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In allegato: 

• Scheda rilevazione del grado di soddisfazione dell’utenza 

• Scheda apprezzamenti e reclami 

• Contratto di ingresso 

• La Convenzione delle Nazioni Unite sui diritti delle persone con disabilità 

 
1 

 
Sede Legale Piazza Giosia Monti n° 7/9,20153 - Tel. 02-473049: www.cascinabianca.org 

Mail: presidente@cascinabianca.org – direzione@cascinabianca.org 
P.I. 11869760154 C.C.I.A.A. 752385 Albo Cooperative A 106681 

http://www.cascinabianca.org/
mailto:presidente@cascinabianca.org
mailto:direzione@cascinabianca.org


LA CARTA DEI SERVIZI 

La normativa vigente richiede ad ogni unità d’offerta di servizi di regolamentare la gestione degli 

stessi e di rendere trasparente i rapporti con l’utenza attraverso uno strumento denominato “Carta 

dei Servizi”. 

Con la CdS la Cooperativa Cascina Bianca si presenta a tutti i suoi fruitori, mediante la dichiarazione 

dei principi ispiratori e la descrizione dei servizi erogati e degli standard di qualità garantiti. 

La Carta dei Servizi è un patto con il quale la cooperativa si impegna formalmente, nei confronti 

degli utenti e delle loro famiglie, a mantenere la qualità dei servizi al di sopra degli standard 

determinati. 

Ogni possibile fruitore può monitorare il mantenimento degli standard di qualità e degli obiettivi 

garantiti. La Carta è, pertanto, lo strumento di negoziazione nelle mani dei possibili fruitori, che 

possono dare il proprio apporto ai servizi offerti, sia in termini di progettualità che di valutazione. 

La Cooperativa, a sua volta, è stimolata da tale strumento, a migliorare i servizi offerti e a 

mantenere sempre vigili l’attenzione sugli standard promessi. Il senso della Carta è, quindi, quello 

di essere uno strumento partecipato e aperto, fronte di un costante confronto, tra i fruitori e la 

cooperativa. 

 
I PRINCIPI ISPIRATORI E LA MISSION 

I principi fondamentali a cui si ispira la Carta dei Servizi sono quelli indicati dalla Direttiva del 

P.C.M. 27 gennaio 1994: 

• Eguaglianza: L’erogazione del servizio deve ispirarsi al principio di eguaglianza dei diritti degli 

utenti; 

• Imparzialità: I comportamenti devono essere ispirati a criteri di obiettività, giustizia ed 

imparzialità; 

• Diritto di scelta: Ove sia consentito dalla legislazione, l’utente ha diritto di scegliere tra i soggetti 

che erogano il servizio; 

• Partecipazione: La partecipazione alla prestazione deve essere sempre garantita, sia per tutelare 

il diritto alla corretta erogazione del servizio, sia per favorire la collaborazione nei confronti dei 

soggetto erogatore; 

• Efficienza ed efficacia: Il soggetto erogatore deve erogare il servizio in modo da garantire 

l’efficienza e l’efficacia e deve adottare le misure idonee per raggiungere tali obiettivi 

 
La Mission. La cooperativa si presenta come un sistema di servizi rivolto alla soddisfazione dei 

bisogni relazionali delle persone seguite e si impegna ad offrire una risposta adeguata ai bisogni 

presenti sul territorio in cui opera, adottando tutti i possibili interventi rivolti alla persona stessa. 
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La cooperativa sociale Cascina Bianca si è dotata di codice etico. 
DIRITTI DEGLI OSPITI E DELLE LORO FAMIGLIE 

La cooperativa garantisce: 

• Diritto all’informazione e alla documentazione socio sanitaria: ogni individuo ha il diritto di 

accedere a tutti i tipi di informazioni che riguardano il suo stato di salute 

• Diritto alla sicurezza: ogni individuo ha il diritto di non subire danni derivanti dal cattivo 

funzionamento dei Servizi 

• Diritto alla protezione: la Cooperativa ha il dovere di prestare particolare attenzione alla tutela e 

alla protezione di ciascun utente che a causa della sua situazione di fragilità gli assicura 

l’assistenza necessaria 

• Diritto alla certezza: ciascun utente ha il diritto di ricevere il trattamento nel tempo e nello spazio, 

senza essere soggetto a improvvisi cambiamenti e/o discrezionalità nell’interpretazione dei 

regolamenti interni 

• Diritto alla fiducia: ogni utente ha il diritto di vedersi trattato come soggetto degno di fiducia 

• Diritto alla qualità: ogni utente ha il diritto di riscontrare negli operatori del Servizio, il 

perseguimento del suo stato di salute e il mantenimento del benessere psico-fisico 

 
DESCRIZIONE DEL CDD 

Il Centro Diurno Disabili, attivo dal 2006, è una struttura semiresidenziale, socio-sanitaria a regime 

diurno, con funzioni educative ed assistenziali. 

L’obiettivo generale del Centro è il benessere della persona, la sua crescita e il mantenimento delle 

capacità già possedute o emergenti in un’ottica di qualità di vita, evitandone o ritardandone 

l’istituzionalizzazione. Tutto questo attraverso progetti educativi individuali elaborati da uno staff 

multidisciplinare. 

Il C.D.D. si configura, inoltre, come punto di riferimento per le famiglie che possono reperire 

informazioni e conoscenze a supporto del ruolo di prossimità che gli compete. 

Il C.D.D. non è solo un servizio all’utenza, ma anche una risorsa del territorio, in quanto l’apertura 

dello stesso all’ambiente circostante, contribuisce a creare una sensibilizzazione culturale verso la 

disabilità. 

La struttura del CDD è priva di barriere architettoniche, secondo la normativa vigente. Attualmente 

la sua capacità ricettiva è di 18 persone. 

 
DOVE SI TROVA IL CDD E ACCESSIBILITÀ AL SERVIZIO 

Il CDD si trova a Milano, quartiere Quinto Romano, in Piazza Giosia Monti 7/9. 

Coordinatrice del CDD: Vincenza Ieva 

Il telefono di riferimento è: 02-473049 int.3 

La Mail di riferimento è: cdd@cascinabianca.org 
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Il CDD è facilmente raggiungibile: 

• In auto: tangenziale ovest uscita San Siro Stadio, si prosegue su Via Novara fino alla Via 

Privata Romanello, percorrerla fino a Piazza Madonna della Provvidenza di Quinto Romano 

• Con i mezzi pubblici: autobus ATM linea 72 e 80 da San Siro Stadio (MM Lilla) oppure 

autobus ATM linea 76 da Bisceglie (MM Rossa) 

 
POPOLAZIONE A CUI IL CDD È RIVOLTO 

Il CDD accoglie persone dai 18 ai 65 anni con diagnosi di autismo e/o patologie assimilabili, con un 

livello di fragilità coerente ed appropriato con le prestazioni socio-sanitarie garantite dai CDD. 

L’inserimento di minori di 18 anni può avvenire seguendo indicazione della DGR n° VII/18334 del 

23/07/2004 solo se si verificano le condizioni specificate nel Contratto di Ingresso. 

 
AMMISSIONE AL SERVIZIO 

Al servizio possono accedere le persone residenti a Milano, con disabilità dipendenti da qualsiasi 

causa di età superiore ai 18 anni e, di norma, non superiore ai 65; fino ad un massimo di 18 utenti. 

L’utente prima di arrivare al CDD contatta il servizio sociale di zona alla famiglia , in cui presenta la 

domanda per l’inserimento in un Cdd. 

Successivamente l’assistente sociale, dopo compilazione della cartella sociale invia la richiesta 

all’ufficio di coordinamento Cdd del Comune di Milano, che lo inserisce in lista d’attesa. 

L’ufficio Coordinamento contatta la Responsabile del Cdd nel caso per far inserire un nuovo utente 

nel suo servizio. Vengono presentate telefonicamente le caratteristiche e inviata la cartella sociale. 

La famiglia procederà quindi a contattare direttamente il servizio per fissare un incontro. 

 
LA LISTA D’ATTESA 

Il CDD non inserisce utenti privati e non ha liste d’attesa; il servizio si avvale della lista di attesa 

dell’Ufficio Coordinamento Cdd del Comune di Milano. 

 
ACCESSO AL SERVIZIO 

La modalità di accesso al cdd è la seguente: 

per la domanda di inserimento nella struttura è necessario contattare il servizio sociale alla famiglia 

di zona dell’utente o l’ufficio di coordinamento cdd del Comune di Milano, via San Tommaso 3. 

 
PRESA IN CARICO E DIMISSIONI 

Per la modalità di presa in carico le procedure di ingresso dell’utente prevedono: 

• Incontro con il coordinatore del Cdd, su segnalazione ricevuta dal referente dell’Ufficio 

Coordinamento Cdd, con l’obiettivo di raccogliere i dati sulla persona, sul contesto di 
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provenienza e definire insieme alla famiglia il tipo di bisogno/domanda. La famiglia avrà modo, 

concluso il colloquio, di visitare il centro e presentarsi al personale in servizio. 

• Presentazione da parte del Coordinatore all’equipe dei primi dati raccolti, rispetto all’ipotesi di 

presa in carico, riflettendo sull’adeguatezza del servizio, rispetto al bisogno richiesto, sia 

dell’approccio teorico-metodologico utilizzato. In questa valutazione, inoltre, si valuta la 

possibilità di inserimento rispetto agli ospiti già frequentanti la struttura. 

• Colloquio fra il coordinatore e la famiglia dell’utente per la raccolta dell’anamnesi e la prima 

osservazione della persona da inserire. Si otterranno nello specifico informazioni sulle necessità 

sanitarie ed assistenziali del figlio, sulle sue abitudini e modalità comunicative. 

• Colloqui con eventuali referenti esterni che hanno avuto in carico la persona. 

• Pianificazione in equipe di un inserimento graduale. 

Si procede all’inserimento al Cdd, in cui si valuterà la capacità di adattamento dell’utente, si 

favoriranno le capacità di integrazione e si rispetteranno i tempi di adattamento di ognuno. Entro i 

successivi 30 giorni si provvederà ad un’attenta osservazione, da parte di un educatore referente e 

di tutta l’equipe, e alla compilazione di una prima valutazione multidimensionale e stesura del 

progetto individualizzato. 

In caso di non idoneità l’equipe stende una relazione motivante la non accoglienza e la invia 

all’Ufficio Coordinamento CDD , che si prenderà in carico l’utente e la famiglia per un nuovo 

orientamento. 

 
Le dimissioni vengono concordate con l’Ufficio Coordinamento Cdd, il Coordinatore del servizio 

(dopo una attenta valutazione in equipe), i servizi sociali di riferimento e la famiglia stessa. L’ente si 

riserva un tempo complessivo di 30 prima di effettuare le dimissioni dell’utente. 

Le dimissioni possono essere richieste per volontà dei famigliari, per sopraggiunte complicazioni 

che fanno si che la persona abbia dei bisogni e delle necessità che non riescono ad essere 

soddisfatte nel centro, per modificazione del quadro clinico-sanitario tanto da comportare una 

presa in carico a carattere prevalentemente sanitario, e per inserimento in struttura residenziale. 

Per garantire la continuità di cura e assistenziale, all’atto delle dimissioni dell’utente, l’equipe 

redige, entro 1 settimana, una relazione di dimissione che viene inoltrata all’Ufficio di 

Coordinamento del Cdd del Comune di Milano. La relazione comprenderà lo stato di salute, i 

trattamenti effettuati ed eventuale necessità di trattamenti successivi. 

Inoltre, nel caso di passaggio ad altro ente, il Centro consegnerà, entro 1 settimana, copia della 

documentazione socio-sanitaria dell’utente dimesso. 

Nel caso in cui l’utente richiede il trasferimento presso un altro servizio, il coordinatore orienta e 

accompagna la famiglia. 
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RETTE 

La retta complessiva corrisposta al gestore è composta da una quota sanitaria, a carico del Fondo 

Sanitario Regionale, variabile in base alla classe di appartenenza dell’utenza secondo la 

classificazione SIDi, e una quota sociale, a carico del Comune, pari a 43 €, più iva . 

La retta comprende l’erogazione dei servizi di educazione, assistenza e cura mediante quanto 

previsto e concordato nel Progetto Individualizzato (PI) e la messa a disposizione delle risorse 

necessarie per l’attuazione di quanto previsto dal PI di intervento. 

Il servizio trasporto è a carico del comune. 

Per il servizio mensa la famiglia versa un contributo al Comune di Milano in relazione all’indicatore 

ISEE socio sanitario posseduto. (Vedi la tabella) 

INDICATORE ISEE SOCIOSANITARIO QUOTA MENSILE 

Da € 0,00 a € 2.000,00 € 32,00 

Da € 2000.01 a € 6.000,00 € 54 

Superiore a € 6.000,01 € 106,00 

 
Attualmente all’ospite non sono richiesti costi aggiunti; qualora se ne presentasse il bisogno per 

attività integrative non previste dalla Dgr di riferimento, l’Ente si impegna, in conformità alla 

normativa nazionale e regionale vigente, a rilasciare la certificazione della retta ai fini fiscali, per i 

servizi che prevedono la compartecipazione al costo da parte dell’utente, entro i tempi utili per la 

presentazione della dichiarazione dei redditi. 

Non è previsto alcun tipo di deposito cauzionale. 

 
DIETE 

In riferimento alla preparazione e somministrazione degli alimenti, si concorda al momento 

dell’ingresso, un menu e si seguono le procedure e grammature indicate dalla dietista. Vengono 

garantite diete personalizzate su prescrizione medica. 

 
METOLOGIA 

Attraverso l’approccio psico-educativo e la metodologia cognitivo-comportamentale, l’ospite avrà la 

possibilità di sviluppare competenze relazionali e sociali, incrementare le sue autonomie personali, 

accrescere competenze motorie e cognitive, svolgere attività di integrazione sul territorio ed 

occupazionali con il gruppo dei pari. 

Nello specifico, attraverso la metodologia cognitivo-comportamentale si cercherà di ridurre 

l’eventuale presenza di comportamenti problema rinforzando modalità comportamentali funzionali 

ai contesti di vita comunitari. Si utilizzano strumenti di analisi funzionale (ABC). 
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L’approccio psico-educativo, attraverso la strutturazione degli ambienti e dei vari momenti, 

permette l’orientamento spazio temporale del soggetto, favorendo una migliore espressione di se 

ed eliminando stati d’ansia e comportamenti disfunzionali. 

Il centro diurno utilizza agende visive giornaliere e settimanali, task analysis per la scomposizione e 

insegnamento dei compiti, sistemi di CAA, token economy e sistemi di aiuto (fisico, indicativo, 

modeling, verbale) da ridurre progressivamente per acquisizione di autonomie (fading del prompt). 

L’obiettivo finale è quello di consentire all’ospite di generalizzare le abilità acquisite all’interno del 

centro, nel suo contesto familiare e vitale. 

 
ORARIO E GIORNATA TIPO 

L’apertura del servizio è dal lunedì al venerdì, dalle ore 9,00 alle ore 16,00. Sono previsti periodi di 

chiusura nel rispetto della disciplina di settore, che verranno stabiliti dall’équipe e comunicati alle 

famiglie, garantendo, in ogni caso, le 35 ore settimanali e le 47 settimane di apertura. 

La giornata tipo, dalle 9 alle 16, è organizzata secondo uno schema strutturato che prevede 

l’alternanza fra interventi individualizzati e interventi di piccolo e/o grande gruppo, al fine di 

garantire un’equa risposta ai bisogni individuali e di socializzazione. 

L’intervento si esplica attraverso tutte le modalità educative e terapeutiche effettuate nel centro, 

valutate ed adattate sulla base del Progetto Individualizzato. A titolo esemplificativo, si riporta lo 

schema di una giornata tipo: 

 

 

 
Giornata tipo 

9.00 Accoglienza e lavori in autonomia 

9.45 Break colazione 

10.00 Attività individuali, in piccolo o grande gruppo 

12.45 Pranzo 

14.00 Igiene personale 

14.30 Attività individuali, in piccolo o grande gruppo 

15.30 riordino materiale 

16.00 Uscita 

 
DESCRIZIONE PRESTAZIONI E ATTIVITÀ PREVISTE 

Per ogni utente del Cdd viene stilato annualmente un Progetto Individualizzato a seguito di una 

analisi multidisciplinare dei suoi bisogni. Vengono individuati obiettivi per ogni area di 

funzionamento e indicati gli strumenti con cui si intende lavorare per il conseguimento dell’obiettivo. 

Ogni sei mesi l’equipe redige una verifica al PI e alla relativa progettazione educativa, assistenziale e 

riabilitativa. Tale verifica viene effettuata grazie agli indicatori che danno evidenza del 

raggiungimento o meno degli obiettivi stabiliti per ogni utente. 
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Le attività del Cdd, attraverso cui si perseguono obiettivi specifici individuali, si snodano intorno a 

differenti aree: 

• funzioni primarie (tenere sotto controllo le funzioni sensoriali, dell’eloquio, del sistema 

cardiovascolare, dell’apparato digerente, respiratorio, neuro muscolo-scheletriche, ecc) 

• mobilità (attività rivolte al benessere fisico, es psicomotricità) 

• autonomia nella cura personale (attività che sviluppano e mantengono le abilità dell’individuo 

per permettergli di vivere con maggiore autonomia nel suo ambiente di vita) 

• aspetti cognitivi comportamentali (attività di potenziamento e stimolazione delle funzioni 

mentali, emozionali, cognitive e del linguaggio) 

• psicosociale (attività di apprendimento e applicazione delle conoscenze relative alle esperienze 

sensoriali, apprendimenti di base e compiti e richieste generali) 

• vita relazionale (attività che prevedono obiettivi di interazioni e relazioni interpersonali e 

attività occupazionali personali e relazionali) 

Compito del Cdd è una presa in carico globale dell’utente dal punto di vista educativo, assistenziale 

e riabilitativo. Gli interventi sono modulati sulla singola persona, considerandone e rispettandone i 

bisogni, i tempi, la fase evolutiva e il momento della vita. 

Le Attività fondamentali del servizio sono : 

• Accoglienza: E’ il momento dell’arrivo degli utenti al centro, che introduce la giornata e dà l’avvio 

alle varie attività. Durante questo momento gli operatori accolgono gli ospiti facilitando il delicato 

passaggio da casa alla struttura, rispondendo il più possibile alle esigenze personali di ciascuno e 

raccogliendo le informazioni della famiglia attraverso il diario personale. 

• L’assistenza: presa in carico degli aspetti quotidiani. Il Centro garantisce quotidianamente 

risposta ai bisogni assistenziali ed educativi attraverso: attività educative indirizzate 

all’autonomia personale, attività di pulizia, cura e igiene degli ospiti, somministrazione del pasto 

agli utenti non autonomi, attività, proposte terapeutico – riabilitative; 

• Le attività di piccolo e grande gruppo: Si tratta di momenti in cui si può sperimentare, esplorare 

materiali e tecniche diverse o arrivare alla produzione di prodotti precisi, predefiniti, mirate 

all’acquisizione e/o al mantenimento delle capacità fino-motorie, comportamentali, cognitive e 

affettivo-relazionali. Vengono realizzati laboratori di psicomotricità, stimolazione sensoriale, di 

attività espressive, musicali e di manipolazione. 

• Le attività individuali: sono momenti in cui si da una relazione privilegiata all’ospite nello 

svolgimento di compiti individuali che possono riguardare acquisizione di competenze, 

comunicative, cognitive, di autonomie o svolgimento di sequenze di lavoro. 
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• Le uscite: Sono proposte che si realizzano utilizzando risorse, spazi ed opportunità del 

territorio; si tratta in particolare di: 

▪ attività di socializzazione in contesti quotidiani “normali” che favoriscono la crescita globale 

della persona, attraverso l’acquisizione di un’autonomia sperimentata in contesti protetti; 

▪ attività ludico motorie; 

▪ attività sportive indirettamente terapeutico-riabilitative. 
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ORGANIGRAMMA DEL CDD 
 

RISORSE UMANE DEL CDD E FUNZIONIGRAMMA 

Tutto il personale è in possesso del titolo di studio richiesto dal profilo professionale. Il personale in 

servizio partecipa alle iniziative di formazione interna ed esterna allo scopo di migliorare le 

conoscenze teoriche e pratiche utili al proprio lavoro. Ogni anno viene pianificata la partecipazione 

delle figure professionali a corsi di formazione esterni ed a convegni, sulle tematiche di interesse per 

ciascuna professionalità. 

Ciascun operatore contribuisce, secondo il proprio ruolo e competenza, alla elaborazione del 

Progetto Individualizzato, che viene costantemente verificato e aggiornato attraverso gli incontri di 

supervisione degli operatori, le riunioni d’équipe ed i colloqui con la famiglia e la rete dell’utente in 

carico. 

La gestione del Servizio prevede l’attivazione di una Equipe multidisciplinare composta da diverse 

figure professionali: un Coordinatore, Educatori Professionali specializzati in autismo, Infermiere, 

Personale OSS e ASA; inoltre è prevista la consulenza di un Medico Neuropsichiatra e di uno 

Psicologo supervisore. 

Funzionigramma: 

IL COORDINATORE SI OCCUPA DI: 

• Pianificazione di tutte le azioni necessarie a garantire il buon funzionamento del Servizio, 

attraverso l’organizzazione dei processi e la definizione delle procedure di ciascuna azione 

pianificata in collaborazione con RQ e il responsabile sanitario. 

• Promozione e sviluppo di nuovi servizi e progetti 

• Il Coordinatore del Servizio predispone una relazione annuale che espliciti i risultati conseguiti a 

seguito degli obiettivi e delle attività proposte nella la programmazione annuale, le eventuali 

criticità rilevate e le azioni correttive previste per l’anno successivo. 
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• Gestione dell’Equipe in merito alla progettazione, attuazione e verifica degli interventi educativi 

individualizzati, alla erogazione delle attività socio-sanitarie-educative, alla collaborazione fra le 

diverse figure professionali; 

• Tutela e promozione di modalità idonee a sostenere la collaborazione e il coinvolgimento delle 

Famiglie, in merito alla presa in carico dell’utenza effettuata dal Servizio; 

• Gestione dei rapporti con gli uffici sul territorio che si occupano di protezione giuridica e servizi 

sociali; 

• Referenza nei confronti del contesto esterno, con particolare attenzione a sostenere la 

collaborazione con i Servizi Territoriali; 

• Rilevazione del bisogno formativo dell’Equipe 

• Rilevazione del grado di soddisfazione del cliente/committente/personale tramite 

somministrazione di appositi questionari la cui trattazione/esame è affidata al Responsabile 

qualità. 

IL MEDICO NEUROPSICHIATRA IN QUALITÀ DI RESPONSABILE SANITARIO, SI OCCUPA DI: 

• Partecipare ad una equipe mensile 

• Controllo ospiti 

• Debito informativo (SIDI) 

• Stesura/supervisione LG e Protocolli sanitari 

• Stesura progetti area sanitaria 

• Incontri con i familiari su richiesta 

• Formazione Educatori ed Operatori 

L’EDUCATORE SI OCCUPA DI: 

• Eroga le prestazioni educative congruenti al progetto individuale, assumendo un ruolo di tutor 

nella fase di inserimento al centro ed in itinere. 

• Collabora con le diverse figure professionali presenti in Equipe, in relazione all’elaborazione, 

attuazione, verifica ed aggiornamento della valutazione multidimensionale e progettazione del 

PI. 

• Gestisce il rapporto quotidiano con le Famiglie; mantiene un costante confronto con i Servizi 

territoriali; ha una formazione specifica sull’autismo metodi e tecniche di intervento. 

L’INFERMIERE SI OCCUPA DI: 
• Pratiche infermieristiche rivolte agli ospiti: controllo del pese, pressione arteriosa, gestione 

PEG e alimentazione speciale, medicazioni, gestione urgenze cliniche, somministrazione dei 
farmaci. 
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▪ Gestisce la cartella sanitaria dell’ospite. 

 
L’OPERATORE SOCIO-SANITARIO SI OCCUPA DI: 

• Interviene e partecipa alla relazione con gli utenti perseguendo obiettivi relativi alle autonomie 
relative i bisogni primari. 

• Affianca gli educatori sul processo educativo e compila la valutazione multidimensionale. 

L’AUSILIARIO SOCIO-ASSISTENZIALE SI OCCUPA DI: 

• Sostiene l’utenza nell’espletamento degli atti quotidiani di vita e nel soddisfacimento dei bisogni 
primari; 

• collabora al raggiungimento degli obiettivi del progetto individuale; 

• pulizia degli ambienti e preparazione pasti. 

IL TERAPISTA SI OCCUPA DI: 

• coadiuvato dagli educatori mette in atto pratiche individuali o di gruppo, volte al 
raggiungimento del benessere psico-fisico dell’ospite attraverso interventi specifici della 
professione. 

IL RESPONSABILE DEL SISTEMA INFORMATIVO 

• gestisce l'infrastruttura digitale, garantendo la sicurezza, l’efficienza e l’aggiornamento dei 
sistemi informatici e dei software gestionali. 

 

In base alle valutazioni dell’équipe e in funzione delle esigenze degli ospiti, ogni anno vengono valutati 
e inseriti in programmazione terapisti della riabilitazione (ad esempio: osteopata, danzaterapista, pet-
terapista, ecc…) 

 
MODALITÀ DI RICONOSCIMENTO DEL PERSONALE 

Il Servizio prevede per tutti gli operatori un cartellino con fotografia, nome, cognome e qualifica, in 
modo tale da facilitarne il riconoscimento. 

 
FORMAZIONE DEL PERSONALE 

Tutto il personale è in possesso del titolo di studio richiesto dal profilo professionale. Il personale in 
servizio partecipa alle iniziative di formazione interna ed esterna allo scopo di migliorare le 
conoscenze teoriche e pratiche utili al proprio lavoro. Ogni anno viene pianificata la partecipazione 
delle figure professionali a corsi di formazione esterni ed a convegni, sulle tematiche di interesse per 
ciascuna professionalità. 

 
RAPPORTI ISTITUZIONALI E RETE 

Il CDD si rapporta con diverse realtà territoriali e istituzionali, con ATS città metropolitana, l’Ufficio di 
coordinamento CDD del Comune di Milano. 

Tiene rapporti costanti con i Servizi Sociali alla Famiglia, le Associazioni del territorio, il 
Coordinamento delle organizzazioni pubbliche e privati del Polo OVEST e i municipi di zona 7 e 6. 
Partecipa ai tavoli di coordinamento CDD e Autismo e alle giornate di aggiornamento organizzate da 
ATS città metropolitana di Milano. 

Inoltre il Coordinatore del CDD è referente per i rapporti con gli uffici che sul territorio si occupano di 
protezione giuridica e di servizi sociali. 
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RAPPORTI CON LE FAMIGLIE 

Vengono offerti interventi di sostegno alla genitorialità attraverso comunicazioni costanti e quotidiane 
(visite, telefonate, diari di scambio, colloqui informali, ecc). i genitori partecipano ai gruppi di Auto 
Mutuo Aiuto afferenti al Cdd di appartenenza. 

I rapporti coi familiari/tutori degli utenti vengono prevalentemente gestiti mediante incontri 
individuali, a cadenza periodica o in considerazione di necessità particolari. Alle famiglie, al momento 
dell’ingresso dell’utente al Centro viene consegnata la Carta del Servizio e il contratto d’ingresso. 

La famiglia viene coinvolta nella definizione del progetto individualizzato e supportata su 
problematiche che possono insorgere nel corso dell’anno. Annualmente vengono fornite relazioni di 
verifica sul Progetto Individuale dell’utente sulle quali ci si confronta in un colloquio individuale. 
Momenti di aggregazione sono dati dalle feste annuali (Natale e d’estate). 

All’interno del Servizio è costituito da anni un Comitato di Partecipazione Sociale. 

 
ADEMPIMENTI NORMATIVI PER LA TUTELA DEGLI OSPITI 

SICUREZZA 

Le disposizioni del D. Lgs n. 81/2008 richiedono alle strutture un impegno significativo in termini sia di 
adeguamento che di formazione e informazione degli operatori, ovvero di gestione del controllo 
sanitario e di attribuzione di competenze e responsabilità a vari livelli al fine di ridurre i rischi di 
incidenti e danni alla salute nei luoghi di lavoro. 

L’ottemperanza alla normativa per strutture che ospitano comunità di persone con differenti disabilità 
deve essere inteso come un momento di profonda riflessione, analisi e valutazione dei rischi da parte 
della dirigenza e dei tecnici, al fine di trasmettere agli operatori l’insieme delle informazioni e 
procedure, nonché la formazione che favoriscono la prevenzione e/o il subitaneo riconoscimento delle 
situazioni di pericolo e di danno. Il CDD ha ottemperato agli obblighi contenuti nel Decreto Legislativo 
sulla sicurezza D. Lgs n. 81/2008, riguardante la sicurezza dei lavoratori, predisponendo idoneo piano 
d’emergenza, curando il costante aggiornamento dei documenti di sicurezza e la formazione 
obbligatoria del personale. A tutti i lavoratori viene data l’informazione generale sui rischi a cui sono 
sottoposti e sulle misure di prevenzione da adottare, sull’uso dei dispositivi di protezione individuale, 
sulle procedure da seguire in caso di emergenza. 

 
ASPETTI ASSICURATIVI 

La Cooperativa Sociale Cascina Bianca ha aperto polizze assicurative con primari istituti assicurativi al 
fine di garantire adeguata copertura all’insieme delle sue attività, nello specifico: R.C., infortuni, e una 
polizza assicurativa per una idonea copertura di eventuali incidenti che possono accadere agli ospiti e 
al personale in servizio durante le attività. 

 
TUTELA PRIVACY 

Il trattamento dei dati sensibili sarà effettuato esclusivamente per iniziative volte a fornire il Servizio; i 
dati saranno conservati e trattati in modo conforme al Reg. UE 2016/679 

Secondo la normativa indicata, tale trattamento sarà improntato ai principi di correttezza, liceità e 
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trasparenza e di tutela della riservatezza della persona titolare dei dati. 

L’ospite ha diritto di ottenere che i dati relativi alla propria persona, stato di salute ed ogni altra 
circostanza che lo riguardi rimangano segreti. Il personale non potrà in nessun caso e per nessun 
motivo divulgare notizie riguardanti l’utenza. L’utente ha infatti diritto sulla base dell’informativa 
ricevuta ai sensi del Reg. UE 2016/679 ad ottenere la riservatezza sui dati personali e sulla salute che 
lo riguardano, nei limiti della dichiarazione di consenso alla comunicazione ed al corretto trattamento 
rilasciata. 

 
TEMPISTICHE E MODALITA’ DI ACCESSO AGLI ATTI 

E’ possibile accedere alla documentazione sociosanitaria da parte degli aventi diritto previa richiesta 
di appuntamento con il responsabile del CDD; tale richiesta sarà soddisfatta entro 10 giorni lavorativi. 

Per il rilascio delle copie della documentazione richiesta è previsto il pagamento di un corrispettivo 
equivalente della duplicazione dei documenti, in funzione del supporto utilizzato per la riproduzione. 

Per garantire la continuità di cura e assistenziale, in caso di dimissioni è possibile avere copia di tutta 
la documentazione personale riguardante il periodo in cui si è frequentato il servizio, entro 1 
settimana. 
SISTEMA INFORMATIVO 

All’interno della struttura si è dotati di sistema informatico adeguato per assolvere al debito 
informativo richiesto dalla Regione. 

La Cooperativa individua i bisogni informativi, predispone le strutture organizzative e le 
strumentazioni necessarie a garantire la qualità dei dati. 

E’ dotata di un sistema di contabilità analitica, riferito al singolo CDD, nel rispetto della normativa 
vigente e delle indicazioni regionali. 

Rilascia annualmente le eventuali certificazioni ai fini fiscali. 

 
GRADO DI SODDISFAZIONE E RILEVAZIONE APPREZZAMENTI/RECLAMI 

Il Servizio ritiene importante mantenere attivo un canale di confronto con Famiglie ed Ospiti, in merito 
alla valutazione sul funzionamento del Centro, a tal fine predispone: 

• un questionario atto a verificare periodicamente il livello di soddisfazione di famiglie/ospiti, in 
merito al buon funzionamento del Servizio (vedi in allegato); il questionario viene inviato 
annualmente (nel mese di dicembre) ai famigliari degli utenti che lo restituiscono nell’arco di un 
mese al Servizio. Il Coordinatore del Servizio, entro 7 giorni dal ricevimento di tutti i questionari 
di valutazione della soddisfazione, li esamina, redige una relazione finale che verrà diffusa e 
condivisa con le famiglie all’interno della successiva riunione assembleare (febbraio). 

• una scheda per l’espressione libera, in itinere, di eventuali apprezzamenti/reclami in 

relazione al funzionamento del Servizio (vedi in allegato). L’Equipe di Servizio si impegna ad 

esaminare quanto segnalato nel più breve tempo possibile, a convocare la famiglia per un colloquio 
con il coordinatore del servizio e a comunicare formalmente, entro il limite di 7 giorni dall’inoltro della 
scheda, le decisioni assunte. 

• un questionario rivolto esclusivamente agli operatori del centro che viene consegnato al 
Coordinatore di Servizio in forma anonima. Il Coordinatore del Servizio, entro 7 giorni dal 
ricevimento di tutti i questionari di valutazione della soddisfazione, li esamina, redige una 
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relazione finale che verrà diffusa e condivisa con l’equipe nella prima riunione successiva. 

L’esito dei questionari può dare origine ad interventi di varia natura sia organizzativi del Centro stesso 
che formativi del personale. In relazione a tali risultati, il Coordinatore procede ad una analisi degli 
stessi. 

Le risultanze dei questionari di soddisfazione vengono poi esaminate – insieme agli altri elementi 
propri di tutto il Sistema Gestione Qualità - nella riunione annuale della Direzione così come definito 
nella Procedura relativa al Riesame della Direzione. 

Eventuali decisioni assunte a seguito della valutazione dei questionari, finalizzati al miglioramento 
delle attività, saranno operative entro il primo trimestre dell’anno solare. 

Milano, 09/05/2025 

In allegato: 

• Scheda rilevazione del grado di soddisfazione dell’utenza 

• Scheda apprezzamenti e lamentele 

• Contratto d’ingresso 

• La Convenzione delle Nazioni Unite sui diritti delle persone con disabilità 
 

 
Soc. Coop. Soc. CASCINA BIANCA a r.l. 

La Presidente 

Maria Consolino 
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COOP. SOC. CASCINA BIANCA a r.l. 

Questionario di rilevazione del grado 

di Soddisfazione Famiglie Utenti 
 

Certificato n. 
IT15/0764 

 
Mod. 01-01 

Gen 2022 
 

 

Compilare il questionario contrassegnando con una croce la risposta al quesito e, se volete, è 

possibile esprimere la motivazione così come richiesto per ogni singola domanda. 

Si ringrazia per la collaborazione. 

 

Legenda: =Scarso  = Medio = Buono  = Ottimo 

Da quanto tempo vostro/(a figlio/a frequenta il Centro?  

 

 

• Conoscete la carta dei servizi?(N.b.:La carta dei servizi è quel documento consegnato alla 

sottoscrizione del Contratto d’Ingresso e che si può visionare sul sito https://cascinabianca.org/chi- 

siamo/documenti) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Quanto la carta dei servizi trova applicazione nelle attività del servizio? 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

• Come valutate le modalità di collaborazione tra il servizio e la famiglia? 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

• Come valutate il metodo e la professionalità degli operatori del servizio?: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

• Durante tutta l’emergenza Covid-19, come valutate il livello di flessibilità e capacità di 

riorganizzazione del servizio? 

    

 

Eventuali suggerimenti?   
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COOP. SOC. CASCINA BIANCA a r.l. 

Questionario di rilevazione del grado 

di Soddisfazione Famiglie Utenti 
 

Certificato n. 
IT15/0764 

 
Mod. 01-01 

Gen 2022 
 

 

• Come valutate il servizio di orientamento e informazione che il servizio offre alla famiglia? (lN.b.: 

aggiornamento legislativo, misure di sostegno, progetti, verbali, ecc…) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

• Come valutate la comunicazione tra il servizio e la famiglia in merito al percorso di presa in carico 

di vostro/a figlio/a? 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

• Quale valutazione date agli ambienti e agli arredi del servizio? 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Eventuali suggerimenti?   

 

 

 

 

 

 

(Luogo di compilazione)  , (Data di compilazione)   
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COOP. SOC. CASCINA BIANCA a r.l. 
Scheda Segnalazione Reclami  

Certificato n. 
IT15/0764 

Mod. G-07 

Gen 2022 

 
Il/la sottoscritto/a   

 
 

SEGNALA O RECLAMA QUANTO SEGUE 

(inserire motivazione del reclamo o della segnalazione indicando il Servizio interessato) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Spazio per eventuali suggerimenti e/o annotazioni: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Data:   Luogo:   
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COOP. SOC. CASCINA BIANCA a r.l. 
Scheda Segnalazione Reclami  

Certificato n. 
IT15/0764 

Mod. G-07 

Gen 2022 

 

LA SCHEDA VIENE CONSEGNATA ALLA COORDINATRICE E/O 

AL RESPONSABILE DEL SERVIZIO: 

DOTT.SSA   

CHE PROVVEDERANNO AD ORGANIZZARE UN COLLOQUIO DI 

RACCOLTA E CONFRONTO SULLA SEGNALAZIONE E/O SUL 

RECLAMO, ENTRO UNA SETTIMANA, PRESSO LA SEDE DEL 

SERVIZIO SITO IN 

Desidero ricevere comunicazione della data del 

colloquio con il coordinatore e/o responsabile 

del servizio al seguente recapito: 

Via    

Comune  PV  

CAP  

Tel.  e-mail  

 
 
 

 
IO SOSTTOSCRITTO AUTORIZZO LA COOP. Soc. Cascina Bianca AL TRATTAMENTO DEI MIEI DATI PERSONALI 
AI SENSI DELLA D.LGS 196/2003 PER I FINI STATISTICI LEGATI ALLA RISOLUZIONE DELLE NON CONFORMITA’ 
SEGNALATE. 

 
DATA:   FIRMA:   

 

 
Per ogni Vostra segnalazione, suggerimento o reclamo le nostre procedure Vi assicurano una rapida e sicura 

risposta, ai fini della quale Vi preghiamo di compilare in modo dettagliato la presente scheda. Grazie alla 

Vostra accuratezza la Cooperativa potrà effettuare un intervento mirato, tempestivo ed efficace fornendoVi 

precise risposte in merito ai Vostri suggerimenti o ai fatti che hanno indotto le Vostre segnalazioni o i Reclami 

e alle eventuali azioni correttive adottate. 

 
Vi ringraziamo preventivamente per la Vostra preziosa e cortese Collaborazione. 
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COOP. SOC. CASCINA BIANCA a r.l. 
Scheda Segnalazione Reclami  

Certificato n. 
IT15/0764 

Mod. G-07 

Gen 2022 

 
SPAZIO RISERVATO AL COORDINATORE E/O AL RESPONSABILE DEL SERVIZIO: 
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Ricevuta in data:   Ricevuto da   

Sigla   

 

 

 

Apprezzamento; 

Segnalazione; 

Reclamo 

Inviato via mail alla sede della Cooperativa in data  per visione e presa in carico del C.d.A. 

della Cooperativa. 
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CONTRATTO DI INGRESSOCENTRO DIURNO DISABILI “SPAZIO AUTISMO” 

di Piazza Giosia Monti 7/9 Milano 

VISTO 

• il punto 4.3 allegato A alla D.G.R. n. VIII/8496 del 26.11.2008 ad oggetto: “Disposizioni in materia di esercizio, 

accreditamento, contratto, e linee di indirizzo per la vigilanza ed il controllo delle unità di offerta socio- 

sanitarie”, nel punto in cui si tratta dei Contratti di ingresso alle unità d’offerta; 

• l’allegato 4 della D.G.R. n. X/1185 del 20.12.2013, determinazioni in ordine alla gestione del Servizio Socio 

Sanitario Regionale per l’esercizio 2014. 

RICHIAMATE 

• la D.G.R. n. VII/18334 del 23.07.2004 : “Definizione della nuova unità di offerta Centro Diurno per persone con 

disabilità (CDD): requisiti per l’autorizzazione al funzionamento e per l’accreditamento”; 

• la L.R. n. 3 del 12.03.2008: “Governo della rete e degli interventi e dei servizi alla persona in ambito sociale e 

sociosanitario”; 

• la D.G.R. n. VII/19874 del 16.12.2004: “Prima definizione del sistema tariffario delle Comunità alloggio Socio 

Sanitarie (CSS) e dei Centri Diurni per persone Disabili (CDD) in attuazione delle D.G.R. n. 18333 e 18334 del 

23.07.2004; 

• la carta dei servizi del CDD “SPAZIO AUTISMO” a disposizione dell’utenza; 

IL PRESENTE CONTRATTO DEFINISCE I RAPPORTI CHE INTERCORRONO TRA 

Il Centro Diurno Disabili “SPAZIO AUTISMO” (di seguito CDD), sito in Piazza Giosia Monti 7/9 e rappresentato dalla 

Legale Rappresentante Maria Consolino , gestito da COOPERATIVA SOCIALE CASINA BIANCA A.R.L. in 

accreditamento con Comune di Milano e con Regione Lombardia. 

E 

Il/La Sig./Sig.ra , in qualità di ospite 

E 

Il /La Sig./Sig.ra , in qualità di: 
 genitore 

 tutore 

 curatore 

 amministratore di sostegno 

frequentante il CDD a far data dal   
 

 



 
 

 
1) PRESTAZIONI A CARICO DEL CENTRO 

Il Centro accoglie un massimo di n. 18 persone disabili gravi, la cui fragilità è compresa nelle cinque classi S.I.Di. 

(Sistema di classificazione definito dalla Regione Lombardia), dai 18 ai 65 anni d’età. L’inserimento di minori di 18 

anni può avvenire seguendo indicazioni della DGR n°VII/18334 del 23/07/2004 solo se si verificano le condizioni 

specificate nel contratto d’Ingresso. 

L'ente si impegna a garantire la continuità del servizio secondo gli standard di funzionamento previsti dalla 

normativa regionale con l'esclusione dei festivi e di altri giorni di chiusura per un minimo di 47 settimane annue. Il 

servizio è aperto di norma da lunedì a venerdì dalle 9:00 alle 16:00 per non meno di 35 ore settimanali. 

Il CDD garantisce la realizzazione di: 

• Attività socio-sanitarie ad elevato grado di integrazione 

• Attività di riabilitazione 

• Attività socio educative 

• Attività socio assistenziali 

Tali attività vengono realizzate a favore degli ospiti con l’obiettivo di migliorare il loro benessere psico-fisico, 

coerentemente con i progetti individualizzati, anche mediante l’utilizzo di strutture esterne e avvalendosi di enti 

ed agenzie convenzionate. 

Le attività offerte sono meglio specificate all’interno della carta dei servizi del Centro e vengono svolte in relazione 

ai bisogni, alle capacità ed agli interessi dell’utente. 

Nessun concorso alla copertura dei costi è richiesto per le attività offerte durante le aperture e gli orari 

convenzionati. Potrà invece essere richiesto alle famiglie, quale concorso al costo dell’attività, un contributo 

forfettario a parziale riconoscimento dei costi straordinari sostenuti per iniziative ed attività straordinarie, quali ad 

esempio soggiorni extraurbani, uscite serali, sollievo, … offerti in orario extra CDD. 

Nel periodo di apertura del Servizio possono essere organizzate settimane di soggiorno extraurbane, presso 

adeguate strutture comunali o private, in località climatiche con la presenza degli operatori del Centro. Tali 

soggiorni sono realizzati compatibilmente alla disponibilità del personale in servizio e nel rispetto dello standard 

assistenziale previstoper l’unità d’offerta. 

 
1.1) RETTA – La frequenza al Centro è gratuita per gli utenti inseriti attraverso la convenzione con il Comune di 

Milano.Per il servizio mensa la famiglia versa un contributo al Comune di Milano in relazione all’indicatore 

ISEE sociosanitario posseduto. (Vedi la tabella) 

 

INDICATORE ISEE SOCIOSANITARIO QUOTA MENSILE 

Da € 0,00 a € 2.000,00 € 32,00 

Da € 2000.01 a € 6.000,00 € 54 

Superiore a € 6.000,01 € 106,00 
 



 
 
 

 
La consumazione del pasto può avvenire sia all’interno del Centro sia all’esterno presso pubblici esercizi, nel 

rispettodelle norme vigenti. 

Sia per gli utenti inviati dal Comune di Milano, sia per gli utenti privati, Regione Lombardia corrisponde al CDD - 

che èaccreditato con essa - una quota sanitaria giornaliera proporzionale alle necessità della persona con disabilità. 

1.2) TRASPORTO - Per le famiglie, impossibilitate ad accompagnare il proprio congiunto dall’abitazione al 

servizio e viceversa, nonché per gli ospiti impossibilitati ad utilizzare i mezzi pubblici, è previsto il servizio di 

trasporto, attivabile mediante richiesta presentata alla Direzione del Centro che esprime parere in merito. Il costo 

del servizio è a carico delComune. 

2) PROGETTO INDIVIDUALIZZATO 

Il Progetto Individualizzato relativo a , indicante il programma socio-sanitario, 

riabilitativo, socio-educativo e/o socio-assistenziale, viene redatto dall’equipe multiprofessionale del CDD e 

illustratoai famigliari per la condivisone. 

Qualora l’ospite avesse necessità di effettuare attività riabilitative esterne al CDD (es. Idroterapia, fisioterapia) è 

fattoobbligo informare la Direzione del Centro. 

 

 
3) OBBLIGHI DI TUTELA DEI DIRITTI DEGLI OSPITI 

Il CDD ha l’obbligo: 
a) di tenuta della documentazione sanitaria e socio sanitaria; 
b) del rispetto dei protocolli assistenziali; 
c) di attenersi alle disposizioni vigenti in materia di trattamento dei dati personali e sensibili; 
d) di accesso agli attidi accogliere reclami; 
e) di somministrare un questionario di soddisfazione; 
f) di confrontarsi con famiglie/AdS/Tutore (colloquio iniziale, colloqui finali, assemblee periodiche e 

Comitato diPartecipazione Sociale); 
g) di comunicare alle famiglie il numero di pasti consumati nel mese per il pagamento degli stessi al Comune. 

Il mancato pagamento della quota di partecipazione al costo del pasto, protratta oltre i tre mesi e senza 

giustificatomotivo, comporterà l’avvio dell’istruttoria di rivalsa da parte del Comune di Milano nei confronti 

dell’ospite moroso. 

 
4) OBBLIGHI DELL’ENTE GESTORE 

L’Ente gestore ha l’obbligo di attenersi alle disposizioni vigenti in materia di trattamento dei dati personali e 
sensibili. 

Ai sensi del Reg. UE 2016/679 “Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati”, i dati personali sono trattati 
 



 
 

 
dell’enteCOOPERATIVA SOCIALE CASCINA BIANCA A.R.L. e ne è responsabile il Titolare del trattamento dei dati 

sensibili. 

I dati raccolti verranno trattati in forma anonima, esclusivamente per le attività del Centro e per gli adempimenti 

connessi. 

I dati personali, anche sensibili, raccolti non verranno comunicati o diffusi a soggetti terzi, pubblici o privati, salvo 

chela comunicazione e la diffusione siano necessarie per assolvere ad obblighi di legge o di regolamento. 

L’Ente dichiara di conoscere quanto previsto dal Regolamento con particolare riguardo alle funzioni del 

Responsabile del trattamento e si obbliga ad osservare le disposizioni previste dal predetto Regolamento, nonché 

a vigilare sull’operato degli incaricati del trattamento. E’ altresì obbligato in solido con il Titolare per gli eventuali 

danni provocati agli interessati per violazione del Regolamento. Le Parti convengono di trattare i propri dati 

personali al solo scopo della gestione del presente contratto nei limiti e nei termini previsti dalle norme in materia. 

L’apposizione della firma in calce costituisce consenso formale al trattamento dei dati. 

Si autorizzano le riprese audiovisive e fotografiche esclusivamente al fine di documentare le attività svolte presso 

i Centri. In tutti gli altri casi saranno richieste specifiche autorizzazioni. 

Il CDD “SPAZIO AUTISMO” è regolamentato dalla normativa nazionale e regionale vigente per l’UdO in oggetto. 

Gli ospiti del CDD sono assicurati contro gli infortuni e la responsabilità civile durante l’espletamento dell’attività 

del Servizio attraverso polizze assicurative della Regione Lombardia stipulate con INA-Assitalia. Detta polizza copre 

eventuali danni cagionati all’ospite e comprende altresì i danni involontariamente cagionati in conseguenza ad un 

fatto accidentale o eventualmente imputabili a negligenza, imprudenza, imperizia. La polizza non prevede 

franchigie opponibili ai terzi danneggiati. 

Per quanto riguarda eventuali dimissioni, saranno predisposte dal Responsabile previa valutazione all’interno 

dell’equipe del CDD in accordo con l'Ufficio Coordinamento Centri Diurni Socio-Sanitari e informandone 

contestualmente la famiglia. 

Nel caso di trasferimento dell’ospite presso altra struttura, al fine di garantire alla persona la continuità 

dell’assistenza socio-educativa e sanitaria, viene predisposta una cartella da trasmettere alla struttura che lo 

accoglie. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
Nella cartella sono contenuti in copia: 

 

• documenti anagrafici, copia decreto Giudice Tutelare, tessera ATM 

• scheda anamnestica contenente: i riferimenti parentali, numeri di telefono, dichiarazioni 

d’invalidità civile, nomina di tutore/amministratore di sostegno, indirizzi utili, medico di medicina 

generale, eventuale medico specialista; l 

• a consegna di certificati e autorizzazioni, prima dell’ingresso ed ogni qualvolta dovessero 

intervenire variazioni (es. posologia, frequenza di somministrazione, ecc.). Dovrà inoltre essere 

prodotta copia del piano terapeutico giornaliero, a tutela dell’ospite, per l’inserimento in cartella 

sanitaria; 

• la consegna di certificazioni, in caso di esigenze particolari riguardanti l’alimentazione, diete o 

regimi alimentari specifici, intolleranze e allergie, che andranno dettagliate ogni anno e prescritte 

dal medico curante e consegnate al CDD per il conseguente confronto con l’organizzazione 

incaricata per la ristorazione. 

• la comunicazione di eventuali dimissioni che deve essere formalizzata al Responsabile del CDD in 

forma scritta con preavviso di almeno 30 giorni lavorativi. 

 

 
5) RITARDI E ASSENZE DAL SERVIZIO 

In analogia alla normativa vigente e in riferimento a quanto previsto e riportato all’interno della carta dei 

servizi, in caso di ritardo nell’ingresso e/o in uscita dal Centro è fatto obbligo per il contraente avvisare 

tempestivamente la segreteria del CDD. 

Per motivi eccezionali e imprevedibili, il rientro a domicilio dell’ospite dopo l’orario di chiusura dovrà essere 

preventivamente comunicato ed autorizzato dalla Direzione per garantire la presenza di personale 

qualificato. 

In caso di assenza per ricoveri ospedalieri occorre segnalare il ricovero alla segreteria del Centro, oltre a 

produrre adeguata certificazione medica. Il responsabile del CDD avrà facoltà di richiedere al rientro la 

produzione della certificazione medica comprovante l’idoneità al rientro in struttura. 

 

 
6) RECESSO E RISOLUZIONE DEL CONTRATTO 

La dimissione dal CDD può avvenire di norma al compimento del 65° anno d’età, per trasferimento ad altri 

servizi in relazione anche ad un aggravamento delle condizioni della persona inserita tale da rendere 

insufficienti le prestazioni erogate dal CDD ed incompatibile la prosecuzione della permanenza all’interno 

del Servizio, o su richiesta della famiglia o del tutore/amministratore di sostegno; 

il Centro garantirà il supporto e l’assistenza necessari all’eventuale inserimento di   

presso altri servizi. 

In caso di mancato rispetto degli obblighi previsti ai punti 5 e 6 del presente contratto, sono previste da 



 
parte dell’entegestore dimissioni motivate. 

In relazione ad assenze ingiustificate e prolungate dell’ospite è facoltà dell’ente gestore procedere al 

recesso e/o alla risoluzione del presente contratto, con conseguente risarcimento della quota di 

compartecipazione alla spesa sanitariaobbligatoria, ai sensi della DGR VIII/18334 del 23.07.2004 e ai sensi 

della L.R. n. 3 del 2008 e successiva DGR 3540/2012 e 2569/2014 s.m.i. 

 
7) RESPONSABILE DEL CENTRO 

Il Responsabile del CDD (ovvero un suo incaricato) è a disposizione per fornire maggiori informazioni sul 

servizio e per ricevere le opportune segnalazioni. 

Eventuali difficoltà, problemi e reclami di qualsiasi natura verranno portati alla sua attenzione, quale 

responsabile del servizio. 

Fanno altresì capo al Responsabile le seguenti competenze: 

• vigilare sulla corretta applicazione dei protocolli, procedure e linee guide interne alla struttura in 

materia sanitaria e conseguente verifica della corretta applicazione in accordo con le figure 

professionali sanitarie presenti nell’Unità d’Offerta 

• curare i rapporti con ATS di riferimento per l’applicazione di iniziative di promozione della 

prevenzione dell’educazione alla salute e della tutela socio sanitaria 

• vigilare sugli aspetti igienico sanitari 

• vigilare sulla corretta compilazione e conservazione della documentazione socio sanitaria 

• vigilare sul rispetto della riservatezza dei dati socio sanitari ed è titolare dei dati personali degli 

ospiti ai sensi della normativa vigente (Reg. UE 2016/679) 

• vigliare sulla corretta conservazione, somministrazione, smaltimento dei farmaci e dei materiali in 

scadenza 

• vigilare sulla gestione dei rifiuti pericolosi potenzialmente infetti e speciali e pericolosi 
 

 
8) MODALITA’ DI ACCESSO AGLI ATTI 

E’ possibile accedere alla documentazione sociosanitaria da parte degli aventi diritto previa richiesta di 

appuntamento con il Responsabile del CDD; tale richiesta sarà soddisfatta entro 10 gg lavorativi. 

Per il rilascio delle copie della documentazione richiesta è previsto il pagamento di un corrispettivo 

equivalente al costo della duplicazione dei documenti, in funzione del supporto utilizzato per la 

riproduzione. 



 

 
9) OGGETTI E BENI PERSONALI 

Il Servizio non si assume alcuna responsabilità per la custodia di valori e/o beni introdotti 

autonomamente dagli ospiti fatta eccezione per specifiche attività organizzate all’interno del CDD per le 

quali sarà data preventiva comunicazione alla Famiglia/AdS/Tutore-Tutrice. 

 

 
10) MODIFICHE E DURATA DEL CONTRATTO 

Qualsiasi modifica e/o integrazione al presente contratto dovrà essere concordata tra le parti ed essere 

oggetto di nuova sottoscrizione per accettazione salvo quelle dovute al cambiamento della normativa 

applicabile, che si intendono automaticamente recepite nel presente Contratto. 

Il presente contratto d’ingresso ha validità a far tempo dalla sottoscrizione fino all’intervenuta 

dimissione dell’ospite secondo quanto previsto dal precedente Art. 4. 

Il presente contratto non potrà essere ceduto a terzi salvo consenso scritto tra le parti 

 
11) CONTROVERSIE 

Per quanto non contemplato nel presente accordo si fa rinvio alla normativa vigente, mentre per tutte le 

controversieconcernenti la stessa è competente il Foro di Milano. 

Milano,   
 
 
 

 
La Legale Rappresentante Per la Persona con disabilità, i genitori/l’AdS/il/la Tutore/trice 

 

 



 

 

Ministero del Lavoro, della Salute e delle Politiche Sociali 
 
 
 

 

La convenzione delle Nazioni Unite 

sui diritti delle persone con disabilità 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Questa pubblicazione è stata realizzata a cura della Direzione Generale della Comunicazione 

e della Direzione Generale per l’Inclusione e i diritti sociali e la responsabilità sociale delle 

imprese (CSR). 

 
Il testo della convenzione è stato letto da Silvia Tognoloni e Antonio Sanna. 



Presentazione 
 
 
 

 
La ratifica dell’Italia della Convenzione sui diritti delle persone con disabilità ap- 

provata dall’Assemblea Generale delle Nazioni Unite, segna un importante traguardo 

per il Paese intero. La capacità di risposta ai bisogni delle persone disabili è uno degli 

indicatori principali di un Welfare moderno, maggiormente inclusivo, equo ed effi- 

ciente e l’Italia da oggi ha fatto un passo avanti decisivo in tale direzione. 

La Convenzione rappresenta pertanto uno strumento condiviso dalla comunità in- 

ternazionale che segna valori e obiettivi per ampliare il grado di inclusione sociale 

delle persone disabili. Governo e opposizione, regioni ed enti locali, imprese, mondo 

non profit e società civile sono tutti chiamati a realizzare, ciascuno con la propria re- 

sponsabilità, una società dove le persone disabili possano essere sempre più protago- 

niste e libere. 

La persona al centro, lo sviluppo integrale di ciascuna persona: è questa la nostra 

stella polare per riconoscere e promuovere il valore infinito della persona per il solo 

fatto che esista, così come è. Per questo mi preme innanzitutto richiamare l’art. 10 

della Convenzione che afferma il diritto alla vita delle persone disabili: “Gli Stati Parti 

riaffermano che il diritto alla vita è connaturato alla persona umana ed adottano tutte 

le misure necessarie a garantire l’effettivo godimento di tale diritto da parte delle per- 

sone con disabilità (…)”. Tale diritto deve essere difeso in ogni istante della vita, dal 

concepimento alla morte naturale, proprio perché la disabilità è un’esperienza umana 

in molti casi ancora misteriosa, che siamo chiamati a rispettare e a conoscere. 

Il concetto di disabilità non indica più un assoluto della persona come in passato 

ma riguarda il rapporto tra la persona e il suo ambiente di riferimento. In tal senso, 

negli ultimi anni, soprattutto con l’avvento di nuove tecnologie, sono state abbattute 

numerose barriere riducendo il grado di disabilità, qualunque fosse il suo genere. 

Educazione e lavoro sono due ambiti particolari cui la Convenzione fa riferimento 

invitando a un impegno preciso istituzioni e società civile. Come per ogni persona, il 

percorso di istruzione e formazione e l’esperienza lavorativa rappresentano momenti 

essenziali anche per la vita di una persona disabile. E’ necessario pertanto sviluppare 

percorsi, servizi e tecnologie nuove che permettano di rispondere adeguatamente a 

tali necessità. 

Auspico infine che quanto contenuto nella Convenzione venga recepito sempre 

più concretamente dall’Italia ed entri a far parte della nostra Costituzione materiale e 

del nostro vivere quotidiano. Nessuna legge o convenzione infatti può sostituire la re- 

sponsabilità dei singoli e ciascuno di noi, ciascun italiano, su questo tema è chiamato 

a una responsabilità grande. 
Maurizio Sacconi 

Ministro del Lavoro, della Salute e delle Politiche Sociali 
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Convenzione delle Nazioni Unite 

sui diritti delle persone con disabilità 

 
Preambolo 

 

Gli Stati Parti alla presente Convenzione, 

 
(a) Richiamando i principi proclamati nello Statuto delle Nazioni Unite che 

riconoscono la dignità ed il valore connaturati a tutti i membri della fami- 

glia umana ed i diritti uguali e inalienabili come fondamento di libertà, 

giustizia e pace nel mondo, 

 
(b) Riconoscendo che le Nazioni Unite, nella Dichiarazione universale dei di- 

ritti dell’uomo e nei Patti internazionali sui diritti umani, hanno proclamato 

e convenuto che ciascun individuo è titolare di tutti i diritti e delle libertà 

ivi indicate, senza alcuna distinzione, 

 
(c) Riaffermando l’universalità, l’indivisibilità, l’interdipendenza e interrela- 

zione di tutti i diritti umani e libertà fondamentali e la necessità di garan- 

tirne il pieno godimento da parte delle persone con disabilità senza 

discriminazioni, 

 
(d) Richiamando il Patto Internazionale sui diritti economici, sociali e culturali, 

il Patto internazionale sui diritti civili e politici, la Convenzione interna- 

zionale sull’eliminazione di tutte le forme di discriminazione razziale, la 

Convenzione internazionale sull’eliminazione di tutte le forme di discri- 

minazione contro le donne, la Convenzione contro la tortura e altre pene 

o trattamenti crudeli, inumani o degradanti, la Convenzione sui diritti del 

fanciullo e la Convenzione internazionale per la tutela dei diritti di tutti i 

lavoratori migranti e dei membri delle loro famiglie, 

 
(e) Riconoscendo che la disabilità è un concetto in evoluzione e che la disa- 

bilità è il risultato dell’interazione tra persone con menomazioni e barriere 

comportamentali ed ambientali, che impediscono la loro piena ed effettiva 

partecipazione alla società su base di uguaglianza con gli altri, 

 
(f) Riconoscendo l’importanza dei principi e delle linee guida contenute nel 

Programma mondiale di azione riguardante le persone con disabilità e nelle 

Regole standard sulle pari opportunità delle persone con disabilità e la loro 
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influenza sulla promozione, formulazione e valutazione delle politiche, dei 

piani, dei programmi e delle azioni a livello nazionale, regionale ed interna- 

zionale al fine di perseguire pari opportunità per le persone con disabilità, 

 
(g) Sottolineando l’importanza di integrare i temi della disabilità nelle perti- 

nenti strategie relative allo sviluppo sostenibile, 

 
(h) Riconoscendo altresì che la discriminazione contro qualsiasi persona sulla 

base della disabilità costituisce una violazione della dignità e del valore 

connaturati alla persona umana, 

 
(i) Riconoscendo inoltre la diversità delle persone con disabilità, 

 
(j) Riconoscendo la necessità di promuovere e proteggere i diritti umani di 

tutte le persone con disabilità, incluse quelle che richiedono un maggiore 

sostegno, 

 
(k) Preoccupati per il fatto che, nonostante questi vari strumenti ed impegni, 

le persone con disabilità continuano a incontrare ostacoli nella loro parte- 

cipazione alla società come membri eguali della stessa, e ad essere oggetto 

di violazioni dei loro diritti umani in ogni parte del mondo, 

 
(l) Riconoscendo l’importanza della cooperazione internazionale per il mi- 

glioramento delle condizioni di vita delle persone con disabilità in ogni 

paese, in particolare nei paesi in via di sviluppo, 

 
(m) Riconoscendo gli utili contributi, esistenti e potenziali, delle persone con 

disabilità in favore del benessere generale e della diversità delle loro co- 

munità, e che la promozione del pieno godimento dei diritti umani e delle 

libertà fondamentali e della piena partecipazione nella società da parte 

delle persone con disabilità accrescerà il senso di appartenenza ed ap- 

porterà significativi progressi nello sviluppo umano, sociale ed economico 

della società e nello sradicamento della povertà, 

 
(n) Riconoscendo l’importanza per le persone con disabilità della loro auto- 

nomia ed indipendenza individuale, compresa la libertà di compiere le 

proprie scelte, 

 
(o) Considerando che le persone con disabilità dovrebbero avere l’opportunità 

di essere coinvolte attivamente nei processi decisionali relativi alle politi- 

 

 



 

che e ai programmi, inclusi quelli che li riguardano direttamente, 

 
(o) Preoccupati delle difficili condizioni affrontate dalle persone con disabilità, 

che sono soggette a molteplici o più gravi forme di discriminazione sulla 

base della razza, colore della pelle, sesso, lingua, religione, opinioni poli- 

tiche o di altra natura, origine nazionale, etnica, indigena o sociale, patri- 

monio, nascita, età o altra condizione, 

 
(q) Riconoscendo che le donne e le minori con disabilità corrono spesso mag- 

giori rischi nell’ambiente domestico ed all’esterno, di violenze, lesioni e 

abusi, di abbandono o mancanza di cure, maltrattamento e sfruttamento, 

 
(r) Riconoscendo che i minori con disabilità dovrebbero poter godere piena- 

mente di tutti i diritti umani e delle libertà fondamentali su base di ugua- 

glianza rispetto agli altri minori, e richiamando gli obblighi assunti a tal 

fine dagli Stati Parti alla Convenzione sui diritti del fanciullo, 

 

(s) Sottolineando la necessità di incorporare la prospettiva di genere in tutti 

gli sforzi tesi a promuovere il pieno godimento dei diritti umani e delle li- 

bertà fondamentali da parte delle persone con disabilità, 

 
(t) Riaffermando che la maggior parte delle persone con disabilità vive in con- 

dizioni di povertà, e riconoscendo a questo proposito la fondamentale ne- 

cessità di affrontare l’impatto negativo della povertà sulle persone con 

disabilità, 

 
(u) Consapevoli che le condizioni di pace e sicurezza basate sul pieno rispetto 

degli scopi e dei principi contenuti nello Statuto delle Nazioni Unite e che 

l’osservanza degli strumenti applicabili in materia di diritti umani sono in- 

dispensabili per la piena protezione delle persone con disabilità, in parti- 

colare durante i conflitti armati e le occupazioni straniere, 

 

(v) Riconoscendo l’importanza dell’accessibilità alle strutture fisiche, sociali, 

economiche e culturali, alla salute, all’istruzione, all’informazione e alla 

comunicazione, per consentire alle persone con disabilità di godere pie- 

namente di tutti i diritti umani e delle libertà fondamentali, 

 
(w) Consapevoli che ogni individuo, in ragione dei propri obblighi nei con- 

fronti degli altri individui e della comunità di appartenenza, ha una re- 

sponsabilità propria per la promozione e l’osservanza dei diritti riconosciuti 
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dalla Dichiarazione universale dei diritti dell’uomo e dai Patti internazio- 

nali sui diritti civili e politici e sui diritti economici, sociali e culturali, 

 
(x) Convinti che la famiglia sia il nucleo naturale e fondamentale della società 

e che abbia diritto alla protezione da parte della società e dello Stato, e che 

le persone con disabilità ed i membri delle loro famiglie debbano ricevere 

la protezione ed assistenza necessarie a permettere alle famiglie di contri- 

buire al pieno ed uguale godimento dei diritti delle persone con disabilità, 

 
(y) Convinti che una convenzione internazionale globale ed integrata per la 

promozione e la protezione dei diritti e della dignità delle persone con di- 

sabilità potrà contribuire in modo significativo a riequilibrare i profondi 

svantaggi sociali delle persone con disabilità e a promuovere la loro par- 

tecipazione nella sfera civile, politica, economica, sociale e culturale, con 

pari opportunità, sia nei paesi sviluppati che in quelli in via di sviluppo, 

 
Convengono quanto segue: 

 

 
Articolo 1 

Scopo 

 
1. Scopo della presente Convenzione è promuovere, proteggere e garantire 

il pieno ed uguale godimento di tutti i diritti umani e di tutte le libertà fonda- 

mentali da parte delle persone con disabilità, e promuovere il rispetto per la 

loro intrinseca dignità. 

 
2. Per persone con disabilità si intendono coloro che presentano durature me- 

nomazioni fisiche, mentali, intellettive o sensoriali che in interazione con bar- 

riere di diversa natura possono ostacolare la loro piena ed effettiva 

partecipazione nella società su base di uguaglianza con gli altri. 

 

 
Articolo 2 

Definizioni 

 
Ai fini della presente Convenzione: 

 
per “comunicazione” si intendono le lingue, la visualizzazione di testi, il 

Braille, la comunicazione tattile, la stampa a grandi caratteri, i supporti mul- 

 

 



 

timediali accessibili nonché i sistemi, gli strumenti ed i formati di comunica- 

zione migliorativa ed alternativa scritta, sonora, semplificata, con ausilio di 

lettori umani, comprese le tecnologie dell’informazione e della comunica- 

zione accessibili; 

 
per “linguaggio” si intendono le lingue parlate e la lingua dei segni, come 

pure altre forme di espressione non verbale; 

 
per “discriminazione fondata sulla disabilità” si intende qualsivoglia di- 

stinzione, esclusione o restrizione sulla base della disabilità che abbia lo scopo 

o l’effetto di pregiudicare o annullare il riconoscimento, il godimento e l’eser- 

cizio, su base di uguaglianza con gli altri, di tutti i diritti umani e delle libertà 

fondamentali in campo politico, economico, sociale, culturale, civile o in 

qualsiasi altro campo. Essa include ogni forma di discriminazione, compreso 

il rifiuto di un accomodamento ragionevole; 

 
per “accomodamento ragionevole” si intendono le modifiche e gli adatta- 

menti necessari ed appropriati che non impongano un onere sproporzionato 

o eccessivo adottati, ove ve ne sia necessità in casi particolari, per garantire 

alle persone con disabilità il godimento e l’esercizio, su base di uguaglianza 

con gli altri, di tutti i diritti umani e delle libertà fondamentali; 

 
per “progettazione universale” si intende la progettazione di prodotti, strut- 

ture, programmi e servizi utilizzabili da tutte le persone, nella misura più 

estesa possibile, senza il bisogno di adattamenti o di progettazioni specializ- 

zate. La “progettazione universale” non esclude dispositivi di sostegno per 

particolari gruppi di persone con disabilità ove siano necessari. 

 

 
Articolo 3 

Principi generali 

 
I principi della presente Convenzione sono: 

 

(a) il rispetto per la dignità intrinseca, l’autonomia individuale, compresa la 

libertà di compiere le proprie scelte, e l’indipendenza delle persone; 

 
(b) la non discriminazione; 

 

(c) la piena ed effettiva partecipazione e inclusione nella società; 
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(d) il rispetto per la differenza e l’accettazione delle persone con disabilità 

come parte della diversità umana e dell’umanità stessa; 

 
(e) la parità di opportunità; 

 
(f) l’accessibilità; 

 
(g) la parità tra uomini e donne; 

 

(h) il rispetto dello sviluppo delle capacità dei minori con disabilità e il rispetto 

del diritto dei minori con disabilità a preservare la propria identità. 

 
 

 
Articolo 4 

Obblighi generali 

 
1. Gli Stati Parti si impegnano a garantire e promuovere la piena realizzazione 

di tutti i diritti umani e delle libertà fondamentali per tutte le persone con di- 

sabilità senza discriminazioni di alcun tipo sulla base della disabilità. A tal 

fine, gli Stati Parti si impegnano: 

 
(a) ad adottare tutte le misure legislative, amministrative e di altra natura ade- 

guate ad attuare i diritti riconosciuti nella presente Convenzione; 

 
(b) ad adottare tutte le misure, incluse quelle legislative, idonee a modificare 

o ad abrogare qualsiasi legge, regolamento, consuetudine e pratica vigente 

che costituisca una discriminazione nei confronti di persone con disabi- 

lità; 

 
(c) a tener conto della protezione e della promozione dei diritti umani delle 

persone con disabilità in tutte le politiche e in tutti i programmi; 

 
(d) ad astenersi dall’intraprendere ogni atto o pratica che sia in contrasto con 

la presente Convenzione ed a garantire che le autorità pubbliche e le isti- 

tuzioni agiscano in conformità con la presente Convenzione; 

 
(e) ad adottare tutte le misure adeguate ad eliminare la discriminazione sulla 

base della disabilità da parte di qualsiasi persona, organizzazione o im- 

presa privata; 

 

 



 

(f) ad intraprendere o promuovere la ricerca e lo sviluppo di beni, servizi, ap- 

parecchiature e attrezzature progettati universalmente, secondo la defini- 

zione di cui all’articolo 2 della presente Convenzione, che dovrebbero 

richiedere il minimo adattamento possibile ed il costo più contenuto pos- 

sibile per venire incontro alle esigenze specifiche delle persone con disa- 

bilità, promuoverne la disponibilità ed uso, ed incoraggiare la 

progettazione universale nell’elaborazione di norme e linee guida; 

 
(g) ad intraprendere o promuovere la ricerca e lo sviluppo, ed a promuovere 

la disponibilità e l’uso di nuove tecnologie, incluse tecnologie dell’infor- 

mazione e della comunicazione, ausilii alla mobilità, dispositivi e tecno- 

logie di sostegno, adatti alle persone con disabilità, dando priorità alle 

tecnologie dai costi più accessibili; 

 
(h) a fornire alle persone con disabilità informazioni accessibili in merito ad 

ausilii alla mobilità, dispositivi e tecnologie di sostegno, comprese le nuove 

tecnologie, così come altre forme di assistenza, servizi di supporto ed at- 

trezzature; 

 
(i) a promuovere la formazione di professionisti e di personale che lavora con 

persone con disabilità sui diritti riconosciuti nella presente Convenzione, 

così da fornire una migliore assistenza e migliori servizi garantiti da questi 

stessi diritti. 

 
2. Con riferimento ai diritti economici, sociali e culturali, ogni Stato Parte si 

impegna a prendere misure, sino al massimo delle risorse di cui dispone e, 

ove necessario, nel quadro della cooperazione internazionale, al fine di con- 

seguire progressivamente la piena realizzazione di tali diritti, senza pregiudizio 

per gli obblighi contenuti nella presente Convenzione che siano immediata- 

mente applicabili in conformità al diritto internazionale. 

 
3. Nell’elaborazione e nell’attuazione della legislazione e delle politiche da 

adottare per attuare la presente Convenzione, così come negli altri processi 

decisionali relativi a questioni concernenti le persone con disabilità, gli Stati 

Parti operano in stretta consultazione e coinvolgono attivamente le persone 

con disabilità, compresi i minori con disabilità, attraverso le loro organizza- 

zioni rappresentative. 

 
4. Nessuna disposizione della presente Convenzione può pregiudicare prov- 

vedimenti più favorevoli per la realizzazione dei diritti delle persone con di- 
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sabilità, contenuti nella legislazione di uno Stato Parte o nella legislazione in- 

ternazionale in vigore per quello Stato. Non sono ammesse restrizioni o de- 

roghe ai diritti umani ed alle libertà fondamentali riconosciuti o esistenti in 

ogni Stato Parte alla presente Convenzione in virtù di leggi, convenzioni, re- 

golamenti o consuetudini, con il pretesto che la presente Convenzione non 

riconosca tali diritti o libertà o che li riconosca in minor misura. 

 
5. Le disposizioni della presente Convenzione si estendono a tutte le unità 

costitutive degli Stati federali senza limitazione ed eccezione alcuna. 

 
 

 
Articolo 5 

Uguaglianza e non discriminazione 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono che tutte le persone sono uguali dinanzi alla 

legge ed hanno diritto, senza alcuna discriminazione, a uguale protezione e 

uguale beneficio dalla legge. 

 
2. Gli Stati Parti devono vietare ogni forma di discriminazione fondata sulla 

disabilità e garantire alle persone con disabilità uguale ed effettiva protezione 

giuridica contro ogni discriminazione qualunque ne sia il fondamento. 

 
3. Al fine di promuovere l’uguaglianza ed eliminare le discriminazionie, gli 

Stati Parti adottano tutti i provvedimenti appropriati, per garantire che siano 

forniti accomodamenti ragionevoli. 

 
4. Le misure specifiche che sono necessarie ad accelerare o conseguire de 

facto l’uguaglianza delle persone con disabilità non costituiscono una discri- 

minazione ai sensi della presente Convenzione. 

 
 

 
Articolo 6 

Donne con disabilità 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono che le donne e le minori con disabilità sono 

soggette a discriminazioni multiple e, a questo riguardo, adottano misure per 

garantire il pieno ed uguale godimento di tutti i diritti umani e delle libertà 

fondamentali da parte delle donne e delle minori con disabilità. 

 

 



 

2. Gli Stati Parti adottano ogni misura idonea ad assicurare il pieno sviluppo, 

progresso ed emancipazione delle donne, allo scopo di garantire loro l’eser- 

cizio ed il godimento dei diritti umani e delle libertà fondamentali enunciati 

nella presente Convenzione. 

 
 

 
Articolo 7 

Minori con disabilità 

 
1. Gli Stati Parti adottano ogni misura necessaria a garantire il pieno godi- 

mento di tutti i diritti umani e delle libertà fondamentali da parte dei minori 

con disabilità, su base di uguaglianza con gli altri minori. 

 
2. In tutte le azioni concernenti i minori con disabilità, il superiore interesse 

del minore costituisce la considerazione preminente. 

 
3. Gli Stati Parti garantiscono ai minori con disabilità, su base di uguaglianza 

con gli altri minori, il diritto di esprimere liberamente le proprie opinioni su 

tutte le questioni che li riguardano e le loro opinioni sono debitamente prese 

in considerazione, tenendo conto della loro età e grado di maturità, assicu- 

rando che sia fornita adeguata assistenza in relazione alla disabilità e all’età, 

allo scopo di realizzare tale diritto. 

 
 

 
Articolo 8 

Accrescimento della consapevolezza 

 

1. Gli Stati Parti si impegnano ad adottare misure immediate, efficaci ed ade- 

guate allo scopo di: 

 
(a) sensibilizzare la società nel suo insieme, anche a livello familiare, sulla si- 

tuazione delle persone con disabilità e accrescere il rispetto per i diritti e 

la dignità delle persone con disabilità; 

 
(b) combattere gli stereotipi, i pregiudizi e le pratiche dannose concernenti le 

persone con disabilità, compresi quelli fondati sul sesso e l’età, in tutti gli 

ambiti; 
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(c) promuovere la consapevolezza delle capacità e i contributi delle persone 

con disabilità. 

 
2. Nell’ambito delle misure che adottano a tal fine, gli Stati Parti: 

 

(a) avviano e conducono efficaci campagne di sensibilizzazione del pubblico 

al fine di: 

 
(i) favorire un atteggiamento recettivo verso i diritti delle persone con di- 

sabilità; 

 
(ii) promuovere una percezione positiva ed una maggiore consapevolezza 

sociale nei confronti delle persone con disabilità; 

 
(iii) promuovere il riconoscimento delle capacità, dei meriti e delle attitu- 

dini delle persone con disabilità, del loro contributo nell’ambiente la- 

vorativo e sul mercato del lavoro; 

 
(b) promuovono a tutti i livelli del sistema educativo, includendo specialmente 

tutti i minori, sin dalla più tenera età, un atteggiamento di rispetto per i di- 

ritti delle persone con disabilità; 

 
(c) incoraggiano tutti i mezzi di comunicazione a rappresentare le persone 

con disabilità in modo conforme agli obiettivi della presente Convenzione; 

 
(d) promuovono programmi di formazione per accrescere la consapevolezza 

riguardo alle persone con disabilità e ai diritti delle persone con disabilità. 

 
 

 
Articolo 9 

Accessibilità 

 
1. Al fine di consentire alle persone con disabilità di vivere in maniera indi- 

pendente e di partecipare pienamente a tutti gli aspetti della vita, gli Stati Parti 

adottano misure adeguate a garantire alle persone con disabilità, su base di 

uguaglianza con gli altri, l’accesso all’ambiente fisico, ai trasporti, all’infor- 

mazione e alla comunicazione, compresi i sistemi e le tecnologie di informa- 

zione e comunicazione, e ad altre attrezzature e servizi aperti o forniti al 

pubblico, sia nelle aree urbane che in quelle rurali. Queste misure, che inclu- 

 

 



 

dono l’identificazione e l’eliminazione di ostacoli e barriere all’accessibilità, 

si applicano, tra l’altro, a: 

 
(a) edifici, viabilità, trasporti e altre strutture interne ed esterne, comprese 

scuole, alloggi, strutture sanitarie e luoghi di lavoro; 

 
(b) ai servizi di informazione, comunicazione e altri, compresi i servizi infor- 

matici e quelli di emergenza. 

 
2. Gli Stati Parti inoltre adottano misure adeguate per: 

 
(a) sviluppare ed emanare norme nazionali minime e linee guida per l’acces- 

sibilità alle strutture ed ai servizi aperti o forniti al pubblico e verificarne 

l’applicazione; 

 
(b) garantire che gli organismi privati, che forniscono strutture e servizi aperti 

o forniti al pubblico, tengano conto di tutti gli aspetti dell’accessibilità per 

le persone con disabilità; 

 
(c) fornire una formazione relativa ai problemi di accesso con cui si confron- 

tano le persone con disabilità a tutti gli interessati; 

 
(d) dotare le strutture e gli edifici aperti al pubblico di segnaletica in caratteri 

Braille e in formati facilmente leggibili e comprensibili; 

 
(e) mettere a disposizione forme di assistenza da parte di persone o animali e 

servizi di mediazione, incluse guide, lettori e interpreti professionisti esperti 

nella lingua dei segni, allo scopo di agevolare l’accessibilità a edifici ed 

altre strutture aperte al pubblico; 

 
(f) promuovere altre forme idonee di assistenza e di sostegno a persone con 

disabilità per garantire il loro accesso all’informazione; 

 
(g) promuovere l’accesso delle persone con disabilità alle nuove tecnologie 

ed ai sistemi di informazione e comunicazione, compreso internet; 

 
(h) promuovere alle primissime fasi la progettazione, lo sviluppo, la produ- 

zione e la distribuzione di tecnologie e sistemi di informazione e comuni- 

cazione, in modo che tali tecnologie e sistemi divengano accessibili al 

minor costo. 
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Articolo 10 

Diritto alla vita 

 
Gli Stati Parti riaffermano che il diritto alla vita è connaturato alla persona 

umana ed adottano tutte le misure necessarie a garantire l’effettivo godimento 

di tale diritto da parte delle persone con disabilità, su base di uguaglianza con 

gli altri. 

 
 
 

 
Articolo 11 

Situazioni di rischio ed emergenze umanitarie 

 
Gli Stati Parti adottano, in conformità agli obblighi derivanti dal diritto inter- 

nazionale, compreso il diritto internazionale umanitario e le norme interna- 

zionali sui diritti umani, tutte le misure necessarie per garantire la protezione 

e la sicurezza delle persone con disabilità in situazioni di rischio, incluse le 

situazioni di conflitto armato, le emergenze umanitarie e le catastrofi naturali. 

 
 
 

 
Articolo 12 

Uguale riconoscimento dinanzi alla legge 

 
1. Gli Stati Parti riaffermano che le persone con disabilità hanno il diritto al 

riconoscimento in ogni luogo della loro personalità giuridica. 

 
2. Gli Stati Parti riconoscono che le persone con disabilità godono della ca- 

pacità giuridica su base di uguaglianza con gli altri in tutti gli aspetti della 

vita. 

 
3. Gli Stati Parti adottano misure adeguate per consentire l’accesso da parte 

delle persone con disabilità al sostegno di cui dovessero necessitare per eser- 

citare la propria capacità giuridica. 

 
4. Gli Stati Parti assicurano che tutte le misure relative all’esercizio della ca- 

pacità giuridica forniscano adeguate ed efficaci garanzie per prevenire abusi 

in conformità alle norme internazionali sui diritti umani. Tali garanzie devono 

 

 



 

assicurare che le misure relative all’esercizio della capacità giuridica rispettino 

i diritti, la volontà e le preferenze della persona, che siano scevre da ogni con- 

flitto di interesse e da ogni influenza indebita, che siano proporzionate e adatte 

alle condizioni della persona, che siano applicate per il più breve tempo pos- 

sibile e siano soggette a periodica revisione da parte di una autorità compe- 

tente, indipendente ed imparziale o di un organo giudiziario. Queste garanzie 

devono essere proporzionate al grado in cui le suddette misure incidono sui 

diritti e sugli interessi delle persone. 

 
5. Sulla base di quanto disposto nel presente articolo, gli Stati Parti adottano 

tutte le misure adeguate ed efficaci per garantire l’uguale diritto delle persone 

con disabilità alla proprietà o ad ereditarla, al controllo dei propri affari finan- 

ziari e ad avere pari accesso a prestiti bancari, mutui e altre forme di credito 

finanziario, e assicurano che le persone con disabilità non vengano arbitra- 

riamente private della loro proprietà. 

 
 

 
Articolo 13 

Accesso alla giustizia 

 
1. Gli Stati Parti garantiscono l’accesso effettivo alla giustizia per le persone 

con disabilità, su base di uguaglianza con gli altri, anche attraverso la previ- 

sione di idonei accomodamenti procedurali e accomodamenti in funzione 

dell’età, allo scopo di facilitare la loro partecipazione effettiva, diretta e indi- 

retta, anche in qualità di testimoni, in tutte le fasi del procedimento giudiziario, 

inclusa la fase investigativa e le altre fasi preliminari. 

 
2. Allo scopo di aiutare a garantire l’effettivo accesso delle persone con disa- 

bilità alla giustizia, gli Stati Parti promuovono una formazione adeguata per 

coloro che operano nel campo dell’amministrazione della giustizia, comprese 

le forze di polizia ed il personale penitenziario. 

 
 

 
Articolo 14 

Libertà e sicurezza della persona 

 

1. Gli Stati Parti garantiscono che le persone con disabilità, su base di ugua- 

glianza con gli altri: 
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(a) godano del diritto alla libertà e alla sicurezza personale; 

 
(b) non siano private della loro libertà illegalmente o arbitrariamente, che qual- 

siasi privazione della libertà sia conforme alla legge e che l’esistenza di 

una disabilità non giustifichi in nessun caso una privazione della libertà. 

 
2. Gli Stati Parti assicurano che, nel caso in cui le persone con disabilità siano 

private della libertà a seguito di qualsiasi procedura, esse abbiano diritto su 

base di uguaglianza con gli altri, alle garanzie previste dalle norme interna- 

zionali sui diritti umani e siano trattate conformemente agli scopi ed ai principi 

della presente Convenzione, compreso quello di ricevere un accomodamento 

ragionevole. 

 
 

 
Articolo 15 

Diritto di non essere sottoposto a tortura, a pene o a trattamenti 

crudeli, inumani o degradanti 

 
1. Nessuno può essere sottoposto a tortura, né a pene o trattamenti crudeli, 

inumani o degradanti. In particolare, nessuno può essere sottoposto, senza il 

proprio libero consenso, a sperimentazioni mediche o scientifiche. 

 
2. Gli Stati Parti adottano tutte le misure legislative, amministrative, giudiziarie 

o di altra natura idonee ad impedire che persone con disabilità, su base di 

uguaglianza con gli altri, siano sottoposte a tortura, a pene o trattamenti cru- 

deli, inumani o degradanti. 

 
 

 
Articolo 16 

Diritto di non essere sottoposto a sfruttamento, 

violenza e maltrattamenti 

 
1. Gli Stati Parti adottano tutte le misure legislative, amministrative, sociali, 

educative e di altra natura adeguate a proteggere le persone con disabilità, al- 

l’interno e all’esterno della loro dimora, contro ogni forma di sfruttamento, di 

violenza e di abuso, compresi gli aspetti di genere. 

 

2. Gli Stati Parti adottano altresì tutte le misure adeguate ad impedire ogni 

 

 



 

forma di sfruttamento, di violenza e di maltrattamento, assicurando, segnata- 

mente alle persone con disabilità, alle loro famiglie ed a coloro che se ne 

prendono cura, appropriate forme di assistenza e sostegno adatte al genere 

ed all’età, anche mettendo a disposizione informazioni e servizi educativi sulle 

modalità per evitare, riconoscere e denunciare casi di sfruttamento, violenza 

e abuso. Gli Stati Parti assicurano che i servizi di protezione tengano conto 

dell’età, del genere e della disabilità. 

 
3. Allo scopo di prevenire il verificarsi di ogni forma di sfruttamento, vio- 

lenza e abuso, gli Stati Parti assicurano che tutte le strutture e i programmi 

destinati alle persone con disabilità siano effettivamente controllati da autorità 

indipendenti. 

 

4. Gli Stati Parti adottano tutte le misure adeguate per facilitare il recupero fi- 

sico, cognitivo e psicologico, la riabilitazione e la reintegrazione sociale delle 

persone con disabilità vittime di qualsiasi forma di sfruttamento, violenza o 

maltrattamento, in particolare prevedendo servizi di protezione. Il recupero e 

la reintegrazione devono aver luogo in un ambiente che promuova la salute, 

il benessere, l’autostima, la dignità e l’autonomia della persona e che prenda 

in considerazione le esigenze specifiche legate al genere ed all’età. 

 
5. Gli Stati Parti devono adottare una legislazione e delle politiche efficaci, 

ivi comprese una legislazione e delle politiche specifiche per le donne ed i 

minori, per garantire che i casi di sfruttamento, di violenza e di abuso contro 

persone con disabilità siano identificati, indagati e, ove del caso, perseguiti. 

 
 

 
Articolo 17 

Protezione dell’integrità della persona 

 
Ogni persona con disabilità ha diritto al rispetto della propria integrità fisica 

e mentale su base di uguaglianza con gli altri. 

 
 

 
Articolo 18 

Libertà di movimento e cittadinanza 

 

1. Gli Stati Parti riconoscono alle persone con disabilità, su base di ugua- 
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glianza con gli altri, il diritto alla libertà di movimento, alla libertà di scelta 

della propria residenza e il diritto alla cittadinanza, anche assicurando che le 

persone con disabilità: 

 
(a) abbiano il diritto di acquisire e cambiare la cittadinanza e non siano private 

della cittadinanza arbitrariamente o a causa della loro disabilità; 

 
(b) non siano private a causa della disabilità, della capacità di ottenere, dete- 

nere ed utilizzare la documentazione attinente alla loro cittadinanza o altra 

documentazione di identificazione, o di utilizzare le procedure pertinenti, 

quali le procedure di immigrazione, che si rendano necessarie per facilitare 

l’esercizio del diritto alla libertà di movimento; 

 
(c) siano libere di lasciare qualunque paese, incluso il proprio; 

 
(d) non siano private, arbitrariamente o a motivo della loro disabilità, del diritto 

di entrare nel proprio paese. 

 
2. I minori con disabilità devono essere registrati immediatamente dopo la 

nascita e hanno diritto sin dalla nascita a un nome, al diritto di acquisire una 

cittadinanza, e, per quanto possibile, al diritto di conoscere i propri genitori e 

di essere da questi allevati. 

 
 

 
Articolo 19 

Vita indipendente ed inclusione nella società 

 
Gli Stati Parti alla presente Convenzione riconoscono il diritto di tutte le 

persone con disabilità a vivere nella società, con la stessa libertà di scelta 

delle altre persone, e adottano misure efficaci ed adeguate al fine di facili- 

tare il pieno godimento da parte delle persone con disabilità di tale diritto 

e la loro piena integrazione e partecipazione nella società, anche assicu- 

rando che: 

 
(a) le persone con disabilità abbiano la possibilità di scegliere, su base di 

uguaglianza con gli altri, il proprio luogo di residenza e dove e con chi vi- 

vere e non siano obbligate a vivere in una particolare sistemazione; 

 
(b) le persone con disabilità abbiano accesso ad una serie di servizi a domi- 

 

 



 

cilio o residenziali e ad altri servizi sociali di sostegno, compresa l’assi- 

stenza personale necessaria per consentire loro di vivere nella società e di 

inserirvisi e impedire che siano isolate o vittime di segregazione; 

 
(c) i servizi e le strutture sociali destinate a tutta la popolazione siano messe 

a disposizione, su base di uguaglianza con gli altri, delle persone con di- 

sabilità e siano adattate ai loro bisogni. 

 
 

 
Articolo 20 

Mobilità personale 

 
Gli Stati Parti adottano misure efficaci a garantire alle persone con disabilità 

la mobilità personale con la maggiore autonomia possibile, provvedendo in 

particolare a: 

 
(a) facilitare la mobilità personale delle persone con disabilità nei modi e nei 

tempi da loro scelti ed a costi accessibili; 

 
(b) agevolare l’accesso da parte delle persone con disabilità ad ausilii per la 

mobilità, apparati ed accessori, tecnologie di supporto, a forme di assi- 

stenza da parte di persone o animali e servizi di mediazione di qualità, in 

particolare rendendoli disponibili a costi accessibili; 

 
(c) fornire alle persone con disabilità e al personale specializzato che lavora 

con esse una formazione sulle tecniche di mobilità; 

 
(d) incoraggiare i produttori di ausilii alla mobilità, apparati e accessori e tec- 

nologie di supporto a prendere in considerazione tutti gli aspetti della mo- 

bilità delle persone con disabilità. 

 
 

 
Articolo 21 

Libertà di espressione e opinione e accesso all’informazione 

 
Gli Stati Parti adottano tutte le misure adeguate a garantire che le persone 

con disabilità possano esercitare il diritto alla libertà di espressione e di opi- 

nione, ivi compresa la libertà di richiedere, ricevere e comunicare informa- 
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zioni e idee su base di uguaglianza con gli altri e attraverso ogni mezzo di co- 

municazione di loro scelta, come definito dall’articolo 2 della presente Con- 

venzione, provvedendo in particolare a: 

 
(a) mettere a disposizione delle persone con disabilità le informazioni de- 

stinate al grande pubblico in forme accessibili e mediante tecnologie ade- 

guate ai differenti tipi di disabilità, tempestivamente e senza costi 

aggiuntivi; 

 
(b) accettare e facilitare nelle attività ufficiali il ricorso da parte delle persone 

con disabilità, alla lingua dei segni, al Braille, alle comunicazioni aumen- 

tative ed alternative e ad ogni altro mezzo, modalità e sistema accessibile 

di comunicazione di loro scelta; 

 

(c) richiedere agli enti privati che offrono servizi al grande pubblico, anche 

attraverso internet, di fornire informazioni e servizi con sistemi accessibili 

e utilizzabili dalle persone con disabilità; 

 
(d) incoraggiare i mass media, inclusi gli erogatori di informazione tramite in- 

ternet, a rendere i loro servizi accessibili alle persone con disabilità; 

 
(e) riconoscere e promuovere l’uso della lingua dei segni. 

 
 

 
Articolo 22 

Rispetto della vita privata 

 
1. Nessuna persona con disabilità, indipendentemente dal luogo di residenza 

o dalla propria sistemazione, può essere soggetta ad interferenze arbitrarie o 

illegali nella sua vita privata, nella sua famiglia, nella sua casa, nella sua cor- 

rispondenza, o in altri tipi di comunicazione, o a lesioni illegali al proprio 

onore o alla propria reputazione. Le persone con disabilità hanno il diritto di 

essere protette dalla legge contro tali interferenze o lesioni. 

 
2. Gli Stati Parti tutelano il carattere confidenziale delle informazioni perso- 

nali, di quelle relative alla salute ed alla riabilitazione delle persone con disa- 

bilità, su base di uguaglianza con gli altri. 

 
 
 

 

 



 

Articolo 23 

Rispetto del domicilio e della famiglia 

 
1. Gli Stati Parti adottano misure efficaci ed adeguate ad eliminare le discri- 

minazioni nei confronti delle persone con disabilità in tutto ciò che attiene al 

matrimonio, alla famiglia, alla paternità e alle relazioni personali, su base di 

uguaglianza con gli altri, in modo da garantire che: 

 
(a) sia riconosciuto il diritto di ogni persona con disabilità, che sia in età per 

contrarre matrimonio, di sposarsi e fondare una famiglia sulla base del 

pieno e libero consenso dei contraenti; 

 
(b) sia riconosciuto il diritto delle persone con disabilità di decidere libera- 

mente e responsabilmente riguardo al numero dei figli e all’intervallo tra 

le nascite e di avere accesso in modo appropriato secondo l’età, alle in- 

formazioni in materia di procreazione e pianificazione familiare, e siano 

forniti i mezzi necessari ad esercitare tali diritti; 

 
(c) le persone con disabilità, inclusi i minori, conservino la loro fertilità su 

base di uguaglianza con gli altri. 

 
2. Gli Stati Parti devono garantire i diritti e le responsabilità delle persone con 

disabilità in materia di tutela, di curatela, di custodia e di adozione di minori 

o di simili istituti, ove tali istituti siano previsti dalla legislazione nazionale; in 

ogni caso l’interesse superiore del minore resta la considerazione preminente. 

Gli Stati Parti forniscono un aiuto appropriato alle persone con disabilità nel- 

l’esercizio delle loro responsabilità di genitori. 

 
3. Gli Stati Parti devono garantire che i minori con disabilità abbiano pari di- 

ritti per quanto riguarda la vita in famiglia. Ai fini della realizzazione di tali 

diritti e per prevenire l’occultamento, l’abbandono, la mancanza di cure e la 

segregazione di minori con disabilità, gli Stati Parti si impegnano a fornire in- 

formazioni, servizi e sostegni tempestivi e completi ai minori con disabilità e 

alle loro famiglie. 

 
4. Gli Stati Parti devono garantire che un minore non sia separato dai propri 

genitori contro la sua volontà, a meno che le autorità competenti, soggette a 

verifica giurisdizionale, non decidano, conformemente alla legge e alle pro- 

cedure applicabili, che tale separazione è necessaria nel superiore interesse 

del minore. In nessun caso un minore deve essere separato dai suoi genitori 
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in ragione della propria disabilità o di quella di uno o di entrambi i genitori. 

 
5. Gli Stati Parti si impegnano, qualora i familiari più stretti non siano in condi- 

zioni di prendersi cura di un minore con disabilità, a non tralasciare alcuno sforzo 

per assicurare una sistemazione alternativa all’interno della famiglia allargata e, 

ove ciò non sia possibile, all’interno della comunità in un contesto familiare. 

 

 
Articolo 24 

Educazione 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono il diritto all’istruzione delle persone con disabilità. 

Allo scopo di realizzare tale diritto senza discriminazioni e su base di pari op- 

portunità, gli Stati Parti garantiscono un sistema di istruzione inclusivo a tutti i 

livelli ed un apprendimento continuo lungo tutto l’arco della vita, finalizzati: 

 
(a) al pieno sviluppo del potenziale umano, del senso di dignità e dell’auto- 

stima ed al rafforzamento del rispetto dei diritti umani, delle libertà fonda- 

mentali e della diversità umana; 

 
(b) allo sviluppo, da parte delle persone con disabilità, della propria persona- 

lità, dei talenti e della creatività, come pure delle proprie abilità fisiche e 

mentali, sino alle loro massime potenzialità; 

 
(c) a porre le persone con disabilità in condizione di partecipare effettivamente 

a una società libera. 

 
2. Nell’attuazione di tale diritto, gli Stati Parti devono assicurare che: 

 
(a) le persone con disabilità non siano escluse dal sistema di istruzione gene- 

rale in ragione della disabilità e che i minori con disabilità non siano 

esclusi in ragione della disabilità da una istruzione primaria gratuita libera 

ed obbligatoria o dall’istruzione secondaria; 

 
(b) le persone con disabilità possano accedere su base di uguaglianza con gli 

altri, all’interno delle comunità in cui vivono, ad un’istruzione primaria, 

di qualità e libera ed all’istruzione secondaria; 

 
(c) venga fornito un accomodamento ragionevole in funzione dei bisogni di 

ciascuno; 

 

 



 

(d) le persone con disabilità ricevano il sostegno necessario, all’interno del si- 

stema educativo generale, al fine di agevolare la loro effettiva istruzione; 

 
(e) siano fornite efficaci misure di sostegno personalizzato in ambienti che ot- 

timizzino il progresso scolastico e la socializzazione, conformemente al- 

l’obiettivo della piena integrazione. 

 
3. Gli Stati Parti offrono alle persone con disabilità la possibilità di acquisire 

le competenze pratiche e sociali necessarie in modo da facilitare la loro 

piena ed uguale partecipazione al sistema di istruzione ed alla vita della co- 

munità. A questo scopo, gli Stati Parti adottano misure adeguate, in partico- 

lare al fine di: 

 
(a) agevolare l’apprendimento del Braille, della scrittura alternativa, delle mo- 

dalità, mezzi, forme e sistemi di comunicazione aumentativi ed alternativi, 

delle capacità di orientamento e di mobilità ed agevolare il sostegno tra 

pari ed attraverso un mentore; 

 
(b) agevolare l’apprendimento della lingua dei segni e la promozione del- 

l’identità linguistica della comunità dei sordi; 

 
(c) garantire che le persone cieche, sorde o sordocieche, ed in particolare i 

minori, ricevano un’istruzione impartita nei linguaggi, nelle modalità e con 

i mezzi di comunicazione più adeguati per ciascuno ed in ambienti che 

ottimizzino il progresso scolastico e la socializzazione. 

 
4. Allo scopo di facilitare l’esercizio di tale diritto, gli Stati Parti adottano mi- 

sure adeguate nell’impiegare insegnanti, ivi compresi insegnanti con disabilità, 

che siano qualificati nella lingua dei segni o nel Braille e per formare i dirigenti 

ed il personale che lavora a tutti i livelli del sistema educativo. Tale formazione 

dovrà includere la consapevolezza della disabilità e l’utilizzo di appropriate 

modalità, mezzi, forme e sistemi di comunicazione aumentativi ed alternativi, 

e di tecniche e materiali didattici adatti alle persone con disabilità. 

 
5. Gli Stati Parti garantiscono che le persone con disabilità possano avere ac- 

cesso all’istruzione secondaria superiore, alla formazione professionale, al- 

l’istruzione per adulti ed all’apprendimento continuo lungo tutto l’arco della 

vita senza discriminazioni e su base di uguaglianza con gli altri. A questo 

scopo, gli Stati Parti garantiscono che sia fornito alle persone con disabilità 

un accomodamento ragionevole. 
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Articolo 25 

Salute 

 
Gli Stati Parti riconoscono che le persone con disabilità hanno il diritto di 

godere del migliore stato di salute possibile, senza discriminazioni fondate 

sulla disabilità. Gli Stati Parti adottano tutte le misure adeguate a garantire loro 

l’accesso a servizi sanitari che tengano conto delle specifiche differenze di 

genere, inclusi i servizi di riabilitazione. In particolare, gli Stati Parti devono: 

 
(a) fornire alle persone con disabilità servizi sanitari gratuiti o a costi accessi- 

bili, che coprano la stessa varietà e che siano della stessa qualità dei servizi 

e programmi sanitari forniti alle altre persone, compresi i servizi sanitari 

nella sfera della salute sessuale e riproduttiva e i programmi di salute pub- 

blica destinati alla popolazione; 

 
(b) fornire alle persone con disabilità i servizi sanitari di cui hanno necessità 

proprio in ragione delle loro disabilità, compresi i servizi di diagnosi pre- 

coce e di intervento d’urgenza, e i servizi destinati a ridurre al minimo ed 

a prevenire ulteriori disabilità, segnatamente tra i minori e gli anziani; 

 

(c) fornire questi servizi sanitari alle persone con disabilità il più vicino pos- 

sibile alle proprie comunità, comprese le aree rurali; 

 
(d) richiedere agli specialisti sanitari di prestare alle persone con disabilità 

cure della medesima qualità di quelle fornite agli altri, in particolare otte- 

nendo il consenso libero e informato della persona con disabilità coinvolta, 

accrescendo, tra l’altro, la conoscenza dei diritti umani, della dignità, del- 

l’autonomia, e dei bisogni delle persone con disabilità attraverso la forma- 

zione e l’adozione di regole deontologiche nel campo della sanità pubblica 

e privata; 

 

(e) vietare nel settore delle assicurazioni le discriminazioni a danno delle per- 

sone con disabilità, le quali devono poter ottenere, a condizioni eque e 

ragionevoli, un’assicurazione per malattia e, nei paesi nei quali sia con- 

sentito dalla legislazione nazionale, un’assicurazione sulla vita; 

 
(f) prevenire il rifiuto discriminatorio di assistenza medica o di prestazione di 

cure e servizi sanitari o di cibo e liquidi in ragione della disabilità. 

 
 
 

 

 



 

Articolo 26 

Abilitazione e riabilitazione 

 
1. Gli Stati Parti adottano misure efficaci e adeguate, in particolare facendo 

ricorso a forme di mutuo sostegno, al fine di permettere alle persone con di- 

sabilità di ottenere e conservare la massima autonomia, le piene facoltà fisi- 

che, mentali, sociali e professionali, ed il pieno inserimento e partecipazione 

in tutti gli ambiti della vita. A questo scopo, gli Stati Parti organizzano, raffor- 

zano e sviluppano servizi e programmi complessivi per l’abilitazione e la ria- 

bilitazione, in particolare nei settori della sanità, dell’occupazione, 

dell’istruzione e dei servizi sociali, in modo che questi servizi e programmi: 

 
(a) abbiano inizio nelle fasi più precoci possibili e siano basati su una valuta- 

zione multidisciplinare dei bisogni e delle abilità di ciascuno; 

 
(b) facilitino la partecipazione e l’integrazione nella comunità e in tutti gli 

aspetti della società, siano volontariamente posti a disposizione delle per- 

sone con disabilità nei luoghi più vicini possibili alle proprie comunità, 

comprese le aree rurali. 

 

2. Gli Stati Parti promuovono lo sviluppo della formazione iniziale e perma- 

nente per i professionisti e per il personale che lavora nei servizi di abilitazione 

e riabilitazione. 

 
3. Gli Stati Parti promuovono l’offerta, la conoscenza e l’utilizzo di tecnologie 

e strumenti di sostegno, progettati e realizzati per le persone con disabilità, 

che ne facilitino l’abilitazione e la riabilitazione. 

 
 

 
Articolo 27 

Lavoro e occupazione 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono il diritto al lavoro delle persone con disabilità, 

su base di uguaglianza con gli altri; segnatamente il diritto di potersi mante- 

nere attraverso un lavoro liberamente scelto o accettato in un mercato del la- 

voro e in un ambiente lavorativo aperto, che favorisca l’inclusione e 

l’accessibilità alle persone con disabilità. Gli Stati Parti devono garantire e fa- 

vorire l’esercizio del diritto al lavoro, anche a coloro i quali hanno subìto una 

disabilità durante l’impiego, prendendo appropriate iniziative - anche attra- 
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verso misure legislative - in particolare al fine di: 

 
(a) vietare la discriminazione fondata sulla disabilità per tutto ciò che con- 

cerne il lavoro in ogni forma di occupazione, in particolare per quanto ri- 

guarda le condizioni di reclutamento, assunzione e impiego, la continuità 

dell’impiego, l’avanzamento di carriera e le condizioni di sicurezza e di 

igiene sul lavoro; 

 
(b) proteggere il diritto delle persone con disabilità, su base di uguaglianza 

con gli altri, di beneficiare di condizioni lavorative eque e favorevoli, com- 

presa la parità di opportunità e l’uguaglianza di remunerazione per un la- 

voro di pari valore, condizioni di lavoro sicure e salubri, la protezione da 

molestie e le procedure di composizione delle controversie; 

 
(c) garantire che le persone con disabilità siano in grado di esercitare i propri 

diritti di lavoratori e sindacali su base di uguaglianza con gli altri; 

 
(d) consentire alle persone con disabilità di avere effettivo accesso ai pro- 

grammi di orientamento tecnico e professionale, ai servizi per l’impiego e 

alla formazione professionale e continua; 

 
(e) promuovere opportunità di impiego e l’avanzamento di carriera per le per- 

sone con disabilità nel mercato del lavoro, quali l’assistenza nella ricerca, 

nell’ottenimento e nel mantenimento di un lavoro, e nella reintegrazione 

nello stesso; 

 
(f) promuovere opportunità di lavoro autonomo, l’imprenditorialità, l’orga- 

nizzazione di cooperative e l’avvio di attività economiche in proprio; 

 
(g) assumere persone con disabilità nel settore pubblico; 

 
(h) favorire l’impiego di persone con disabilità nel settore privato attraverso 

politiche e misure adeguate che possono includere programmi di azione 

antidiscriminatoria, incentivi e altre misure; 

 
(i) garantire che alle persone con disabilità siano forniti accomodamenti ra- 

gionevoli nei luoghi di lavoro; 

 
(j) promuovere l’acquisizione, da parte delle persone con disabilità, di espe- 

rienze lavorative nel mercato del lavoro; 

 

 



 

(k) promuovere programmi di orientamento e riabilitazione professionale, di 

mantenimento del posto di lavoro e di reinserimento nel lavoro per le per- 

sone con disabilità. 

 
2. Gli Stati Parti assicurano che le persone con disabilità non siano tenute in 

schiavitù o in stato di servitù e siano protette, su base di uguaglianza con gli 

altri, dal lavoro forzato o coatto. 

 
 

 
Articolo 28 

Adeguati livelli di vita e protezione sociale 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono il diritto ad un livello di vita adeguato alle persone 

con disabilità ed alle loro famiglie, incluse adeguate condizioni di alimenta- 

zione, abbigliamento e alloggio, ed al miglioramento continuo delle loro con- 

dizioni di vita, e adottano misure adeguate per proteggere e promuovere 

l’esercizio di questo diritto senza alcuna discriminazione fondata sulla disabilità. 

 
2. Gli Stati Parti riconoscono il diritto delle persone con disabilità alla prote- 

zione sociale ed al godimento di questo diritto senza alcuna discriminazione 

fondata sulla disabilità, e adottano misure adeguate a tutelare e promuovere 

l’esercizio di questo diritto, ivi incluse misure per: 

 

(a) garantire alle persone con disabilità parità di accesso ai servizi di acqua 

salubre, ed assicurare loro l’accesso a servizi, attrezzature e altri tipi di as- 

sistenza per i bisogni derivanti dalla disabilità, che siano appropriati ed a 

costi accessibili; 

 
(b) garantire l’accesso delle persone con disabilità, in particolare delle donne 

e delle minori con disabilità nonchè delle persone anziane con disabilità, 

ai programmi di protezione sociale ed a quelli di riduzione della povertà; 

 
(c) garantire alle persone con disabilità e alle loro famiglie, che vivono in si- 

tuazioni di povertà, l’accesso all’aiuto pubblico per sostenere le spese col- 

legate alle disabilità, includendo una formazione adeguata, forme di 

sostegno ed orientamento, aiuto economico o forme di presa in carico; 

 

(d) garantire l’accesso delle persone con disabilità ai programmi di alloggio 

sociale; 
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(e) garantire alle persone con disabilità pari accesso ai programmi ed ai trat- 

tamenti pensionistici. 

 
 

 
Articolo 29 

Partecipazione alla vita politica e pubblica 

 
Gli Stati Parti garantiscono alle persone con disabilità il godimento dei di- 

ritti politici e la possibilità di esercitarli su base di uguaglianza con gli altri, e 

si impegnano a: 

 
(a) garantire che le persone con disabilità possano effettivamente e piena- 

mente partecipare alla vita politica e pubblica su base di uguaglianza con 

gli altri, direttamente o attraverso rappresentanti liberamente scelti, com- 

preso il diritto e la possibilità per le persone con disabilità di votare ed es- 

sere elette, tra l’altro: 

 
(i) assicurando che le procedure, le strutture ed i materiali elettorali siano 

appropriati, accessibili e di facile comprensione e utilizzo; 

 
(ii) proteggendo il diritto delle persone con disabilità a votare tramite 

scrutinio segreto, senza intimidazioni, in elezioni ed in referendum 

popolari, e a candidarsi alle elezioni, ad esercitare effettivamente i 

mandati elettivi e svolgere tutte le funzioni pubbliche a tutti i livelli 

di governo, agevolando, ove appropriato, il ricorso a tecnologie 

nuove e di supporto; 

 
(iii) garantendo la libera espressione della volontà delle persone con di- 

sabilità come elettori e a questo scopo, ove necessario, su loro richie- 

sta, autorizzandole a farsi assistere da una persona di loro scelta per 

votare. 

 
(b) promuovere attivamente un ambiente in cui le persone con disabilità pos- 

sano effettivamente e pienamente partecipare alla conduzione degli affari 

pubblici, senza discriminazione e su base di uguaglianza con gli altri, e 

incoraggiare la loro partecipazione alla vita pubblica, in particolare attra- 

verso: 

 
(i) la partecipazione ad associazioni e organizzazioni non governative 

 

 



 

impegnate nella vita pubblica e politica del paese e alle attività e al- 

l’amministrazione dei partiti politici; 

 
(ii) la costituzione di organizzazioni di persone con disabilità e l’ade- 

sione alle stesse al fine di rappresentarle a livello internazionale, na- 

zionale, regionale e locale. 

 
 

 
Articolo 30 

Partecipazione alla vita culturale e ricreativa, agli svaghi ed allo sport 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono il diritto delle persone con disabilità a prendere 

parte su base di uguaglianza con gli altri alla vita culturale e adottano tutte le 

misure adeguate a garantire che le persone con disabilità: 

 
(a) abbiano accesso ai prodotti culturali in formati accessibili; 

 
(b) abbiano accesso a programmi televisivi, film, spettacoli teatrali e altre at- 

tività culturali, in formati accessibili; 

 
(c) abbiano accesso a luoghi di attività culturali, come teatri, musei, cinema, 

biblioteche e servizi turistici, e, per quanto possibile, abbiano accesso a 

monumenti e siti importanti per la cultura nazionale. 

 
2. Gli Stati Parti adottano misure adeguate a consentire alle persone con di- 

sabilità di sviluppare e realizzare il loro potenziale creativo, artistico e intel- 

lettuale, non solo a proprio vantaggio, ma anche per l’arricchimento della 

società. 

 
3. Gli Stati Parti adottano tutte le misure adeguate, in conformità al diritto in- 

ternazionale, a garantire che le norme che tutelano i diritti di proprietà intel- 

lettuale non costituiscano un ostacolo irragionevole e discriminatorio 

all’accesso da parte delle persone con disabilità ai prodotti culturali. 

 
4. Le persone con disabilità hanno il diritto, su base di uguaglianza con gli 

altri, al riconoscimento ed al sostegno della loro specifica identità culturale e 

linguistica, ivi comprese la lingua dei segni e la cultura dei sordi. 

 
5. Al fine di consentire alle persone con disabilità di partecipare su base di 
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uguaglianza con gli altri alle attività ricreative, agli svaghi e allo sport, gli Stati 

Parti adottano misure adeguate a: 

 
(a) incoraggiare e promuovere la partecipazione più estesa possibile delle per- 

sone con disabilità alle attività sportive ordinarie a tutti i livelli; 

 
(b) garantire che le persone con disabilità abbiano la possibilità di organizzare, 

sviluppare e partecipare ad attività sportive e ricreative specifiche per le 

persone con disabilità e, a tal fine, incoraggiare la messa a disposizione, 

su base di uguaglianza con gli altri, di adeguati mezzi di istruzione, for- 

mazione e risorse; 

 

(c) garantire che le persone con disabilità abbiano accesso a luoghi che ospi- 

tano attività sportive, ricreative e turistiche; 

 
(d) garantire che i minori con disabilità possano partecipare, su base di ugua- 

glianza con gli altri minori, alle attività ludiche, ricreative, agli svaghi ed 

allo sport, incluse le attività previste dal sistema scolastico; 

 
(e) garantire che le persone con disabilità abbiano accesso ai servizi forniti da 

coloro che sono impegnati nell’organizzazione di attività ricreative, turi- 

stiche, di tempo libero e sportive. 

 
 

 
Articolo 31 

Statistiche e raccolta dei dati 

 
1. Gli Stati Parti si impegnano a raccogliere le informazioni appropriate, com- 

presi i dati statistici e i risultati di ricerche, che permettano loro di formulare 

ed attuare politiche allo scopo di dare attuazione alla presente Convenzione. 

Il processo di raccolta e di conservazione di tali informazioni deve: 

 
(a) essere coerente con le garanzie stabilite per legge, compresa la legislazione 

sulla protezione dei dati, per garantire la riservatezza e il rispetto della vita 

privata e familiare delle persone con disabilità; 

 
(b) essere coerente con le norme accettate a livello internazionale per la pro- 

tezione dei diritti umani e delle libertà fondamentali e dei principi etici 

che regolano la raccolta e l’uso delle statistiche. 

 

 



 

2. Le informazioni raccolte in conformità al presente articolo devono essere 

disaggregate in maniera appropriata, e devono essere utilizzate per valutare 

l’adempimento degli obblighi contratti dagli Stati Parti alla presente Conven- 

zione e per identificare e rimuovere le barriere che le persone con disabilità 

affrontano nell’esercizio dei propri diritti. 

 
3. Gli Stati Parti assumono la responsabilità della diffusione di tali statistiche 

e garantiscono la loro accessibilità sia alle persone con disabilità che agli altri. 

 
 

 
Articolo 32 

Cooperazione internazionale 

 
1. Gli Stati Parti riconoscono l’importanza della cooperazione internazionale 

e della sua promozione, a sostegno degli sforzi dispiegati a livello nazionale 

per la realizzazione degli scopi e degli obiettivi della presente Convenzione, 

e adottano adeguate ed efficaci misure in questo senso, nei rapporti reciproci 

e al proprio interno e, ove del caso, in partenariato con le organizzazioni in- 

ternazionali e regionali competenti e con la società civile, in particolare con 

organizzazioni di persone con disabilità. Possono, in particolare, adottare mi- 

sure destinate a: 

 
(a) far sì che la cooperazione internazionale, compresi i programmi internazio- 

nali di sviluppo, includa le persone con disabilità e sia a loro accessibile; 

 
(b) agevolare e sostenere lo sviluppo di competenze, anche attraverso lo scam- 

bio e la condivisione di informazioni, esperienze, programmi di forma- 

zione e buone prassi di riferimento; 

 
(c) agevolare la cooperazione nella ricerca e nell’accesso alle conoscenze 

scientifiche e tecniche; 

 
(d) fornire, ove del caso, assistenza tecnica ed economica, anche attraverso 

agevolazioni all’acquisto ed alla condivisione di tecnologie di accesso e 

di assistenza e operando trasferimenti di tecnologie. 

 
2. Le disposizioni del presente articolo non pregiudicano l’obbligo di ogni 

Stato Parte di adempiere agli obblighi che ha assunto in virtù della presente 

Convenzione. 
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Articolo 33 

Applicazione a livello nazionale e monitoraggio 

 
1. Gli Stati Parti designano, in conformità al proprio sistema di governo, uno 

o più punti di contatto per le questioni relative all’attuazione della presente 

Convenzione, e si propongono di creare o individuare in seno alla propria 

amministrazione una struttura di coordinamento incaricata di facilitare le 

azioni legate all’attuazione della presente Convenzione nei differenti settori 

ed a differenti livelli. 

 
2. Gli Stati Parti, conformemente ai propri sistemi giuridici e amministrativi, 

mantengono, rafforzano, designano o istituiscono al proprio interno una strut- 

tura, includendo uno o più meccanismi indipendenti, ove opportuno, per pro- 

muovere, proteggere e monitorare l’attuazione della presente Convenzione. 

Nel designare o stabilire tale meccanismo, gli Stati Parti devono tenere in con- 

siderazione i principi relativi allo status e al funzionamento delle istituzioni 

nazionali per la protezione e la promozione dei diritti umani. 

 

3. La società civile, in particolare le persone con disabilità e le loro organiz- 

zazioni rappresentative, è associata e pienamente partecipe al processo di mo- 

nitoraggio. 

 
 

 
Articolo 34 

Comitato sui diritti delle persone con disabilità 

 
1. È istituito un Comitato sui diritti delle persone con disabilità (da qui in 

avanti denominato “Comitato”), che svolge le funzioni qui di seguito indicate. 

 
2. Il Comitato si compone, a decorrere dall’entrata in vigore della presente 

Convenzione, di dodici esperti. Alla data del deposito di sessanta ratifiche o 

adesioni alla presente Convenzione, saranno aggiunti sei membri al Comitato, 

che raggiungerà la composizione massima di diciotto membri. 

 
3. I membri del Comitato siedono a titolo personale e sono personalità di alta 

autorità morale e di riconosciuta competenza ed esperienza nel settore oggetto 

della presente Convenzione. Nella designazione dei propri candidati, gli Stati 

Parti sono invitati a tenere in debita considerazione le disposizioni stabilite 

nell’articolo 4 paragrafo 3 della presente Convenzione. 

 

 



 

4. I membri del Comitato sono eletti dagli Stati Parti, tenendo in considera- 

zione i principi di equa ripartizione geografica, la rappresentanza delle diverse 

forme di civiltà e dei principali sistemi giuridici, la rappresentanza bilanciata 

di genere e la partecipazione di esperti con disabilità. 

 
5. I membri del Comitato sono eletti a scrutinio segreto su una lista di persone 

designate dagli Stati Parti tra i propri cittadini in occasione delle riunioni della 

Conferenza degli Stati Parti. A tali riunioni, ove il quorum è costituito dai due 

terzi degli Stati Parti, sono eletti membri del Comitato i candidati che abbiano 

ottenuto il maggior numero di voti e la maggioranza assoluta dei voti dei rap- 

presentanti degli Stati Parti presenti e votanti. 

 
6. La prima elezione ha luogo entro sei mesi dopo l’entrata in vigore della 

presente Convenzione. Almeno quattro mesi prima della data di ogni elezione, 

il Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite invita per 

iscritto gli Stati Parti a proporre i propri candidati nel termine di due mesi. Suc- 

cessivamente il Segretario Generale prepara una lista in ordine alfabetico dei 

candidati così designati, indicando gli Stati Parti che li hanno proposti, e la 

comunica agli Stati Parti della presente Convenzione. 

 
7. I membri del Comitato sono eletti per quattro anni. Sono rieleggibili una 

sola volta. Tuttavia, il mandato di sei dei membri eletti alla prima elezione sca- 

drà al termine di due anni; subito dopo la prima elezione, i nominativi dei sei 

membri sono estratti a sorte dal Presidente della riunione di cui al paragrafo 

5 del presente articolo. 

 

8. L’elezione dei sei membri addizionali del Comitato si terrà in occasione 

delle elezioni ordinarie, in conformità con le disposizioni del presente arti- 

colo. 

 
9. In caso di decesso o di dimissioni di un membro del Comitato o se, per 

qualsiasi altro motivo, questi dichiari di non potere più svolgere le sue fun- 

zioni, lo Stato Parte che ne aveva proposto la candidatura nomina un altro 

esperto in possesso delle qualifiche e dei requisiti stabiliti dalle disposizioni 

pertinenti del presente articolo, per ricoprire il posto vacante fino allo scadere 

del mandato corrispondente. 

 
10. Il Comitato adotta il proprio regolamento interno. 

 
11. Il Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite mette a 
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disposizione del Comitato il personale e le strutture necessari ad esplicare ef- 

ficacemente le funzioni che gli sono attribuite in virtù della presente Conven- 

zione, e convoca la prima riunione. 

 
12. I membri del Comitato ricevono, con l’approvazione dell’Assemblea Ge- 

nerale delle Nazioni Unite, emolumenti provenienti dalle risorse delle Nazioni 

Unite nei termini ed alle condizioni fissate dall’Assemblea Generale, tenendo 

in considerazione l’importanza delle funzioni del Comitato. 

 
13. I membri del Comitato beneficiano delle facilitazioni, dei privilegi e delle 

immunità accordate agli esperti in missione per conto dell’Organizzazione 

delle Nazioni Unite come stabilito nelle sezioni pertinenti della Convenzione 

sui privilegi e le immunità delle Nazioni Unite. 

 
 

 
Articolo 35 

I rapporti degli Stati Parti 

 

1. Ogni Stato Parte presenta al Comitato, tramite il Segretario Generale del- 

l’Organizzazione delle Nazioni Unite, un rapporto dettagliato sulle misure 

prese per adempiere ai propri obblighi in virtù della presente Convenzione e 

sui progressi conseguiti al riguardo, entro due anni dall’entrata in vigore della 

presente Convenzione per lo Stato Parte interessato. 

 
2. Successivamente, gli Stati Parti presentano rapporti complementari almeno 

ogni quattro anni ed ogni altro rapporto che il Comitato richieda. 

 
3. Il Comitato stabilisce le linee guida applicabili per quanto attiene al con- 

tenuto dei rapporti. 

 
4. Gli Stati Parti che hanno presentato al Comitato un rapporto iniziale com- 

pleto non sono tenuti, nei propri rapporti successivi, a ripetere informazioni 

già fornite. Gli Stati Parti sono invitati a redigere i propri rapporti secondo una 

procedura aperta e trasparente e a tenere in dovuta considerazione le dispo- 

sizioni di cui all’articolo 4 paragrafo 3 della presente Convenzione. 

 
5. I rapporti possono indicare i fattori e le difficoltà che incidono sull’adem- 

pimento degli obblighi previsti dalla presente Convenzione. 

 
 
 

 



 

Articolo 36 

Esame dei rapporti 

 
1. Ogni rapporto viene esaminato dal Comitato, il quale formula su di esso i 

suggerimenti e le raccomandazioni di carattere generale che ritiene appropriati e 

li trasmette allo Stato Parte interessato. Lo Stato Parte può rispondere for- 

nendo al Comitato tutte le informazioni che ritenga utili. Il Comitato può ri- 

chiedere ulteriori informazioni agli Stati Parti in relazione all’attuazione della 

presente Convenzione. 

 
2. Se uno Stato Parte è significativamente in ritardo nella presentazione del 

rapporto, il Comitato può notificare allo Stato Parte in causa che esso sarà co- 

stretto ad esaminare l’applicazione della presente Convenzione nello Stato 

Parte sulla base di attendibili informazioni di cui possa disporre, a meno che 

il rapporto atteso non venga consegnato entro i tre mesi successivi alla notifica. 

Il Comitato invita lo Stato Parte interessato a partecipare a tale esame. Qualora 

lo Stato Parte risponda presentando il suo rapporto, saranno applicate le di- 

sposizioni del paragrafo 1 del presente articolo. 

 
3. Il Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite dà comu- 

nicazione dei rapporti a tutti gli Stati Parti. 

 
4. Gli Stati Parti rendono i propri rapporti ampiamente disponibili al pubblico 

nei rispettivi paesi e facilitano l’accesso ai suggerimenti e alle raccomanda- 

zioni generali che fanno seguito a questi rapporti. 

 
5. Il Comitato trasmette, se lo ritiene necessario, alle agenzie specializzate, 

ai Fondi e Programmi delle Nazioni Unite, ed agli altri organismi competenti, 

i rapporti degli Stati Parti che contengano una richiesta o indichino l’esigenza 

di un parere o di assistenza tecnica, accompagnati, ove del caso, da osserva- 

zioni e suggerimenti del Comitato, concernenti tale richiesta o esigenza. 

 
 

 
Articolo 37 

Cooperazione tra gli Stati Parti ed il Comitato 

 
1. Gli Stati Parti collaborano con il Comitato e assistono i suoi membri nel- 

l’adempimento del loro mandato. 

 

 
37 



 

 
2. Nelle sue relazioni con gli Stati Parti, il Comitato accorda tutta l’attenzione 

necessaria alle modalità ed ai mezzi per incrementare le capacità nazionali 

al fine dell’attuazione della presente Convenzione, in particolare attraverso la 

cooperazione internazionale. 

 
 

 
Articolo 38 

Relazione del Comitato con altri organismi 

 
Per promuovere l’applicazione effettiva della presente Convenzione ed inco- 

raggiare la cooperazione internazionale nel settore interessato dalla presente 

Convenzione: 

 
(a) le Agenzie specializzate e gli altri organismi delle Nazioni Unite hanno il 

diritto di farsi rappresentare in occasione dell’esame dell’attuazione delle 

disposizioni della presente Convenzione che rientrano nel loro mandato. 

Il Comitato può invitare le istituzioni specializzate e ogni altro organismo 

che ritenga adeguato a fornire pareri specialistici sull’attuazione della Con- 

venzione nei settori che rientrano nell’ambito dei loro rispettivi mandati. 

Il Comitato può invitare le istituzioni specializzate e gli altri organismi delle 

Nazioni Unite a presentare rapporti sull’applicazione della Convenzione 

nei settori che rientrano nel loro ambito di attività; 

 
(b) il Comitato, nell’esecuzione del proprio mandato, consulta, ove lo ritenga 

opportuno, altri organismi istituiti dai trattati internazionali sui diritti umani, 

al fine di garantire la coerenza delle rispettive linee guida sulla stesura dei 

rapporti, dei suggerimenti e delle raccomandazioni generali e di evitare 

duplicazioni e sovrapposizioni nell’esercizio delle rispettive funzioni. 

 
 

 
Articolo 39 

Rapporto del Comitato 

 
Il Comitato riferisce sulle proprie attività ogni due anni all’Assemblea Generale 

e al Consiglio Economico e Sociale, e può formulare suggerimenti e raccoman- 

dazioni generali basati sull’esame dei rapporti e delle informazioni ricevute dagli 

Stati Parti. Tali suggerimenti e raccomandazioni generali sono inclusi nel rap- 

porto del Comitato accompagnati dai commenti, ove del caso, degli Stati Parti. 

 

 



 

Articolo 40 

Conferenza degli Stati Parti 

 
1. Gli Stati Parti si riuniscono regolarmente in una Conferenza degli Stati Parti 

per esaminare ogni questione concernente l’applicazione della presente Con- 

venzione. 

 
2. La Conferenza degli Stati Parti viene convocata dal Segretario Generale 

dell’Organizzazione delle Nazioni Unite entro sei mesi dall’entrata in vigore 

della presente Convenzione. Le riunioni successive vengono convocate dal 

Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite ogni biennio o 

su decisione della Conferenza degli Stati Parti. 

 
 

 
Articolo 41 

Depositario 

 
Il Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite è il depositario 

della presente Convenzione. 

 
 

 
Articolo 42 

Firma 

 
La presente Convenzione è aperta alla firma da parte di tutti gli Stati e delle 

Organizzazioni d’integrazione regionale presso la sede dell’Organizzazione 

delle Nazioni Unite a New York, a decorrere dal 30 marzo 2007. 

 
 

 
Articolo 43 

Consenso ad essere vincolato 

 

La presente Convenzione è sottoposta a ratifica degli Stati firmatari ed alla 

conferma formale delle Organizzazioni d’integrazione regionale firmatarie. E’ 

aperta all’adesione di ogni Stato o Organizzazione d’integrazione regionale 

che non abbia firmato la Convenzione stessa. 
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Articolo 44 

Organizzazioni d’integrazione regionale 

 
1. Per “Organizzazione d’integrazione regionale” si intende ogni organizza- 

zione costituita dagli Stati sovrani di una determinata regione, a cui gli Stati 

membri hanno trasferito competenze per quanto riguarda le questioni disci- 

plinate dalla presente Convenzione. Nei propri strumenti di conferma o ade- 

sione formale, tali Organizzazioni dichiarano l’estensione delle loro 

competenze nell’ambito disciplinato dalla presente Convenzione. Successi- 

vamente, esse notificano al depositario qualsiasi modifica sostanziale del- 

l’estensione delle proprie competenze. 

 
2. I riferimenti agli “Stati Parti” nella presente Convenzione si applicano a tali 

organizzazioni nei limiti delle loro competenze. 

 
3. Ai fini del paragrafo 1 dell’articolo 45, e dei paragrafi 2 e 3 dell’articolo 

47 della presente Convenzione, non vengono tenuti in conto gli strumenti de- 

positati da un’Organizzazione d’integrazione regionale. 

 
4. Le Organizzazioni d’integrazione regionale possono esercitare il loro di- 

ritto di voto nelle questioni rientranti nell’ambito delle loro competenze, nella 

Conferenza degli Stati Parti, con un numero di voti uguale al numero dei propri 

Stati membri che sono Parti alla presente Convenzione. Tali Organizzazioni 

non esercitano il diritto di voto se uno degli Stati membri esercita il proprio 

diritto, e viceversa. 

 
 

 
Articolo 45 

Entrata in vigore 

 
1. La presente Convenzione entrerà in vigore il trentesimo giorno successivo 

alla data del deposito del ventesimo strumento di ratifica o di adesione. 

 
2. Per ciascuno degli Stati o Organizzazioni d’integrazione regionale che ra- 

tificheranno o confermeranno formalmente la presente Convenzione o vi ade- 

riranno dopo il deposito del ventesimo strumento, la Convenzione entrerà in 

vigore il trentesimo giorno successivo alla data del deposito da parte dello 

Stato o dell’Organizzazione del proprio strumento di ratifica, di adesione o di 

conferma formale. 

 

 



 

Articolo 46 

Riserve 

 
1. Non sono ammesse riserve incompatibili con l’oggetto e lo scopo della 

presente Convenzione. 

 
2. Le riserve possono essere ritirate in qualsiasi momento. 

 
 

 
Articolo 47 

Emendamenti 

 

1. Ogni Stato Parte può proporre un emendamento alla presente Conven- 

zione e sottoporlo al Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni 

Unite. Il Segretario Generale comunica le proposte di emendamento agli 

Stati Parti, chiedendo loro di far conoscere se sono favorevoli alla convoca- 

zione di una conferenza degli Stati Parti al fine di esaminare tali proposte e 

di pronunziarsi su di esse. Se, entro quattro mesi dalla data di tale comuni- 

cazione, almeno un terzo degli Stati Parti si pronunziano a favore della con- 

vocazione di tale conferenza, il Segretario Generale convoca la conferenza 

sotto gli auspici dell’Organizzazione delle Nazioni Unite. Ogni emenda- 

mento adottato dalla maggioranza dei due terzi degli Stati Parti presenti e 

votanti viene sottoposto dal Segretario Generale all’Assemblea Generale 

delle Nazioni Unite per l’approvazione e a tutti gli Stati Parti per la succes- 

siva accettazione. 

 
2. Ogni emendamento adottato ed approvato in conformità alle disposizioni 

del paragrafo 1 del presente articolo entra in vigore il trentesimo giorno suc- 

cessivo alla data in cui il numero di strumenti di accettazione depositati rag- 

giunga i due terzi del numero degli Stati Parti alla data dell’adozione 

dell’emendamento. Successivamente, l’emendamento entra in vigore per ogni 

Stato Parte il trentesimo giorno seguente al deposito del proprio strumento di 

accettazione. L’emendamento è vincolante solo per gli Stati Parti che l’hanno 

accettato. 

 
3. Se la Conferenza degli Stati Parti decide in questi termini per consenso, un 

emendamento adottato e approvato in conformità al paragrafo 1 del presente 

articolo e riguardante esclusivamente gli articoli 34, 38, 39 e 40 entra in vigore 

per tutti gli Stati Parti il trentesimo giorno successivo alla data in cui il numero 
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di strumenti di accettazione depositati raggiunga i due terzi del numero degli 

Stati Parti alla data dell’adozione dell’emendamento. 

 
 

 
Articolo 48 

Denuncia 

 
Ogni Stato Parte può denunciare la presente Convenzione per mezzo di noti- 

fica scritta al Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite. 

La denuncia avrà effetto un anno dopo la data di ricezione della notifica da 

parte del Segretario Generale. 

 
 

 
Articolo 49 

Formati accessibili 

 
Il testo della presente Convenzione viene reso disponibile in formati accessi- 

bili. 

 
 

 
Articolo 50 

Testi autentici 

 
I testi in arabo, cinese, inglese, francese, russo e spagnolo della presente Con- 

venzione fanno ugualmente fede. 

 
In fede di che i sottoscritti Plenipotenziari, debitamente autorizzati dai rispet- 

tivi Governi, hanno firmato la presente Convenzione. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 
Protocollo opzionale alla Convenzione sui diritti 

delle persone con disabilità 

 
Gli Stati Parti del presente Protocollo hanno concordato quanto segue: 

 
 
 

 
Articolo 1 

 

1. Ogni Stato Parte del presente Protocollo (“Stato Parte”) riconosce la com- 

petenza del Comitato sui diritti delle persone con disabilità (“Comitato”) a ri- 

cevere e ad esaminare comunicazioni presentate da individui o gruppi di 

individui o in rappresentanza di individui o gruppi di individui soggetti alla 

sua giurisdizione che pretendano di essere vittime di violazioni delle disposi- 

zioni della Convenzione da parte di quello Stato Parte. 

 
2. Il Comitato non riceve alcuna comunicazione che riguardi uno Stato Parte 

della Convenzione che non sia parte contraente del presente Protocollo. 

 
 

 
Articolo 2 

 
Il Comitato dichiara irricevibile una comunicazione quando: 

 
(a) la comunicazione è anonima; 

 
(b) la comunicazione costituisce un abuso del diritto di presentare tali comu- 

nicazioni o è incompatibile con le disposizioni della Convenzione; 

 
(c) riguardi una questione che è stata già esaminata dal Comitato o è stata ov- 

vero è in corso di esame presso un’altra istanza internazionale d’inchiesta 

o di regolamento; 

 
(d) con riferimento alla stessa, non siano stati esauriti tutti i mezzi di tutela na- 

zionali disponibili, a meno che la procedura di ricorso non superi termini 

ragionevoli o che sia improbabile che il richiedente ottenga una ripara- 

zione effettiva con tali mezzi; 
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(e) sia manifestamente infondata o insufficientemente motivata; o quando i 

fatti oggetto della comunicazione siano avvenuti prima dell’entrata in vi- 

gore del presente Protocollo per gli Stati Parti coinvolti, a meno che quei 

fatti persistano dopo quella data. 

 
 

 
Articolo 3 

 
Fatte salve le disposizioni dell’articolo 2 del presente Protocollo, il Comi- 

tato sottopone in via confidenziale ogni comunicazione presentatagli all’at- 

tenzione dello Stato Parte interessato. Lo Stato interessato presenta al Comitato, 

nel termine di sei mesi, spiegazioni scritte o dichiarazioni che chiariscano la 

questione e che indichino le misure che potrebbe aver adottato per porre ri- 

medio alla situazione. 

 
 

 

Articolo 4 

 
1. Dopo la ricezione di una comunicazione e prima di prendere una deci- 

sione sul merito, il Comitato può sottoporre in ogni momento all’urgente at- 

tenzione dello Stato Parte interessato una richiesta affinché lo Stato Parte adotti 

le misure conservative necessarie al fine di evitare che alla vittima o alle vit- 

time della presunta violazione siano causati danni irreparabili. 

 
2. Il Comitato non pregiudica la sua decisione sulla ricevibilità o sul merito 

della comunicazione per il solo fatto di esercitare la facoltà riconosciutagli 

dal paragrafo 1 del presente articolo. 

 
 

 
Articolo 5 

 
Il Comitato esamina a porte chiuse le comunicazioni che gli sono indiriz- 

zate ai sensi del presente Protocollo. Dopo aver esaminato una comunica- 

zione, il Comitato trasmette i suoi suggerimenti e le eventuali 

raccomandazioni allo Stato Parte interessato ed al richiedente. 

 
 
 

 

 



 

Articolo 6 

 
1. Qualora il Comitato riceva informazioni attendibili indicanti violazioni 

gravi o sistematiche dei diritti enunciati nella presente Convenzione da parte 

di uno Stato Parte, il Comitato invita quello Stato Parte a cooperare nell’esa- 

minare le informazioni e a presentare le proprie osservazioni riguardanti le 

informazioni in questione. 

 
2. Basandosi sulle osservazioni eventualmente formulate dallo Stato Parte in- 

teressato nonché su ogni altra informazione attendibile di cui disponga, il Co- 

mitato può incaricare uno o più dei suoi membri di condurre un’inchiesta e 

di riferirne senza indugio i risultati al Comitato. Ove ciò sia giustificato e con 

il consenso dello Stato Parte, l’inchiesta può includere una visita sul territorio 

di quello Stato. 

 
3. Dopo aver esaminato i risultati dell’inchiesta, il Comitato li trasmette allo 

Stato Parte interessato accompagnati, ove del caso, da commenti e raccoman- 

dazioni. 

 
4. Lo Stato Parte interessato presenta le sue osservazioni al Comitato, entro 

sei mesi dalla ricezione dei risultati dell’inchiesta e dei commenti e racco- 

mandazioni trasmessi dal Comitato. 

 
5. L’inchiesta mantiene un carattere confidenziale e la cooperazione dello 

Stato Parte viene sollecitata in ogni fase della procedura. 

 
 

 
Articolo 7 

 
1. Il Comitato può invitare lo Stato Parte interessato ad includere, nel rapporto 

che è tenuto a presentare ai sensi dell’articolo 35 della Convenzione, preci- 

sazioni sulle misure adottate a seguito di un’inchiesta condotta ai sensi del- 

l’articolo 6 del presente Protocollo. 

 
2. Al termine del periodo di sei mesi di cui all’articolo 6, paragrafo 4, il Co- 

mitato può, ove del caso, invitare lo Stato Parte interessato ad informarlo circa 

le misure adottate a seguito dell’inchiesta. 
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Articolo 8 

 
Ogni Stato Parte può, al momento della firma o della ratifica del presente Pro- 

tocollo o adesione allo stesso, dichiarare di non riconoscere la competenza 

del Comitato prevista negli articoli 6 e 7. 

 

 
Articolo 9 

 
Il Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite è il depositario 

del presente Protocollo. 

 

 
Articolo 10 

 
Il presente Protocollo è aperto alla firma degli Stati e delle Organizzazioni 

d’integrazione regionale firmatari della Convenzione, presso la sede dell’Or- 

ganizzazione delle Nazioni Unite a New York, a decorrere dal 30 marzo 2007. 

 

 
Articolo 11 

 
Il presente Protocollo è sottoposto a ratifica da parte degli Stati firmatari di 

questo Protocollo che abbiano ratificato o aderito alla Convenzione. La ratifica 

deve essere confermata formalmente da parte delle Organizzazioni d’integra- 

zione regionale firmatarie del presente Protocollo che abbiano formalmente 

confermato o aderito alla Convenzione. E’ aperto all’adesione da parte di qual- 

siasi Stato o Organizzazione di integrazione regionale che abbia ratificato, 

formalmente confermato o aderito alla Convenzione e che non abbia firmato 

il Protocollo stesso. 

 

 
Articolo 12 

 
1. Per “Organizzazione d’integrazione regionale” si intende ogni organizza- 

zione costituita dagli Stati sovrani di una determinata regione, a cui gli Stati 

Membri hanno trasferito competenze per quanto riguarda le questioni disci- 

plinate da questa Convenzione e dal presente Protocollo. Nei propri strumenti 

di conferma o adesione formale, tali Organizzazioni dichiarano l’estensione 

delle loro competenze nell’ambito disciplinato da questa Convenzione e dal 

 

 



 

presente Protocollo. Successivamente, esse notificano al depositario qualsiasi 

modifica sostanziale dell’estensione delle proprie competenze. 

 
2. I riferimenti agli “Stati Parti” nel presente Protocollo si applicano a tali Or- 

ganizzazioni nei limiti delle loro competenze. 

 
3. Ai fini dell’articolo 13, paragrafo 1 e dell’articolo 15, paragrafo 2, del pre- 

sente Protocollo non vengono tenuti in conto gli strumenti depositati da un’Or- 

ganizzazione d’integrazione regionale. 

 
4. Le Organizzazioni d’integrazione regionale possono esercitare il loro di- 

ritto di voto nelle questioni rientranti nell’ambito delle loro competenze, nelle 

riunioni degli Stati Parti, con un numero di voti uguale al numero dei propri 

Stati membri che sono Parti al presente Protocollo. Tali Organizzazioni non 

esercitano il diritto di voto se uno degli Stati membri esercita il proprio diritto, 

e viceversa. 

 
 

 
Articolo 13 

 
1. Fatta salva l’entrata in vigore della Convenzione, il presente Protocollo en- 

trerà in vigore il trentesimo giorno successivo alla data del deposito del decimo 

strumento di ratifica o di adesione. 

 
2. Per ciascuno degli Stati o Organizzazioni d’integrazione regionale che ra- 

tificheranno o confermeranno formalmente il presente Protocollo o vi aderi- 

ranno dopo il deposito del decimo strumento, il Protocollo entrerà in vigore 

il trentesimo giorno successivo alla data del deposito da parte dello Stato o 

dell’Organizzazione del proprio strumento di ratifica, di adesione o di con- 

ferma formale. 

 
 

 
Articolo 14 

 
1. Non sono ammesse riserve incompatibili con l’oggetto e lo scopo del pre- 

sente Protocollo. 

 
2. Le riserve possono essere ritirate in qualsiasi momento. 
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Articolo 15 

 
1. Ogni Stato Parte può proporre un emendamento al presente Protocollo e 

sottoporlo al Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite. Il 

Segretario Generale comunica le proposte di emendamento agli Stati Parti, 

chiedendo loro di far conoscere se sono favorevoli alla convocazione di una 

riunione degli Stati Parti al fine di esaminare tali proposte e pronunziarsi su di 

esse. Se, entro quattro mesi dalla data di tale comunicazione, almeno un terzo 

degli Stati Parti si pronunziano a favore della convocazione di tale riunione, 

il Segretario Generale convoca la riunione sotto gli auspici dell’Organizza- 

zione delle Nazioni Unite. Ogni emendamento adottato dalla maggioranza 

dei due terzi degli Stati Parti presenti e votanti viene sottoposto dal Segretario 

Generale all’Assemblea Generale delle Nazioni Unite per l’approvazione e a 

tutti gli Stati Parti per la successiva accettazione. 

 
2. Ogni emendamento adottato ed approvato in conformità alle disposizioni 

del paragrafo 1 del presente articolo entra in vigore il trentesimo giorno suc- 

cessivo alla data in cui il numero di strumenti di accettazione depositati rag- 

giunga i due terzi del numero degli Stati Parti alla data dell’adozione 

dell’emendamento. Successivamente, l’emendamento entra in vigore per ogni 

Stato Parte il trentesimo giorno seguente al deposito del proprio strumento di 

accettazione. L’emendamento è vincolante solo per gli Stati Parti che lo hanno 

accettato. 

 
 

 
Articolo 16 

 
Ogni Stato Parte può denunciare il presente Protocollo per mezzo di noti- 

fica scritta al Segretario Generale dell’Organizzazione delle Nazioni Unite. 

La denuncia avrà effetto un anno dopo la data di ricezione della notifica da 

parte del Segretario Generale. 

 
 

 
Articolo 17 

 
Il testo del presente Protocollo viene reso disponibile in formati accessi- 

bili. 

 
 
 

 



 

Articolo 18 

 
I testi in arabo, cinese, inglese, francese, russo e spagnolo del presente Proto- 

collo fanno ugualmente fede. 

 
In fede di che i sottoscritti Plenipotenziari, debitamente autorizzati dai rispet- 

tivi Governi, hanno firmato il presente Protocollo. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
La versione audio del Protocollo Opzionale alla Convenzione è disponibile sul sito 

www.lavoro.gov.it 
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