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LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI

Macro  OBIETTIVI DELLA LEGGE

1) Dare concretezza al  il diritto a «cure sicure», connesso al diritto di salute (art 32)

2) Limitare il diffondersi della medicina difensiva attraverso la de-penalizzazione  
dell’attività clinico-assistenziale di tutti gli «esercenti delle professioni sanitarie»

28 febbraio 2017



LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI

• ALTRI macro OBIETTIVI DELLA LEGGE

3) Istituzione di CENTRI REGIONALI DEL RISCHIO CLINICO per il controllo degli 
eventi sentinella, per la formazione specifica, per la raccolta dati

4) Obbligo di COPERTURA ASSICURATIVA per le aziende, per i professionisti in 
libera professione e per i  professionisti  dipendenti a copertura di azioni i 
rivalsa. 

https://www.nurse24.it/dossier/resposabilita-professionale/legge-gelli-sicurezza-parte-integrante-diritto-
alla-salute.html



LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI

• all’articolo 5, nel comma 1, gli stessi  esercenti delle professioni  
sanitarie sono tenuti, nell’esecuzione delle prestazioni sanitarie con 

finalità preventive, diagnostiche, terapeutiche, palliative, riabilitative 
e di medicina legale, ad 

• attenersi alle raccomandazioni previste dalle linee guida (trattandosi 
di sintesi delle migliori evidenze scientifiche, permettono di definire 
standard assistenziali e criteri di appropriatezza con cui valutare le 

performance di professionisti e organizzazioni sanitarie e, 

• pur mantenendo un orientamento più culturale che normativo, 
possono essere utili riferimenti nel contenzioso medico-legale) 

https://www.nurse24.it/studenti/standard/linee-guida.html


LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI

………la punibilità è esclusa quando sono rispettate le già citate raccomandazioni 
previste dalle linee guida ovvero, in mancanza di queste, le buone pratiche clinico-
assistenziali, sempre che le raccomandazioni previste dalle predette linee guida 
risultino adeguate alle specificità del caso concreto.

• …….. depenalizzando la colpa lieve e quella normale, facendole rientrare nell’area 
del penalmente irrilevante, 

• È il danneggiato che deve dimostrare di avere subito un danno intenzionale.
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LINEE GUIDA E RACCOMANDAZIONI

• pubblicate ed elaborate da enti e istituzioni pubblici e privati, 

• nonché dalle società scientifiche e dalle associazioni tecnico-
scientifiche delle professioni sanitarie 

• iscritte in apposito elenco.

• a cui si accede  se presenti specifiche caratteristiche



LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI
• Attività intraprese dall’allora FEDERAZIONE COLLEGI – oggi FNOPI – dopo   la legge GELLI 

- maggio 2017 -

CONVOCAZIONE E  PROPOSTA  DI CREAZIONE DI

UNA CONSULTA  delle ASSOCIAZIONI DI AREA SPECIALISTICA

 conoscere e censire la associazioni e le competenze presenti 

 creare un network di competenze e di relazioni  tra associazioni e professionisti

 per mettere al servizio di tutti le competenze di carattere

professionale specifico

tecnico

scientifico

socio-sanitario
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Nel decreto attuativo dell’agosto 2017 vengono specificati  i 
requisiti che devono possedere le società scientifiche e le 
associazioni tecnico-scientifiche,  per essere ACCRETIDATE  e 
menzionate nell’apposito ELENCO  depositato presso il 

Ministero della Salute. 



DECRETO ATTUATIVO  DL 24 - AGOSTO 2017
REQUISITI DI ACCREDITAMENTO PER LE SOCIETA’ SCIENTIFICHE

• RILEVANZA DI CARATTERE NAZIONALE, PRESENZA IN ALMENO 12 REGIONI

• RAPPRESENTATIVITA’ DI ALMENO IL 30% DEI PROFESSIONISTI  ATTIVI NELLA 
SPECIALIZZAZIONE O DISCIPLINA O AREA DI ESERCIZIO PROFESSIONALE

• ATTO COSTITUTIVO  PUBBLICO, contenente i seguenti elementi:

• DENOMINAZIONE, SEDE, PATRIMONIO
• SPECIFICA DICHIARAZIONE DI AUTONOMIA ED 

INDIPENDENZA DEI LEGALI RAPPRESENTANTI 
• ESCLUSIONE DI  TUTELE ED ATTIVITA’ SINDACALI
• PARTECIPAZIONE DEMOCRATICA DEI SOCI
• DEFINIZIONE DELL’AREA DI SPECIALITA’ 

PROFESSIONALE
• AMMISSIONE AI SOCI AVENTI I REQUISITI  

PROFESSIONALI E SPECIALISTICI
• ASSENZA DI FINALITA’ DI LUCRO

• OBBLIGO DI PUBBLICAZIONE DELL’ ATTIVITA’ 
SCIENTIFICA

• PRESENZA DI UN COMITATO SCIENTIFICO 
• ESPRESSA ESCLUSIONE DI RETRIBUZIONE DELLE 

CARICHE SOCIALI
• OBBLIGO DI PUBBLICAZIONE DEI BILANCI 

PREVENTIVO & CONSULTIVO SUL SITO WEB
• DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI 

INTERESSE O DENUNCE PER IL RAPP. LEGALI 
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Situazione emersa  dopo il decreto attuativo:

-pochissime le  associazione o società scientifica  (sia 
infermieristiche, tecniche o mediche) avevano i requisiti di 
rappresentatività territoriale e professionale richieste 

-quasi tutte le  società scientifiche o associazioni dovevano 
apportare delle modifiche statutarie per adempiere alle richieste. Le 
modifiche richiedevano tempi superiori a quelli previsti dal decreto.

-non era chiaro come avrebbe agito il il Ministero in assenza di 
associazioni/società accretitate/accreditabili



DECRETO ATTUATIVO  DM SALUTE - 2 Agosto 2017

La DIRIGENZA INFERMIERISTICA NAZIONALE aveva due  possibilità :

1) Denunciare al TAR e bloccare il  decreto attuativo, obbligando il 
legislatore a riscrivere le regole

2) Cercare una mediazione sugli aspetti più salienti ed importanti per 
assicurare la presenza della professione infermieristica nei tavoli di 
lavoro

HA prevalso , a livello generale, la posizione (2) che ha aperto un dialogo tecnico con 
dell’Ufficio Legislativo del Ministero della Salute a cui sono seguite  due successive note 
interpretative

-120 gg invece di 90 per le modifiche statutarie
-rappresentatività congrua , piuttosto che fissa al 30%, intendendo la cifra  come auspicabile
-analisi dei  congruenze di elenco fatta in collaborazione con la FNOPI
-considerazione delle «specialità» come «aree di competenza» facendo riferimento a quelle già 
indicate da precedenti atti legislativi (profili DL 739/99, DL…)



• UN’OPPORTUNITA’ DI CRESCITA  PROFESSIONALE E SCIENTIFICA 
• UNA SFIDA DI VISIBILITA’ E VALORE PER l’INFERMIERISTICA ITALIANA  

• DOVE SIAMO?
• Indagine sui livelli di produzione scientifica delle varie  associazioni  partecipanti alla 

consulta
-citazioni SCOPUS,  per Autore
-n. di articoli pubblicati dai membri delle singole associazioni

-solo articoli pubblicati su riviste indicizzate

poche  pubblicazioni su riviste indicizzate  = poche citazioni = poca «forza»scientifica

LEGGE  24/17  nota come GELLI-BIANCHI
…………da intendere come 



OPPORTUNITA’…
Elenco soci attivi nel campo della produzione scientifica
(Inserire i risultati della ricerca effettuata sul DB SCOPUS )

INDICAZIONI PER EFFETTUARE RICERCA SU DB SCOPUS PER CIASCUN 
ISCRITTO ALL'ASSOCIAZIONE

1) Accedere a Scopus all'indirizzo 
https://www.scopus.com/freelookup/form/author.uri e scegliere l’opzione 
ricerca per Autore cliccando su “Authors”.

2) In “Author last name” inserire il cognome del socio ed in “Author first name” 
inserire l’iniziale del nome; quindi cliccare sul tasto “Search Q”.

3) Dalla ricerca, ad esempio “Rossi A”, il database produrrà un elenco di autori 
come nella figura sottostante.

4) Scegliere l’autore corretto, eventualmente aiutandosi con l’affiliazione, se 
compaiono più sinonimi.

5) Cliccare sul nominativo corretto; comparirà una scheda in cui sono visibili l’H-
index e il numero di documenti pubblicati da quell’autore.

6) Per reperire il numero di citazioni dello stesso autore cliccare su “View citation
overview”. Comparirà una scheda in basso nella quale, a destra, sarà possibile 
osservare il numero di citazioni dell’autore.

N° COGNOME E NOME N. ARTICOLI SCOPUS H-INDEX MEDIO N. CITAZIONI

1 Pegoraro  Marisa 9 5 63

2 Geatti Sandro 10 4 60

3 De Barbieri  Ilaria 2 1 12

4 Burrai    Francesco 9 1 10

5 Zito Maria Pia 1

6 Gambirasio Cristina 1

7

AUTORI 
AFFILIATI A 

EDTNA/ERCA
FIL ITALIANA

C) Valutazione quantitativo-qualitativa della Produzione 
scientifica

N° Domande Risposte

C1 N. Totale Articoli dei soci recensiti su Scopus 4,6
C2 H-index medio di tutti i soci 2
C3 N. Citazioni di tutti i soci 27,33333333

QUESTE RIGHE SONO UN CONTEGGIO AUTOMATICO DEI RISULTATI 
OTTENUTI DALLA COMPILAZIONE DELLA SEZIONE a lato . 



percorso intrapreso  da Fil Italiana EDTNA/ERCA

Requisiti presenti

Indice scopus

Rappresentatività territoriale

Connessioni internazionali

Esistenza da > 30 anni

Non scopo di lucro

Requisiti mancanti 

• Componenti Statutarie
• Elezioni
• Organi rappresentativi
• Organi scientifici
• Organi di controllo
• Autonomia deliberativa

IL COMITATO DIRETTIVO DELLA FILIALE HA DECISO, IN ACCORDO CON EDTNA/ERCA PER MANTENERE LO 
STORIA E L’ESISTENZA IN ESSERE,  DI  ADEGUARSI ALLE RIQUISITI NAZIONALE E DI RINOMINARSI  COME 

SOCIETA’ INFERMIERI DI AREA NEFROLOGICA 

SIAN ITALIA



Da      OPPORTUNITA’ a      REALTA’ 

I Contenuti  e

Nuovo Statuto

Elezioni periodiche

Nuovo sito web/social

Nuove quote associative

Nuove relazioni «internazionali»

Nuovi servizi, 

Nuovi orizzonti di interazione

la fatica del cambiamento

• Brain storming e Consulenza legale,

• Raccolta candidature, ruoli e funzioni

• Logistica, privacy, sicurezza dati

• Accessibilità, partecipazione, interazione

• Proposta di «affiliazione federativa»

• Gruppi di interesse clinico e specialistico, 
ricerca, supporto alla pubblicazione, eventi 
locali, collaborazioni con altre associazioni, 
altri organismi

Nuovi paradigmi di collaborazione con gli STORICI  partner nazionali  OPI/FNOPI, SIN, ASSOBIOMedica .  
Relazioni con NUOVI, o rinnovati, partner del sistema salute: MMG, ASLs, SICP, SIGG, SIS, ASI, CNAI ….



Cosa resta da fare…….

• Imperativo pubblicare su riviste 
indicizzate

• Monitorare le «stanze dei 
bottoni», i tavoli tecnici

• Fare rete tra organismi e altre 
realtà professionali 

• Attivare approcci di 
lavoro/studio biometriche, 
quantificabili, valutabili

• Partnership con riviste infermieristiche  già indicizzate, 
supporto tecnico pratico alla pubblicazione

• Superare il ruolo di professione ausiliaria

• Aprire a dialogo inter-specialità/competenze

• Cercare ed applicare modelli organizzativi che usino ed 
esaltino le competenze professionali e la presa in carico 
della persona 

• Incrementare raccolte dati e loro analisi  



SIAN …. mission, vision, projects
• MISSION: sostenere la formazione per l’infermieristica nefrologica 

finalizzata al miglioramento delle cure e della vita in presenza di MRC

• VISION: diventare il riferimento culturale, professionale e relazionale 
per gli infermieri italiani operanti nelle aree nefrologiche

• PROJECTs: 
• sostenere la ricerca clinica, 
• migliorare ed aumentare le pubblicazioni infermieristiche di settore su riviste 

indicizzate, 
• attivare sinergie con altre associazioni infermieristiche, 
• Produrre materiale formativo fruibile, aggiornato, stimolante e moderno
• promuovere  relazioni sinergiche con l’associazione EDTNA/ERCA 



SIAN : attività in corso

• Eventi ECM , nazionali, regionali, interregionali
• Nazionale Riccione 2019

• Interregionale Matera 2019 

• Gruppi di interesse specifico in :
• Dialisi peritoneale

• Accessi Vascolari
• Trapianto e  follow up

• Cure Palliative
• Ricerca clinica

• Progetti interdiscipilinari :
• F-remi-amo  : rallentare la MRC, allontanare la dialisi, migliorare la vita 

attraverso la cultura del cibo 

• Affiliazione Europea, proposta federativa 



SIAN  ….a breve

• RINNOVO DELLE CARICHE ELETTIVE
• Candidature aperte ai soci  ordinari
• Durata del mandato : 3 anni 
• Elezione del Comitato Direttivo:

• Gruppo di Presidenza : Presidente, Tesoriere, Segretario 
• Membri del Comitato:  Referente  del Comitato Scientifico
• Referente  delle comunicazioni & Web
• Referente  dei ROR
• Referente dei Gruppi di Interesse Specialistico 

• Elezione dei Probiviri 
• Tre Soci Senior o past dirigenti  

• Inizio del mandato : maggio  2019  



Grazie  per l’attenzione

Diventa socio SIAN,

Sii il gestore delle tue competenze e 

della tua  professionalita’

Seguici su www.sian-italia .it, facebook, twitter


