
 
 La Camera, premesso che:

 il disegno di legge finanziaria istituisce presso il Ministero della salute un registro dei dottori in chiropratica;
 le medicine non convenzionali, essendo una realtà ormai diffusa nel nostro  paese, necessitano di essere regolamentate;
 l'insegnamento delle medicine non convenzionali è già un dato di fatto in molte università italiane;
 al fine di non creare confusione, occorre tuttavia tenere presente che le medicine, in quanto tali - anche quelle non convenzionali - possono e devono essere esercitate solo da soggetti laureati in medicina e chirurgia ed abilitati dallo Stato all'esercizio di tale professione;
 spetta alla professione medica la capacità di individuare e diagnosticare le malattie, di prescriverne la cura, di somministrare  i rimedi, così come più  volte ribadito dalla Federazione Nazionale degli Ordini dei Medici Chirurghi e Odontoiatri;
 chiunque esprima giudizi diagnostici ed appresti  interventi curativi senza essere abilitato dallo Stato all'esercizio della professione medica – anche se tale attività si concreti nell'impiego di mezzi non tradizionali o non convenzionali (si pensi, per esempio, all'agopuntura o all'omeopatia) - commette il reato di abusivo esercizio della professione di cui all'articolo 348 del codice penale; tutto ciò è stato confermato da innumerevoli sentenze tra cui, da ultima, la n. 34200 del 6 agosto 2007 della Suprema Corte di Cassazione che non lascia  dubbio sul fatto che pratiche innovative (quali chiropratica, omeopatia, osteopatia, ecc.), siano un'esclusiva dei medici;
 non è immaginabile pensare di aggirare un serio percorso formativo, creando un registro dei dottori in chiropratica per poi poter sostenere che il suo  riconoscimento per legge debba voler significare l'esistenza di una professione sanitaria;
 la disposizione contenuta nel testo del disegno di legge - secondo cui «il chiropratico può essere inserito o convenzionato nelle o con le strutture del Servizio Sanitario nazionale nei modi e nelle forme previste dall'ordinamento» - non fa intravedere una volontà di regolamentazione ma piuttosto l'obiettivo di raggiungere interessi specifici non consentiti dal titolo di studio;
 il rischio che si vuole evitare è che un chiropratico, con alle spalle magari un corso di studi di qualche mese, possa compiere attività assimilabili a quelle proprie della professione medica (quali l'elaborazione d'anamnesi e di diagnosi, la lettura di radiografie o la prescrizione di cicli di terapie); impegna il Governo
 al fine di conseguire una maggiore tutela della salute pubblica, ad individuare - in sede di emanazione della normativa di dettaglio - chiari e precisi criteri tesi a garantire un adeguato percorso formativo di tipo universitario (di durata non inferiore ai 6 anni) che permetta un corretto esercizio delle medicine non convenzionali.
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