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IN SEDE REFERENTE.

' VENERDI 17 MARZO 1967, ORE 9. — Presi-
denza del Presidente della XIII Commissione
Lavoro, ZaNiBELLi. — Interviene il Sottose-

gretario di Stato per il lavoro e la previden-
za sociale, Martoni.

PROPOSTE DI LEGGE:

FoberaRo ed altri: « Modifiche alla leg-
ge 5 luglio 1961, n. 579, relativa alla istituzio-
ne di un Fondo per 1'assicurazione di invali-
dith e vecchiaia del clero » (115);

PINTUS: « Modifiche alla legge 5 luglio
1961, n. 579, in materia di previdenza sociale
per il clero » (2828);

FopERARO: « Estensione al clero regolare
delle norme di cui alla legge 5 luglio 1961,
n. 579, relative alla istituzione di un Fondo
per l'assicurazione di invaliditd e vecchiaig,
del clero » (3103). '

Dopo interventi dei deputati Foderaro,
Lombardi Ruggero, Relatore per la II Com-
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missione, Mazzoni, Greppi, e del Presidente
Zanibelli, le Commissioni, rilevato che il Go-
verno ha presentato al Senato un disegno di
legge, attinente alla materia delle proposte di
legge nn. 61, 3257 e 3407 (di cui era gia stato
iniziato 1'esame nella seduta del 20 gennaio
1967 e sospeso in attesa della presentazione
del preannunciato provvedimento governati-
vo), nonché in parte alla proposta di legge
Pintus n. 2828 all’ordine del giorno, danno
mandato al Presidente Zanibelli di prospet-
tare la questione nelle sedi opportune.

I.A SEDUTA TERMINA ALLE 9,20,

ISTRUZIONE (VIII)

IN SEDE LEGISLATIVA.

VENERDI 17 MARZO 1967, ALLE 9,30. — Pre-
sidenza del Presidente ERMINI. — Interviene
il Sottosegretario di Stato per la pubblica istru-
zione, Badaloni ‘Maria.

PRrROPOSTA DI LEGGE:

Senatore DE LucA ANGELO: « Provvedi-
menti per gli insegnanti tecnico-pratici » (Ap-
provala dalla VI Commissione permanente del
Senato) (3342).

Il Presidente Ermini ricorda che il prov-
vedimento figura per la prima volta all’ordine
del giorno in sede legislativa.

Il deputato De Zan, rimettendosi a quanto
gid riferito in sede referente, illustra favore-
volmente il provvedimento che si propone di
riconoscere agli insegnanti tecnico-pratici di
ruolo, agli effetti economiei e di carriera, il
servizio prestato in qualita di sottocapi officina
di ruolo. '

In attesa della regolamentazione organica
del settore, fa quindi presente 1’opportunith
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che sia presa in esame la proposta di legge
Pitzalis, m. 2589, intesa a stabilire norme a fa-
vore di particolari categorie di personale tec-
nico delle scuole e degli istituti di istruzione
secondaria tecnica e professionale, al fine di
porre rimedio, per la carenza di norme legi-
slative ad hoc, ai gravi danni arrecati a be-
nemérite categorie di personale tecnico della
scuola statale.

La Commissione, quindi, passa all’esame
degli articoli. Approvato I'articolo 1 senza mo-
dificazioni, approva I’articolo 2 nella formu-
lazione proposta dalla V Commissione bilan-
ci0, riferentesi ad una diversa indicazione di
copertura che- utilizzi per il maggior onere
implicato una corrispondenie aliquota dell’ac-
cantonamento predisposto sul fondo globale
1967 destinato al riordinamento delle strutture
fondiarie.

La proposta di legge n. 3342 & quindi vo-
tata a scrutinio segreto ed approvata.

LA SEDUTA TERMINA ALLE 10.

IGIENE E SANITA (XIV)

IN SEDE REFERENTE.

VENERDI 17 MARZO 1967, ORE 9,15. — Presi-
denza del Presidente DE MARIA. — Interviene
il Ministro della sanitd Mariotti.

DISEGNO E PROPOSTE DI LEGGE:

« Enti ospedalieri e assistenza ospedalie-
ra » (Parere della 1, 11, V, XIII Commissione)
(3251);

LonGo ed altri: « Norme per l’ordina-
mento sanitario, tecnico ed amministrativo dei
servizi degli ospedali pubblici e del personale
sanitario » (Parere della I, 11, V, VI e XIII
Commissione) (444);

DE MARIA e DE PascALIS: « Norme gene-
rali per l'ordinamento dei servizi sanitari e
del personale sanitario degli ospedali » {(Pa-
rere della 11, VIII e XIII Commissione) (1483);

Romano e NicoLazzI: « Norme generali
per 'ordinamento del servizio ospedaliero na-
zionale » (Parere della I, 11, V e X111l Com-
missione) (2908).

Prima di passare all’esame dell’articolo 59
il Presidente fa presente che nel testo dell’ar-
ticolo 42 approvato ieri dalla Commissione &
stato omesso per svista al secondo periodo
della lettera ¢) l'inciso: « nominate dal con-
siglio di amministrazione » in riferimento alle
commissioni d’esame per 1’assunzione dei so-
vrintendenti e categorie similari e a quelle

per l'assunzione dei primari aiuti ed assi-
stenti. ‘

Il testo deve intendersi percido corretlo in
tal senso.

L’articolo 59 & approvato nel testo gover-
nativo cosi formulato:

« Per le regioni non ancora costituite i
membri di cui alla lettera «) dell’articolo 26
sono sostituiti dai Presidenti dei Comitati re-
gionali per la programmazione ospedaliera di
cui all’articolo 60 ».

E approvato quindi dopo breve discussio-
ne, alla quale intervengono il presentatore,
il relatore e il Ministro (favorevoli) e 1’onore-
vole Scarpa (contrario) un emendamento ag-
giuntivo Barba-Usvardi con wuna modifica
proposta dal relatore che 1’onorevole Scarpa
giudica soddisfacente. Il testo dell’emenda-
mento aggiuntivo & il seguente:

ART. 59-bis.

(Piano mazionale ospedaliero transitorio)

« Sino alla costituzione delle regioni a sta-
tuto ordinario e limitatamente ai territori del-
le Regioni medesime, gli obieitivi e i criteri
di cui ai precedenti articoli 25-bis e 26 sono
stabiliti con decreto del Ministro per la sa-
nita.

Il piano nazionale ospedaliero transitorio &
elaborato, nel quadro della legge di program-
ma e sulla base dei singoli piani regionali
ospedalieri, dal Ministro per la sanitd, di in-
tesa con i Ministri per il bilancio e la pro-
grammazione economica, del tesoro e dei la-
vori pubblici, su parere del Comitato nazio-
nale per la programmazione ospedaliera, con-
formemente alle direttive del programma eco-
nomico nazionale ed ai principi della presen-
te legge, nonché, limitatamente ai territori me-
ridionali, alle direttive del piano di coordina-
mento e con la riserva di investimenti di cui
alla legge 26 giugno 1965, n. 717. Il piano e
sottoposto all’approvazione del CIPE.

Il piano nazionale ospedaliero transitorio
stabilisce altresi i criteri per la. ripartizione
nel ferritorio delle regioni a statuto speciale
dei mezzi finanziari dello Stato da destinare
agli interventi per la costruzione di nuovi
ospedali, per I’ampliamento, la trasformazione
e 'ammodernamento di quelli esistenti e per
I’acquisto delle relative attrezzature di primo
impianto, ad integrazione degli interventi del-
le Regioni nelle medesime attivita ».

L’onorevole Barba illustra un emenda-
mento interamente sostitutivo dell’articolo
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60 spiegando che lo stesso & stato redatto sulla

base delle osservazioni fatte nei rispettivi pa--

reri dalle Commissioni Interni e Bilancio;
I’'onorevole Spinelli presenta un emendamento
sostitutivo allo stesso articolo 60 che succes-
sivamente ritira aderendo al testo proposto
dall’onorevole Barba; 1’onorevole De Loren-
zo presenta e successivamente rilira perché
superato un emendamento soppressivo.

Dopo breve discussione l’articolo 60 & ap-
=provato nel seguente testo proposto dagli ono-
revoli Barba e Usvardi:

ART. 60.

« Per 1 territori delle Regioni non ancora
costituite, il comitato regionale per la pro-
grammazione ospedaliera, da istituire presso
ogni capolugo di Regione a norma dei succes-
sivi cornmi del presente articolo, elabora, en-
tro sei mesi dalla sua costituzione, un piano
regionale ospedaliero avente durata non su-
periore a quella del programma economico
nazionale, sentito il Comitato Regionale per
la programmazione economica. II predetto
piano & approvato con decreto del Ministro
per la sanitd di concerto con il Ministro per
il bilancio e la programmazione economica.

Il piano previsto dal precedente comma,
sulla base degli obiettivi e dei criteri stabiliti
nel piano nazionale ospedaliero transitorio, in-
dica, per il territorio regionale, le previsioni
di impianto di nuovi ospedali, di ampliamen-
to, trasformazione, ammodernamento e sop-
pressione degli ospedali esistenti in relazione
al fabbisogno dei posti-letto distinti per acuti,
cronici e convalescenti, alla efficienza delle
attrezzature, alla rete viabile ed alle condi-
zioni geomorfologiche ed igienico-sanitarie
della popolazione.

~ Il Piano determina, inoltre, la sfera di
azione di ciascun ospedale in coordinazione
con gli altri operanti nella Regione e con la
rete dei presidi sanitari locali.

Il piano prevede l’esistenza di almeno un
ospedale generale di zona che sia in grado
di servire una popolazione da venticinquemila
fino a cinquantamila abitanti, di almeno un
ospedale generale provinciale in grado di ser-
vire una popolazione fino a quattrocentomila
abitanti e di almeno un ospedale regionale
per ogni’ regione.

Il piano prevede la costituzione di nuovi
Enti ospedalieri, la fusione e la concentra-
zione di quelli esistenti in relazione alle esi-
genze di cui ai precedenti commi e tenuto con-
to anche dei criteri di economicitd di gestione.

Nessun Ente pubblico, ad eccezione degli
Istituti universitari relativamente alle costru-
zioni di proprie cliniche, poira istituire nuovi
ospedali che non siano previsti nel piano.

Parimenti, nessuna opera di costruzione,
ampliamento, trasformazione o ammoderna-
mento potrd essere realizzata se non sia pre-
vista nel piano.

Il Comitato regionale per la programma-
zione ospedaliera & composto:

a) da tre consiglieri di ciascuna ammi-
nistrazione provinciale della Regione, due in
rappresentanza della maggioranza ed uno in
rappresentanza. della minoranza eletti dal ri-
spettivo Consiglio provinciale;

b) da un rappresentante dell’Ammini-
strazione comunale dei capoluoghi di provin-
cia, eletto dal Consiglin comunale; 4

¢) da tre rappresentanti delle Ammini-
strazioni ospedaliere designati dalle Associa-
zioni di categoria;

d) da tre rappresentanti designati dalle
organizzazioni sindacali dei lavoratori pin
rappresentative della Regione;

e) da quattro rappresentanti dei medici
ospedalieri, di cui tre designati dalle orga-
nizzazioni sindacali piu rappresentative ed
uno designato dalla Federazione degli Ordini
dei medici;

f) dai medici provinciali della Regione;

g) dal Provveditore regionale alle opere
pubbliche;

h) da un Ispettore medico dell’Ispetto-
rato regionale del lavoro;

i) da tre rappresentanti degli Enti mu-
tualistici; '

) da due rappresentanti delle facoltd di
medicina e chirurgia delle Universita esistenti
nella Regione;

m) da un rappresentante delle Case di
cura private eletto dalle rispettive associazio-
ni di categoria. .

Il Comitato elegge nel proprio seno il Pre-
sidente.

Il Comitato viene nominato, entro 40 giorni
dalla entrata in vigore della presente legge,
con decreto del Ministro della sanitd e dura
in carica 4 anni ». '

La Commissione discute quindi 1’artico-
lo 53, il cui esame era stato rinviato nella se-
duta precedente. A questo articolo sono pre-
sentati, oltre un emendamento De Lorenzo
soppressivo, successivamente ritirato, wun
emendamento Abbruzzese ed altri ed uno
Barba-Usvardi. Dopo Dillustrazione fattane
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dall’onorevole Usvardi, I'onorevole Scarpa
esprime le sue preoccupazioni per il fatto che
le Regioni, quando saranno istiluite, possano
trovarsi di fronte a situazioni consolidate con-
trarie all’indirizzo generale della legge e pro-
pone di adottare la formulazione Abbruzzese.

I1 Ministro Mariotti spiega che tale pe-
ricolo non sussiste e comunque propone di mo-
dificare la formulazione dell’emendamento
Usvardi-Barba, che ’onorevole Scarpa accet-
ta. L’articolo & quindi approvato nel testo go-
vernativo con la nuova formulazione concor-
data del seguente tenore:

ART. 53.

« Nelle regioni non ancora costituile, la
istituzione di nuovi enti ospedalieri previsti
dall’articolo. 6, la fusione e la concentrazione
di essi sono attuate con decreto del Presidente
della Repubblica su proposta del Ministro per
la sanitd sulla base delle indicazioni contenute
nei piani regionai recepiti dal piano nazio-
nale ».

All'articolo 61 I'onorevole Usvardi illusira
tre distinti emendamenti, di cui uno di carat-
tere formale, uno sostitutivo della seconda par-
te del primo comma e 1"altro sostitutivo del
secondo comma; 1’'onorevole Barba propone di
portare da cinque a otto anni il periodo di
tempo concesso per la trasformazione delle
infermiere in uno dei tipi di ospedali previ-
sti dalla legge. Su questo emendamento si di-
chiarano d’accordo 1’onorevole De Lorenzo e
I’onorevole Bartole.

L’articolo & quindi approvato nel seguente
testo:

ART. 61.

« Gli enti ospedalieri riconosciuti e costi-
tuiti ai sensi della presente legge alle cui di-
pendenze siano istituti di ricovero e cura e le
infermierie che non posseggano i requisiti per
essere classificati fra gli ospedali previsti dal
titolo LII, possono ottenere, a domanda, e sem-
preché il pitano regionale ospedaliero e rav-
visi la opportunitd e la possibilitya dal punto
di vista tecnico-sanitario, logistico e territo-
riale, 1'autorizzazione del medico provinciale
a trasformarsi enfro otto anni in uno dei fipi
di ospedale previsti dalla presente legge.

Gli enti, per i quali non venga ravvisata
tale opportunita e possibilita di trasformazio-
ne non potranno esercitarve 1'attivitd ospeda-
liera a partire da un anno dall’entrata in vi-
gore del piano regionale ».

La Commissione approva quindi, dopo
breve discussione un articolo aggiunti-
vo 61-bis proposto e illustrato dall’onorevole
Barba del seguente tenore:

ART. 61-bis

« Le disposizioni di cui all’articolo 6 del-
la legge 10 maggio 1964, n. 336, relative al
mantenimento in servizio fino al compimento
del 70° anno di ety dei sovrintendenti e di-
rettori sanitari, dei direttori di farmacia e
dei primari ospedalieri, si applicano anche
nei confroniti del predetto personale che sia
stato successivamente trasferito da un ospe-
dale ad altro di pari o superiore categoria ».

L’articolo 62 & approvato in un nuovo te-
sto proposto dagli onorevoli Barba e Usvardi
del seguente tenore:

ArT. 62.

« Le regioni a statuto speciale ad eccezio-
ne di quelle che hanno in materia sanitaria
potestd legislativa primaria, devono adegua-
re la propria legislazione nella materia pre-
detta, al principi stabiliti dalla presente leg-
ge e dalla legge di programma di cui al pre-
cedente articolo 25 ».

L’articolo 63 & approvato senza discussioni
nel seguente testo governativo:

ART. 63.

« B abrogata ogni disposizione incompatibi-
le con le norme contenute nella presente legge.

Fino a quando non verra emanato il de-
creto delegalo previsto dall’articolo 39, conti-
nueranno ad avere vigore, per la parte non
in contrasto con la presente legge, le disposi-
zioni confenute nel regio decreto 30 seltem-
bre 1938, n. 1631, e successive modifica-
zioni ».

~ Il Presidente fa presente che alcuni emen-
damenti aggiuntivi ispirantisi al parere della
Commissione affari costituzionali sono supe-
rati per precedenti deliberazioni della Com-
missione. La Commissione approva quindi la
riserva di cooordinamento del testo.

Gli onorevoli Scarpa e De Lorenzo chiedo-
no che siano sollecitamente stampati il testo
degli articoli approvati e la relazione per la
Assemblea. Il Presidente da assicurazioni per
il testo approvato e prega il relatore di sten-
dere la relazione al piu presto. Si riserva di
nominare il Comitato dei nove.
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'SULL'ORDINE DEI LAVORI

L'onorevole Scarpa prega il Presidente di
voler iscrivere all’ordine del giorno di una
delle prossime sedute il provvedimento sugli
ospedali psichiatrici.

LA SEDUTA TERMINA ALLE 10,40.

CONVOCAZIONI

VI COMMISSIONE PERMANENTE
(Finanze e tesoro)

Mercoledi 5 aprile, ore 10.

IN SEDE LEGISLATIVA.

Seguito della discussione del disegno di
legge:

Modificazioni al decreto legislativo 11 mar-
z0 1948, n. 409, riguardante la sistemazione
delle opere permanenti di ricovero gia costrui-
te dallo Stato 0 a mezzo di Enti locali (3687)
— Relatore: Usvardi — Parere della 11, della
1V, della V e della IX Commissione).

Discussione dei disegni di legge:

Nuove disposizioni per la riesportazione
dei manufatti dell’industria tessile a scarico
di materie prime temporaneamente importate

(3697) — Relatore: Bassi — (Parere della X11
Commissione);

Adeguamento dei limiti di valore previsti
dal regio decreto 29 dicembre 1927, n. 2452,
sulle facolty dell’Amministrazione autonoma
dei monopoli di Stato e sulle attribuzioni del
Comsiglio di amministrazione e del direttore
Generale dell’amministrazione stessa (4ppro-
vato dalla V Commissione permanente del
Senato) (3782) — Relatore: Silvestri;

Riorganizzazione del Dopolavoro dei Mo-
nopoli di Stato (2889) — Relatore: Turnaturi
— (Parere della V Commussione);

Modificazioni al decreto del Presidente del-
la Repubblica 11 gennaio 1956, n. 5, sui com-
pensi ai componenti delle commissioni, con-
sigli, comitati o collegi operanti nelle Ammi-
nistrazioni statali, anche con ordinamento au-
tonomo, e delle commissioni giudicatrici dei
concorsi di ammissione o di promozione nelle
carriere statali (3722) — Relatore: Usvardi —
(Parere della V Commissione);

Regime fiscale degli apparecchi di accen-
sione (3742) — Relatore: Laforgia — (Parere
della 1V e della V Commissione);

‘Modifiche alla disciplina fiscale degli asse-
gni bancari (Approvato dalla V. Comumissione
permanente del Senato) (3809) — Relatore:
Bonaiti — (Parere della 1V e della V Commnuis-
sione).
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Licenziato per la stampa alle ore 19.



