
MINISTERO DELL'ECONOMIA E DELLE FINANZE DI CONCERTO CON IL MINISTERO DELLA SALUTE. 

DECRETO 14 aprile 2022 pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale n.125 del 30‐5‐2022. Registrato alla Corte dei 

conti il 16 maggio 2022 ‐ Ufficio di controllo sugli atti del Ministero dell'economia e delle finanze, n. 909 

Modifiche al decreto 2 agosto 2007,  in materia di  individuazione delle patologie  rispetto alle quali  sono 

escluse visite di controllo sulla permanenza dello stato invalidante.  

[….] 

Ritenuto, pertanto, di inserire le «malattie del motoneurone», come di seguito indicate, tra le patologie per 

le  quali  sono  escluse  le  visite  di  controllo  sulla  permanenza  dello  stato  invalidante:  sclerosi  laterale 

amiotrofica  (SLA),  sclerosi  laterale  primaria  (SLP),  atrofia muscolare  progressiva  (AMP),  paralisi  bulbare 

progressiva (PBP), paralisi pseudobulbare e atrofia muscolare spinale (SMA); 

Decreta: 

Articolo unico 

 Nell'elenco delle patologie rispetto alle quali sono esclusi gli accertamenti di controllo e di revisione dello 

stato invalidante, allegato al decreto del Ministro dell'economia e delle finanze, di concerto con il Ministro 

della salute, del 2 agosto 2007 indicato in premessa, al punto 8), recante l'individuazione delle patologie e 

delle sindromi neurologiche di origine centrale o periferica, le parole «‐ atrofia muscolare progressiva» sono 

sostituite dalle seguenti: «‐ malattie del motoneurone». 

 

Occorre, quindi, considerare l’allegato al Decreto del Ministero dell’Economia e delle Finanze di concerto 

con il Ministero della Salute del 02.08.2007 di cui si riporta la parte interessata e il punto 8: 

[….] 

L'elenco è presentato in un prospetto in cui sono indicate: 

‐ 12 voci  relative a condizioni patologiche che determinano una grave compromissione dell'autonomia 

personale e gravi limitazioni delle attività e della partecipazione alla vita comunitaria; 

‐ per  ciascuna  voce  la  documentazione  sanitaria,  rilasciata  da  struttura  sanitaria  pubblica  o  privata 

accredita, idonea a comprovare, sulla base di criteri diagnostici e di valutazioni standardizzati e validati 

dalla comunità scientifica internazionale, la patologia o la menomazione, da richiedere alle commissioni 

mediche delle aziende sanitarie locali o agli interessati, solo qualora non sia stata acquisita agli atti o 

non più reperibile. 

[….] 

Punto  8)  Patologie  e  sindromi  neurologiche  di  origine  centrale  o  periferica,  (come  al  punto  4).  Atrofia 

muscolare  progressiva  ora  sostituita  con  Malattie  del  motoneurone;  atassie;  afasie;  lesione  bilaterale 

combinate dei nervi cranici con deficit della visione, deglutizione, fonazione o articolazione del  linguaggio; 

stato comiziale con crisi plurisettimanali refrattarie al trattamento. 

Diagnosi della specifica condizione patologica causa di grave compromissione dell’autonomia personale. 

Valutazione prognostica. 

Valutazione funzionale: tono muscolare; forza muscolare; equilibrio e coordinazione; ampiezza e qualità del 

movimento; prassie, gnosie; funzioni dei nervi cranici e spinali; linguaggio; utilizzo di protesi, ortesi e/o ausili. 

 



N.B. Nel caso si venga convocati a visita di revisione o controlli straordinari, nonostante la patologia rientri 

tra quelle elencate nel decreto, è opportuno presentarsi o spedire  la documentazione sanitaria richiesta, 

facendo presente eventualmente in quel momento il diritto all'esonero. E' consigliabile presentarsi a visita 

medica  anche quando una patologia  è  stata  valutata  come  rivedibile  e  fissata una data di  scadenza  sul 

verbale,  nonostante,  anche  in  questo  caso,  si  ritenga  che  tale  patologia  rientri  tra  quelle  elencate  nel 

sopraindicato decreto. La mancata presentazione a visita determinerà la revoca dei benefici economici di cui 

si è titolari con le conseguenze del caso. 


