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Riordinamento degli organi direttivi centrali e periferici dell’Opera na-
zionale per la protezione ed assistenza della maternita ed infanzia

OnNorevoLl CoLLEGHI | — L’Opera Naziona-
le per la protezione della maternita e dell’in-
fanzia, istituita con legge 10 dicembre 1925,
n. 2277, & attualmente disciplinata dal Testo
Unico approvato con regio decreto 24 dicem-
bre 1934, n. 2316.

Le poche iniziative di modifica, successi-
vamente intervenute, sono le seguenti:

Regio decreto legge 5 settembre 1938, nu-
mero 2008, che riforma la composizione del
Consiglio di amministrazione e disciplina i
compiti dell’autoritd di vigilanza;

legge 22 maggio 1939, n. 961, che con-
verte in legge il citato regio decreto legge
n. 2008 del 1938 e riforma la composizione del
Consiglio d’amministrazione;

legge 19 luglio 1941, n. 936 che autorizza
I'Opera ad assumere la gestione di altri isti-
tuti caritativi;

legge 8 giugno 1942, n. 826 che disci-
plina 1'assistenza degli illegittimi svolta dal-
I’Opera;

decreto legislativo luogotenenziale 29
marzo 1945, n. 267, che affida all’'Opera ['at-
tivitd assistenziale della soppressa unione fa-
scista famiglie numerose;

decreto legislativo luogotenenziale 31 lu-
glio 1945, n. 446, che affida all’A.C.I.S. i po-
teri di vigilanza sull’Opera;

legge 13 marzo 1958, n. 296 che devolve
al Ministero della sanitd i compiti dell’A.
C.I.S.;

legge 9 febbraio 1963, n. 132 che isti-
tuisce un Collegio di revisori di conti presso
I'O.N.M.I.

Esclusa la recente legge n. 132 del 1963,
nessuna disposizione normativa di rilievo,
concernente 1’ordinamento istituzionale del-
I’0.N.M.1., & stata votata dalla ricostituzione
del Parlamento Repubblicano ad oggi.

In effefti, se in varia maniera e in diversi
momenti le assemblee parlamentari hanno
avuto modo di trattare della posizione e del-
la situazione dell’Opera, mai tuttavia lo han-
no fatto in termini risolutivi e concreti.

E tempu, dunque, che la completa e com-
plessa riforma della legislazione sulla pro-
tezione ed assistenza alla maternitd ed alla
infanzia, sempre rinviata, trovi finalmente
realizzazione nella presente legislatura.

D’altra parte cid comporta un riesame at-
tento e delicato della materia nel piu vasto
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settore dell’assistenza italiana, ora che la
programmazione economica per un verso e
I'attuazione dell’ordinamento regionale per
un altro impongono scelte strutturali e stru-
mentali e in ordine a problemi ancora aperti
in tema di sicurezza sociale e sanitaria, e in
ordine al decentramento istituzionale ed am-
ministrativo.

Quale, difatti, il ruolo dello Stato nella
organizzazione dei presidi di igiene, profi-
lassi ed educazione sanitaria a favore delle
famiglie italiane ? Quale la sua presenza nel-
I’atlivita di protezione delle donne e dei bam-
bini, specie — rispettivamente - delle lavora-
trici e dei minori bisognosi di particolare tu-
tela per causa di specifiche situazioni sia sog-
gettive o ambientali che di natura igienico-
sanitaria ed etico-sociale ?

Le risposte, né improvvisate, né afirettate,
dovranno essere fornite in un ragionato con-
testo degli interventi dei pubblici poteri a fa-
vore di ben individuate zone della colletti-
vita, piu sprovvedute o comunque bisognose
di adeguati servizi sociali.

Intanto, appare doveroso ed improcrasti-
nabile togliere 1'O.N.M.I. dalla anormale e
precaria situazione istituzionale ed organiz-
zativa derivante — come di recente osservato
anche dalla Corte dei conti, nella nota rela-
zione al Parlamento — « dalla inapplicabilita
delle norme relative al conferimento delle
cariche sociali », norme che fanno riferimen-
to a strutture amministrative e a situazioni
politico-sociali diverse da quelle di oggi.

Con il presente disegno di legge si prov-
vede, pertanto, come primo atto di norma-
lizzazione ¢ con la riserva di un sollecito to-
tale esame e riordinamento dei compiti e
delle strutture dell’O.N.M.I., a ricostituire
— su base democratica ed a larga autonomia -
gli organi periferici che diventano punto di
incontro e di collaborazione delle energie to-
tali, nonché degli organismi pubblici e pri-
vati interessati alla protezione ed all’assi-
stenza della maternita e dell’infanzia.

Tale stralcio della riforma generale, per
conseguenza, supera i motivi contingenti da
cui scaturisce per acquisire una propria e
peculiare validitd sperimentale in vista del-
I’accennato riassetto degli ordinamenti assi-
stenziali e protettivi del Paese.

L’articolo 1 del disegno di legge, nella
consideraione che lo Stato & praticamente il
finanziatore dell’Ente, assegna — soprattutto
per la formazione degli organi centrali — una
primaria e penetrante iniziativa al Ministero
della sanita, nonché un’allargata e qualifi-
cata rappresentanza a quei dicasteri che piu

direttamente sono interessati al settore assi-
sfenziale.

In particolare, I’Amministrazione centra-
le risulta costituita da un Gousiglio di quin-
dici membri, di cui tre di diritto (il direttore
generale per i servizi di medicina sociale, il
direttore generale dell’assistenza pubblica
presso il Ministero dell’interno, il direttore
generale della istruzione elementare presso
il Ministero della pubblica istruzione) e gli
altri nominati con decreto del Presidente
della Repubblica, su proposta del Ministro
della sanita.

Di questi, sei sono designati dal Ministro
della sanitd, uno & designato dalla Presiden-
za del Consiglio dei ministri, due sono desi-
gnati rispettivamente dall’Associazione na-
zionale dei Comuni d’Italia e dall’'Unione del-
le province italiane, tre sono designate rispet-
tivamente dal Ministero del lavoro e previ-
denza sociale, dal Ministero di grazia e giu-
stiiza e dal Ministero del tesoro.

Il Presidente del Consiglio centrale & no-

minato con decreto del Presidente della Re-

pubblica su proposta del Ministro della sa-
nita.

In seno al Consiglio centrale & costituita
una Giunta esecutiva composta di cinque mem-
bri nominata con decreto del Ministro della
sanita.

Innovativa & altresi la assicurata rappre-
sentanza dei Comuni e delle province d’Italia
che portano le esigenze degli enti locali.

Con gli articoli 2 e 3 si opera una scelta
strutturale di notevole portata: le Federazio-
ni, le quali ope legis riunivano Provincia, Co-
mune, ed istituzioni pubbliche e private di
assistenza quasi in una sorta di consorzio ob-
bligatorio, inarticolato sul piano degli stru-
menti a disposizione e finalizzato verso scopi
non sempre agli stessi Enti immediatamente
riportati, vengono opportunamente trasforma-
te in Comitati provinciali accettando la lezio-
ne che deriva dall’esperienza di circa quaran-
t’anni di vita dell’O.N.M.I.

Ne consegue che, venuto meno il concetto
federativo, non appalesa accreditante la solu-
zione del meccanico conferimento della presi-
denza del comitato provinciale o comunale,
rispettivamente al Presidente dell’amministra-
zione provinciale o comunale. Tale soluzione,
propria dell’ordinamento dell’epoca fascista,
che creava unitd personale tra Preside della
provincia e Presidente della federazione, tra
Podesta e Presidente del comitato comunale,
pur trovando oggi maggiori giustificazioni
nella rappresentativityh dei capi delle ammi-
nistrazioni locali non appare soddisfacente.
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Infatti, nel momento in cui nelle provinece
e nei comuni si costituisce un Comitato di per-
sone estranee all’amministrazione dell’O.N.
M.I. ed alla sua strultura burocratica, e tutta-
via espressione delle migliori e piu varie ener-
gie e competenze locali a livello tecnico e po-
litico (dai Consiglieri provinciali o comunali
ai medici e operatori dell’assistenza, dei fun-
zionari delle amministrazioni statali - Sanita,
Interno, Istruzione, Lavoro, ecc. — a quelli di
Enti pubblici) emerge, indeclinabile, ’esigen-
za che sia 1o stesso Comitato a scegliere demo-
craticamente -~ attraverso elezione — la perso-
na piu adatta alle assorbenti e delicate incom-
benze di Presidente, perché essa come tale e
anzitutto per questo ne risponda senza riferi-
menti ad altre cariche o per titoli diversi. Del
resto, dove il Presidente dell’Amministrazione
provinciale ha mantenuto la presidenza della
federazione dell'Opera si & constatato che lo
ha fatto quasi sempre nominalmente, perché
di fatto — e spesso con atto formale — ha dele-
gato 1 propri poteri ad altri suoi collaboratori.

I1 Presidente eletto dal Comitato, inoltre,
sodisfa alla necessita di comporre le esigenze
di rappresenfanza politica delle popolazioni
interessate con quelle altrettanto previdenti
di una interpretazione qualificata a livello as-
sistenziale dei bisogni locali. & doveroso che
sia posta in questa sede la differenza ontolo-
gica e giuridica tra i Comuni e le Province,
enti a competenza generale e '0O.N.M.1., ente
a competenza specifica e tecnica, per trarne
la diversitd di titolo e di finalitad cui neces-
sariamente occorre fare riferimento nel con-
figurare le caratteristiche, i requisiti e 'estra-
zione di chi deve eseguire la volonta non solo
dell’amministrazione centrale dell’Opera ma
anche del Comitato locale.

G106 maggiormente & necessario in quanto,
trattandosi di un « Comitato » non si & rite-
nulo di far luogo ad una Giunta esecutiva che
avrebbe costituito un eccessivo appesantimen-
to e frazionamento di quell’attivita delibera-
liva collegiale che & bene sia immediatamente
riconducibile ai poteri di iniziativa e di ese-
cuzione riconosciuti al Presidente.

A tal fine si & prevista la partecipazione
nei Comitati provineciali del direttore sanitario
con voto consultivo e del dirigente di sede
senza voto, con funzioni di segretario del Co-
mitato, perché quali impiegati dell’Opera pos-
sano rispondere direttamente e rispettivamen-
te dell’andamento tecnico assistenziale e am-
ministrativo patrimoniale dei servizi e degli

uffici. Per i Comitati comunali, in analogia, €
prevista la facoltd di affidare la Segreteria dei
comitati stessi ad una assistente sanitaria o
sociale.

Per tale via si cerca di ovviare ai rilievi
della Corte dei conti circa la « dannosa atte-
nuazione del vincolo di subordinazione verso
l'opera degli impiegati provinciali », i quali
« dipendono dalle amministrazioni provincia-
li e non dall’Opera ».

Infine, all’articolo 3, comma 4°, nella ele-
zione a Presidente del Comitato comunale, per
i Comuni al di sotto dei 20.000 abitanti, non
si pongono limiti di scelta tra i membri per
superare le difficolta che in tali casi crea la
limitata disponibilita di persone adatte al de-
licato compito.

L’articolo 4 prevede i casi di scioglimento
degli organi diretiivi e pone limiti alla durata
delle gestioni commissariali motivate solo da
gravi irregolaritd o per constatate deficienze
amministrative.

L’articolo 5 apporta nel festo unico vigente
le necessarie modifiche conseguenti al passag-
gio della vigilanza e tutela sull’O.N.M.IL. dal
Ministero dell’interno a quello della sanita e
l’aggiornamento di termini derivante dalle
presenti disposizioni.

Con 1'articolo 6, infine, si abroga la legge
23 maggio 1939, n. 961, che aveva inteso rifor-
mare la composizione degli organi direttivi
dell’Opera, accentuare i poferi di vigilanza
del Ministero dell’interno e istituire una « spe-
ciale federazione per il governatorato di
Roma ».

Le disposizioni previste nel presente dise-
gno ora provvedono — come si & detto — a rico-
stituire su nuove hasi le Federazioni, piu rea-
listicamente chiamate Comitati, senza alcuna
speciale norma per il Comitato di zona e, per
quanto riguarda la vigilanza e tutela gover-
nativa, a dare - eliminando quindi possibili
confusioni — maggiore effetto al dettato legi-
slativo di cui al decreto legislativo luogotenen-
ziale 31 luglio 1945, n. 446 istitutivo dell’A.
C.LI.S., nonché alla legge 13 marzo 1958, n. 296
istitutiva del Ministero della sanitad. Parimen-
ti, vengono soppressi gh articoli del testo uni-
co vigente che riguardano: la presidenza del
Comitato comunale affidata al « Podesla » (ar-
ticolo 12), i « Patroni » (articolo 15), la gra-
tuitd delle cariche (articolo 16) inattuale per
il superato principio della gratuitd di tutte le
cariche pubbliche parlamentari, provineiali,
comunali, ecc.



4 —

Attt Parlamentari

Camera dei Deputat

IV LEGISLATURA — DOCUMENTI] — DISEGNI DI LEGGE E RELAZIONI

PROPOSTA DI LEGGE

ART. 1.

All’articolo 2 del testo unico 24 dicembre
1934, n. 2316, modificato «dall’articolo 2 del
regio decreto-legge 5 settembre 1938, n. 2008,
convertito nella legge 22 maggio 1939, n. 961,
¢ sostituio il seguente:

« Sono organi centrali dell’Opera naziona-
le per la protezione della maternita e dell’'in-
fanzia: il Consiglio centrale, il Presidente,
la Giunta esecutiva.

Fanno parte del Consiglio centrale come
membri di diritto:

il direttore generale per i servizi di me-
dicina sociale presso il Ministero della sa-
nita;

il direttore generale dell’assistenza pub-
blica presso il Ministero dell’interno.

il direttore generale dell’istruzione ele-
mentare presso il Ministero della pubblica
istruzione.

Gli altri membri sono nominati con decre-
to del Presidente della Repubblica, su pro-
posta del Ministro della sanitd, e di essi:

sei sono designati dal Ministro della sa-
nitd, di cui tre scelti tra professori ordinari
universitari, in servizio o a riposo, di ostetri-
cia o ginecologia, di clinica pediatrica, di igie-
ne e neuropsichiatria, e tre scelti tra persone
benemerite dell’assistenza con particolare ri-
guardo al campo della maternitd e della in-
fanzia;

uno designato dalla Presidenza del Con-
siglio dei ministri;

tre designati rispettivamente dal Mini-
stero del lavoro e previdenza sociale (Direzio-
ne generale dei rapporti di lavoro), dal Mi-
nistero di grazia e giustizia (Direzione gene-
rale per gli istituti di prevenzione e pena) e
dal Ministero del tesoro (Ragioneria generale
dello Stato) e scelti tra funzionari della car-
riera direttiva con qualifica non inferiore a
direttore di divisione o equiparata;

un sindaco di un comune designato dal-
I’Associazione nazionale dei comuni d’Italia;

un presidenle d’amminisirazione pro-
vinciale designato dall’Unione province ita-
liane.
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Il Presidente del Consiglio centrale € no-
minato con decreto del Presidente della Re-
pubblica su proposta del Ministro per la
sanita.

In seno al Consiglio centrale ¢ costituita
una Giunta esecutiva, nominata con decreto
del Ministro della sanita e composta del Pre-
sidente, dei direttori generali dei Servizi di
medicina sociale presso il Ministero della sa-
nitd e dell’assistenza pubblica presso il Mi-
nistero dell’interno, di altri due membri eletti
tra i GConsiglieri designati dal Ministero della
zanitd. I due Direttori generali di cul al pre-
cedente comma sono Vice Presidenti di di-
rittc.

I membri ed il Presidente del Consiglio
centrale durano in carica quattro anni e pos-
sono essere confermati.

Decadono dalla carica i membri del Con-
siglio e 1 membri della Giunta, i quali, senza
giustificato motivo, non intervengano a tre
sedute consecutive. L.a decadenza ¢ pronun-
ciata dai rispettivi consessi; il Ministro della
sanitad la pud promuovere.

I membri chiamati a sostituire i Consi-
glieri che cessino o decadano dalla carica
sono nominati fino alla scadenza del qua-
driennio.

Il Diretiore generale dell’0.N.M.I. assiste
alle riunioni del Consiglio centrale e della
Giunta con voto consultivo.

Le funzioni di Segretario sono affidate a
un funzionario dell’Opera con qualifica non
inferiore a Direttore di divisione ».

ART. 2.

All’articolo 8 del testo unico 24 dicembre
1934, n. 2316, modificato dall’articolo 3 del
regio decreto legge 5 settembre 1938, n. 2008,
convertito nella legge 22 maggio 1939, n. 961,
¢ sostituito il seguente:

« In ogni provincia i compiti dell’Ope-
ra sono afttuati da un Comitato provinciale,
che ha sede nel comune capoluogo ed ¢ cosi
composto:

tre membri eletti dal Consiglio provin-
ciale nel proprio seno di cui uno di mino-
ranza;

tre esperti dell’assistenza, designati dal
Presidente dell’Opera, di cui almeno uno
scelto tra gli operatori dell’assistenza privata;

tre medici, di cui uno pediatra e uno
ostetrico scelti tra terne designate dall’ordine
del medici;

il medico provinciale;
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il funzionario della Prefetlura preposto
alla vigilanza sulle istituzioni di assistenza e
di heneficenza;

il Provveditore agli studi;

un sacerdote designato dall’Ordinario
diocesano del capoluogo.

Assiste alle sedute con voto consultivo il
Direftore sanitario dell’Opera. Esplica le fun-
zioni di Segretario il dirigente provinciale di
sede dell’Opera.

Il Comitato € nominato con atto del Presi-
dente dell’Opera.

Il Presidente ¢ eletto dal Consiglio nel suo
seno ed € scelto tra i membri di cui ai nn. 1,
2, 3 del presente articolo.

In caso di assenza o di impedimento il
Presidente del Comitato & sostituito da un
membro del Comitato stesso da lui delegato.

I membri durano in carica quattro anni e
possono essere confermadfi.

I componenti del Gomitato che non inter-
vengano, senza giustificato motivo, a tre se-
due consecutive, decadono dalla carica. La
decadenza € pronunciata dal Comitato; il Pre-
sidente dell’Opera nazionale pud promuo-
verla ».

ART. 3.

All'articolo 11 del testo unico 24 dicembre
1934, n. 2316, modificato dall’articolo 4 del re-
gio decreto-legge 5 settembre 1938, n. 2008,
convertito nella legge 22 maggio 1939, n. 961,
& sostituito il seguente:

« In ogni comune & costituito per l’attua-
zione dei compiti dell’Opera un comitato di
patronato cosi composto:

Per i comuni superiori a 20.000 abitanti:

tre consiglieri comunali di eui uno di
minoranza;

tre membri designati dal Comitato pro-
vinciale di cui almeno uno operatore dell’as-
sistenza privata;

il presidente dell’'E.C.A.;

l'ufficiale sanitario;

un ispettore scolastico o un direttore
didattico designato dal Provveditore agli studi;

un sacerdote designato dall’Ordinario
diocesano competente per territorio.

Per i comuni fino a 20.000 abitanti:

due consiglieri comunali;

I'ufficiale sanitario;

un direttore didattico o insegnante ele-
mentare designato dal Provveditore agli studi;

un sacerdote designato dall’Ordinario
diocesano competente per territorio.
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I membri durano in carica quattro anni e
possono essere confermadti.

In caso di assenza o di impedimento il
Presidente € sostituito da un membro del Co-
mitato da lui delegato.

1 componenti, i quali non intervengono
senza giustificato motivo a tre sedute conse-
cutive, decadono dalla carica. L.a decadenza
& pronunciata dal Comitato. 1l Presidente del
Comitato provinciale pud promuoverla ».

ART. 4.

Nei casi di gravi irregolaritd o per consta-
tate deficienze amministrative, il Presidente
della Repubblica, su proposta del Ministro
della sanitd, puo sciogliere il Consiglio cen-
trale e affidare la provvisoria amministrazione
ad un commissario.

Uguale facoltd pud essere esercifata rispet-
tivamente dal Ministro della sanitd sentito il
Presidente dell’Opera, nei riguardi dei Comi-
tati provinciali e comunali.

Le gestione commissariale non pud avere
durata superiore a sei mesi.

ART. 5.

All’articolo 1, commi quarto e sesto, del
testlo unico 24 dicembre 1934, n. 2316, le
espressioni « Ministro per l’interno» e « Mi-
nistero dell’interno », sono sostituite dalle cor-
rispondenti « Ministro per la sanita » e « Mi-
nistero della sanita ».

Nelle disposizioni del testo unico 24 di-
cembre 1934, n. 2316 al termine « Federa-
zione » € sostituito « Comitato ».

ART. 6.

E abrogata la legge 22 maggio 1939, n. 964,
per la conversione in legge con modificazioni
del regio decreto-legge 5 settembre 1938,
n. 2008, recante nuove disposizioni sull’ordi-
namento dell’Opera nazionale per la protezio-
ne della maternita e dell’infanzia.

Gli articoli 12, 15, 16, del testo unico delle
leggi sulla protezione della maternitd e del-
I’'infanzia approvato con regio decreto 24 di-
cembre 1934, n. 2316, sono soppressi.

E abrogata ogni altra disposizione legisla-
tiva o regolamentare incompatibile con le nor-
me contenute nella presente legge.



