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Associazioni, Collegi, Ordine, Fondazione: uno sviluppo scientifico
culturale per migliorare la qualità assistenziale alla persona

28 febbraio 2009 
Hotel "Parco delle Rose" di San Giovanni Rotondo (F oggia);
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Le Fondazioni di PartecipazioneLe Fondazioni di Partecipazione
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Le Fondazioni di Partecipazione e la nuova normativ a.Le Fondazioni di Partecipazione e la nuova normativ a.

La Fondazione  di  Partecipazione  è un  istituto giuridico  
di  diritto  privato  che costituisce il nuovo modello 
italiano di gestione di iniziative nel non profit in genere, 
diffuso negli ultimi otto anni ed oggi sempre più utilizzato 
a diversi livelli, vista la sua elasticità e duttilità
nell’adattarsi alle specifiche situazioni. E’ un istituto 
senza  scopo  di lucro, al quale si può aderire 
apportando denaro, beni  materiali  o  immateriali,  
professionalità o servizi.
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Un ESEMPIO di STRUTTURAUn ESEMPIO di STRUTTURA
degli ORGANI della FONDAZIONEdegli ORGANI della FONDAZIONE
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Etica:
Insieme di norme di condotta pubblica e privata che secondo la 
propria natura e volontà una persona o un gruppo di persone 
scelgono e seguono nella vita o in un’attività!

“come gli individui costruiscono e definiscono un proprio mondo 
morale”

Deontologia:

Studio, principi e regole a cui ci si deve attenere 
nell’esercizio di una particolare professione
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Gli scopi della Fondazione sono quelli di:
1. promuovere la ricerca scientifico culturale e professionale, la formazione, l’aggiornamento, 

l’Educazione Continua in Medicina (ECM), l’informazione professionale dei TSRM e degli 
studenti TSRM e, più in generale, di quanti operano professionalmente in ambienti connessi 
all’esercizio della professione di TSRM;

2. organizzare iniziative di studio e di ricerca in campo didattico e scientifico nei diversi rami 
della tecnica professionale nazionale, comunitaria ed internazionale;

3. supportare la Federazione Nazionale dei Collegi TSRM e i diversi Collegi, per la 
realizzazione e l’attuazione dell’aggiornamento e dell’informazione professionale;

4. sostenere e valorizzare le attività di ricerca scientifico-culturale e professionale, la 
formazione, l’aggiornamento ed informazione professionale svolte da Associazioni dei 
TSRM operanti nel territorio nazionale ed internazionale;

5. realizzare iniziative d’interesse sociale in Italia e all’estero nella normalità e in situazioni 
di particolare disagio ed emergenza, avvalendosi di progettualità propria e/o collaborazione 
con Enti e Associazioni di volontariato, con finalità di solidarietà sociale, operando nel 
settore dell’assistenza sanitaria riconoscendo particolare riguardo all’attività radiologica 
(domiciliare, territoriale, protezione civile e volontariato internazionale).

Art.2
Scopi

La Fondazione non ha scopo di lucro e non può distribuire utili.
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6. organizzare convegni , conferenze, seminari, dibattiti, proiezione di film e 
documentari, anche direttamente realizzati;

7. organizzare lezioni e corsi di aggiornamento , formazione e specializzazione, 
gruppi di studio e di ricerca;

8. divulgare con ogni mezzo, anche tramite stampa, gli atti di convegni, corsi e 
seminari, nonché i risultati degli studi e delle ricerche eventualmente compiuti;

9. realizzare riviste con cadenza periodica nonché ogni altra opera cartacea, 
audiovisiva o multimediale;

10. istituire borse di studio , premi o assegni finalizzati all’approfondimento culturale, 
alla ricerca e all’arricchimento professionale dei destinatari;

11. creare e gestire biblioteche , emeroteche, videoteche e nastroteche; nonché
strumenti informatici e telematici;

12. acquisire la titolarità di brevetti , marchi e in generale di tutti i diritti sulle opere 
dell’ingegno nei settori attinenti agli scopi e/o alle attività di cui ai punti precedenti;

13. sostenere le spese legali e mediche connesse alla t utela della salute dei 
TSRM vittime di patologie professionali, eventualme nte istituendo un 
apposito fondo di solidarietà.

Art.2
Scopi

La Fondazione non ha scopo di lucro e non può distribuire utili.
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“Uno degli scopi in particolare che desidero segnalare si 
riferisce alla possibilità di ottenere una tutela legale e medico -
legale per il riconoscimento del danno alla salute derivante da agenti 
patogeni ; un diritto che troppe volte viene negato dal datore di lavoro 
e anche dagli ENTI preposti.”

Anche per venire incontro alle famiglie dei Colleghi che si trovano 
in difficoltà e che hanno diritto, a nostro avviso, ad una solidarietà, 
abbiamo istituito un fondo di solidarietà, per creare dei servizi 
legali e medico legali necessari al sostegno delle loro situazioni e 
ragioni;

Questo anche in riferimento al contenuto della legge n°93/1958 in 
combinato disposto con l’art. 15 della legge 1103/1965,  che estende 
ai TSRM e Studenti TSRM la normativa sui danni  da radiazioni.

“Uno degli scopi in particolare della Fondazione 
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Vi  voglio informare che si stanno presentando numerosi  tecnici
sanitari  radiolesi che necessitano  di assistenza legale e medico 
legale. 
Le posizioni indicate esprimono certamente situazioni riconducibili a 
quelle che ho voluto indicare nello Statuto e nel Regolamento della 
Fondazione;  per alcune delle patologie è già stato riconosciuto il 
nesso causale con l’attività esposta  a radiazioni ovvero ad altri 
agenti patogeni; per altre patologie occorre una perizia che ne 
indichi il nesso di causalità; alcune di queste malattie peraltro sono 
già tabellate e la relazione con l’esposizione ad agenti patogeni è
quasi certa. 
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1) Soggetto 1). Carcinoma polmonare poi metastatizzato  al cervello, 
deceduto; tutela ai parenti superstiti.

2) Soggetto 2). Carcinoma al pancreas, deceduto;  ottenuta rendita 
vitalizia INAIL poi riversata in favore del coniuge; tutela per 
contenzioso verso la gestione liquidatoria dell’azienda.

3) Soggetto 3). Mielodispoiesi: ottenuta la remissione in primo grado, per 
l’accertamento del quantum.

4) Soggetto 4). Cateratta da radiazioni; necessita perizia  e tutela legale 
(INAIL e datore)

5) Soggetto 5). Diversi tumori maligni necessita assistenza legale e 
medico legale (INAIL  e datore)
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6) Soggetto 6). Opacità del cristallino; necessita di tutela legale e medico 
legale (INAIL e datore).

7) Soggetto 7). Cataratta occhio dx da radiazioni necessita assistenza 
legale medico legale (INAIL e datore).

8) Soggetto 8). Perdita dell’odorato per esposizione ad agenti chimici 
patogeni in carenza di sistemi di protezione; necessita di tutela legale e 
medico legale (INAIL e datore)

9) Soggetto 9). Trapianto del fegato in seguito ad epatite B ed 
esposizione a raggi ionizzanti; necessita di tutela legale e medico 
legale contro INAIL  e datore di lavoro.

10) Soggetto 10). Patologia tabellata  riconosciuta in seguito a giudizio; 
necessita di tutela legale per  la quantificazione del danno.

11) Soggetto 11). Patologia tabellata, soggetto in pensione ma nei termini 
di prescrizione;  tutela  INAIL  e  datoriale
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Il nuovo ruolo dell’INAIL alla luce del D.Lgs 
38/2000

Attenzione del Parlamento e del Governo 
in tema di prevenzione per i rischi professionali

con un’ adeguata evoluzione legislativa
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Malattie Professionali (art. 10)

Aggiornamento della Tabella

Lista delle malattie da probabile e possibile origine professionale

Registro delle malattie correlate al lavoro

Trasmissione all’INAIL della copia del referto

Le  Novità
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Infortunio in itinere (art. 12)

La tutela esclude soltanto i casi di interruzione o  
deviazione non necessitate, gli infortuni cagionati  
direttamente dall’uso non terapeutico di alcolici, 
psicofarmaci e allucinogeni e quelli occorsi ai 
conducenti privi di abilitazione alla guida

Il costo complessivo di questi infortuni non sarà
incluso negli oneri addebitabili all’azienda, 
evitando l’appesantimento dei bilanci relativi alle  
singoli posizioni assicurative, ma sarà spalmato 
come onere indiretto “ a caricamento” sulla 
platea generale degli assicurati.
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La nuova valutazione del danno

(art. 13)

Lesione all’integrità psico-fisica, suscettibile di valutazione 
medico legale della persone;

Le prestazioni per il ristoro del danno biologico s ono 
determinate in misura indipendente dalla capacità di  
produzione  del reddito del danneggiamento

Cos’è
il danno

biologico?
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Come si prevede l’indennizzo?

Tabella delle menomazioni

Tabella dei coefficienti

Tabella indennizzo danno biologico
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Casellario Infortuni (artt. 15, 16, 17, 18 e 19)

La Tabella dei coefficienti (Comprende 4 fasce)

Preoccupazione delle Parti Sociali per la gravità
dell’andamento infortunistico e del fenomeno 

del lavoro nero

Attenzione del Parlamento e del Governo 
in tema di prevenzione per i rischi professionali

con un’ adeguata evoluzione legislativa
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Semplificazione e snellimento delle procedure
(art. 14)

In un complesso ridisegno politico del sistema di sicurezza del lavoro, in 
cui lo stato sociale perde riferimenti etici e ideologici per ridefinirsi 
come strumento propulsivo della crescita civile ed economica del
Paese, superando logiche di settore e scelte totalizzanti, il D.Lgs 
38/200 è una norma di portata innovativa.

Il D.Lgs 38/200 rivoluziona la nozione di attitudine al lavoro e la 
sostituisce in danno biologico inteso come integrità psicofisica del 
lavoratore
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Al centro del sistema di tutela gestito dall’INAIL il legislatore ha posto il 
danno alla persona  del lavoratore costituito primaria-mente dalla 
riduzione della salute, e solo come conseguenza il danno 
patrimoniale che può derivare dai riflessi che il danno alla salute ha 
sulla capacità lavorativa produttrice di reddito.

Quest’ultima non più come capacità lavorativa generica ma, secondo 
una prospettiva di sempre maggiore avvicinamento alle esigenze 
della persona, come capacità lavorativa riferita alla categoria 
lavorativa di appartenenza dell’assicurato e alla ricollocabilità del 
medesimo.

Semplificazione e snellimento delle procedure
(art. 14)
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2008
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PRESIDENTE
DR. CARMELO CLAUDIO ATTINA’

GRAZIE PER L’ATTENZIONE


