risorse umane, strumentali e 
finanziarie disponibili a legislazione vigente e comunque senza nuovi o maggiori oneri a carico 
della finanza pubblica.  

IL SEGRETARIO 
Cons. Ermenegilda Siniscaichi 

-1--1-KA 
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Allegato 

Indicazioni per la corretta applicazione della 

normativa per l'assistenza sanitaria alla 

popolazione straniera da parte delle regioni e 

province autonome italiane 
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Introduzione 

Scopo del presente documento è di fornire, a legislazione vigente, indirizzi operativi per 
i'applicazione omogenea della normativa relativa all'assistenza sanitaria della popolazione 
straniera. 
L'obiettivo è quello di sistematizzare le indicazioni emanate negli anni, al fine di favorire la più 
corretta applicazione della normativa vigente per l'assistenza sanitaria alla popolazione 
immigrata e straniera in Italia, rendere omogenee nei vari territori regionali le modalità di 
erogazione della stessa, ridurre le difficoltà all'accesso alle prestazioni e la discrezionalità 
interpretativa delle regole per l'accesso alle cure che minano la garanzia dei livelli essenziali di 
assistenza e di equità, migliorare la circolazione delle corrette informazioni tra gli operatori 
sanitari e semplificare il lavoro degli operatori sanitari. 

II Documento è frutto di un accurato lavoro di ricognizione delle disposizioni normative vigenti 
in materia del Tavolo interregionale "Immigrati e servizi sanitari", istituito nell'ambito del 
progetto "Promozione della salute della popolazione immigrata", promosso dal Ministero della 
salute, Centro nazionale per la prevenzione ed il controllo delle malattie, la cui realizzazione è 
stata affidata alla regione Marche nell'anno 2007 

II Documento raccoglie non solo le numerose indicazioni normative italiane e regionali relative 
all'assistenza sanitaria agli immigrati in quanto tali, ma coglie anche i principi ispiratori di tali 
normative e delle direttive europee. 



Note 

A) La condizione amministrativa degli "stranieri" 

Gli stranieri. 

1) se provenienti da Paesi extra-europei possono essere regolarmente presenti in quarto in 
possesso di permesso di saggiarne o essere presenti ma non avere un permesso di soggiorno 
yregoari. in precedenza avevano un permesso di soggiorno che non hanno potuto rinnovare 
ciandestiny non hanro e non hanno mai avuto un permesso di soggiorno): 

2) se provenienti da Paesi appartenenti alla Unione Europea' non sono più tenuti a richiedere 
alcun titolo di soggiorno presso le Questure. 
Il cittadino comunitario in possesso dei requisiti che determinano il diritto di soggiorno per 
periodi superiori ai tre mesi, è tenuto a provvedere all'iscrizione all'anagrafe della popolazione 
residente o nei casi in cui viene mantenuta la residenza all'estero, allo schedario della 
popolazione temporanea. 

8) Per ogni capitolo vengono: 
• descritte le caratteristiche dell'assistenza (a patita o  merlo degli italiani) 

• messe in nota le normative di riferimento 

• elencati i documenti necessari per l'iscrizione (Capitolo 3, Sintesi delle procedure -
Favole sinottiche) 

• descritte le caratteristiche della partecipazione alla spesa 

C) Acronimi 

2i Comunità Europea 
D Los.: Decreto Legislativo 
DG RUERI: Direzione Generale per i Rapporti con l'Unione Europea e per i Rapporti 
internazionali 
D M : Decreto Ministeriale 
DPCM Decreto Presidente Consiglio Ministri 
DPR' Decreto Presidente della Repubblica 
ENI Europei non iscritti 

	

LEA 	Essenziali di Assistenza 
MMG Medico di Medicina Generale 
P A. Provincia Autonoma 
Pds Permesso di soggiorno 
PSE. Permesso ai Soggiorno Elettronico 
SSN, Servizio Sanitario Nazionale 
SSR. Servizio Sanitario Regionale 
STP.  Stranieri Temporaneamente Presenti 
TEAM Tessere Europea Assicurazione Malattia 
T U Testo Unico delle disposizioni concernenti la disciplina dell'immigrazione e norme 
sulla condizione dello straniero, D.Lgs. n 286/1998 e successive modifiche ed 
integrazioni 
UE. Unione Europea 

dai 2007 l 	'UE sono 27 Belgio, Germania ovest, Franca, Italia Lussemburgo e Paesi 
e oarimari-A ;dal 1973). Grecia (1a1 19,81), Spagna e 

	

" 	(t; • 7.a; 	Ti(3) 'ieftn)fla u-s' ...al 1990). AJstna Svezia e Fnlandia (dal 1995), C:pro. Estonia, 
3 	 a tao,,acpnia, •'Soverva, Repueblica Ceca e Ungheria (dal 2004), 

a'.  a •J 	 applicati - regolamenti CEE a Svizzera, Islanda, 
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1. Stranieri non appartenenti all'Unione Europea 

1.1. Stranieri non appartenenti all'Unione Europea regolarmente soggiornanti 

1.1.1. iscrizione obbligatoria ai SSR 

Di seguito sì specificano i motivi del soggiorno che determinano l'iscrizione obbligatoria al 
SSR ai sensi nell'ad. 34, comma 1 dei Testo Unico ( T.U.) e successiva normativa in materia` ': 

lavoro subordinato (anche stagionale) 
lavoro autonomo 
motivi familiari (compresi i familiari ultrasessantacinguenni con ingresso in Italia precedente 
al 5 novembre 20084) 
asilo politico/rifugiato 
asilo umanitario/motivi umanitari/protezione sussidiaria5.6  
richiesta di protezione internazionale 
richiesta di asilo (anche "Convenzione Dublino")' 
attesa adozione8  

Verrà di seguito indicato come Testo Unico delle disposizioni concernenti la disciplina dell'enmigrazione 
e norme sulla condizione dello straniero (T U ) il D Lgs. n. 286/1998 e le successive modifiche ed 
integrazioni. 

Al sensi dell'art. 34, comma 1, del T.U. 
'Hanno l'obbligo di iscrizione al servizio sanitario nazionale e nanno pante di trattamento e piena 
uguaglianza di diritti e doveri rispetto ai cittadini taliani per quanto attiene all'obbligo contributivo, 
all'assistenza erogata in Italia dal servizio sanitario nazionale e alla sua validità temporale: 
a) gli stranieri regolarmente soggiornanti che abbiano in corso regoian attività di lavoro subordinato o di 
lavoro autonomo o siano iscritti nelle liste di collocamento 
b) gli stranieri regolarmente soggiornanti o che abbiano chiesto il rinnovo del titolo di soggiorno, per 
iavoro subordinato, per lavoro autonomo, per motivi familiari, per asilo politico, per asilo umanitario, per 
richiesta di asilo, per attesa adozione, per affidamento, per acquisto della cittadinanza 

Circ. Ministero del Lavoro, della Salute e delle Politiche Sociali, DGRUERINI/1 3 ba/9682'P del 4 
maggio 2009. 

5  Art. 27 del D.Lgs. n 251 del 19 novembre 2007, "I titolari di protezione sussidiaria hanno diritto al 
medesimo trattamento riconosciuto al cittadino italiano in materia di assistenza sociale e sanitaria". 

Circ. Ministero deila Salute n. 5 del 24 marzo 2000 "Asilo umanitario: il riferimento e agli articoli del 
T te 18, comma 1 (soggiorno per motivi di protezione sociale), 19, comma 2, lettere a) e d) (divieto di 
espulsione e di respingimento di minori di anni diciotto e di donne in stato di gravidanza e di puerperio 
tino ad un massimo di sei mesi), 20, comma 1 (misure straordinarie di accoglienza per eventi 
eccezionali) e 40, comma 1, (stranieri ospitati in centri di accoglienza, qualora non abbiano altro titolo 
all'assicurazione obbligatoria od all'erogazione di prestazioni sanitarie)", DPC M del 5 aprile 2011 
emanato ai sensi dell' art 20, comma 'Idei T U. 

r  La Convenzione di Dublino, cui aderiscono tutti gli stati membri dell'Unione Europea, 	Norvegia e 
Islanda, istituisce un sistema per identificare - tramite una serie di criteri specifici - lo Stato competente 

per l'esame delle domande d'asilo. Tra i vari criteri vi e ancne quello per cui e competente ad esaminare 
la domanda il primo Stato in cui giunge il richiedente. Lo status giuridico del cittadino straniero a cui è  
iiascrato un Permesso  di soggiorno 3) sensi  della Convenzione d: Ilinfum  e niello 	r .1(.71 ec',e.r te 3suc 

di richiedente la protezione internazionale)  

Occorre rilevare che al minore straniero adottato o in affidamento pie-adottivo non è fasciato anuri 
permesso di scggiorno (Vedi Direttiva Ministero deirinterno e Ministero dela Famiglia del 21 febbraio 
2007). II minore gode, tuttavia, di tuoi i diritti attribuiti al minore italiano .n affidamento familiare sin 	:14,, e 
momento dell'ingresso sulla base di un provvedimento straniero di adozione o di affidamento 	-e' ,•`ei  
adottivo (art. 34, comma 1, L. n. ", 34/1083). In particolare. l'iscrizione al SSN deve avvenire con 'e stesse 
mcdalita previste per la prima •scrizione del minore italiano ísono cioe richiesti. documento Tilen(14de 
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affidamento ivi compresi minori non accompagnati 

richiesta di cittadinanza 
possessori di carta di soggiorno" e soggiornanti di lungo periodo12  

`amilian non comun i tari di cittadino comunitario iscritto al SSR'''' S  

attesa di occupazione 
attesa di regolarizzazione iiscrizione temporanea, in attesa della definizione della pratica, 
per coloro cha hanno fatto domanda di regolarizzazione o emersione dal lavoro nero)''' 
minori stranieri presenti sul territorio a prescindere dal possesso del permesso di 
soggiorno

13 I9 

:genitore, stato di famiglia o autocertificaziore e codice fiscaie del minore (Ciro Ministero della Salute 
DGRUERINWI 3 b a/5719/P dei 17 aprile 2C07). 

Art 19, comma 2 del T U 

Le spese per l'accertamento dell'età sono a carico della Prefettura. 

I ' Art. 9, comma 1 del T U. e art. 16. comma 2 del DPR n 394/1999. 

t2  "il permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo" (pds CESLP), precedentemente 
cefinito "carta di soggiorno", ai sensi dell'art. 9 del T.U. e dell'art. 16, comma 2 dei DPR n. 394/1999,
,come modificato dall'entrata in vigore del D Lgs n 3 dell'8 gennaio 2007) é un titolo di soggiorno a 
lampo indeterminato e dà diritto all'iscrizione al SSN a tempo indeterminato 

" Art. 2 del D Lgs n 30/2007, comma 3, e Circ Ministero della Salute DG RUERI/II/12712/1.3 b del 3 
agosto 2007, dove per "familiare" si intende. 
; il coniuge, 

2) il partner che abbia contratto con il cittadino dell'Unione un'unione registrata sulla base della 
aayslazione di uno Stato membro, qualora la legislazione dello Stato membro ospitante equipari l'unione 
registrata al matrimonio e nel rispetto delle condizioni previste dalla pertinente legislazione dello Stato 
membro ospitante 

i discendenti diretti di eta interiore a 21 anni o a carico e quelli del coniuge o partner: 
4 gli ascendenti diretti a carico e quelli del coniuge di cui alla lettera b). 

Per i familiari a carico fare riferimento al paragrafo " Note generali per gli stranieri non comunitari 
egalarmente soggiornanti" 

Art. 10 del D Lgs n 30/2007 "i familiari non comunitari di cittadino dell'Unione, trascorsi tre mesi 
cail'ingresso nel territorio nazionale, richiedono alla Questura competente per territorio di residenza la 
Carta di soggiorno di familiare di un cittadino dell'Unione". 

5 Art 17 dei D.Lgs. n 3012007: "ai familiari del cittadino comunitario non aventi la cittadinanza di uno 
stato membro dell'Unione Europea, otre abbiano maturato il diritto di soggiorno permanente, la questura 
l'ascia una "Carta di soggiorno permanente per familiare di cittadino europeo" 

Compresi: 
- gli studenti che hanno conseguito in Italia dottorato o rnaster universitario di secondo livello 'n quanto 
tossono avere il permesso di soggiorno per 12 mesi per "attesa occupazione" Circ. Ministero 

deirInterno, prot n. C004820 del 27 agosto 2009, 
- 	u•trasessantacinquenni con permesso "in attesa di occupazione» che non sono iscrivibili al Centro 
cer Impiego. 

'e ex Min S DPS-X-40-286/98 dei 3 aprile 2000, nota DG Rapporti con l'Unione Europea e 
ri:errazionali uff VI, lel 23 novembre 2009 "l'iscrizione al SSN per colf e badanti potreobe essere 
aMettuata in via provvisoria, con proroga fino al r.'ascio dei permesso di soggiorno e salvo cessazione 
naie ipotesi in cui si proceda all'archiv-azione coi procedimento o al rigetto dela d chiarazione o vi sia 
interruzione dei rapporto di lavoro" 
Si cedano anone indicazioni in :al senso delle Regioni Emilia-Romagna. Lazio, Lombardia, Piemonte 
venato. 

n. 176 del 27 maggio 1991 "Ratifica ed esecuzione della convenzione sui diritti del fanciullo" e ad. 
comma 3, iettera b) del T.U. 

't) 
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genitore che svolge attività lavorativa con permesso di soggiorno per assistenza 
minore".21" 
donna in possesso di permesso di soggiorno per cure. in stato di gravidanza e sino ai sei 
mesi successivi alla nascita del figlio cui provvede 
motivi di studio per maggiorenni precedentemente iscritti a titolo obbligatorio23  
detenuti negli istituti penitenziari per adulti e minori e internati negli ospedali psichiatrici 
giudiziari; ín semilibertà sottoposti a misure alternative alla pena, con o senza permesso di 
soggiorno24  
permessi per motivi di giustizia25  
motivi religiosi per religiosi che svolgono un'attività lavorativa e ricevono una 
remunerazione soggetta alle ritenute fiscali (es. parroci)26  
status di apolide`' 
motivi di studio qualora siano studenti che svolgono attività lavorativa 
residenza elettiva con titoìarità di pensione contributiva italiana 
motivi di salute/umanitari (ad esclusione dei soggiornanti ai sensi dell'art. 36 del T U : 
ingresso per cure mediche). Si fa riferimento a permessi di soggiorno per motivi di salute o 

Risoluzione A7-0032/2011 deil'8 febbraio 2011 II Parlamento europeo invita gli Stati membri ''ad 
assicurare che i gruppi più vuinerabili, compresi i migranti sprovvisti di documenti, abbiano diritto e 
possano di fatto beneficare della parità ai accesso al sistema sanitario' (punto 5), "a garantire che tutte 
.e donne in gravidanza e i bambini, indipendentemente dal !oro status, abbiano diritto alla protetone 
sociale quale definita nella loro legislazione nazionale, e di fatto la ricevano' ;punto 22). 

20  Art. 29, comma 6 del T U : "al familiare autorizzato all'ingresso ovvero alla permanenza sul territoro 
razionale ai sensi dell'articolo 31, comma 3, è rilasciato, n deroga a quanto previsto dall'articolo 5, 
comma 3-bis, un permesso per assistenza minore, rinnovabile, di durata corrispondente a quella stabilita 
dal Tribunale per i minorenni. Il permesso di soggiorno consente di svolgere attività lavorativa ma non 
pub essere convertito in permesso per motivi di lavoro". 

Art. 11 del DPR n 394/1999 

Circ. Ministero della Salute DGRUERINI/3ba/8489/P del 16 aprile 2009 

Circ. Ministero della Salute, DGRUERINI/11 494/1.3.b.a./P del 19 luglio 2007. il permesso di soggiorno 
per motivi di studio rilasciato al compimento della maggiore età (a stranieri già regolarmente residenti) 
non comporta il pagamento del contributo al SSR in presenza di una precedente iscrizione a ttolo 
obbligatorio. "La pregressa iscrizione a titolo obbligatorio consente, infatti, la conservazione 
delOscrizior.e al SSN allo stesso titolo, cioè senza il pagamento oel contributo ai SSN" 

24  Art. 1 del D Lgs n. 230 del 22 giugno 1999, "Riordino della medicina penitenziaria a norma dell'articolo 
5, della legge 30 novembre 1998, n. 419", commi 5 e 6: "Sono iscritti al Servizio sanitario nazionale gli 
stranieri, limitatamente al periodo in cui sono detenuti o internati negli istituti penitenziari. Tali soggetti 
hanno parità di trattamento e piena uguaglianza di diritti rispetto ai cittadini liberi, a prescindere dal 
regolare titolo di permesso di soggiorno in Italia. I detenuti e gli interrati sono esclusi dal sistema di 
compartecipazione alla spesa delle prestazioni sanitarie erogate dal Servizio sanitario nazionale". 
Per le prestazioni erogate a favore dei detenuti ed interrati, indipendentemente dalla nazionalità, si 
applica il codice di esenzione F01. 

-5  Art. 11 comma 1, lettera c bis) del DPR 394/1999 

6  Al fini dell'iscrizione obbligatoria devono produrre un'attestazione del datore di lavoro o dell'Istituto 
Centrale per il Sostentamento del Clero. Circ, Ministero della Salute DGRUERI VI/A.G4i2591 del 4 
giugno 2004 e Circ. Ministero della Salute DG RUERIA/1/6ba/8489/P del 16 aprile 2009. 

status di apolide si riconosce a quelle pe-sone che non possono dimostrare di possedere :a. 
cCadinanza di ano Stato o che non sono più trattate come cittadini dalle autorità competenti del Paese 
d'origine e che, conseguentemente. non fruiscono più ai alcuna assistenza amministrativa :aire 
nasco di documenti essenziali quali quelli d'identità o di stato civ,le. 



motivi umanitari rilasciati in caso di scadenza di precedente permesso di soggiorno e 
sopraggiunta malattia o infortunio che non permettano di lasciare il territorio nazionale28, 

Si sottolinea che la donna in possesso di permesso di soggiorno per cure, in stato di 
gravidanza e sino ai sei mesi successivi alla nascita del figlio cui provvede, ha diritto 
all'iscrizione obbligatoria al SSR per sé e per il bambino29  
II padre del bambino è equiparato alla madre e pertanto deve essere !scritto al 

Ai minori stranieri soggiornanti per recupero psico-fisico in alcune regioni e ospitati presso 
famiglie, enti o associazioni. nell'ambito dí Programmi solidaristici di accoglienza temporanea 
autorizzati dal Ministero della Solidarietà - Comitato per i Minori Stranieri e/o dalle Regioni, 
deve essere garantita l'assistenza sanitaria per tutta la durata del soggiorno dietro esibizione 
da parte dell'adulto affidatario, di documentazione attestante l'affido temporaneo nell'ambito dei 
suddetti Programmi. 

Circ Ministero cela Salute n 5 del 24 marzo 2000. 

Art 19. comma 2, lettera d) del 7.U., art 28. comma 1, lettera c) del DPR 394/1999. 

sentenza Corte Costituzionale n. 376 del 27 luglio 2000. 

11 



Note generali per gli stranieri non comunitari regolarmente soggiornanti 

Iscrizione al SSR nelle more del primo rilascio del permesso di soggiorno 
In tutti i casi in cui il cittadino straniero sia in attesa di primo rilascio di permesso di soggiorno 
per uno dei motivi che determinano ii diritto all'iscrizione obbligatoria al SSR si procede 
all'iscrizione temporanea sulla case della documentazione attestante l'avvenuta richiesta del 
permesso di soggiorno, ivi compresi coloro che hanno fatto domanda di regolarizzazione o 
emersione dal ,avoro 

Iscrizione al SSR e svolgimento di attività lavorativa o iscrizione ai Centri per l'impiego 
Le norme attualmente in vigore32  affermano il principio secondo cui lo svolgimento di un'attivita 
lavorativa o l'iscrizione nelle liste di collocamento (attuali Centri per l'Impiego), nel rispetto della 
legislazione del lavoro, dà diritto all'iscrizione obbligatoria del cittadino straniero regolarmente 
soggiornante, a prescindere dal fatto che il permesso di soggiorno sia stato rilasciato per lavoro 
subordinato o autonomo o dal fatto che il motivo del permesso di soggiorno non preveda 
I iscrizione obbligatoria (esempio: studenti con un contratto di lavoro a tempo determinato, 
genitore che assiste il minore...) 

Verifica requisiti per l'iscrizione al SSR 
In tutti i casi in cui il cittadino straniero è in possesso di un titolo di soggiorno per cui è prevista 
l'iscrizione obbligatoria, la ASL deve procedere all'iscrizione al SSR, senza la verifica di ulteriori 
requisiti.  
L'esibizione della certificazione attestante io svolgimento di attività lavorativa si rende 
necessaria soltanto nei casi (n cui il cittadino straniero svolga attività lavorativa pur non 
essendo in possesso di titolo di soggiorno per cui è prevista l'iscrizione obbligatoria al SSR 

Residenza/Effettiva dimora 
Lo straniero assicurato al servizio sanitario nazionale è iscritto, unitamente ai familiari a carico. 
negli elenchi degli assistibili dell'ASL nel cui territorio ha residenza ovvero, in assenza di essa, 
nel cui territorio ha effettiva dimora (per il luogo di effettiva dimora si intende quello indicato nel 
permesso di soggiorno)33. 
La persona che non ha fissa aimora si considera residente nel comune ove ha il domicilio34. 
Per i richiedenti protezione internazionale, si prescinde dall'indicazione di domicilio riportato sul 
permesso di soggiorno e, in assenza di residenza, si fa riferimento all'autocertificazione di 
effettiva dimora o alla dichiarazione di ospitalità35. 
Gli stranieri in possesso di richiesta o di permessi di soggiorno per protezione internazionale, 
asilo politico, protezione sussidiaria, motivi umanitari in fase di prima iscrizione possono 
iscriversi al SSR temporaneamente, pera durata del permesso di soggiorno nella ASL in cui 
dichiarano di domiciliare, con l'obbligo, nella fase di rinnovo del permesso di soggiorno di 
richiedere la variazione di domicilio alla Questura competente e di presentare alla ASL il 
permesso di soggiorno riportante il domicilio effettivo. 

Familiari a carico 
'L'assistenza sanitaria spetta ai familiari a carico regolarmente soggiornanti. 

— - 

3'  Circ. Ministero della Salute n. 5 del 24 marzo 2000, Telex Ministero della Salute DPS-X-40-286/98-240 
del 1 aprile 2000 Circ. Ministero della Salute OGRUERINI/I 3.b.a/5719/P del 17 aprile 2007, Circ 
Ministero dela Salute DGRUERINI/1 3 b a/20114/P del 19 novembre 2007 

' Art. 34 T U , Circ Ministero della Salute n 5 dei 24 marzo 2C00. 

33 Art. 42. commi 1 e 2 del DPR n 394/1999 

'4  Art. 2. L. n. 1228 del 24 dicembre 1954, art. 3, corrimi 38 e 39 cella L. 34/2009. 

35 
La Reg:one Lazio na emanato specifica rotai n. 42013/AV/09 del 5 aprle 2006. 
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Nelle more dell'iscrizione al servizio sanitario nazionale ai minori figli di stranieri iscritti al SSR 
e assicurato fin dalla nascita il medesimo trattamento dei minori iscritti." (T U., art 34, comma 
2). 
Si precisa che per quel che riguarda l'individuazione di coloro che sono a carico si fa 
riferimento alle disposizioni normative che regolano il percepimento degli assegni familiari o 'e 
detrazioni fiscali per carichi di famiglia''': 
'Sono considerati familiari fiscalmente a carico tutti i membri della famiglia che nel 2009 non 
hanno posseduto un reddito complessivo superiore a curo 2.840,51, al lordo degli oneri 

Possono essere considerati familiari a carico, anche se non conviventi con il contribuente o 
residenti all'estero: 
- 	coniuge non legalmente ed effettivamente separato: 

i figli (compresi i figli naturali riconosciuti, adottivi, affidati o affiliati) indipendentemente dal 
superamento di determinati limiti di età e dal fatto che siano o meno dediti agli studi o al 
tirocinio gratuito. 

Possono essere considerati a carico anche i seguenti altri familiari a condizione che convivano 
con il contribuente o che ricevano dallo stesso assegni alimentari non risultanti da 
provvedimenti dell'Autorità giudiziaria: il coniuge legalmente ed effettivamente separato; i 
discendenti dei figli: i genitori (compresi i genitori naturali e quelli adottivi), i generi e le nuore: il 
suocero e la suocera, i fratelli e ie sorelle (anche unilaterali), i nonni e le nonne (compresi quelli 
naturali)" 

Durata dell'iscrizione sanitaria 
L'iscrizione al SSR é valida dalla data di ingresso fino alla scadenza del permesso di soggiorno 
e non decade nella fase di rinnovo del permesso di soggiorno stesso in base alla norma del 
salvo buon fine e nell'ottica della continuità assistenziale'', 

Agli stranieri regolarmente soggiornanti ed iscritti al SSR viene rilasciata, al pari dei cittadini 
ia Tessera Europea di Assicurazione Malattia (TEAM) e trovano applicazione nei loro 

confronti. le norme relative alla sicurezza sociale di cui ai regolamenti Comunitaria, a parità di 
condizione con i cittaaini italiani iscritti al SSR. 

Iscrizione d'ufficio 
Nel caso in cui, al momento della richiesta d'assistenza, lo straniero extracomunitario 
regolarmente presente sul territorio nazionale non abbia ancora provveduto ail'iscrizione 
formale al SSR, ,e strutture sanitarie devono comunque provvedere all'erogazione 
dell'assistenza ed alla contestuale iscrizione d'ufficio al SSR. 
'Il possesso del permesso di soggiorno fa retroagire il diritto all'assistenza sanitaria dello 
straniero, in quanto regolarmente soggiornante, alla data di ingresso in Italia"39  

Dichiarazioni sostitutive 
I cittadini di stati non appartenenti all'UE regolarmente soggiornanti in Italia, possono utilizzare 
!e dichiarazioni sostitutive di certificazione4G  e le dichiarazioni sostitutive dell'atto di notorietà", 

Provv .Agenzia oelie Entrate, prot. N. 12293/2010. 
Lo stato di famiglia. rilasciato dall'ufficio anagrafe o adocertificato, non definisce i familiari a carico. ma  
attesta unicamente le persone iscritte nella "scheda di famiglia" cioè l'insieme delle persone abitanti 
nello stesso aloggio e che sono legate da vincoli di parentela o anche semplicemente da vincoli affettivi. 

Art 42 dei DPR n 394 del 31 agcsto 1999 modificato dall'Art 39 del DPR n. 334 del 18 ottobre 2004 

Regolamenti CE n 1408 del 1971 numero 574 Oel 1972. ne.le more del recepimento del Regolamento 
CE numero 383 del 2004. 

Ciro l'Airustero della Salute n 5 ce124 marzo 2000 

Art 46 DPR ,n 445 dei 23 .dicembre 2000 
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limitatamente agli stati, alle qualità personali e ai fatti certificabili o attestabili da parte di 
soggetti pubblici italiani42. 

Permesso dl soggiorno elettronico (P.S.E.) 
II Decreto del 3 agosto 2004 del Ministero dell'Interno prevede l'adozione del titolo di soggiorno 
In formato elettronico (P.S.E.). Tale formato di permesso di soggiorno non sempre riporta iI  

motivo di soggiorno e la residenza (o effettiva dimora). Pertanto gli Uffici Anagrafici delle ASL 
rileveranno i dati necessari all'iscrizione al SSR mediante le dichiarazioni sostitutive dell'utente. 

Codice Fiscale 
Il Codice Fiscale viene normalmente rilasciato dall'Agenzia delle Entrate. 
Questo può essere rilasciato anche da altri soggetti quali, ad esempio, lo Sportello Unico per 
l'Immigrazione (S.U.I.), 

4t  Art. 47 dei DPR n. 445 dei 28 dicembre 2000. 

42  Art. 3, commi 2 e 3 DPR n. 445 del 28 dicembre 2000. 

i i 
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1.1.2. Iscrizione volontaria 

I Atadini extra UE in possesso di un permesso di soggiorno di durata superiore a tre mesi  
tranne studenti e collocati alla pari cne possono chiedere iscrizione volontaria anche per 

periodi inferiori) e cne non 7mntrano tra coloro che sono di diritto iscritti al SSR, sono tenuti ad 
assicurarsi mediante stipula di una poiizza assicurativa con un istituto assicurativo italiano o 
estero. valida sul territorio nazionale o, in alternativa, possono chiedere l'iscrizione volontaria al 
SSR, previa corresponsione del contributo dovuto ai sensi del D.M. 8.10 19864'. 

Di seguito si specificano i motivi del soggiorno che consentono l'iscrizione volontaria al SSR: 

soggiornanti per motivi di stuolo 

collocati alla pari" 

- ,esidenza elettiva 

personale religioso4" 

stranieri che partecipano a programmi di volontariate' 

familiari ultrasessantacinquenni con ingresso in Italia per ricongiungimento familiare. dopo il 

5 novembre 2008"''''' 

- dipendenti stranieri di organizzazioni internazionali operanti in Italia e personale accreditato 

presso Rappresentanze diplomatiche ed Uffici Consolari. con esclusione, ovviamente, del 
personale assunto a contratto in Italia per il quale è obbligatoria'iscrizione al SSR 

- altre categorie che possono essere individuate per esclusione con riferimento a quanto 

sopra precisato in materia di iscrizione obbligatoria. 

Oli importi sotto riportati devono essere versati tramite conto corrente postale o F24 individuati 
dalla Regione o Provincia Autonoma. 

Si precisa cne l'iscrizione volontaria al SSR fa riferimento all'anno solare (1 gennaio — 31 
dicembre) a prescindere dall'eventuale scadenza infra-annuale del permesso di soggiorno", 
con è frazionabile e non ha decorrenza retroattiva. 

Art 34 canna 3 ael T U e art 42. canna 6 DPR 394/99. 

Accordo europeo sul collocamento aila pari, adottato a Strasburgo il 24 novembre 1969, ratificato e 
-oso esecutivo ai sensi della legge n 304 cel 18 maggio 1973 

Per ,'iscrizione oboLgatoria fare rifer mento a pag. 13 

Art. 27 bis del T U , Circ. Ministero della Salute OGRUERI/ Viil 3 b.a/20114,P del 19 novembre 2007, 

Art 1 comma di D Lgs n 160, 3 ottobre 2008, Circ Ministero della Salute DGRUERIIVI/ 3.b.a/4537/P 
dei 24 febbraio 2009, Circ Ministero dela Salute OGRUERliVI/.3.0 a/9682 del 4 maggio 2009 .  

Si vedano Clic Regione Lazio prot. 84775 del 17 iuglio 2009, Circ Regione Marche prot. 
456561/SO4/CR dei '2 agosto 2009. Circ. P A Trentina Alto Adige orot 23 2/5507149465 del 27 gennaio 
20'0, Circ Regione Veneto prot. 593050150.00 04/E 900.02 15 del 27 ottobre 2009. Circ Regione 

Romagna prot PG 20101188856 del 23 luglio 2010 

Circ. Ministero oeila Salute DGRUERINI/114941I 3b a.;13  dei 19 luglio 2007 "...ln fase di rinnovo del 
•,:ermesso di scggioino, i previo pagamento dei contributo annuaie puo consentire la conservazione 	 • 

;'iscriz(one al SSR. galle more iella presentazione de+ permesso ai soggiorno alla ASL da parte 
:e, 'interessato' 
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L'iscrizione volontaria al SSR viene effettuata previa corresponsione dell'importo minimo di E 
387. 34 ed è valida anche per i familiari a carico. 
Per gli studenti senza familiari a carico e privi di reddito diverso da borse di studio o sussidi 
erogati da enti pubblici italiani l'importo é di €149.77. 
Per coloro collocati alla pari'52' l'importo è di E 219,49 . 
Tale iscrizione (per studenti e collocati alla pari) non include eventuali familiari a carico. 
Per estendere l'assistenza sanitaria ai familiari a carico, l'importo del versamento dovrà essere 
calcolato in base al reddito e non potrà essere inferiore a E 387,3458 5 ' 52  
il soggetto in possesso di permesso di soggiorno per motivi di studio che documenti, esibendo 
contratto di lavoro, 'o svolgimento di attività lavorativa, ha diretto all'iscrizione obbligatoria al 
SSR. 

--- • 
Accordo europeo sul collocamento alla pari, adottato a Strasburgo il 24 novembre 1969, ratificato e 

reso esecutivo ai sensi della L. n. 304. del 18 maggio 1973. 

51 Per l'importo fare riferimento al D.M. 8.10.1986: "L'iscrziore volontaria comporta il pagamento di un 
contributo annuale rapportato al reddito complessivo conseguito in Italia eio all'estero nell'anno 
!ececente a quello o'scrizione che f i ssa 	percentwie 	 riet:a misura de; 7 50'.'c, del reddito 

complessivo fino a 20.658,27 E. annui, sulla quota eccedente ii predetto importo e fino al limiite• di • 
51.645,68 E. è dovuto un contributo nella misura del 4%. 	 -a«!, 

ammontare del contributo non oub comunque essere rferiore all'importo 21387.34 E " \. 

"--;1 
C:fr Ministero della Salute n. 5 del 24 marzo 2000 

i Ti 
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Note generali per gli stranieri con ;scrizione volontaria 

ResidenzatEffettiva dimora 
Lo straniero assicurato ai SSR é iscntto, eventualmente, unitamente ai familiari a carico, negli 
elenchi degli assístibili delt'ASL nel cui territorio ha residenza ovvero, in assenza di essa, nel 
cui territorio ha effettiva dimora (per effettiva dimora si intende il luogo indicato nei permesso di 
soggiorno') il cittadino straniero é tenuto a comunicare alla ASL il cambio di residenza. La 
documentazione di richiesta di cambio di residenza costituisce documento valido per 
l'iscrizione. 

Dichiarazioni sostitutive 
I cittadini di stati non appartenenti ail'UE regolarmente soggiomanti in Italia, possono utilizzare 
le dichiarazioni sostitutive di certificazione54  e le dichiarazioni sostitutive dell'atto di notorietà55, 
limitatamente agii stati, alle qualità personali e ai fatti centficabili o attestabili da parte di 
soggetti pubblici italiani. 

Art. 42, commi i e 2 del OPR 394199 

Art. 46 del DPR n. 445 dei 28 dicembre 2000. 

Art 47 del DPR n 445 del 28 dicembre 2000. 

€ Art. 3 corrimi 2 e 3 del DPR n. 445 det 28 dicembre 2000. 
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1.1.3. Stranieri non appartenenti all'Unione Europea non iscrivibili 

Soggiornanti per periodi inferiori a tre mesi. 

Agli stranieri non apoarterenti all'UE regolarmente soggiornanti sul territorio nazionale per 
periodi inferiori ai tre mesi rvisto per turismo, visita, affari, ecc.), non tenuti airiscrizione 
aobligatoria né iscrivibili volontariamente al SSR, vengono assicurate nelle strutture sanitarie 
tutte le prestazioni, urgenti e di elezione. 
Le cure argenti ((n regime amoulatoriaie, di ricovero o di day 'nospital) vengono prestate 
mmediatamente; rl pagamento avviene al momento delle dimissioni dei paziente. 
Le prestazioni sanitarie di elezione vengono prestate previo pagamento delle relative tariffe. 
Le tariffe delle prestazioni sanitarie sono determinate dalle Regioni e dalle Provincie 
Autonome57. 
Per 'e eventuali prestazioni d'urgenza rimaste insolute gli oneri sono a carico del Ministero 
dell'Interno; pertanto I'ASL. l'Azienda Ospedaliera o le strutture accreditate devono rivolgersi 
per I relativo rimborso delle prestazioni erogate, all'Ufficio Territoriale del Governo 
terntorialmente cornpetente'd. 

Rimangono salvi gli accordi internazionali che disciplinano in regime di reciprocità l'erogazione 
nell'assistenza sanitaria". Coloro che rientrano nei predetti accordi e sono portatori di specifici 
formulari rilasciati dallo Stato d'appartenenza, possono fruire dell'assistenza in forma diretta o 
relle modalità previste in base al tipo di modello specifico per accordo o attraverso l'iscrizione 
al SSR e comunque previo pagamento delle quote di partecipazione alla spesa a parità di 
condizioni con i cittadini italiani. 
I paesi con cui sussistono accordi internazionali sono i seguenti: 

Argentina 	 - Macedonia 

Australia 	 - Montenegro 

Brasile 	 - Serbia 

Bosnia-Erzegovina 	 Repubblica di S Marino 

Capo Verde (momentaneamente sospesa) - Tunisia 

Croazia 	 - Città del Vaticano e Santa Sede 

Principato di Monaco 

Soggiornanti per cure mediche ai sensi dell'art. 36 del T.U.'°  
I soggiorni ai sensi dell'art. 36 del T.0 sono autorizzati n tre differenti casi: 

a) Ingresso per cure in Italia dietro pagamento dei relativi oneri. 

Lo straniero non appartenente all'UE che intende sottoporsi a cure mediche in Italia. richiede il  
visto, alle condizioni stabilite dal decreto del Ministro degli Affari Esteri, alla competente 
rappresentanza diplomatica o consolare ed il relativo permesso di soggiorno alla questura, 
allegando la seguente documentazione: 

Art. 8. commi 5 e 7 del D l_gs. n. 502 dei 30 del dicembre 1392 e successive modifiche 

a Circ. Ministero della Salute n. 5 del 24 marzo 2000. 

'Art. 35, comma 2 del T.U. 

o0  il permesso di soggiorno per "cure mediche" rilasc ato ai sensi ai sensi dell'art. 35 del T U InTesSo e 	,‹ 
soggiorno per cure mediche non da diritto all'iscrizione obbligatoria ai SSR. La spesa per le cure erogate '‘`) 
e sostenuta dado stesso paziente o ricade sul Fondo Sanitario Nazionale o Regionale nell'ambito A • 

rterventi umanitari del Ministero dela Salute o delle Regioni 
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- dichiarazione deila struttura sanitaria prescelta. puoblica o privata accreditata, che indicai il  
tipo di cura, 'a data di inizio e la durata presumibile della stessa, la durata dell'eventuale 
degenza prevista. nel rispetto delle disposizioni in vigore per la tutela dei dati personali; 

- attestazione dell'avvenuto deposito di una somma a titolo cauzionale sulla base del costo 
p,esumibile delle prestazioni richieste I deposito cauzionale, rn euro o in collari statunitensi. 

dovrà corrispondere al 30 per cento del costo complessivo presumibile delle prestazioni 
echieste e dovrà essere versato alla struttura prescelta; 

- documentazione comprovante la disponoilità ;n Italia di risorse sufficienti per l'integrale 
pagamento delle spese sanitarie e di quelle di vitto e alloggio fuori dalla struttura sanitaria e il 
rimpatrio per l'assistito e per l'eventuale accompagnatore. 

- certificazione sanitaria, arrestante la patologia del richiedente nel rispetto delle disposizioni in 
materia di tutela dei dati personali. La certificazione rilasciata all'estero deve essere corredata 
di traduzione in lingua italiana; 

Il soggiorno per cure mediche non permette l'iscrizione al SSR e le prestazioni sanitarie sono a 
totale carico dell'utente'' 

b) Trasferimento per cure in Italia nell'ambito di interventi umanitari autorizzati dal 

Ministero della Salute di concerto con il Ministero degli Affari Esterif52. 

Tale intervento si concretizza nell'autorizzazione all'ingresso per cure in Italia, da parte del 
Ministero della Sanità. di concerto con il Ministero degli Affari Esteri, di cittadini stranieri 
residenti in paesi privi di strutture sanitarie idonee ed adeguate. L'individuazione dei soggetti 
beneficiari di tale intervento rientra nell'ambito della discrezionalità politica dei due ministri. 
Il Ministero della Sanità, sulla base della documentazione acquisita. provvede ad individuare le 
strutture che si ritengono idonee all'erogazione delle prestazioni sanitarie richieste e a 
rimborsare direttamente. alle stesse strutture, l'onere delle relative prestazioni sanitarie"53  

o) Trasferimento in Italia nell'ambito di programmi di intervento umanitario delle Regioni. 

Ai sensi dell'art. 32, comma 15 della L. 27 dicembre, 1997 n. 449 le Regioni, nell'ambito della 
quota del Fondo Sanitario Nazionale ad esse destinata, autorizzano, d'intesa con il Ministero 
Jella Sanità, le Aziende Sanitarie Locali. le Aziende Ospedaliere e gli IRCCS ad erogare 
prestazioni che rientrino in programmi assistenziali. approvati dalle regioni stesse, per alta 
specializzazione a favore di 

- cittadini provenienti da Paesi extra UE nei quali non esistono o nen sono facilmente 
accessibili competenze medico-specialistiche per il trattamento di specifiche gravi patologie e 
non sono ;n vigore accordi di reciprocità relativi all'assistenza sanitaria; 

- cittadini di Paesi la cui particolare situazione contingente non rende attuabili, per ragioni 
colitiche, militari o di altra natura, gli accordi eventualmente esistenti con il Servizio sanitario 
nazionale per l'assistenza sanitaria. 

N B Si sortottnea che la donna in stato dt grav danza ed ii padre del bambino sino a sei mesi 
successivi ala nasctta dei `glio cui provvedono, hanno diritto al permesso ai soggiorno per motivi di 
,,,sUeiumanitari con scrizione obbligatoria al SSR e non per cure mediche. Analogamente dicas, per 

r-Ictividui non espulsi dalto stato per gravi motivi sanitari 

Ari 2, comma 2. ettera c) del D Lgs 502;92 cosi cw-e modificato da D Lgs. 517/03  

C;rc Minis'tero della Salute n 5 dei 24 marzo 2000 
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1.2. 	Stranieri non appartenenti all'Unione Europea senza permesso di soggiorno 
(Stranieri temporaneamente Presenti - STP) 

Gli Stranieri Temporaneamente Presenti, STP sono co'cro che, nen essendo in regola con il 
permesso di soggiorno, non sono di norma iscrivibili al SSR. 
Per costoro la legge' prevede: 

"Agli stranieri non in regola con le norme relative all'ingresso e al soggiorno sono 
assicurate, nei presidi pubblici ed accreditati, le cure ambulatoriali ed ospedaliere 
urgenti o comunque ESSENZIALI, ancorché continuative, per malattia ed infortunio e 
sono estesi i programmi di medicina preventiva a salvaguardia della salute individuale e 
collettiva". 

Sono in particolare garantiti: 

a) !a tutela sociale della gravidanza a della materrità, a parità di trattamento con le cittadine 
italiane, ai sensi delle leggi 29 luglio 1975, n. 405, e 22 maggio 1978, n. 194, e del decreto del 
Ministro della Sanità 6 marzo 1995, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n. 87 del 13 aprile 1995. 
a parità di trattamento con i cittadini italiani; 
b) la tutela della salute del minore in esecuzione della Convenzione sui Diritti del fanciullo del 
20 novembre 198955, 
c) le vaccinazioni secondo la normativa e nell'ambito di interventi di campagne di prevenzione 
collettiva autorizzati dalle regioni; 
d) gli interventi di profilassi internazionale; 
e) la profilassi. la diagnosi e la cura delle malattie infettive ed eventuale bonifica dei relativi 
focolai; 
f) cura, prevenzione e riabilitazione in materia di tossicodipendenza66. 

Cure Urgenti: cure che non possono essere differite senza pericolo per la vita o danno per la • 
salute della persona. 
Cure Essenziali: Prestazioni sanitarie, diagnostiche e terapeutiche, relative a patologie non 
pericolose nell'immediato e nel breve termine, ma che nel tempo potrebbero determinare 
maggiore danno alla salute 	o rischi per la vita (complicanze, cronicizzazioni 
aggravamenti)°? b8'69 

5 4  Art. 35, comma 3 del T U 

'- ratificata e resa esecutiva ai sensi della L. n. 176 del 27 maggio 1991 

93  Testo Unico delle ieggi in materia di disciplina degli stupefacenti e sostanze psicotrope, prevenzione, 
cura e riabilitazione dei relativi stati di tossicodipendenza, emanate con DPR 	309 dei 9 ottobre 1990 
Suppl Ord. alla G.U. n. 255 del 31 ottobre 1990) e successive modifiche ed integrazioni 

Circ. Ministero della Salute n 5 del 24 marzo 2000. 

"8  Circ. Ministero della Salute n. 5 del 24 marzo 2000: l'individuazione delle cure essenziali è di esclusiva 
competenza del Ministero della Salute e l'accertamento dell'essenzialità della prestazione, come per 
'urgenza, rientra nell'ambito della responsabilità del medico". 

59 
Per l'assistenza protesica che rientra nei LEA, Ee Regioni sono tenute ad individuare i percorsi più 

done' per fornire ie prestazioni necessarie 	 ,:". - 
"' 

Si segnala che le Regioni Lazio, P iemonte hanno r compreso le suddette prestazioni di assitenzap;' 
protesica tra le cure essenziali con apposite deliberazioni, cosi come previsto dal DPCM 29 
2001 — Conferenza Stato-Regioni 8 agosto 2001. 
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E' stato, altresi affermato dalla legge ii principio della continuità delle cure urgenti ed 

essenziali. nel senso di assicurare aihnfermo il cclo terapeutico e riabilitativo completo 

-,guardo alla possibile risoluzione dell'evento morboso' 

Ai fini dei trapianti. compreso il trapianto di midollo osseo. consderati terapie essenziali, io 

straniero STP e trattato al pari del cittad:ro italiano. 

Le modalità di ricovero ne:le strutture ospedaliere italiane sono analoghe a quelle per gli italiani 

urgenti se necessario, programmate, ordinarie e in day hospital). 

Per quanto riguarda le modalità di erogazione dell'assistenza sanitaria di base, ii DPR n 
394/99 delega alle regioni italiane l'orgariz_zazione dei servizi sanitari, ovvero la definizione di 

chi deve fornire l'assistenza sanitaria di case ' 1. 

-le regioni individuano le modalità più opportune per garantire le cure essenziali e 
continuative, che possono essere erogate nell'ambito delle strutture della medicina del 
territorio o nei presidi sanitari accreditati, strutture in forma poliambulatoriale od 
ospedaliera, eventualmente in collaborazione con organismi di volontariato aventi 
esperienza specifica. Tali ipotesi organizzative, in quanto funzionanti come strutture di 
primo livello, dovranno comunque prevedere l'accesso diretto senza prenotazione né 
impegnativa".' 2 

Ne deriva che per garantire l'assistenza essenziale le Regioni e le P A possono prevedere 
l'assegnazione al fv1MG e al PLS. 

Per gli immigrati non in regola con il permesso di soggiorno occorre far riferimento anche alla 
risoluzione del Parlamento europeo deil'8 febbraio 201173 . 

1.2.1 Codice STP (Straniero Temporaneamente Presente) 

L'assistenza sanitaria nei confronti degli stranieri privi di permesso di soggiorno viene erogata 
attraverso il rilascio di un tesserano con codice regionale individuale STP (Straniero 
Temporaneamente Presente) che identifica l'assistito per tutte le prestazioni erogabili con 

finalità prescrittive e di rendicontazione. 

Il codice STP può essere rilasciato dalle ASL, dalle Aziende Ospedaliere. dai Policlinici 
Universitari e dagli IRCCS 

li codice STP e un codice dentificativo composto da 16 caratteri: 
tre caratteri costituiti dalla sigla STP 
tre caratteri costituiti dal codice ISTAT relativo alla regione 

Circ Ministero cella Salute n 5 del 24 marzo 2000 

Art. 43. comma 8 del DPR 394/99 

Ad oggi soro 13 le Regioni e RA cne hanno emanato indicazioni alle proprie ASL per i'organizzazione 
ieli'assistenza sanitaria agli STP secondo quanto previsto dal DPR 394/1999 ("indagine nazionale 
mmgrati e servizi sanitari :n Italia ie risposte dei sistemi sanitari reworaii" a cura dell'Osservatorio 

Diseguagilarze Marche, anno 2008 htt.pi f"ods.ars marche it) e sono 5 le regioni e 1 P A. ad assicurare. 
seppur in molo d,versificato il medico d! medicea generale eto I dedriatra di licera scada (ricerca - la 
rAela della salute cogli ;r7r-, ,grati nel;e pollt.cne locaii. 23- 0 a cura ‘.)eli Area Sail.turia dela Cartas di  

Roma i 'Itt2 	 ii,una~p 	 i O l(..7.J.DIRI T r 0,\LLASALl)( E pdf) 

Risolurcne A7 -0032/2011. I Parlamento europeo ,nvita lit Srat. merntari 'ad assicurare cne , gruppi 
clu yulrerao,11. compresi i in granii sprovvisti di documenti 	diritto e possano di ratto neneficrare 
:ella pada di accesso al sistema sanitario';punto 5), 'a •;31antire 	turte ie ':onre in gravidanza e i 
r.urrcini indipendentemente dal loro status abb.ano dirnto 	 suudle quale definita !leda 

rio leg siazone raziona e, e di fatto la ricevano" punto 22i 
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- tre caratteri costituiti dal codice ISTAT relativo alla ASL (Azienda Sanitaria) che attribuisce il 
codice 
- sette caratteri per il numero progressivo attribuito al momento del rilascio 

Esso viene attribuito in occasione della prima erogazione delle prestazioni qualora lo straniero 
che ricorra alle prestazioni sanitarie non ne sia in possesso o può altresì essere rilasciato 
preventivamente al fine di facilitare l'accesso alle cure, in particolare ai programmi ai 
prevenzione. 

Il codice STP viene rilasciato allo straniero privo di permesso di soggiorno a seguito di una 
dichiarazione dei propri dati anagrafici e di una dichiarazione di indigenza (vedi allegato) e 
viene utilizzato per ricevere le prestazioni sanitarie essenziali a parità di condizioni con il 
cittadino italiano per quanto riguarda le quote di partecipazione alla spesa (ticket). 

Validità e durata del codice STP 

li codice STP ha validità su tutto il territorio nazionale e durata di 6 mesi74  
E' rinnovabile in caso di permanenza dello straniero sul territorio nazionale. 

Documenti richiesti per il rilascio del codice STP 

Le informazioni richieste dalla ASUstruttura sanitaria per il rilascio del codice STP sono: 
- nome, cognome, sesso, data di nascita, nazionalità. 
Qualora non fosse possibile esibire un documento di identità é sufficiente la registrazione delle 
generalità fornite dall'assistito75. 
I dati registrati dalla ASUstruttura sanitaria sono riservati's  e possono essere comunicati solo 
su richiesta ufficiale scritta da parte dell'autorità giudiziaria. 

Utilizzo del codice STP 

li codice STP deve essere utilizzato per: 
- la prescrizione su ricettario regionale di prestazioni sanitarie (esami clinico-strumentali, 

visite specialistiche), 
- la prescrizione di farmaci erogabili, a parità di condizioni di partecipazione alla spesa con 

cittadini italiani, da parte delle farmacie convenzionate, 
- la rendicontazione, ai fini del rimborso, delle prestazioni erogate dalle strutture 

accreditate del SSR. 

Partecipazione alla spesa (Ticket) 

Le prestazioni sanitarie sono erogate senza oneri77  a carico dei richiedenti, fatte salve le 
quote di partecipazione alla spesa a parità con i cittadini italiani. 

4  Si auspica un periodo più "ungo come ha disposto !a Regione Veneto che ha indicato, da tempo. come 
periodo di validità del Codice STP 12 mesi rinnovabili. 

Circ. Ministero della Salute n. 5 del 24 marzo 2000' "la struttura sanitaria deve In ogni caso provvedere 
3ncre in assenza d ■ documents d !dent:ta alla registrazione delle cieneralita fornite oalliassis1i1o, non solo 
perché il beneficiario delle prestazioni non può, in linea di principio, rimanere anonimo, ma anche ai fini 
degli adempimenti dell'art. 4 del DPR 394/99 e della rilevazione di casi di malattie infettive e diffusive..- 
soggette a notifica obbligatoria' 

e 
D Lgs.n. 196 del 30 giugno 2003 e successive modifiche e integrazioni. 

7  

Cioè il costo complessivo della prestazione o del ricovero. 
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Lo straniero ST- P è esonerato dalla quota di partecipazione alla spesa (ticket), in analogia 
con il cittadino italiano, per quanto concerne:3  

le prestazioni sanitarie di primo l . vello, ad accesso diretto senza prenotazione e 
impegnativa, (quali ad esempio ..ruelle di medicina generale, SERT. DSM. Consultori 
Familiari): 

ie prestazione di urgenza erogate presso il Pronto Soccorso secondo i criteri di esenzione 
già definiti per i cittadini italiani; 
le prestazioni erogate a tutela della gravidanza e della maternità; 
le prestazioni di prevenzione erogabili attraverso le articolazioni territoriali del Dipartimento 
di Prevenzione (piano nazionale e regionale dei vaccini, screening. prevenzione HIVdc ): 
'e prestazioni erogabili in esenzione, secondo i criteri e i limiti previsti dalla normativa in atto 
per i cittadini itaiiani, in presenza di patologie croniche, patologie rare e stati invalidanti 
(con conseguente rilascio di Attestato di esenzione): 
età/condizione anagrafica (inferiore ai 6 o superiore ai 65 anni), alle stesse condizioni con 
cittadini italiani 

Per tutte le altre situazioni (prestazioni di Il livello, di diagnosi e cura, medicina riabilitativa e 

preventiva, alimenti speciali, presidi specifici ) si applicano le condizioni previste per il 
cittadino italiano. 

Qualora il cittadino straniero privo di permesso di soggiorno ed in possesso del codice STP, 
non avesse risorse sufficienti per il pagamento del ticket, è possibile applicare, a seguito di una 
sua dicniarazione (allegato), il codice di esenzione X01 che vale esclusivamente per la 
specifica prestazione effettuata31 . 

Oneri delle cure erogate e rendicontazione 

Gli oneri per le prestazioni sanitarie essenziali erogate.e' ai soggetti privi di risorse economiche 
sufficienti. comprese le quote di partecipazione alla spesa eventualmente non versate, sono 
a carico della ASL territorialmente competente per il luogo in cui le prestazioni vengono 
erogate" che avrà cura, pertanto di richiedere' 

1) al Ministero dell'Interno il rimborso relativo all'onere delle prestazioni 
ospedaliere urgenti o comunque essenziali, per malattia ed infortunio, e cioè 
quelle urgenti erogate tramite pronto soccorso e quelle essenziali, ancorché 
continuative, erogate in regime di ricovero, compreso il ricovero diurno (day 
hospital) o in via ambulatoriale', 

'P 
C'rc Ministero dela Salute n 5 de: 24 marzo 2000. 

Nella Regione Puglia gli STP. avendo sottoscritto a Dichiarazione di indigenza sono equiparati ai 
cittadini rtallani che dichiarano condizioni econcrnicne minime ;:,er cui é prevista i'esenzione cer , cittadini 
residenti i )GR n. '501, 1 agosto 2008: "Sistema di compartecipazione aià spesa farmaceutica. 
Modifica ala delibera di DOR n 1198 del 6 agosto 2005 e s.m.e i " — pucblicata sui BUR P n. 127 del 14 
:agosto 2008) 

M n 1 febbraio 1991 

Airegato 'C.scipiina ,e tecnico della ,;zetta SSN e SASN", D M del 17 marzo 2008. 

Ad 35. comma 3 dei 1 U punti a - pag. 28 

;,.rt z3, comma 4 del DPR 394/99 

Ai sersi del DPCM del 29 novernore 2011  e succ e cres'azcni essenziali sono comprese in -,re 
urandi aree 

2 i; 3'; t3r ,n 	 "; 	tra cui prafliass delle ma atte , rfertve. 
.Jeetnazioni e programmi di diagnosi d'eccue, med,cra egaie: 
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2) alla Regione il rimborso relativo all'onere delle prestazioni di cui al comma 3 
dell'ari 35 del T. U, punti a - f (pag. 28). 

Le procedure di rimborso da inoltrare al Ministero dell'interno tramite la Prefettura vanno 
effettuate in forma anonima, mediante il codice STP. con l'indicazione della diagnosi, del tipo 
di prestazione erogata e della somma di cui si chiede il rimborse. 

Divieto di segnalazione 

L'accesso alle strutture sanitarie da parte dello straniero non in regola con le norme sul 
soggiorno non deve comportare alcun tipo dl segnalazione all'Autorità8a,87. 

Si segnala anche che Ministero dell'Interno ha chiarito che "per lo svolgimento delle attività 
riguardanti le dichiarazioni di nascita e di riconoscimento di filiazione (registro nascita 
dello stato civile) non devono essere esibiti documenti interenti il soggiorno, trattandosi di 
dichiarazioni rese anche a tutela del minore, nell'interesse pubblico della certezza delle 
situazioni di fatto"ae . 

assistenza distrettuale tra cui attività e i servizi sanitari e SoCicsan;an ,.effusi sui territorio (medicina di 
oase, assistenza farmaceutica, specialistica e diagnostica ambdatonaie, servizi dornicilian agli anziani e 
ai malati gravi, consultori. case famiglia e comunità terapeuticne,. 
assistenza ospedaliera: pronto soccorso, ricovero ordinaro. oay nospital, assistenza in strutture per la 
Lrigo-degenza, riabilitazione. 

25  Art. 43, comma 5 del DPR n 394/1999. 

Ai sensi del comma 5 dell'art. 35 del T U. l'accesso ateerutture  sanitarie da_pare dello s.traniero ion  
in reocia con le norme sui soggiorno non deve comportare alcun tipo  di seunaiaZiOne 	autorità 2i 
pubblica sicurezza salvo i casi in cui sia obbligatorio il referto a parità di condizioni con i cittadino 
italiano. 
La Legge 94/2009 non solo non ha modificato tale norma, ma con !a modifica l'articolo 6, comma 2 del 
T U. sottolinea la specificità ed eccezionalità dell'articolo 35 del T.U. stesso 'Fatta eccezione per i 
provvedimenti riguardanti attività sportive e ricreative a carattere temporaneo, per quelli inerenti 
all'accesso alle prestazioni sanitarie di cui all'articolo 35 e per quelli attinenti alle prestazioni 
scolastiche obbligatorie, i documenti inerenti al soggiorna di cui all'articolo 5. comma 8, devono essere 
esibiti agli uffici della pubblica amministrazione ai fini del rilascio di licenze, autorizzazioni, iscrizioni ed 
altri provvedimenti di interesse dello straniero comunque denominati". 

'!r  C ■rc. Min. dell'interno n. 12, prot. 780/A7 del 27 novembre 2009. 

" Circ. Min. dell'Interno n.19 del 7 agosto 2009 
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2. Cittadini comunitari 

2.1. iscrizione obbligatoria 

2.2 contratto di assicurazione sanitaria e iscrizione volontaria 

2.3.TEAM e attestazioni di diritto rilasciate da istituzioni comunitarie 

2 4 soggiornanti indigenti, senza TEAM, senza attestazione di diritto di 
soggiorno, senza requisiti per l'iscrizione al SSR, - Codice ENI - 

Gli Stati membri dell' Unione Europea (UE) sono 27 (dal 1°  gennaio 2007): 
Austria (AT) 
Belgio (BE) 
Bulgaria (BU) 
Cipro (CY) 
Danimarca (DK) 
Estonia (EE) 
Finlandia (FI) 
Francia (FR) 
Germania (DE) 
Grecia (EL) 
Irlanda (1E) 
Italia (IT) 
Lettonia (LV) 
Lituania (LT) 
Lussemburgo (LU) 
Malta (MT) 
Paesi Bassi — Olanda (NL) 
Polonia (PL) 
Portogallo (PT) 
Regno Unito (UK) 
Repubblica Ceca (CZ) 
Repubblica Slovacca (SK) 
Romania (RO) 
Slovenia (SI) 
Spagna (ES) 
Svezia (SE) 
Ungheria (HU) 

Stati che appartengono allo Spazio Economico Europeo (S.E.E.) ed hanno aderito ai 
Regolamenti Comunitari 

Norvegia (NO) 
Liechtenstein (LI) 
isianda (IS) 

I cittadini della Svizzera (CH) sono equiparati ai cittadini dell'Unione Europea. 

X / 

( 
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Principali riferimenti normativi: 

• Regolamento 1408/1971 (attualmente valido unicamente per gli Stati SEE, Svizzera e 
cittadini extracomunitari) 

• Regolamento CE 574/1972 (attualmente valido unicamente per gli Stati SEE. Svizzera 
e cittadini extracomunitari) 

• Direttiva 2004/38/CE "Diritto dei cittadini dell'Unione e dei !oro familiari di circolare e di 
soggiornare liberamente nel territorio degli Stati membri" del 29 aprile 2004 

• D.Lgs. n. 30/2007 'Attuazione della direttiva 2004/38/CE relativa ai diritto dei cittadini 
dell'Unione e dei loro familiari di circolare e di soggiornare liberamente nel territorio 
degli Stati membri" del 6 febbraio 2007 

• Guida ad una migliore trasposizione ed applicazione della direttiva 2004/38/CE relativa 
al diritto dei cittadini dell'unione e dei loro familiari di circolare e soggiornare 
liberamente all'interno del territorio degli Stati membri. Commissione Europea n. 313 
del 2 luglio 2009 

• Regolamento (CE) n. 987/2009 che stabilisce !e modalità di applicazione del 
regolamento (CE) n. 883/2004 relativo al coordinamento dei sistemi di sicurezza 
sociale del 16 settembre 2009 

• Regolamento CE n. 988)2009 che modifica il regolamento CE n. 883/2004 
• Regolamento UE 1231/2010 che estende i Regolamenti CE n. 883/2004 e CE n. 

987/2009 ai cittadini dei Paesi terzi che risiedono legalmente nel territorio degli Stati 
membri (ad esclusione di Regno Unito e Danimarca") 

Circolari e note ministeriali 

• Circolare del Ministero dell'Interno n. 19 del 6 aprile 2007 

• Circolare del Ministero dell'Interno n. 39 del 18 luglio 2007 

• Circolare del Ministero dell'Interno n 45 del 8 agosto 2007 

• Circolare del Ministero dell'Interno n. 18 del 21 luglio 2009 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/11/12712/1.3.b del 3 agosto 2007 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/II/3152-P/1.3.b/1 del 19 febbraio 2008 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/11/15645-P del 24 luglio 2009 

• Nota del Ministero della Salute DG RUER1/11/005846-PII 3 b/1 del 30 marzo 2010 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/11/ 7656- P del 28 aprile 2010 

• Nota dei Ministero della Salute DG RUERI/11/ 7672- P del 29 aprile 2010 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/11/ 9004- P del 18 maggio 2010 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERI/11/10437-P del 11 giugno 2010 

• Nota del Ministero della Salute DG RUER1/11/12647-P/1.3.b/1 del 20 luglio 2010 

• Circolare Ministero della Salute DG RUERINI/1.3.b-b/12881 del 22 luglio 2010 

• Circolare Ministero della Salute DG RUERI/11/13254-P del 28 luglio 2010 

• Circolare Ministero della Salute DG RUERIIII/18839-P del 12 ottobre 2010 

• Nota del Ministero della Salute DG RUERIM/13ba/1192 del 13 gennaio 2011 

• Nota del Ministero della Salute DG PROG S/ 3020 /1.3 bit del 7 febbraio 2012 

• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/ 7257 /1.3 b/1 del 19 marzo 2012 

• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/ 7366 /1.3.b/1 del 20 marzo 2012 

Regolamento CE 1231/2010, constderanda (18) e (19) 
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• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/ 8525/1.3.b/1 del 30 marzo 2012 

• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/ 11841 /I.3.b/1 del 10 maggio 2012 

• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/ 17416 /I.3.b/1 del 11 luglio 2012 

• Nota del Ministero della Salute DG PROGS/26053/I.3.b/1 del 19 ottobre 2012 

A seguito dell'emanazione del D.Lgs. n. 30 del 6 febbraio 2007, che recepisce la Direttiva 
2004/38/CE relativa al diritto dei cittadini dell'Unione e dei loro familiari di circolare e di 
soggiornare liberamente nel territorio degli Stati membri, í cittadini dell'Unione Europea non 
sono più tenuti a richiedere alcun titolo di soggiorno presso le Questure. 
Il cittadino comunitario, in possesso dei requisiti che determinano il diritto di soggiorno per 
periodi superiori ai tre mesi, è tenuto a provvedere all'iscrizione all'anagrafe della popolazione 
residente (o in casi specifici allo schedario della popolazione temporanea)90. 

"' Si applica la L. n 1228 del 24 dicembre 1954 ed il CPR n. 223 dei 30 maggio 1989 (Regolamento 
.9nagrafico della popolazione residente) 
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2.1. Iscrizione obbligatoria 

Per soggiorni di durata superiore a tre mesi il cittadino comunitario sarà iscritto, unitamente ai 
familiari (anche non cittadini dell'Unione), al SSR. a parità di trattamento con i cittadini italiani 
esicienti in Italia, nei seguenti c'esigi : 

1) lavoratori subordinati o autonomi nello Stato. 
- scrizione al SSR a tempo indeterminato se il rapporto di lavoro è a tempo 
indeterminato, sia esso suborcinato o autonomo (forma di verifica annuale della 
persistenza dei requisiti per l'iscrizione)92  
- .scrizione al SSR per !a durata del rapporto di lavoro se ii rapporto di lavoro è a tempo 
determinato inferiore all'anno o rinnovabile di anno in anno fino alla scadenza cel 
contratto, ivi compreso quello stagionale; in particolare, per i soli lavoratori stagionali, 
l'iscrizione può essere effettuata anche per periodi inferiori a 3 mesi. 

2) familiari". anche non cittadini dell'Unione34, di lavoratori subordinati o autonomi nello 
Stato: 
- iscrizione al SSR di pari durata dell'iscrizione del familiare lavoratore 

3) familiari a carico di cittadino italiano iscritto: 
- iscrizione al SSR a tempo indeterminato 

4) residenti in possesso di "attestazione di soggiorno permanente':'5  maturato dopo cinque 
anni di residenza in Italia e loro familiari che abbiano maturato individualmente il diritto di 
soggiorno permanente (l'unica eccezione riguarda i figli minori che vengono inseriti nello 
stesso attestato in quanto tale diritto discende dal genitore): 

Cito Min. della Salute Prot. DGRUERIM/12712/I 3.b del 3 agosto 2007. 

.2 
Alcune Regioni hanno dato indicazione di scrizione con durata annuale per i primi cinque anni o 

attuano forme di verifica della persistenza dei requisiti per l'iscrizione 

93  Art. 2 del D. Lgs. n 30/2007.  per 'familiare' si intende' 
1) il coniuge: 

2) il partner che abbia contratto con il cittadino dell'Unione un'unione registrata sulla base della 
legislazione di uno Stato membro, qualora la legislazione dello Stato membro ospitante equipari l'unione 
registrata al matrimonio e nel rispetto delle condizioni previste dalla pertinente legislazione dello Stato 
membro ospitante 
3) i discendenti diretti di eta inferiore a 21 anni o a carico e quelli del coniuge o partner; 
4) gli ascendenti diretti a carico e quelli del coniuge di cui alla lettera b). 

" Art. 10 del D.Lgs n. 30/2007. i familIari non comunitari di cittadino dell'Unione richiedono alla Questura 
competente per territorio di residenza 'a Carta di Soggiorno di familiare di un cittadino dell'Unione (che 
diventa permanente dopo 5 anni) 
Si ricorda che gli extra-comunitari possono avere il permesso di soggiorno CE per soggiornanti di .ungo 
:erodo" (pds CESLP), precedentemente definito "carta ai soggiorno", ai sensi dell'art. 9 dei TU e deli'art. 
16 comma 2 del DPR n 394/1999, (come modificato dall'entrata in vigore dei D Lgs n 3 deli'8 gennaio 
2007) cne è un titolo di soggiorno a tempo indeterminato e da diritto ail'iscrizicne al SSN a tempo 
noeterminato. 

Art 14 del D.Lgs. n 30/2007: "Il cittadino dell'Unione che ha soggiornato !ega!mente ed .n via 
continuativa per cinque anni nel territorio nazionale ha oiritto al soggiorno permanente nen subordinato 
alle condizioni previste dagli articoli 7. 11, 12 e 13 " 
Art 17 dei D Lgs. n 30/2007. "Ai familiari del cittadino comunitario non aventi la cladinanza di uno Stato 
—embro dell'Unione europea. che abbiano maturato il di-Ato di soggiorno permanente, .a Questura 
'!ascia una Carta di soggiorno permanente per familiari di cittadini europei.' 

`ledere anche art. 15 del D. Lgs n 30/2007 le deroghe alle disposizioni 7elative ai diritto di ,.,uggiorno 
permanente che può essere acquisitolmaturato prima cel periodo continuativo di cinque 
soggiorno, alle condizioni rii cescntte 
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- iscrizione al SSR a tempo ,ndeterrninato e senza la verifica di ulteriori requisiti 

di disoccupati (già lavoratori subordinati o autonomi nel territorio razionaie e loro familiari) 
se 

a) stato di disoccupazione involontaria debitamente comprovata dopo aver 
esercitato un'attività lavorativa per oltre un anno nel territorio razionale ed ,scritti presso 
Centro per l'Impiego e che abbiano reso la dichiarazione che attesa l'immediata 
aisponibilità allo svolgimento ci attività lavorativa": 

- iscrizione al SSR sino a che permane lo stato di disoccupazione (forma di 
verifica annuale della persistenza dei requisiti per l'iscrizione); 

b) in stato di disoccupazione involontaria debitamente comprovata sopraggiunta 
durante i primi dodici mesi di soggiorno nei territorio nazionale, iscritti presso il Centro per 
l'impiego e che abbiano reso la dichiarazione che attesti l'immediata disponibilità allo 
svolgimento di attività lavoratIva'3' 

- iscrizione al SSR per un anno dalla data di disoccupazione; 

6) seguono un corso di formazione professionale. Salvo il caso di disoccupazione 
involontaria, la conservazione della qualità di lavoratore subordinato presuppone che 
esista un collegamento tra l'attività professionale precedentemente svolta e il corso di 
formazione seguito: 

- iscrizione al SSR per la durata del corso di formazione; 

7) titolari dei formulari comunitari E106/S1 E 109/S1 (ex E37), E120/S1. E121/S1 (ex E 33) 
SED 07299  

- iscrizione al SSR per la durata della validità indicata nel formulario. 
La descrizione più dettagliata e riportata nella parte dei formulari; 

8) vittime di tratta o riduzione in schiavitù ammesse a programmi di protezione sociale''' )̀  
- l'iscrizione al SSR viene Formalizzata a seguito di presentazione della 
documentazione ed è valica per tutta la durata del programma di assistenza; 

9) già lavoratore subordinato o autonomo temporaneamente inabile a seguito di malattia o 
infortunio 

- mantiene l'iscrizione finché perdura lo stato di malattia o infortunio, 
indipendentemente dal tipo di contratto di lavoro (dipendente o autonomo); 

10) iscritto alle liste di mobilità 
- mantiene l'iscrizione finché perdura il periodo di mobilità''; 

Con !'art 7 comma 3 del D Lgs n 3012007 vengono definite le condizioni per le quali il cittadino 
dell'Unione, gia lavoratore subordinato o autonomo sui territorio nazionale, conserva il proprio status di  
lavoratore Subordinato o autonomo nello stato" e conseguentemente il diritto all'iscrizione al SSR 

Art. 2, comma 1 sei D Lgs n 181 del 21 aprile 2000, così come sostituito dall'articolo 3 nel D L gs n 
297 del 19 dicemore 2002. 

cui all'articolo 2, comma 1. del D Lgs n 181 del 21 aprie 2000, cosi come sostituito dall'articolo 3 
del O Lgs 19 n 297 del 19 dicembre 2002. 

Per la descrizione dei formulari si rimanda al sunto 2 3 2 

Al 6 comma 4 della L n 17 del 26 febbraio 2007 "Le disposizioni del presente articolo si appiicano, 
ir quanto compatibili, anche ai cittadini di Stati membri del UE che si trovano in una situazione di gravita 
ea attuane di pecco o' 

ipi 
Art 15 comma 3 del D Lgs n 30/2007 
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11) detenuti negli istituti penitenziari per adulti e minori e internati negli ospedali psichiatrici 
giudiziari: 	semilibertà, sottoposti a misure alternative alla pena 

- iscrizione finché perdura le pena' J2; 

12) genitori dell'UE di minori italiani. in ottemperanza alla Legge 176 del 27 
maggio 1991 "Ratifica della convenzione sui diritti del fanciullo, fatta a New York il 20 
novembre 1989": 

- con iscrizione rinnovata cgni anno. 

13) minori affidati a istituti o a famiglie 

In presenza dei requisiti suddetti che danno diritto all'iscrizione obbligatoria al SSR, i cittadini 
dell'Unione possono formalizzare detta iscrizione indipendentemente dalla residenza in Italia o 
in altro stato membro. 

102 
Art. 1 del D.Lgs n. 230 del 22 giugno 1999, 'Riordino della medicina penitenziaria a norma 

dell'articolo 5, della legge 30 novembre 1998, n. 419" commi 5 e 6: 'Sono iscritti al Servizio sanitari . • 
"azionale gli stranieri, limitatamente al per:odo in cui sono detenuti o nternati negli istituti penitenziari ■ 	- - 

Tali soggetti hanno parità di trattamento e piena uguaglianza di diritti rispetto ai cittadini liberi, a \‘. 
prescindere dal regolare titolo di permesso di soggiorno in Italia. I detenuti e gli internati sono esclusi dal 	2- 
sistema di compartecipazione alla spesa delle prestazioni sanitarie erogate dal Servizio saMario 
razionale. 
Per le prestazioni erogate a favore dei detenuti ed internati, indipendentemente dalla razionalità, 
applica if codice di esenzione F01. 
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2.2. Contratto di assicurazione sanitaria e iscrizione volontaria 

L'assicurazione sanitaria riguarda particolari gruppi di cittadini dell'Unione che rianno !a 
residenza o il soggiorno in Italia e risu tano privi di copertura sanitaria a carico dello Stato di 
provenienza ai sensi dei regolamenti comunitari di sicurezza sociale, cioè cine non esibiscano 
attestati di diritto ;Modelli E 106/S1, E 120/S1. E 121!S1. E 109/S1, SED 072, TEAM), oppure 
che non abbiano diritto all'iscrizione obbligatoria. 

Il cittadino dell'UE. infatti, ha diritto di soggiornare nel territorio nazionale per periodi superiori a 
tre mesi, anche qualora13  

• disponga per sé stesso e peri propri familiari di risorse economiche sufficienti'u4  per 
non diventare un onere a carico dell'assistenza sociale dello Stato durante il periodo di 
soggiorno e di un contratto di assicurazione sanitaria. (in attuazione alla normativa 
vigente'" e con le caratteristiche riportate di seguito), privata o pubblica che copra tutti i 
rischi nel territorio nazionale; 

• sia iscritto presso un istituto pubblico o privato riconosciuto per seguirvi come attività 
principale un corso di studi o di formazione professionale e dispone, per sé stesso e per 
propri familiari. di risorse economiche sufficienti, per non diventare un onere a carico 

dell'assistenza sociale dello Stato durante il suo periodo di soggiorno, da attestare 
attraverso una dichiarazione o con altra idonea documentazione e di un contratto di 
assicurazione sanitaria privata o pubblica che copra tutti i rischi nel territorio nazionale. 

Questi cittadini devono essere iscritti nelle anagrafi comunali (iscrizione anagrafica come 
residenti oppure, nei casi in cui mantengono la residenza in altro Stato UE, nello schedario 
della popolazione temporanea) 

II contratto di assicurazione sanitaria non dà diritto all'iscrizione al SSR. 

I contratto di assicurazione privata. deve avere i seguenti requisiti1'6.  

- essere valida in Italia, 
- coprire tutti i rischi nello Stato membro ospitante''7, 
- avere una durata annuale con indicazione della decorrenza e della scadenza. 
- indicare gli eventuali familiari coperti e il grado di parentela, 
- indicare le modalità e le formalità da seguire per la richiesta del rimborso. 

Inoltre, viene richiamata la necessità che l'interessato presenti una traduzione in italiano della 
polizza assicurativa. 

Art 7 comma 1, 'ettere b) e c) del D Lgs. n 30/2007 

La disponibilita di risorse economiche sufficienti può essere autocertificata dall'interessato (artt. 46 e 
47 del DPR 445/2000) e per la !oro quar:ificazione viene utilizzato il parametro dell'importo del sussidio 
sociale minimo .o.prisistente :n Euro 5 317.55 annui - quota per l'anno 2009) ritenuto sufficiente/per li 
soggiorno dei rchiedente e di un familiare. Taddoppiato nel caso di 1J:tenori uno o due familiari. triplicato 
se i familiari conviventi sono quattro o più di quattro. :erendo conto anche di eventuali entrate dà parte 
3ei familiari conviventl. 

I e -isorse 'sufficienti' possono essere periodiche. accumulate, elargite da terzi (Circòare Ministero 
:deli'Interno. r 13 dei 21 iugiio 2000) 	 ' 

D M i3a:1'8 ottobre 986 

—ircoiare Min dela Salute JG RUERIP1i12712/1 3 b del 3 agosto 2007 

Di»- attiva CE n 3122C4 art 7 corrma 1 ett. bi 
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In alternativa al contratto di assicurazione sanitaria i cittadini dell'Unione che hanno la 
residenza anagrafica, possono prowedere alla copertura sanitaria mediante assicurazione 
sanitaria pubblica (in Italia iscrizione volontaria)108. 
Per i cittadini comunitari iscritti ad un corso di studio, ai fini dell'iscrizione volontaria si 
prescinde dal requisito della residenza, essendo sufficiente la dichiarazione di domicilio. 
L'iscrizione volontaria può essere effettuata con il versamento degli importi previsti nel D.M. 
dell'8 ottobre 1986. 

Guida ad una migliore trasposizione ed applicazione della direttiva 2004/38/CE relativa al diritto dero  
ciittadini dell'unione e dei loro familiari di circolare e soggiornare liberamente all'interno degli Stati 
membri. Commissione Europea n. 13 del 2 luglio 2009 e Circ. Ministero dell'Interno n. 18 del 21 
2C09. 
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2,3. TEAM e attestazioni di diritto rilasciate da istituzioni comunitarie (Formulari 
comunitari) 

II Regolamento UE n 631i2004 ha modificato notevolmente la normativa comunitaria 
preesistente prevedendo l'introduzione progressiva dal 1' giugno 2004 della TEAM (Tessera 
Europea di Assicurazione Malattia) che sostituisce i corrispondenti modelli comunitari a suo 
tempo rilasciati per fruire di prestazioni san tane in caso di temporaneo soggiorno in Stato 
membro diverso da quello di residenza. 

Ai cittadini dell'Unione Europea assistiti da altro Stato mernbrofts  in temporaneo soggiorno' in 
Italia é garantito ''accesso alle prestazioni sanitarie che si rendano necessarie attraverso la 
TEAM. 

Si ?reo sa che: 

"I cittadini dell'Unione hanno il diritto di soggiornare nel territorio italiano per un periodo non 
superiore a tre mesi senza alcuna condizione o formalità, salvo il possesso di un documento 
d'identità valido per l'espatrio secondo .a legislazione dello Stato di cui hanno la 
i-Atadinanza" . ' 9  

La Commissione europea ha inoltre stabilito"' che lo Stato ospitante deve consentire al 
cittadino dell'Unione di non spostare la propria residenza anche per soggiorni superiori a tre 
mesi, 'come ad esempio studenti o lavoratori distaccati o cittadini che non intendono trasferirsi 
stabilmente in Italia in quanto mantengono il proprio centro di interessi presso lo Stato di 
provenienza" . 

in entrambi i suddetti casi di soggiorno temporaneo12  (inferiore o superiore a tre mesi), il 
cittadino comunitario potrà utilizzare la TEAM"' "

4 
 rilasciata dal suo paese per ricevere tutte le 

cure considerate medicalmente necessarie in relazione alla durata del suo soggiorno 
temporaneo e allo stato di salute. 

In questo caso non viene effettuata l'iscrizione al SSR. 

La TEAM ha sostituito i modelli comunitari. E 111 (temporaneo soggiorno per turismo). E 128 
(temporaneo soggiorno per studio e per lavoratori distaccati): E 110 (trasporto stradale 
internazionale), E 119 (temporaneo soggiorno finalizzato alla ricerca di un posto di lavoro, solo 
per la sezione relativa alle prestazioni sanitarie). 

E' tale ia persona munita ai attestato di diritto, in quanto l'essere cittadino ai sensi dei regolamenti 

uumunitan di sicurezza sociale. non da diritti, diversamente da quanto accade nel caso cella direttiva 
su la iibera circoiaziore i cui beneficiari sono i cittadini 

' Al 6 del D figs . n 30 dei 6 febbraio 2007. 

. 11  Comunicaz.cne celia cci-rirr issione a; par amento Europeo e ai Consiglio — 0CM 2009, 313 del 2 
;uglio 20C9 "Guisa ad una m gliore trasposiz cre ed applicazione della direttiva 2004/38iCE relativa al 
tirino dei oittadini dell'unione e coi !oro famitiari di circolare e soggiornare iiberamente all'interno del 
territorio oegii Stati membri" 

- In caso di soggiorno temcoraneo superiore a tre nes ''oeve procedersi all'iscrizione degli interessati 
celo schedario della papa azione temporanea secondo quanto previsto dall'art. 8 della L n 1228/19154 
.legge anagraticat e art 32 tJe; DPR n 223/1030 regolarrento anagiafico) 

Ocpurc Certificato sostitutivo provviscrio. 

Gli onori :elle prestazioni sanitarie saranno successivamente sosti a carico delie competenti 
IStluZion,  estere 
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La TEAM consente al cittadino "assistito" da uno Stato membro"5. che si trovi 
temporaneamente in un altro Stato membro, di accedere direttamente ai servizi sanitari di quel 
paese, alle stesse condizioni degli assistiti di quello Stato e di ricevere tutte le prestazioni 
necessarie sotto il profilo medico, tenuto conto della natura delle prestazioni e della durata del 
soggiorno"" "7  (si tratta dei cosiddetti principi "dell'allineamento dei diritti", "dell'accesso diretto 
ai prestatori di cure° e del "principio di non discriminazione" ). 

Le donne hanno diritto ai controlli in gravidanza, al parto qualora non programmato (urgente, 
prematuro). Per l'evento parto programmato è da richiedere li modello E 112/S2. 
L'interruzione di gravidanza è garantita solarnerte se medicalmente necessaria"' 

Le prestazioni sanitarie (incluse nei livelli essenziali di assistenza di cui al DPCM 29 novembre 
2001 e successive modificazioni ed integrazioni, e conseguenti disposizioni regionali) vengono 
erogate in Italia sulla base degli attestati di diritto rilasciati agli assistiti in relazione al motivo del 
soggiorno (temporaneo soggiorno, trasferimento per cure in Italia, trasferimento della residenza 
in Italia di lavoratori o pensionati o loro familiari, infortunio sul lavoro o malattia professionale. 
ecc.). 
Le prestazioni effettuate dai Medici di Medicina Generale o dai Pediatri di Libera Scelta 
vengono retribuite con il sistema delle visite occasionali dalla ASL e non dagli interessati sui 
quali non grava alcun onere'''. I". 
Qualora siano presenti i servizi della Medicina della continuità assistenziale e della medicina 
Turistica l'assistito è tenuto al pagamento del contributo alla spesa, ove previsto, con possibilità 
di richiedere il rimborso alla propria istituzione competente al rientro nel proprio paese 
d'origine. 

La TEAM o eventuale Certificato sostitutivo provvisorio ed alcuni Formulari (E106/S1, E109/S1 
E112/ S2, E120/S1 E121/S1, E123/DA1, SED S072) vengono di norma rilasciati dalla 
istituzione competente del paese di provenienza del cittadino dell'Unione prima della partenza 
per l'Italia, in modo da poter essere utilizzati già all'arrivo in Italia, o comunque, in caso di 
bisogno di assistenza sanitaria. Qualora il cittadino dell'Unione si trovi in Rafia privo di attestato 
e. quindi, nell'impossibilità di dimostrare il diritto a fruire dell'assistenza sanitaria con oneri a 

E' tale la persona munita di attestato di diritto, in quanto l'essere cittadino non dà diritti ai sensi dei 
regolamenti comunitari di sicurezza sociale, diversamente da quanto accade nei caso della direttiva sulla 
bera circolazione i cui beneficiari sono i cittadini .  

Regolamento UE n. 631/2004. 

Non °à diritto all'iscrizione al SSR né alla scelta del MMG. 

11  "In tal caso se l'interessata è fornita di un idoneo attestato di diritto rilasciato dal proprio paese la 
prestazione è gratuita (salvo eventuale ticket)". Circ. Min. della Salute DG RUER1/11/12712» 3 . b del 3 
agosto 2007. 

119 
La norma nel suo complesso esclude dalla erogabilità tutte le prestazioni sanitarie sia pur necessarie 

ma che costituiscono lo scopo stesso del viaggio in Italia; per fruire di tali prestazioni permane la 
esigenza di preventiva autorizzazione da parte dell'Istituzione estera competente notificata alla ASL 
mediante presentazione del Mod. E112/S2. 
In linea di principio generale la valutazione sulla necessità delle prestazioni "sotto il profilo medico tenuto 
conto della natura delle prestazioni e della durata del soggiorno' è effettuata in scienza e coscienza dal 
prestatore di cure. Le prestazioni erogate devono essere incluse nei livelli essenziali di assistenza. 
Un principio guida potrebbe essere quello di considerare non necessarie e quindi non erogabili tutte !e 
prestazioni sanitarie normalmente rinviabili senza il minimo rischio per l'assicurato tino al rientro in patria 
nal soggiorno temporaneo programmato in Italia per motivi non sanitari. 

3° Art 56 dell'Accordo Collettivo Nazionale del 15 dicembre 2005 - esto integrato con l'A C N. dei 29 
Riglio 2009 e Art. 57 dell'Accordo Collettivo Nazicra.e del 23 inarzo 2005 - Testo integrato con l'A C.N. 
lei 29 luglio 2009. 

3 
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carico della propria istituzione estera alla quale è iscritto l'assistito è titolare della fattura di 
addebito per te prestazioni rese. fino alla presentazione di un certificato sostitutivo provvisorio 
della EHIC che garantisca sula copertura economica delle prestazioni rese nei periodi in cui 
everto si è verificato Ta;e fattura potrà essere riconsiderata solo topo che ;a copertura 

assicurativa peri periodi necessari sia pervenuta dall'istituzione estera competente. 
Gli attestati possono essere richiesti alla istituzione estera competente dichiarata dal cittadino 
comunitario anche dalla ASL (se la durata della permanenza dell'assistito lo consente) 2 ' 

Le istituzioni estere competenti attestano il diritto a fruire in Italia delle prestazioni sanitarie 
specificatamente previste dalla TEAM e da ciascun Formulano e si assumono l'onere delle 
prestazioni sanitarie eventualmente erogate in Italia. 

i Formulari hanno scopi diversi come sintetizzato di seguito. 

I titolari dei Formulari E106/S2, E109/S2, E120/S1. E121/S1, SED S072 hanno diritto 
all'iscrizione al SSR e al MMG/PLS .  

Sulla TEAM e su ogni Formulario è indicato. nell'apposito riquadro, il codice ISO dello Stato di 
emissione e la data di scadenza entro cui possono essere erogate le prestazioni. 
La prescrizione delle visite mediche, specialistiche e l'erogazione dei farmaci per i cittadini 
dell'Unione in temporaneo soggiorno in ltaiia titolari della TEAM, avvengono attraverso fa 
nuova ricetta compilata  sia sulla parte anteriore dove. accanto ai dati anagrafici e al codice 
scale vene neonata la sula UE, sia sul tetro. predisposto per rilevare i dati  dell'istituzione 

estera competente 

Per la richiesta dei formLian allist.tuzione estera la ASL usera il mod E107 o 5071 per richiedere 
E106 E109 E120. Et2tiS t o soog per ricr,,edere E112/S2 o 5044 per richiedere la TEAM o il  
c_ertificato sostitutive, Qualora !a doata dei soggiorno non consenta di ottenere i formulari, le presfaz,oni 
andranno pagate direttamente dall'assistito che potrà richiedere il rimborso ai rientro nel suo paese.  
Qualora orevsto, rf tioKet deve essere pagato anche in presenza di attestato e resta a carico del 
paziente. 

.ì2 
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2.3.2. Attestazioni di diritto rilasciate da istituzioni comunitarie 
(Formulari Comunitari) 

Formulari, di norma rilasciati dalla istituzione competente del paese di provenienza del 
cittadino dell'Unione prima della partenza per l'Italia, vengono utilizzati per l'iscrizione ai SSR di 
determinate categorie di cittadini dell'Unione residenti in paese (italia o aitro paese europeo) 
diverso da quello competente. 

E 106/S1 o SED S072: attestato riguardante il diritto alle prestazioni in natura per malattia e 
maternità dei residenti in paese diverso da quello competente, lavoratori distaccati e familiari 
con essi residenti, frontalieri. studenti. familiari di disoccupati. 
Durata dell'iscrizione pari alla durata di validità del mod. E106/S1. 
L'iscrizione avviene con scelta del medico di medicina generale  
Va rilasciato il 'documento informativo"'", non vanno rilasciati 'a TEAM, né altri Formulari, ma 
ia TS asteriscata (senza valenza TEAM). 

E109/S1 o SED S072: attestato per l'iscrizione dei familiari (dei lavoratori subordinati o 
autonomi) residenti in uno Stato diverso da quello competente. 
Durata dell'iscrizione pari alla durata di validità del mod. E109/S1. 
L'iscrizione avviene con scelta del medico di medicina generale e con rilascio della tessera 
sanitaria a parità di condizioni con i cittadini italiani residenti. 
Va rilasciato il 'documento informativo“123: non vanno rilasciati la TEAM, né altri Formulari, ma 
la TS asteriscata (senza valenza TEAM).  

E 112/S2 o SED S010: attestato riguardante le cure programmate in uno Stato membro 
diverso da quello competente. 
Le prestazioni sono erogate sulla base delle indicazioni mediche. 
Non c'è l'iscrizione al SSR né la scelta del medico di medicina generale. Va rilasciato il 
"documento informativo"124; non vanno rilasciati la TEAM, né altri Formulari, ma la TS 
asteriscata (senza valenza TEAM). 
Il mod E112/52 copre solo !e cure per le quali è stato effettuato il trasferimento. Altre cure che 
si rendessero necessarie durante il temporaneo soggiorno non riferite alla patologia in 
questione vanno erogate attraverso la TEAM. 

E 120/S1 o SED S072: attestato riguardante il diritto alle prestazioni sanitarie per i richiedenti 
pensione o rendita, e per i loro familiari residenti in uno Stato membro diverso da quello 
competente. 
Durata dell'iscrizione pari alla durata di validità del mod. E120/S1 
L'iscrizione avviene con scelta del medico di medicina generale. 
Va rilasciato il "documento informativo"'26: non vanno rilasciati la TEAM, né altri Formulari, ma 
la TS asteriscata (senza valenza TEAM). 

E 121/S1 o SED S072: attestato per l'iscrizione dei titolari di pensione o rendita o dei !oro 
familiari residenti in uno Stato diverso da quello competente 
Durata dell'iscrizione. illimitata. 	 ■ 

".\ L'iscrizione avviene con sceita del medico di medicina generale.  
Va rilasciato il "documento informativo"' - '3; non vanno rilasciati la TEAM, né altri Formulari, mfrl 
la TS asteriscata (senza valenza TEAM). 

•̀ 2  Nota Min. della Salute OGPROGS/26053/1 3 bit 

Nota Min. della Salute CGRUERI/9310/1.3.b del 18 novembre 2004 

Nota Min. della Salute DGRUER!/9310/1.3.b del 18 novembre 2C04 

''s  Nota Min della Salute OGRUERI/9310/1.3.b del 18 novembre 2004 
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oed co 	 lai litcari dei Precetti modelli non cove ..toinoiiare la ricetta per orestaziore 

an-c.idtoroile' 3 	Sta Colmo .iare 

E 123/DA1: attestato concernente il diritto alle prestazioni sanitarie derivanti da infortuni sul 
avaro e maiattie professionali di lavoratori subordinati o autonomi dell'Unione residenti o 

cimoranti in Italia per motivi di lavoro o per ricevere cure relabve alla malattia professionale. 
Non e prevista l'iscrizione al SSR e va rilasciato il "documento informativo' e non è estensibile 
ai familiari a carico. 

Note generali per i comunitari 

Residenza/Effettiva dimora 

cittadino comunitario é iscritto negli elenchi degli assistibili della ASL nel cui territorio ha la 
residenza o ne ha fatto richiesta o. in assenza di essa, nel territorio in cui dichiara di avere 
l'effettiva dimora/domiclio. 

Autocertificazione 

In materia di autocertificazione, l'art. 3, comma 1 del decreto del Presidente della Repubblica 

28 dicembre 2000, n 445 equipara i cittadini dell'Unione Europea ai cittadini italiani. Pertanto 
requisiti quali residenza, stato di famiglia, composizione del nucleo familiare, qualità di vivenza 

a carico, nascita del figlio. stato di disoccupazione, stato civile. possesso e numero del codice 

fiscale, della partita IVA e qualsiasi dato presente nell'archivio dell'anagrafe tributaria, ecc., 

possono essere autocertificati' 27. 
Va ricordato che le Pubbliche Amministrazioni non possono più richiedere, né accettare, dai 
propri utenti atti o certificati contenenti informazioni già in possesso di un pubblico ufficio (a 

seguito dell'entrata in vigore, dal r gennaio 2012, delle modifiche alla disciplina dei certificati e 
delle dichiarazioni sostitutive contenuta nel testo Unico DPR 445/2000 introdotte con l'art. 15. 

comma l della Legge 12.11 2011 n 1831. 

Nota Mut deila Salute DGRI/FRIr9310/! 3 h del t8 novembre 2004 

Ari 46 del OPR n 445 uel 28 dicembre 2000 'Sono comprovati con dichiarazioni. anche contestuali 
uiFisranza sottoscritte dall'interessato e prodotte in sostituzione delle normali certificazioni i seguenti 
stati, qualità personali e fatti: aata e il luogo di nascita: residenza: cittadinanza; godimento ael diritti civiii 
e politici; stato di ceitbe coniugato. vedovo o stato libero. stato di famiglia. esistenza in vita; nascita del 

figlio, decesso del coniuge, dell'ascendente o discendente; iscrizione in albi. in elenchi tenuti aa 

pubbliche ammiristrazoni. appartenenza a ordini professionali; titolo di studio, esami sostenuti, qualifica 
otofessionale posseduta titolo di specializzazione. di abilitazione. di formazione. di aggiornamento e Ci 

:qualificazione tecnica situazione reddituale o economica anche ai tini della concessione dei benefici di 

_itialsiasi tipo previsti da .oggi speciali; assolvimento di specifici obblighi contributivi con l'indicazione 
i:eil'ammontare corrisposto, possesso e numero del codice fiscale. delta partita IVA e di qualsiasi dato 
presente nell'archivio dell'anagrafe tributaria stato di disoccupazione:  ouaità di pensionato e categoria di 
pensione: qualità di studente: qualità di legale rappresentante ci persone fisiche c giudaiche. di tutore, di 
curatore e simili, iscrizione presso associazioni o formazioni sociali di qualsiasi tipo; tutte e situazioni 
re ative all'adempimento degli obblighi 	ivi comprese queste attestate nei foglio matricolare della 
stato di servizio, di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che 
nguarcano l'applicazione di misure di prevenzione di dec.sioni civili e di prOvvedirnenti amministrativi 

scritti nel case lavo giudiziale ai sensi dela vigente normativa, di non essere a conoscenza di essere 
-;o:tcposto a orocedimenti Denali. quota 	vivenza a carico; tutti i dati a diretta conoscenza 
:eli'interessato contenuti nei registri dello stato c:viie ai non trovarsi in stato ci liquidazione o di 

`ali mento e di non aver presentato 1:011130ed di CJCICOrda10. 
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Codice Fiscale 
In tutti i casi di iscrizione al SSR sia di 'cittadini comunitan" che di 'cittadini convenzionati" o di 
"cittadini stranieri' si rende necessario acquisire il numero di Codice Fiscale italiano. 
Gli Uffici centrali e periferici della Agenzia delle Entrate rilasciano. a domanda, il Codice Fiscale 
a tutti i cittadini italiani ed a tutti i cittadini dell'Unione Europea. dello Spazio Economico 
Europeo e della Svizzera su presentazione di un documento di riconoscimento valido e 
comprensibile. 

Familiari a carico 
Si precisa che per quel cne riguarda l'individuazione di coloro che sono a carico si fa 
riferimento alle disposizioni normative 	che regolano ie detrazioni fiscali per carichi di famiglia 
(Provv. Agenzia delle Entrate, prot. N. 12293/2010): 
'Sono considerati familiari fiscalmente a carico tutti i membri della famiglia cne nel 2009 non 
hanno posseduto un reddito complessivo superiore a euro 2.840,51, al lordo degli oneri 
deducibili. 
Possono essere considerati familiari a carico, anche se non conviventi con il contribuente o 
residenti all'estero: 
- il coniuge non legalmente ed effettivamente separato; 
- i figli (compresi i figli naturali riconosciuti, adottivi, affidati o affiliati) indipendentemente dal 

superamento di determinati limiti di età e dal fatto che siano o meno dediti agli studi o al 
tirocinio gratuito. 

Possono essere considerati a carico anche i seguenti altri familiari a condizione che convivano 
con il contribuente o che ricevano dallo stesso assegni alimentari non risultanti da 
provvedimenti dell'Autorità giudiziaria: il coniuge legalmente ed effettivamente separato: i 
discendenti dei figli; i genitori (compresi i genitori naturali e quelli adottivi); i generi e le nuore; il 
suocero e la suocera; i fratelli e le sorelle (anche unilaterali); i nonni e le nonne (compresi quelli 
naturali)* 

Art 23 del CPR n 600/73 e artt. 12 e 13 de! DPR 917/86 e successive modificne ed integrazioni. 
Provv. Agenzia delle Entrate, prot. N 12293/2010 
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2.4. Soggiornanti indigenti, senza TEAM, senza attestazione di diritto di soggiorno, 
senza requisiti per l'iscrizione al SSR 

cittadini dell'Unione Europea, non residenti sul territorio nazionale che non hanno i requisiti 
per :iscrizione obnligatona ai SSN e non sono assistiti dagli Stati di provenienza (vaie a dire 
che non possiedano attestati di diritto Modelli E 106iS1 E 120/S1, E 121/S1, E 109/S1 e SED 
072 TEAM). sono tenuti a pagare 'a prestazione che viene loro erogata 

Se .moossiblittati a pagare la prestazione perché indigenti allora dovranno autocertificare alla 
ASL l'assenza dei requisiti assistenziali e autodichiarare la propria condizione di indigenza 
(come da allegato) 
In tal caso a tali cittadini verrà rilasciato un tesserino 3  attraverso cui saranno assicurate le 
seguenti prestazioni t '''' 131.  
• 'e cure ambulatoriali ed ospedaliere urgenti o comunque essenziali, ancorché 
continuativer'2, per malattia ed infortunio, 
• sono estesi i programmi di medicina preventiva a salvaguardia della salute individuale e 
collettiva 
Sono in particolare garantiti: 

a) la tutela sociale della gravidanza e della maternità. a parità di trattamento con le cittadine 
italiane. ai  sensi delle leggi 29 luglio 1975. n 405, 22 maggio 1978. n. 194, e del decreto del 
Ministro della Sanità 6 marzo 1995. pubblicato nella Gazzetta Ufficiale n 87 del 13 aprile 1995, 
a parità di trattamento con i cittadini italiani'33; 
b) la tutela della salute del minore in esecuzione della Convenzione sui diritti del fanciullo del 
20 novembre 1989, ratificata e resa esecutiva ai sensi della legge 27 maggio 1991, n. 176; 
c) le vaccinazioni secondo la normativa e nell'ambito di interventi di campagne di prevenzione 
collettiva autorizzati dalle regioni 
d) gli interventi di profilassi internazionale, 
e) !a profilassi, 	diagnosi e la cura delle malattie infettive ed eventuale bonifica dei relativi 
focolai, 
f) cura. prevenzione e riabilitazione in materia di tossicodipendenza 

La prescrizione e la registrazione delle prestazioni nei confronti dei cittadini comunitari di cui 
sopra vengono effettuate con l'utilizzo di un codice regionale che, secondo quanto già avviene 

i e prestazioni vengono erogate e registrate tramite il Codice Regionale nelle seguenti Regioni e P A 
Buizano (codice CTA). Lombarda codice CSCSJ Toscana i.Codice STP), Friuli Venezia Giulia, 
P, emonte, Liguria Veneto, Emilia-Romagna Marche. Lazio Abruzzo. Molise, Campania, Puglia, 
Cardegna (Codice ENI; 
timbra e P A Trento nanne dato indicazioni per l'erogazione delle cure indifferibili ma senza codice ENI 

Con riferimento ai ciritti inviolabili della Costituzione itaiiana che sancisce "la tutela della salute come 
fondamentale diritto dell'individuo e interesse della cullettiv!tà e garantisce cure gratuite agli indigenti" e 
al 'principio di non discriminazione' ai sensi dell'articolo 10 del Trattato sul funzionamento dell'UE 

Miri della salute DGRUER1/11/3152 -P/!3.bil del 19 fecbraio 2008: "si é del parere che il D Lgs 
30/2007 debba essere armonizzato con le norme di principio dell'ordinamento italiano (ad 32 della 
Costituz ore italiana), dai cui principi discende il carattere soildanstico ed universale Jet Servizio 
sanitario Nazionaie" 

ulass,stenza pere prestazioni essenziali e continuative viene erogata secondo le modalità individuate 
dalle Regioni e P A 

'33  Ciro Miri Salute OCRLJERIIi1/3152(Pii 3 b/1 del 19 febbraio 2008 "prestazioni sanitarie relative alla 
;_,tela delta rnaternita all'irtern,ziore vo ortana iti grav danza, a oar ta di condizione con 	donne 
assistite iscritte ai SSN, in applicazione delie leggi 29 luglio 1975, r. 405, 22 maggio1978 n 194, e del 
oecreto miri sterrale 1C 'Settembre 1998" 

1' 
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in 13 Regioni e P.A. può essere denominato ENI (Europeo Non Iscritto)'34, anche ai fini della 
tracciabilità delle prescrizioni. 

II tesserino pub essere rilasciato in occasione della prima erogazione delle prestazioni 
o, al fine di favorire l'accesso alle cure, su richiesta dell'interessato, a seguito di: 
- esibizione di documento di identità ai sensi della normativa europea, 
- dichiarazione di domicilio nel territorio regionale (da più di tre mesi). 
- dichiarazione di non essere iscritto all'anagrafe dei residenti, 
- dichiarazione di non essere nelle condizioni di iscrizione al SSR, di non aver sottoscritto alcun 
contratto di assicurazione sanitaria, di essere sprovvisto di attestazione ai diritto rilasciata dallo 
stato di provenienza, 
- sottoscrizione della dichiarazione di indigenza. 

Il tesserino ha validità semestrale sul territorio regionale di emissione ed è rinnovabile. 

Il tesserino può essere utilizzato per: 
la prescrizione su ricettario regionale di prestazioni sanitarie (esami clinico-strumentali, 

visite specialistiche), 
la prescrizione di farmaci erogabili, a parità di condizioni di partecipazione alla spesa con 

cittadini italiani, da parte delle farmacie convenzionate, 
- la rendicontazione, ai fini del rimborso, delle prestazioni erogate dalle strutture del SSR135. 

Partecipazione alla spesa (Ticket) 
Le prestazioni devono essere erogate a parità di condizioni con i cittadini italiani per quel che 
riguarda l'eventuale compartecipazione alla spesa. 

'a`  II codice ENI è un codice identificativo composto da 16 caratteri: 
- tre caratteri costituiti dalla sigla ENi 
- tre caratteri costituiti dal codice ISTAT relativo alla regione 
- tre caratteri costituiti dal codice ISTAT -eiativo alla ASL (Azienda Sanitaria) che attribuisce i! codice 
- sette caratteri per il numero progressivo attribuito al momento del rilascio 

'35  Circ. Min. della Salute Prot. DG RUERI/11/12712/1 3.b del 3 agosto 2007; Circ. Min. della Salute DG 
RUER1/11/3152-P/1.3 b/1 del 19 febbraio 2008: 'di tutte queste prestazioni dovrà essere tenuta, da parte 
delle ASL, contabilità separata, da cui risulti l'identità del cittadino comunitario e le prestazioni ricevute di 
cui si terrà conto per l'azione di recupero e negoziaziore nei confronti degli Stati competenti in sede 
comunitaria o diplomatica' 
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3. Sintesi delle procedure (Tavole sinottiche) 

Stranieri non appartenenti all'Unione Europea 

Iscrizione obbligatoria 

Motivo del soggiorno 
Documentazione richiesta dalla ASL 

e durata dell'iscrizione 

- Ricevuta attestante l'avvenuta 
Stranieri in attesa del primo rilascio del Pds 	presentazione celia richiesta di permesso 
per motivi d lavoro e per ricongiungimento 	di soggiorno (anche ricevuta postale) 
familiare 	 - Documento di identità 

Codice Fiscale (Autocertificazione) 
- Residenza (Autocertificazione) o 

dichiarazione di effettiva dimora 

Iscrizione provvisoria dalla data di ingresso fino 
alla scadenza del Pds, estesa ai familiari a 
carico 
(per i familiari a carico si vedano la nota 13 e il 
punto 1.1.1 del testo) 

Per coloro in possesso di Pds in corso 
di validità 

• Lavoro subordinato (anche stagionale) 

• Lavoro autonomo 

• Attesa occupazione con iscrizione al 
Centro per l'Impiego 

• Motivi familiari/coesione familiare (con 
esclusione dei familiari uitrasessantacingLenni 
con ingresso in Italia in data successiva al 5 
novembre 2008) 

• Asilo politico/rifugiato 

• Asilo uman itariolmotivi umanitari/ 
protezione sussidiaria 

• Richiesta di protezione internazionale 

• Richiesta di asilo (anche Convenzione di 
Dublino) 

• Status di apolide 

• Richiesta di cittadinanza 
8  

Copia del Pds (Autocertificazione del 
motivo del soggiorno in caso di PSE) 
Documento di .dentità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 

- Residenza iAutocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 

- Iscrizione al Centro per l'impiego (se 
disoccupato) 

Iscrizione dalla data di ingresso fino alla 
scadenza del Pds, estesa ai familiari a carico 
per i familiari a carico si vedano la nota 13 e il 

purto 1.1.1 del testo) 

Nelle more del rinnovo del Pds 

Ricevuta attestante l'avvenuta 
presentazione della richiesta di rinnovo del 
soggiorno (anche ricevuta postale) 
Documento di identità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 

Mantenimento del diritto all'iscrizione fino 
alla presentazione del Pds rinnovato, diritto 
esteso ai familiari a carico (per i familiari a 
carico si vedano la nota 13 e il punto 1.1.1 del 
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Carta di soggiorno permanente per 
"familiare di cittadino dell'Unione" 

• Carta dí soggiorno e soggiornanti di lungo 
periodo 

39 

Carta di soggiorno o Ricevuta di richiesta di 
rilascio 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) 

Iscrizione a tempo indeterminato, estesa ai 
familiari a carico  

testo) 

• Familiari non comunitari a carico di 
cittadino comunitario iscritto al SSR 

• Minori di anni 18 non accompagnati 

• Studio (per maggiorenni precedentemente 
iscritti nel permesso dei genitori) 

Documento di identità del genitore 
Codice Fiscale del minore 

Attesa Adozione Stato di famiglia (Autocertificazione) 
Documento attestante affido o adozione / 

• Affidamento Stato di famiglia 

Iscrizione a tempo indeterminato per 
l'adozione o per la durata dell'affido, dalla 
data di ingresso in Italia 

Attesa regolarizzazione o emersione da 
lavoro irregolare 

Assistenza minore con svolgimento di 
regolare attività lavorativa 

• Motivi religiosi con svolgimento di regolare 
attività lavorativa 

• Motivi di studio con svolgimento di 
regolare attività lavorativa 

• Residenza elettiva con titolarità di 
pensione contributiva italiana 

Documento di identità 
Copia documentazione comprovante 
l'avvenuta richiesta di regolarizzazione o 
emersione da lavoro irregolare 

Iscrizione temporanea fino alla 
presentazione del Pds 

Copia del Pds (Autocertificazione dei 
motivo del soggiorno in caso di PSE) 
Documento di identità 

- Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 
Documentazione comprovante lo 
svolgimento di regolare attività lavorativa 

Iscrizione per la durata del contratto di 
lavoro (o della pensione) 



• Minori soggiornanti per recupero 
psicofisico 

• Detenuti, detenuti in semilibertà o con 
forme alternative di pena con o senza 
permesso di soggiorno 

• Giustizia / Motivi Giudiziari con Pds 
superiore a tre mesi 

• Salute/Motivi umanitari 

Fatta eccezione per i soggiornanti autorizzati ai 
sensi dell'art. 36 dei T U che non hanno diritto 
all'iscrizione al SSR, se li Pds è stato richiesto' 

1, in caso di scadenza dì precedente Pds e 
sopraggiunta malattia o infortunio che 
non permettano di lasciare il territorio 
nazionale 

2. da donne ín stato di gravidanza e padre 
del minore, fino a sei mesi successivi 
alla nascita del figlio cui provvedono 

Documentazione attestante l'affido 
temporaneo nell'ambito di Programmi 
solidaristici di accoglienza temporanea 
Documento di identità 
Residenza (Autocertificazione del tutore) o 
dichiarazione di effettiva dimora 

Iscrizione per la durata dell'affido 

Attestazione dell'Istituto penitenziario o 
Provvedimento dell'autorità giudiziaria 
Codice fiscale 

Iscrizione per la durata dello stato di 
detenzione o delle forme alternative alla 
pena 

N 6. - In base ail'art. 1 del D.Lgs, del 22 
giugno 1999 n. 230 "Riordino della medicina 
penitenziaria", tutti i detenuti e gli internati sono 
esentati dal pagamento del ticket (codice 
esenzione F01) 

Copia del Pds a Ricevuta di richiesta in 
prima istanza o di rinnovo del Pds 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 

Iscrizione per la durata del permesso dí 
soggiorno 

Copia del Pds o ricevuta di richiesta in 
prima istanza o di rinnovo del Pds 
(Autocertificazione del motivo dei 
soggiorno in caso di PSE) 
Documento di identità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 

Iscrizione per la durata del permesso di 
soggiorno, estesa ai familiari a carico 

N.B. 

- Nei caso di lavoro autonomo l'ASL ron è tenuta a chiedere la relativa documentazione in 
ebanto il rilascio de{ Pds per lavoro autonomo avviene dopo verifica dei requisiti da parte della 
Questura 
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Le norme attualmente in vigore (art 34 del D.Lgs 286/98 e Circ. Ministero della Salute n 5 
del 24 marzo 2000) affermano il principio secondo cui lo svolgimento di un'attività 
lavorativa o l'iscrizione nelle liste dei Centri per l'impiego, nel rispetto della legislazione 
del lavoro, dà diritto all'iscrizione obbligatoria del cittadino straniero regolarmente 
soggiornante, a prescindere dal fatto che il permesso di soggiorno sia stato rilasciato per 
lavoro subordinato o autonomo o dal fatto che il motivo del permesso di soggiorno non 
preveda l'iscrizione obbligatoria (esempio: studenti con un contratto di lavoro a tempo 
determinato. etc.). In tali casi il cittadino straniero potrà richiedere l'iscrizione obbligatoria al 
SSR presentando alla ASL la seguente documentazione: 

- Copia del Pds (Autocertificazione del motivo del soggiorno in caso di PSE) 
Documento di identità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) a dichiarazione di effettiva dimora 
Documentazione comprovante lo svolgimento di regolare attività lavorativa 

L'iscrizione al SSR avrà la durata del contratto di lavoro. 
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Iscrizione volontaria 

Motivo del soggiorno 

• Motivi di Studio (con esclusione di 
coloro che hanno diritto all'iscrizione 
obbligatoria in quanto svolgono attività 
lavorativa o erano iscritti. prima della 
maggiore età. sul Pds dei genitori ) 

• Collocati alla pari 

Documentazione richiesta dalla ASL e durata 
dell'iscrizione 

Copia del Pds o dichiarazione di presenza per 
soggiorni inferiori a tre mesi o ricevuta di 
richiesta in prima stanza o di rinnovo del Pds 
(Autocertificazione del motivo del soggiorno in 
caso di PSE) 
Documento di identità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o dichiarazione di 
effettiva dimora 
Ricevuta versamento quota iscrizione al SSR" di 
E149,77 ovvero, ricevuta versamento quota 
, scrizione al SSR di 287.34 per estendere 
i iscrizione ai familiari a carico  

Iscrizione di durata pari all'anno solare (gennaio-
dicembre), non frazionabile 

Copra del Pds o dichiarazione di presenza per 
soggiorni inferiori a tre mesi o ricevuta di 
richiesta in prima istanza o di rinnovo del Pds 
(Autocertificazione del motivo del soggiorno in 
caso di PSE) 
Documento di identità 
Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o dichiarazione di 
effettiva dimora 
Ricevuta versamento quota iscrizione al SSR' di  
C 219,49 ovvero ricevuta versamento quota 
tscrzione al SSR di E 387.34 Ler estendere 
Lscrizione ai familiari a carico 

Iscrizione di durata pari all'anno solare (gennaio-
dicembre), non frazionabile 
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• Residenza elettiva 

• Motivi religiosi 

• Stranieri che partecipano a programmi di 
volontariato 

• Familiari ultrasessantacinquenni con 
ingresso in Italia dopo il 5 novembre 2008 

• Dipendenti stranieri di Organizzazioni 
internazionali operanti in Italia, personale 
accreditato presso le Rappresentanze 
diplomatiche ed Uffici Consolari (con 
esclusione del personale assunto in Italia 
per il quale è prevista l'iscrizione 
obbligatoria) 

• Eventuali altre categorie individuate per 
esclusione con riferimento a quanto 
precisato in materia dí iscrizione 
obbligatoria 

Copia del Pds o ricevuta di richiesta in prima 
istanza o di rinnovo del Pds 
(Autocertificazione del motivo del soggiorno 
in caso di PSE) 
Documento di identità 

- 	Codice Fiscale (Autocertificazione) 
Residenza (Autocertificazione) o 
dichiarazione di effettiva dimora 
Ricevuta versamento quota iscrizione al 
SSR" come indicato dal D.M, 8.10.1986 

Iscrizione della durata dell'anno solare 
(gennaio- dicembre), non frazionabile, estesa 
ai familiari a carico 

N.B. 

- 'Quota di iscrizione al SSR: 
Per l'importo fare riferimento al D.M. 8.10.1986: 
'L'iscrizione volontaria comporta il pagamento di un contributo annuale rapportato al reddito 

complessivo conseguito in Italia e/o all'estero nell'anno precedente a quello d'iscrizione, che 
fissa la percentuale contributiva nella misura del 7,50% del reddito complessivo fino a € 
20.658,27 annui; sulla quota eccedente il predetto importo e fino al limite di E 51.645,68 E. è 
dovuto un contributo nella misura del 4%. 
L'ammontare dei contributo non può comunque essere inferiore all'importo di E 387,34. 
Il contributo versato è valido anche per i familiari a carico." 
Per gli studenti senza familian a carico e privi di redditi diversi da borse di studio o sussidi 
erogati da enti pubblici italiani l'importo è di €149,77. 

Per coloro collocati alla pari senza familiari a carico l'importo è di € 219,49. 

- Uscnzione volontaria è prevista solamente per i cittadini stranieri con permesso di soggiorno 
superiore a tre mesi, fatto salvo il diritto dello studente o della persona alla pari all'iscrzione 
anche per periodi inferiori e non puó essere effettuata da coloro che sono in possesso di Pds 
per turismo, visita, affari e cure mediche. 

;3 



Ingresso e soggiorno per cure mediche 

Motivo del soggiorno 

• Cure mediche 

Documentazione da richiedere 
all'Ambasciata o Consolato italiano dei 

Paese di provenienza 

dichiarazione della struttura sanitaria prescelta 
indicante il tipo di cura e la sua durata; 

attestazione di avvenuto deposito cauzionale di 
una somma pari al 30% del costo presumibile 
della cura; 

documentazione comprovante la possibilità di 
sostenere le spese di vitto e alloggio fuori dalla 
struttura sanitaria, nonché di rimpatrio, per 
l'assistito e per l'eventuale accompagnatore.  

Non è consentita l'iscrizione al SSR. 

Il permesso di soggiorno ha una durata pari alla 
durata presunta del trattamento terapeutico ed è 
rinnovabile finché persistono le necessità 
terapeutiche documentate 
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Senza permesso di soggiorno 
STP (Stranieri Temporaneamente Presenti) 

Tesserino STP valido 6 mesi, rinnovabili 

Codice costituito da 16 caratteri : 
Tre caratteri sigla STP 
Tre caratteri codice (stat della Regione 
Tre caratteri codice tstat dalla Struttura emittente 
Sette caratteri per il numero progressivo attribuito al rilascio 

• Prescrizione su ricettario regionale di 
prestazioni sanitarie, esami clinico-
strumentali, visite specialistiche, 
farmaci 

Documenti richiesti dalla struttura 
sanitaria perii rilascio del tesserino STP 

Acquisizione delle generalità dello 
straniero nome, cognome, sesso, data di 
nascita, nazionalità 

• Dichiarazione di indigenza mediante 
compilazione dell'apposito modello 
(allegato) 

Partecipazione alla sposa sanitaria 

Le prestazioni sanitarie sono erogate senza oneri 
a carico dei richiedenti, fatte salve le quote di 
partecipazione alla spesa (ticket), a parità di 
condizioni con i cittadini italiani. 
Lo straniero STP è esonerato dal pagamento 
della quota di partecipazione alla spesa (ticket) 
per le seguenti prestazioni, 

1 Prestazioni di primo livello, ad accesso 
diretto senza prenotazione e impegnativa 

2. Gravidanza e maternità 
3. Interventi di prevenzione collettiva 
4 Patologia 
5. Età/condizione anagrafica, inferiore ai 6 

anni, superiore ai 65, alle stesse 
condizioni degli italiani 

N.B. - Qualora io straniero STP non avesse 
risorse economiche sufficienti per il 
pagamento del ticket, è possibile applicare, a 
seguito di una sua dichiarazione, il codice di 
esenzione X01, che vale esclusivamente per la 
specifica prestazione effettuata. 

Chi rilascia il tesserino STP 

• Aziende Sanitarie Locali 

• Aziende Ospedaliere 

• Policlinici Universitari 

• IRCCS 

Utilizzo del tesserino STP 

N.B. Divieto di segnalazione 
L'accesso alle strutture sanitarie da parte dello straniero non in regola con le norme 
relative all'ingresso e ai soggiorno non deve comportare alcun tipo di segnalazione 
all'Autorità, salvo ì casi in cui sia obbligatorio il referto, a parità di condizioni con i 
cittadini italiani 
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Cittadini appartenenti all'Unione Europea 

Iscrizione Obbligatoria 

Motivo del soggiorno Documentazione richiesta dalla ASL e 
durata dell'iscrizione 

- Documento di identità 
- Copia del contratto di lavoro registrato lnps 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o 

• Rapporto di lavoro subordinato a tempo dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 
indeterminato di richiesta di residenza 

Iscrizione a tempo indeterminato con 
verifica annuale, fino all'acquisizione del 
diritto di soggiorno permanente 

- Documento di identità 
- Copia del contratto di lavoro registrato lnps 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 

• Rapporto di lavoro a tempo determinato - Autocertificazione di residenza o 
(anche stagionale) dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 

di richiesta di residenza 

Iscrizione per la durata del contratto di 
lavoro, con verifica annuale, fino 
all'acquisizione del diritto di soggiorno 
permanente 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o 
dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 
di richiesta di residenza 

• Lavoro autonomo - Certificato di iscrizione alla Camera di 
commercio (o ad un albo o ordine 
professionale) 
- Dichiarazione di apertura di partita I V.A 	o 
apertura posizione INPS 

Iscrizione annuale, rinnovabile (fino 
all'acquisizione del diritto di soggiorno 
permanente) 
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- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o 
dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 

• Familiari cittadini dell'U.E, ivi compresi 	di richiesta di residenza 
quelli a carico, di cittadino comunitario 	- Certificato di matrimonio e/o certificato 
lavoratore subordinato o autonomo 	. nascita per figli (autocertificazione) elo 

certificazione di familiare a carico 

Iscrizione pari alla durata dell'iscrizione del 
titolare 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- "Carta di soggiorno per familiare di cittadino 
dell'UE" 

• Familiari extra UE , ivi compresi quelli a 
carico, dí cittadino dell'Unione 	 Iscrizione pari alla durata dell'iscrizione del 
lavoratore subordinato o autonomo 	Titolare 

- 'Carta di soggiorno permanente per familiari 
di cittadini UE" 

Iscrizione a tempo indeterminato 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o 
dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 
di richiesta di residenza 
- Certificato di familiare a carico 
(Autocertificazione) 

Iscrizione annuale, rinnovabile fino 
all'acquisizione del diritto di soggiorno 
permanente 

. Familiare cittadino dell'U.E. a carico di 
cittadino italiano, iscritto al SSR 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o 

• Disoccupazione involontaria dopo aver 	dichiarazione di effettiva dimora o attestazione 
esercitato attività lavorativa per oltre un di richiesta di residenza 
anno nel territorio nazionale 	 - Iscrizione al Centro per l'Impiego 

- Documento attestante la cessazione del 
rapporto di impiego e la durata 

Iscrizione per la durata dello stato di 
disoccupazione involontaria, con verifica 
annuale della posizione 

. Disoccupazione involontaria dopo aver 	- Documento di identità 
esercitato attività lavorativa per meno di - Codice fiscale (Autocertificazione) - 
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un anno nel territorio nazionale - Autocertificazione di residenza o dichiarazione 
di effettiva dimora o attestazione di richiesta ai 
residenza 
- Documento attestante la cessazione dei 
rapporto ai impiego e la durata 
- Iscrizione al Centro per limp■ego 

iscrizione per un anno dalla data di 
disoccupazione involontaria 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o dichiarazione 
di effettiva dimora o attestazione di richiesta di 

• Ex lavoratore iscritto a un Corso di 	residenza 
formazione professionale 	 - Attestazione di iscrizione al Corso di 

formazione professionale (deve esserci un 
collegamento tra l'attività professionale 
precedentemente svolta e il corso di 
formazione seguito) 
- Copia del contratto di lavoro 

Iscrizione per la durata del Corso dí 
formazione 

• Titolare di Attestazione di soggiorno 
permanente 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Attestato di soggiorno permanente 
- Autocertificazione di residenza 

Iscrizione a tempo indeterminato 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 
- Autocertificazione di residenza o dichiarazione 
di effettiva dimora o attestazione di richiesta di 

• Vittime soggette alla tratta o riduzione in residenza 
schiavitù ammesse a Programmi di 	- Attestazione rilasciata dalla Questura o, nelle 
protezione sociale 	 more, dichiarazione dell'Ente che gestisce il 

Programma di assistenza 

iscrizione per la durata del programma di 
assistenza 

• Minori non accompagnati 

- Documento di identità 
- Decreto di affido o di pre-affido del Tribunale 
per i Minorenni o documentazione attestante 
l'affido/tutela 
- Codice Fiscale (Autocertificazione dei tutore) 
- Dichiarazione di ospitalità della 
Comunità/tutore ospitante oppure 
- Autocertificazione di residenza o dichiarazione 
di effettiva dimora 

N.B. i-'er I familiari" 51 veda nota 93, cap 2 
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Iscrizione o mantenimento dell'iscrizione 
con onere a carico dell'Istituzione estera competente 

Motivo del soggiorno Documentazione richiesta dalla ASL e durata 
dell'iscrizione 

- Documento di identità 
- Codice fiscale (Autocertificazione) 

, - Formulano comunitario 
- Autocertificazione di residenza o dichiarazione di domicilio 

' E106/S1(lavoratore, studente. familiare): attestato di corso 
formazione o studio frequentato; 
E109/S1 (familiare di lavoratore) 
E 120 (richiedente pensione o familiare) 
E121/S1 (pensionato o familiare di pensionato): 

Iscrizione per la durata indicata nei Formulario (a tempo 
indeterminato per E121/S1/S072) 

li Titolari dei formulari 
comunitari: 

E106/S1/S072, E109/SliS072 (o 
E37), 6120/S1/S072, E121/S1/S072 
(o E 33) 
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Iscrizione volontaria al SSR 

Motivo del soggiorno 

• Cittadini che dispongono 
di risorse economiche 
sufficienti per non 
diventare un onere a carico 
dell'assistenza sociale 
dello Stato durante il 
periodo di soggiorno nel 
territorio nazionale 

• Studenti iscritti presso un 
Istituto pubblico o privato 
riconosciuto per seguirvi 
un corso dì studi o di 
formazione professionale, 
privi di modello 
E/1061S1/S072 o di tessera 
TEAM 

Per qii studenti si prescinde dal 
requisito della residenza ed è  
sufficiente la dichiarazione di  
domicilio 

Eccetto l'ex lavoratore iscritto a un 
Corso di formazione professionale 
vedi sezione "cittadini comunitari 

con diritto ai , scriziore oobligatona al 
SSN") 

Documentazione richiesta dalla ASL e durata 
dell'iscrizione volontaria 

- Documento di identità 
- Codice Fscale (Autocertificazione) 
- Residenza (Autocertificaziore) 
- Ricevuta versamento quota di iscrizione ai SSR di cui al 
DM 8.10.86 

Iscrizione della durata dell'anno solare dietro versamento 
del contributo volontario (l'importo versato include 
l'iscrizione dei familiari a carico) 

- Documento di identità 
- Codice Fiscale (Autocertifícazione) 
- Residenza (Autocertificazione) o dichiarazione di domicilio 
- Ricevuta versamento quota di iscrizione al SSR, pari a 
€149,77 ai sensi del DM 8,10.86 

Iscrizione della durata dell'anno solare dietro versamento 
del contributo volontario (l'importo versato non include 
l'iscrizione dei familiari a carico) 

- Documento di identità 
- Codice Fscale (Autocertificazione) 
- Residenza (Autocertificazione) 

• Cittadini collocati alla pari 	- Ricevuta versamento quota di iscrizione al SSR 

Iscrizione della durata dell'anno solare dietro versamento 
del contributo volontario (l'importo versato non include 
l'iscrizione dei familiari a carico) 

N.B. 

- Quota di iscrizione al SSR: Per l'importo fare riferimento al D.M. 8.10.1986: 
Si fa presente che l'adempimento relativo alla copertura sanitaria (iscrizione volontaria 

il SSR o sottoscrizione di polizza assicurativa privata) costituisce un requisito 
necessario per la successiva iscrizione all'anagrafe dei residenti. 
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Codice ENI* 
Soggiornanti comunitari indigenti, senza TEAM, senza attestazione di diritto di 

soggiorno, senza requisiti per l'iscrizione al SSR 

Motivo del soggiorno 

• Soggiornanti indigenti, 
senza TEAM, senza 
attestazione di diritto di 
soggiorno, senza requisiti 
per l'iscrizione ai SSR 

Documentazione richiesta dalla ASL e durata 
dell'iscrizione volontaria 

- Documento di identità 
- Dichiarazione di effettiva dimora 

• - Dichiarazione di non essere iscritto all'anagrafe dei 
res,denti, di essere presente stabilmente da più di tre mesi sui 
territorio italiano, di non beneficiare di assistenza sanitaria a 
carico di istituzioni estere e di non avere polizze assicurative; 
- autodichiarazione di indigenza 

*Codice ENI: è un codice identificativo composto da 16 caratteri. 
- tre caratteri costituiti dalla sigla ENI 
- tre caratteri costituiti dal codice ISTAT relativo alla regione 
- tre caratteri costituiti dal codice ISTAT relativo alla ASL (Azienda Sanitaria) che attribuisce il 
codice 
- sette caratteri per il numero progressivo attribuito al momento del rilascio 

il 
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4. Allegati 

■•■ 

4.1 Modulistica 



CITTADINI STRANIERI NON IN REGOLA CON LE 
NORME RELATIVE ALL'INGRESSO ED AL 

SOGGIORNO 

CODICE S.T.P. 
40/1998, D.Lgs s 286/1998; D.P R 394/1999, C,re Miri Sanità n. 5/ del 2410312000) 

!e  
Numero T LP i  

 

   

COGNOME e NOME 
(in campatelto) 

DATA e LUOGO di NASCITA 

Luogo di effettiva dimora 

VALIDO DAL 

Luogo 

Data 	 L FUNZIONARIO INCARICATO 
Cognome, nome, qualifica in stampatello 

AL 

53 

56 



SOGGIORNANTI COMUNITARI INDIGENTI, SENZA 
TEAM, SENZA ATTESTAZIONE DI DIRITTO DI 

SOGGIORNO, SENZA REQUISITI PER L'ISCRIZIONE 
AL SSR 

CODICE 
(Art. 32 Costituzione Italiana. Circ. Min. Salute DG RUER1/11/3152/P/I »il del 19 febbraio 2008) 

Numero 

COGNOME e NOME 
(in stampatello) 

DATA e LUOGO di NASCITA 

Luogo di effettiva dimora 	 

VALIDO DAL 

Luogo 

Data 	 IL FUNZIONARIO INCARICATO 
Cognome, nome, qualifica in stampatello 

Stato 

AL 

5i 



DICHIARAZIONE DI INDIGENZA 
(L. 335/1995, art.3, comma 5 Cife. Min Sanità n 5 dei 24/03/2000) 

II/La sottoscritto/a 

ccxjnome 	 Nome 

Nato/a a 

útta 	 Stato 

Sotto la propria responsabilità e ai sensi di legge 

DICHIARA 

di essere privo di risorse economiche sufficienti. 

Luogo 

Data 

II Dichiarante 

Identificato con 

(non obbligatone per STP; obbligatorio per ENI) 

Firma dei Dipendente addetto 

5 
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4.2 Elenco normative di riferimento 
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Elenco normative di riferimento 

Vengono li seg(,:to riowlati iirl ífkline Cronologico) 	,ferimenti ricrrnat,vi nazionali ed europei osati nel 

Riferimenti generali 

Costituzione itaiiana, art. 32, 1948 

L n 405, 29 luglio 1975. 
istitLzicre dei consultcri fam ,iari 

L n 194, 22 maggro1978 e del decreto ministeriale '0 settembre '998 
'Jorme per la tutela sociale della maternlIa e sull'interruzione voiontaria della gravidanza 

Convenzione di Dublino 16 giugno 1990 
Convenzione sulla determinazione dello stato competente per l'esame di una domanda di asilo 
presentata in uno degli stati membri delle Comunità Europee 

L n 176 del 27 maggio 1991 
Ratifica ed esecuzione della convenzione sui diritti dei fanciullo fatta a New York il 20 novembre '989 

Legge costituzionale n. 3, 18 ottobre 2001 
Modifiche al titolo V della parte secoraa della Costituzione 

DPCM del 29 novembre 2001 
Definizione dei livelli essenziali di assistenza 

Stranieri non comunitari 

L n 1228 del 24 dicembre 1954 
Oroinamento delle anagrafi della popolazione resioente 

L. n. 1304 jel t 3 iraogio 1973 
Hatttna rrd esecuzione ‘J..ga,;cordo europee sul collocamento aia pari con allegati e protocollo, adottato 

Str3SCIp90 li 24 novembre l .-_■ 89 

I n 194, del 4 maggio 1983. 
Disciplina dell'adozione e dell'affidamento dei minori 

n M Sanita dell'8 ottobre 1986: 
Determinazione per l'anno 1986 dei contributo per l'assistenza sanitaria a carico dei cittadini stranieri al 
sensi dell'art. 5 del decreto-iegge 30 dicembre 1979, n 663 convertito in legge 29 febbraio 1980, n. 33 

DPR o 309 del 9 ottobre 1990. 
I esto unico delle leggi in materia di disciplina degli stupefacenti e sostanze psicotrope, prevenzione. 
cura e riabilitazione dei relativi stati di tbssicodipencenza 

O Lgs, n 502 dei 30 del dicembre 1992 
Rioroino della discplina in materia sanitaria, a norma dell'ari 1 della legge 23 ottobre 1992, n 421 

Lgs 517793: 
Modificazioni al decreto legislativo 30 dicemore 1992, n. 502, recante riordino della disciplina in materia 
sanitaria. a norma dell'ari 1 dela legge 23 ottobre 1992. n 421 
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D Lgs. n 286, del 25 luglio1998. 

Testo unico deile disposizioni concernenti la disciplina dell'immigrazione e norme sulla condizione dello 
straniero 

PPR n ''.94 Jdi 31 -egesto 1999: 
=egclamento recante norme   di attuazione dei testo unico delle disposizioni concernenti !a disciplina 
leil'imir-grazzne e norme su!la condizione dello straniero a norma dell'articolo 1, comma 6, del decreto 
::gisiativo 25 luglio 1998. n 286 

J Lgs n. 230 del 22 giugno 1999 
Riordino della medicina penitenziaria a norma deil'articcio 5, della legge 30 novembre 1998, n. 419 

Circolare Ministero 	Salute n 5. del 24 marzo 2000' 
Indicazioni appicative del /decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286 "Testo unico delle eisposizions 
uonceroenti 'a disciclina ieeliennedreziene e norme sulla condizione dello straniero.' - Disposizioni in 
materia di assistenza sanitaria 

Telex Mìn. S DPS-X-40-286/98 del 3 aprile 2000 

Sentenza Corte Crt)srituzionale o 376 dei 27 leggio 20007 
Hegittimità costituzionale eeiran 	somma 2 lettera 	;leda legge 6 marzo 1998, n 40 i Disciplina 
ell'iinitnigrazione e norme suiia conaizione dello straniero) era sostituito daWart 19 somma 2 'ett. dl  

•ie ■ d ligi 25 luglio 1998 n 236 i Testo artico deile disposizioni concernenti la disciplina dell'immigrazione 
norme sulla condizione dello straniero). nella parte in cui non estende il divieto di espuisione 31 marito 

ernvivente della donna n stato ai gravidanza o nei sei mesi successivi aita nascita del figli' 

DPR n 445 dei 28 dicembre 2000: 
asuosizioni iegislabve in materia di documentazione amministrativa 

Lgs.n. 196 del 30 giugno 2003. 
Codice in materia di protezione dei dati personali 

Regolamenti CE n. 1408 del 1971 numero 574 del 1972. nelle more dei recepimento del Regolamento 
CE numero 883 dei 29 aprile 2004. del Parlamento europeo e del Consiglio, relativo al coordinamento 
lei sistemi di sicurezza sociale 

eiieciare Ministero deila Salute DGRUERI VIAC34,2591 del 4 giugno 2004 
eiPR 31 Iugiio 1980. n 681 
.-.;sistenza sanitaria in Italia 31 i eisgiosi e alle religiose del clero che svolgono attività lavorativa all'estero 

_ne ricevono 	remunere7ione cieuleaerta ai reddito da lavoro dipendente ai sensi della legge 
85 e lei DPR 17 2 	n 33 

3 Lgs. n 3, dell'8 gennaio 2007: 
Attuazione della Direttiva 2003/109/CE relativa alto status di cittadini di Paesi terzi soggiornanti di !ungo 

periodo 

O Lgs n 30. eel e' febbraio 2307 
Attuazione dea Mrettiva 2004138/CE relativa al diritto dei cittadini dell'Unione e dei loro familiari di 
circolare e di ,;oggiornalie iiberameme nel territorio degli Stati membra" 

arettsva Ministero dell'Interno e Ministero della Famiglia del 21 febbraio 2007: 
eteliZlefle dopo richiesta del permesso di soggiorno per ti minore straniero aaottato o affidato a scopo di 

arioeicee 

ciociare Ministero della Salute OGRUERIAtlii 3.b.a15719/P del 17 aprile 2007: 
Chiarimenti in materia ai assistenza sanitaria ai cittadini extracomunitari a seguito celle recenti Direttive 

-emanate dal Ministero dell'Interno 

Jiceiare Ministero della Salute. DGRUERIA/er1494/1.3.b.a IP del 19 luglio 2007: 

sci zione al Servizio Sanitario nazionale di studenti non appartenenti all'Unione europea 

,sia Ministero della Salute DGRUERI/11/12712!! 3 b dei 3 agosto 2007; 
)/ritto d; soggiorno per i cittadini comunitan, Direttiva 3372004 e D.1 gs dei 3 febbraio 2007, n 30 
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Accordo !ntergovernativo :re li Governo Italiano e :i Governo di 8teioruss'a sulle conaizioni 
sanamento dei minori belorusSi in 	(artt 2 e 4? anno 2207 

2 i. )s -i :51 Jet '9 
ì 	 suieattriouzione a cittadini ai Pesi terzi o 

:!ed3 	 c , L.,;13to 	 .i:nmr-nti bisognosa di protezione 'nterraziot'Ale, norc.t'd 
cigrfeniaa 	pr,"7:tez 

Circoiare Ministero detta Salute DGRUERI/V1/1 3 C:a/20114/P dei 19 novembre 2007 
sanzione ai Servizio Sanitario Nazionale di cittadini con appartenenti alTUE in attesa del rhasolo 

permesso di soggiorno per motivi familiari e nuova d'scipiina introdotta con :l D L2s 10 agosto 2007 n 
154 

D M dei 17 marzo 2008 
Revisione del decfato frinisteraie t3 maggio 2004 attuativo del comma 2 dell'articolo 50 della 'eage n. 
226 del 2003 'PrOOettO 	 3:1ritlna), concernente il modello di ricettano medico a carico dei 
:Servizio sanitar:o r 3,1,ur;i:e A'ici;.1to DisciPi,nare tecnico della ricetta SSN e SASN) 

Ministero 	Saiote DCRUERrii, 3 Li i ot3 	P i_iet 24 febbraio 2009: 
t‘i„ove disposizioni in materia Ji icungici'aimento familiare ai sensi dell'articolo 29 del Testo unico 
nirnig!more, 	írnaiticato ai poeto og,sativo n 160 del 3 ottobre 2008 Assicurazione sanitaria 
oer r Loiigiungirriento genitore :,litriscs<-;antacil querne 

Circolare Ministero della Salute DGRUERINI/Bba/8489/P del 16 aprie 2009 
Assistenza sanitarla in Italia ai titolari di permesso di soggiorno che svolgono regolare atlività lavorativa 

i21rcoiare Ministero della Salute DGRUERINli 3 b 3/9682 del 4 maggio 2009: 
Nuove cospcsiziont in materia di ricengiungirrerto familiare ai sensi dell' articolo 29 del Testo Unico 
'mmigrazione, come modificato cal Decreto legislativo n 160 del 3 ottobre 2008 

L n. 94 del 15 luglio 2009: 
Disposizioni in materia di sicurezza pubblica 

Circolare Ministero dell'Interno n 19 del 7 agosto 2009: 
Legge n 94 del 15 iuglio 2009, i ecante 'Disposizioni in materia di sicurezza pubblica" Inalcazioni 

atena di anagrafe e di stato civile 

Circolare Ministero deirnterno, prot. n. 0004820 del 27 agosto 2009 
Legge 15 luglio 2009, n 94, recante -Disposizioni in ,materia dí sicurezza pubblica 

Circolare Ministero dell'Interno n. 12 prot. 7801A7 -.•,e1 27 novembre 2009: 
Assistenza sanitaria per gli stranieri non iscritti al Servizio sanitario nazionale Divieto di segnalazione 
degli stranieri non in regoia con le norme del soggiorno Sussistenza 

Rsoilizione del Parlamento Europeo A7-003212011 deli'8 febbraio 2011 sulla r, duzione delle 
disuguaglianze sanitarie nell'UE 

DPCM dei 5 apr le 2011 emanato ai sensi dell' art 20 comma idei T U 
'vhsure umanitarie di protezione temporanea 



Stranieri comunitari 

Regolamenti Comunità Europea 

Regolamento 1408/1971 (attualmente valido une,tainente per gli Stati SEE, Svizzera e cittadini 
extraccmuritara 

Regolamento CE 574i1972 (attualmente valido unicamente per gli Stati SEE, Svizzera e cittadini 
axtracomunitarn 

Regolamento CE n 331/2J04 che mcdfrca I regolamerto.CEE) n '408/71 del Consiglio 'elativo 
Aii'applicazione dei tegmi di sicurezza soc,aie ai -avoratori sunoroirati. ai ,avoraton autonomi e ai loro 
amiian ehe si spostano airnierno deià Cernurita e I regolamento ,CEE) n 574/72 del Cons gli° che 
eabilisce ie modalità di appiicazicre dei regolamento CEE) n 1408/71 per quanto riguarda 
aiiineainento dei dirti e A semplificazione delle procedure 

Direttiva 2004/38/CE "Diritto dei cittadini dell'Unione e dei 'oro familiari di circolare e di soggiornare 
!teramente nei territorio degli Stati membri" del 29 aprile 2004 

Lgs n 30/2007 "Attuazione della direttiva 2004/38/CE relativa al diritto dei cittadini dell'Unione e dei 
oro familian dr circolare e di soggiornare liberamente nel territorio degli Stati membri" del 6 febbraio 2007 

Guida ad una migliore trasposirone ed applicazione della direttiva 2004/38/CE relativa al diritto dei 
cittadini dell'unione e dei loro familian di circolare e soggiornare liberamente all'interno del temono degli 
Stati membri Commissione Europea n. 313 dei 2 !Alio 2009 

Regolamento CE n 987/2009 che stabilisce le modalità di applicazione del regolamento (CE) n. 

883/2004 
rreútivo ai coordinamento dei sistemi di sicurezza sociale del 16 settembre 2009 

Regolamento CE n 988/2009 che modifica il regolamento CE n 883/2004 

Regolamento LE 1231)2010 che estende i Regolamenti CE n. 883/2004 e CE n. 987/2009 al cittadini del 
Paesi terzi che nsedono legalmente nei territorio degli Stati membri (ad esclusione di Regno Unito e 
Danimarca 

eggi Decreti Circolari Mirieteean 

L. n 1228 del 24 dicembre 1954. 
Orairamento delle anagrafi della popolazione residente .  

D M. dell'a ottobre 1986: 
Determinazione per l'anno 1986 dei contributo per l'assistenza sanitaria a carico dei cittadini stranieri, ai 
sensi delrart 5 del cecreto-legge 30 dicembre 1979. n. 663, convertito in legge 29 febbraio 1980, n. 33 

CPR n 223 dei 30 maggio 1989: 
Approvazione del nuovo regolamento anagrafico della popolazione residente 

O Lgs n. 230 del 22 giuro 1099 
R;ordino della medicina penitenziaria a norma dell'articolo 5, della 'egge 30 novembre 1998, n. 419 

Lgs n 181 del 21  aprite 2000: 
sposseioni per agevolare incontro fra domanda ed offerta di !avaro, in attuazione dell'articolo 45, 

comma 1, lettera ai, della legge 17 maggio 1999, n. 144 

D Lgs n 297 del 19 dicemore 2002: 
Disposizioni mootcative e correttive del decreto legislativo 21 aprne 2000, n. 181 recante norme per 	:7\ 
agevolare l'incontro tra domanda e offerta di 'avaro, in attuazione dell'articolo 45, comma 1 lettera a) 	\ ,..,

, 
 

leda ,egge 17 maggio 1999, n. 144 	 ,e 

'o 
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DPR n 334 dei 18 ottobre 2004: 

Regolamento recante modificne ed integrazioni al decreto del Presidente della Repubblica 31 agosto 
1999, n. 394, in materia di immigrazione 

Circolare Ministero delta Salute DGRUERI/9310/1 3.b del 18 novembre 2004: 
Nuova ricetta del SSN e modalità di compilazione per l'addebito alle istituzioni estere delle prestazioni 
erogate in itaiia nell'ambito della mobilità sanitaria internazionale 

D.Lgs n. 30 del 6 febbraio 2007: 
Attuazione della direttiva 2004/38/CE relativa al diritto dei cittadini deil'Unione e dei loro familiari di 
circolare e di soggiornare liberamente nei territorio negli Stati membri 

L. n 17 dei 26 febbraio 2007: 
Conversione in iegge, con mcdificaziona del decreto-legge 28 dicembre 2006, n. 300. recante proroga di 
termini previsti da disposizioni legislative. Disposizioni di delegazione legislativa 

,fciare Ministero deir interno n 1.9 :fel api;le 2007 
r)eci-e.to eg;siativo n 30. del 6 febbraio 2601. recante 'Aiti.,azurie dalia ';reWva :2C, C4i:n; 
Panamento europeo e nel Consgiia del 20 .apr,le 2004 	 rtitirto de cittadn1 rte i'utuctle e de! 
l:,n)iiian vi ci:colare e di soggiornare ibeumnente ne/ ternt000 degli Stati rnernbri 	ri,01;Ca 

(CEE) 	161268 ed aurcga le difettive 64,221.'CEE 68i360CEE /2;'(AiCE'S 
194/CEE 75;34/CEE 75/35 (CE'). 90:30,VCEE, '.'O/3r`5/CEE= e:ìiSi6;CE-TE 

Circolare Ministero dell'Interno n 39 del 18 luglio 2007. 
Decreto legislativo 6 febbraio 2007 n. 30. Diritto di libera circolazione e di soggiorno dei cittadini 
dell'Unione e dei loro familiari 

Nota Ministero della Salute prot. OGRUERWI/12712/1 3 b del 3 agosto 2007. 
Diritto di soggiorno per i cittadini comunitari direttiva 38/2004 e D.igs 3/02/2007 n. 30 

Circolare Ministero dell'interno n. 45 dei B agosto 2007.  
Decreto legislativo n. 30/2007. Diritto di libera circolazione e di soggiorno dei cittadini dell'Unione 
europea 

Nota Ministero della Salute DGRUERI111/3152-P/1.3.b/1 del 19 febbraio 2008: 
Precisazioni concernenti l'assistenza sanitaria ai cittadini comunitari dimoranti in Italia 

O +colale Ministero dell'interno, n 18 dei 21 luglio 2009' 
:;,,ettva n 2004/38 CE, sui diritto dei cittadini dell'Unione europea e dei ioro familiari di circolare e di 

rearornare iioeramente ne! temtopo degli Stati nmernbri Puotiicazione orlo linee guida della 
europea Cmanment; sulla copertura san!taria Hcniesta 	Int dei .-,eqgiorno del cittadino 

.:ell'Unicre e suda notane di 'nsorse economiche suthc,ene al soggiorno 

Ncta Ministero della Salute UGRUCTill./10645-P del 24 luglio 2009: 
ee guiva della Cornrnissione. Europea riguardo l'applicazione della Direttiva 2004138 - Nota 

i;ifon-nativa ielativa alla copertura sanitaria degli assistiti stranieri muniti di tessera europea di 
inalattia ;TEAM} 

Accordo Collettivo Nazionale del 15 dicembre 2005 - Testo integrato con l'A C.N. del 29 luglio 2009. 
Disciplina dei rapporti con i medici di medicina generale ai sensi deirart.8 del D.Lgs. n. 502 del 1992 e 
successive modificazioni e Integrazioni 

'ravvedimento Agenzia aelle Entrate, prot N 12293 del 1 febbraio 2010: 
( 	Approvazione dei modello di dichiarazione "Unico 2010-PF" con le relative istruzioni 

Nota Ministero della Saitate DGRUERI141/005846-P/1 3.b(l del 30 marzo 2010 
Nuovi regolamenti comunitari di sicurezza sociale — Emissione Tessera Europea di Assicurazione 
Malattia per pensionati (e loro familiari) e familiari di lavoratori 

Nota Ministero della Salute DGRUERIIII/ 7656- P del 28 aprile 2010: 
Nota informativa sui nuovi formulari e sulla decorrenza del toro utilizzo 
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Nota Ministero della Salute DGRUERI/11/ 7672• P del 29 aprile 2010: 
Nuovi Regolamenti comunitari di sicurezza sociale. Reg. CE 883/04 (Regolamento di base), Reg. CE 
987/09 rRegolamento di attuazicre'. Principi generali e principali innovazioni 

Nota Ministero della Salute DGRUER1/11/ 9004- P del 18 maggio 2010: 
Nuovi regolamenti comunitari di sicurezza sociale — Compilazione certificato sostitutivo provvisorio per 
pensionati (e loro familiari) e familiari di lavoratori che risiedono in un Paese diverso da quello del 
capofamiglia. 

Nota Ministero della Salute DGRUER1/11/10437-P del 11 giugno 2010: 
Nuove decisioni e raccomandazioni della Commissione Amministrativa da applicare dal 1' maggio 2010 

Nota Ministero della Salute DGRUERiai/12647-Pfl 3.b/1 de! 20 luglio 2010: 
Documenti portabili e SEDs 

Circolare Ministero della Salute DGRUERfA/1/1.3.b-b/12881 del 22 luglio 2010: 
Nuovi Regolamenti comunitari di sicurezza sociale 883/2004 e 987/2009 — Assistenza sanitaria ai 
pensionati titolari di due o più pensioni residenti in un altro Stato membro 

Circolare Ministero della Salute DGRUER1/11/13254/ 1.3.b/1 del 28 luglio 2010: 
Assistenza indiretta — Tariffazione novità introdotte dall'art. 35 lett. B del Reg. 987/09 (ex art. 34 del 
Reg. CEE 574/72) 

Circolare Ministero della Salute DGRUER1111/18839/1.3 b/1 del 12 ottobre 2010: 
Nuova procedura per l'emissione del modello E106 (S1) per lavoratori 

Nota Ministero della Salute DGRUERIN1/13ba11192 dei 13 gennaio 2011: 
Regolamento (UE) N 1231/2010 del Parlamento europeo e del Consiglio del 24 novembre 2010 che 
estende il Regolamento (CE) n. 883/2004 e il Regolamento (CE) n. 987/2009 ai cittadini di paesi terzi cui 
tali regolamenti non siano già applicaci!' unicamente a causa della nazionalità 

Nota Ministero della Salute DGPROG S/ 3020 /1.3.b/1 del 7 febbraio 2012: 
Regolamenti UE 883/2004 e 987/2009: documenti portabili e SEDS 

Nota Ministero della Salute DGPROGS/ 7257 /1.3.b/1 del 19 marzo 2012: 
Regolamenti UE 883/2004 e 987/2009: applicazione alla Svizzera 

Nota Ministero della Salute DGPROGS/ 7366 /1.3 b/1 del 20 marzo 2012: 
Regolamenti UE 883/2004 e 987/2009: passaggio dell'Italia dal doppio regime contabile a quello unico al 
costo 

Nota del Ministero della Salute DGPROGS/ 852511.3.b/1 del 30 marzo 2012: 
Emissione documento portabile S1 (E106) per i lavoratori pubblici 

Nota dei Ministero della Salute DGPROGS/ 11841 /1.3.b/1 del 10 maggio 2012: 
Regolamenti UE 883/2004 e 987/2009: applicazione agii Stati SEE 

Nota del Ministero della Salute DGPROGS/ 17416 /1.3.b/1 del 11 luglio 2012. 
Al ed S1 per lavoratori - chiarimenti. 11 07.2012 

Nota del Ministero deila Salute DGPROGS/26053/1.3.b/1 del 19 ottobre 2012 
Regolamenti UE 88312004 e 987/2009 passaggio dell'Italia dal doppio regime contabile a quello unico al 
costo. Precisazione compilazione ricotta SSN 
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