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La seduta comincia alle 10.
Sono presenti:
Biasutti, Capua, Caronia, Cavallotti,

Colleoni, Coppa, Cortese, Cucchi, De Maria,
Di Mauro, Emanuelli, Fassina, Federici Agam-
ben Maria, Foresi, Lizzadri, Marzarotto, Moro
Gerolamo Lino, Nenni Giuliana, Pallenzona,
Sabatini, Sacchetti, Titomanlio Vittoria; Val-
secchi, Venegoni, Viola, Zaccagnini.

Sono altresi presenti:

Rossi Maria Maddalena, in sostituzione

di Angelucci, Ceravolo, in sostituzione di
Mastino Del Rio, Roselli, in sostituzione di
Rumor.

Assistono a loro richiesta Mazza e Riccio.

Partecipa alla discussione 1’onorevole Co-
tellessa, Alto Commissario per l'igiene e la
sanitd pubblica.

NENN1 GIULIANA, Segretaria, legge il
verbale della seduta del 28 settembre.

(E approvato).

Congedo.

PRESIDENTE. Comunico che ¢ in con-
gedo il deputato Momoli.

Seguito della discussione del disegno di legge:
Trattamento giuridico ed economico del per-
sonale sanitario non di ruolo in servizio
presso gli enti locali e norme transitorie per
i concorsi sanitari. (89).

PRESIDENTE. L’ordine del girono reca
il seguito della discussione del disegno di
legge: Trattamento giuridico ed economico
del personale sanitario non di ruolo in ser-
vizio presso gli Enti locali e norme transi-
torie per i concorsi sanitari.

COPPA. Mi sembra che sarebbe opportuno
invertire ’ordine del giorno, in modo.da esa-"
minare prima il disegno di legge concer-
nente le modifiche alla composizione del Con-
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siglio superiore di sanita, tanto pil che ab-
biamo presenti i colleghi della Commissione
finanziaria.

CARONIA, Relatore. La legge sul perso-
nale degli Enti locali e di maggiore urgenza,
dell’altra: mi oppongo alla proposta Coppa.

COPPA. Mi permetto osservarc che il
disegno di legge sul Consiglio superiore di

" sanitd pud essere approvato in pochi minuti.

CARONIA, Relatore. Non credo; &€ molto
piu importante di questo e meno urgente.

PRESIDENTE. Faccio osservare che 1’or-
dine del giorno non viene fissato dalla Com-
missione, ma dalla Presidenza della Camera,

per cui sarebbe opportuno non modificarlo."

COPPA.  Mi rimetto alla decisione della
Presidenza.

PRESIDENTE. IL’onorevole relatore ha
chiesto di parlare per rispondere ad alcune
osservazioni fatte alla sua relazione nella
precedente seduta.

CARONIA, Relatore. Brevemente rispondo
ai vari interlocutori, prima di trarre le mie
conclusioni.

Agli onorevoli Coppa ed Emanuelli, che
mi pare concordino nel concetto di accordare
una sanatoria agl’interini ancora in servizio,
0 almeno ad una parte di essi, i pitt beneme-
riti, debbo far considerare che al principio
del concorso nel campo dei medici condotii
non si & mai venuti meno, per garantire
alle persone che non possono procurarsi
I’opera del grande clinico, come ben dice
Ponorevole Di Vittorio, quanto di meglio
sia possibile. Circostanze speciali hanno reso
per molti anni impossibili i concorsi; a que-
sto si ovvia non dando la sanatoria a chi,
a torto o a ragione, ha occupato il posto, ma
estendendo i limiti di eta e prendendo in
considerazione, nella valutazione dei titoli,
i meriti acquisiti. Questo ¢ equo ed umano ¢
questo fa il disegno di legge, che non e, come
dice 1’onorevole Coppa, né antigiuridico né
iniquo.

Si e prospettata dall’onorevole Coppa la
situazione di quel numeroso gruppo di medici,
veterinari, levatrici, che da anni ed anni
attendono un concorso per ottenere un posti-
cino. Si € prospettata la sorte di tanti mili-
tari, prigionieri, reduci, sinistrati, che oggi
si vedrebbero bloccati i posti da chi non ha
affrontato i loro rischi, le loro sofferenze,
come giustamente ha fatto osservare l'ono-
revole Lo Giudice.

Ammesso come giusto il principio del
concorso, efficacemente sostenuto dagli ono-
revoli, Perrotti, Lettieri, Zaccagnini, Marza-
rotto e dallo stesso Alto commissario onore-

vole Cotellessa, vi € un punto accennato
dall’onorevole Coppa e ribadito dagli onore-
voli Mazza e Riccio che merita considerazione
ed & quello riguardante i medici chiamati
da occupare posti straordinari fuori ruolo.
Questi medici dovrebbero, secondo l’opi-
nione dell’onorevole Riccio e dello stesso
Alto Commissario, considerarsi come interini,
perché si dovrebbe interpretare la disposizione
del Ministero degli interni autorizzante 1’as-
sunzione per Napoli di altri 48 medici condotti
come un ampliamento dei ruoli. Non possono
perd essere considerati effettivi, perché non
sono stati assunti in base a concorso, ma in
base ad una valutazione dei titoli esibiti.
RICCIO. B stato un concorso regolare.
GOTELLESSA, Alto Commissario per 1'i-
giene e la sanitc pubblica. No, & stato sem-
plicemente un vaglio di titoli.
CARONIA, Relatore. E stato, dunque un

- semplice vaglio di titoli. Considerandoli come

effettivi, si verrebbe a creare una vera condi-
zione di privilegio nei confronti degli altri
interini, assolutamente ingiustificabile.

*All’'onorevole Ceravolo faccio osservare,
come del resto all’onorevole Coppa, che gli
ufficiali sanitari non debbono essere consi-
derati alla stregua dei medici condotti. Hssi,
per quanto assuntidagli entilocali, dipendono
dal medico provinciale e quindi dall’Alto
Commissariato per la Sanita, e il loro stato
giuridico dovrebbe essere altrimenti stabilito.
Questo concetto ci ha confermato qui 1’Alto
Commissario onorevole .Cotellessa, che mi
sembra il pill qualificato ad interpretare la
legge.

Vi & ancora la questione dei limiti di eta,
posta dagli onorevoli Mazza, Riccio, De Maria.
In realta, dai wvari chiarimenti dati dal-
I’Alto Commissario, appare che i limiti di
etd sono abbastanza estesi, essendo stati
portati a 45 anni. Ma vi sono alcuni casi,
pochi o molti, che vanno anche al di la di
questi limiti. Debbono questi vecchi interini
che prestano servizio anche da pit di un
decennio essere esclusi dai concorsi?

L’articolo 3 del decreto legge 5 febbraio
1948, per quanto si riferisce agli avventizi
non sanitari sottoposti a concorsi interni per
titoli, dice: «con esenzione dal limite massimo
di etd per I’ammissione ». Mi pare che a mag-
gior ragione un tale beneficio dovrebbe esten-
dersi a chi deve affrontare un concorso pub-
blico. E quindi converrebbe in sede di emen-
damenti chiaramente affermare 1’esenzione
dal limite di eta, a meno che non si voglia
considerare sufficiente un chiarimento nella
relazione al disegno di legge.
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- Ultimo punto che merita la nostra at-
tenzione & quello toccato specialmente dagli
onorevoli Perrotti e Lo Giudice circa il trat-
tamento di quiescenza. Finora i sanitari in
servizio presso gli enti locali sono stati esclusi
dai benefici dei vigenti rapporti di impiego,
perché si considera per essi lo stipendio non
vnica fonte di guadagno. Per abbhondare -in
equitd ed umanita, credo che sipotrebbe con
un emendamento o con esplicita dichiarazione
nella relazione affermare, almeno in via
transitoria, il diritto per gl’interini non favoriti
dal concorso ad un trattamento di quiescenza.
Ma, faccio considerare che, per un’aggiunta
simile, ~bisognerebbe sentire il Ministro - del
tesoro con danno per la speditezza del lavoro.
Una chiara affermazione nella relazione
potrebbe evitarci la necessita di sentire il
Ministro del tesoro e di rimandere la legge
al Senato.

Concludo, - esprimendo il parere che li
disegno di legge cosi come.ci viene presentato
dal Senato merita nel suo imsieme di essere
accolto e propongo che si passi all’esame dei
singoli articoli, esame che potra darci la
possibilita di apportare modlﬁche e perfe-
zionamenti.

Cosi procedendo nmvemamo anche incon-
tro al desiderio delle associazioni dei medici
.condotti, che da ogni parte d’Italia invocano
con telegrammi e lettere, che qui esibisco,
la pronta approvazione del disegno di legge.

COTELLESSA, Alto Commissario per Ui-
giene e la sanita pubblica. Vorrei dare un
Lchiarimento che mi & stato chiesto nel corso
della precedente seduta.

I posti messi a concorso sono 3.083 per i
medici condotti, 948 per i veterinari e 1.860
per le ostetriche: si tratta, dunque, come io
avevo accennato, di un numero rilevante
di posti messi a concorso; non di poche si-
stemazioni.

RICCIO. Vorrei fare un’osservazione giu-
ridica all’onorevole Caronia. )

.Quando parliamo- di interini, non pos-
_siamo comprendere in questa categoria anche

. fuoriruolo perché, per giurisprudenza costante
del Comsiglio di Stato, interino & soltanto co-
Jui che ¢ chiamato, a coprire provv1sor1a-
Jmente un posto di ruolo.

ZACCAGNINI. PrOpOngo la chiusura della
discussione generale.

PRESIDENTE. Pongo in votamone que-
sta proposta.

{(Non & approvata).

- ROBERTI. Vorrei limitarmi a una sola
considerazione di ordine generale. Mi pare

che in questa discussione, forse per la pre-
senza di tanti sanitari nella Commissione,
si tenga pit conto della questione di ordine sa-

" nitario generale (che, del resto, riconosco avere

la sua sua grande importanza) che non della
vera materia del contendere, cioé del rap-
porto di lavoro esistente fra gli interini e le
Amministrazioni che li hanno assunti.

Mi permetto richiamare ’attenzione della
Commissione sul fatto che qui siamo in sede
di Commissione per il lavoro, la previdenza
sociale e l’igiene, -quindi dobbilamo preoccu-
parci principalmente, penso, del rapporto di
lavoro, che si & a suo tempo stretto fra questi
dipendenti di amministrazioni e le Ammini-
strazioni stesse.

Questo rapporto di lavoro & di avventi-
ziato, ma, comunque, ha fatto sorgere in co-
storo un diritto, o almeno, una aspettativa
di diritto, un’attesa di stato giuridico da cul
non possmmo prescindere.

Ricordo in proposito che v’é la legge del
5 febbraio 1948 la quale stabilisce proprio il
contrario di quanto si vorrebbe qui decidere,
e cioé che il personale avventizio ha diritto ad
una sistemazione, e il personale di cui ¢i occu-
piamo & anch’esso un personale avventizio.
Quindi noi dovremmo deliberare sull’oppor-
tunitd o meno di derogare ad una legge esi-
stente.

Noi possiamo, dungue, tener conto di con-
siderazioni di ordine generale, ma sempre in
via sussidiaria, perché soprattutto dobbiamo
iener conto del rapporto che & sorto fra
questi medici e I’ Amministrazione, e dei diritti
che costoro hanno acquisito.

CARONIA, Relatore. 11 collega Roberti
ha voluto ripetere cose gia discusse nella
passata seduta, nel corso della quale, dopo
una lunga discussione, si era rmandata la
decisione per il passaggio agli articoli. Dob-
biamo passare alla discussione degli articoli,
oppure dobbiamo respingere senz’altro il
disegno di legge ?

EMANUELLI. Desidero far rilevare che,
in questo disegno di legge non si fa alcuna
differenza di irattamento fra i medici ex-
combattenti della guerra recente e gli interini.
Ora, se questo € giusto sotto l'aspetto stret-
tamente giuridico, non collima con le af-
fermazioni fatte dal relatore e da altri oratori,
i quali hanno fatto presente la necessita di
tener conto della capacitd professionale; ed
io penso che i medici che hanno esercitato
pec anni la loro professione debbano essere
pitt capaci di quelli che, viceversa, per un
lungo periodo di tempo ne sono stati estra-
niati. .
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COPPA. L’onorevole Caronia non ha
esattamente interpretato, su un punto, il
mio pensiero.

Io non ho preso le mosse dai noti diciotto
medici di Napoli; ho pensato in generale a
coloro che hanno prestato servizio per otto o
dieci anni ed a quantichiedono che siano loro
estesi i benefici del decreto legislativo 5 feb-
braio 1948, n. 61, come si & fatto per gli ospe-
dalieri.

PRESIDENTE. Pongo in votazione la
‘proposta. di chiusura della discussione gene-
rale e di passaggio all’esame degli articoli.

(E approvata).

Passiamo all’esame degli articoli.

L’articolo 1 & cosi formulato:

« Le norme contenute nel decreto legi-
slalivo 5 febbraio 1948, n. 61, sono estese, in
quanto applicabili, al personalé sanitario
comunque assunto e denominato, in servizio

presso gli enti locali nell’articolo 1 del predet-

to decreto, fatta eccezione per I’assunzione dei
medici, dei veterinari, dei chimici, nonche
delle ostetriche, per la quale assunzione conti-
.nueranno ad applicarsi le norme vigenti con
le modifiche di cui al successivo articolo ».

ROBERTI. Devo oppormi a questo arti-
colo per quantlo riguarda le eccezioni,

Pralicamente, con esso si viene a stabilire
questa stranissima nuova situazione: esiste
del personale che, quale che sia la sua po-
sizione, & in servizio; esistono poi dei medici
estranei, che desiderano una sistemazione e
chiedono che si facciano dei concorsi. Ora,
noi eliminiamo il personale attuale per far si
che coloro che sono disoccupali possano essere
assunti.

Questo mi sembra enorme da un punto
di vista sociale e da un punto di vista giuri-
dico. La mia opinione & che le norme della
legge 5 febbraio 1948, n. 64, cosi come sono
estese al personale sanitario, comunque as-
sunto e denominato, debbano estendersi
anche alla categoria dei medici, dei veteri-
nari e dei chimici.

La soluzione proposta lede il diritto ac-
quisito di questo personale: per una pres-
sione che viene dall’esterno, da parte di per-
sone desiderose di raggiungere determinati
posti, si licenzierebbero coloro che quei posti
ricoprono per immettervi i disoccupati; cid
che & contrario ai principi fondamentali del
diritto del lavoro, della nostra legislazione
attuale vigente, del nostro codice civile e di
qualunque forma di giustizia sociale. .

COPPA. Io ho presentato all’articolo 1
due emendamenti che credo dovrebbero es-

. fatte dall’onorevole Caronia,
‘all’interinato, per quanto concerne i fuori

serg accettati dalla Commissions, perché in-
tendono precisare il concetto contenuto nel
disegno di legge presentato dal Governo e sul
quale il Senato ha profondamente equivocato.

11 Governo nel suo disegno di legge aveva
esteso agli interini i benefici economici deri-
vanti dal decreto del febbraio 1948, n. 61,
cio® il mese di licenza, i tre mesi di stipendio
in caso di malattia, lo scatto quadriennale, ecc.
[l Senato, non avendo approfondito il con-
tenuto del decreto n. 641, ha escluso anche
questi beneficl. Per questo motivo ho propo-
sto di aggiungere dopo le parole « il personale
sanitario » le altre «laureato e non laureato »
¢ di riprendere per ’ultima parte dell’arti-
colo la dizione del testo del disegno di legge
governativo.

Penso che noi dobbiamo fornire agli or-
gani periferici che applicheranno questa legge
un testo inequivocabile, onde non si dovrebbe
avere alcuna difficoltd ad accogliere 1 miei
emendamenti.

RICCIO. Non é esatto, a me sembra,
quello che afferma l'onorevole Roberti. Il
decreto n. 61 prevedeva una eccezione, e
necessariamente, quindi, deve essere integrato
da un’altra legge. Ed & questa appunto che

stiamo discutendo.

Ed anche su un altro punto non sono d’ac-
cordo con l’onorevole Roberti: l'interino &
assunto temporaneamente, ¢ quindi non ha
l’aspettativa giuridica di ottenere il posto in
via definitiva. Per [’assunzione a questo
posto 1l concorso-é necessario. Si potrd discu-
tere se il concorso debba essere soltanto in-
terno o anche esterno, ma le norme di giusti-
zia ci impongono di stabilire il concorso per
tutti.

Avevo proposto un articolo aggiuntivo,
indicato come articolo 4-bis. Mi accorgo
invece che sarebbe opportuno porlo come ag-
giuntivo a questo articolo primo. Ksso ri-
guarda i medici assunti fuori ruolo attraverso
un pubblico concorso.

Qui veramente vi & una aspettativa giu-
ridica, cioé protetta dalla legge. Chi & chia-
mato, attraverso un pubblico concorso, ad.
assumere un posto fuori ruolo, quando quel
posto divenga di ruolo, deve rimanervi per-
ché lo ha conquistato col pubblico concorso.

Percid penso che, a parte le osservazioni
in rapporto

ruolo, noi dobbiamo prevedere una disposi-
zione particolare, sia pure sul piano soltanto
transitorio.

PRESIDENTE. Deésidero precisare che
I’onorevole Riccio, non essendo membro
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della Commissione, non ha la facolta di pre-
sentare emendamenti.

L’emendamento a cui egli si & riferito,
é stato firmato anche dagli onorevoli Coppa
e Titomanlio, e per questo motivo & stato
. accettato dalla Presidenza.

PALLENZONA. In linea di principio,
sono d'accordo che si debbano tenere in con-
siderazione coloro che hanno prestato prece-
dentemente servizio sotto qualsiasi forma,
perché noi, quando si & trattato di difendere
i legittimi e sacrosanti interessi dei reduci,
non per questo abbiamo mai lasciato fuori
la porta coloro che hanno lavorato in conti-
nuitd. Mi pare sia opportuno, quindi, pre-
vedere un contemperamento dei diritti degli
uni e degli altri.

ZACCAGNINI. L’articolo 1 afferma il
principio della necessitd del concorso per
Passunzione dei medici. Se su questo principio
siamo d’accordo, possiamo votare l’articolo.
Se poi vi siano considerazioni particolari da
tener presenti, lo vedremo discutendo sugli
articoli successivi. ,

Dichiaro che sono favorevole alla proposta
dell’onorevole Coppa, e contrario all’articolo
0 comma aggiuntivo prospettato dall’ono-
revole Riccio.

PERROTTI. Credo che siamo tlutti d’ac-
cordo sulla necessitd di estendere ai medici
interini quelle provvidenze a cui allude
. 'onorevole Coppa. Quindi non ho niente da
obiettare a che si aggiungano le parole «lau-
reati o non laureati».

Per quanto riguarda il problema det fuori
ruolo, debbo dichiarare che non sono d’ac-
cordo con l'onorevole Riccio per la seguente
considerazione: ¢ vero che hanno fatto un
concorso, per occupare dei posti noncontems-
plati nel ruolo, ma questo non da loro il di-
ritto, qualora si crei un posto in ruolo, di
esservi assunti. Nominati per concorso fuori
ruolo, sono da considerare come interini, e,
se vogliono ottenere il posto stabile, devono
partecipare ad un pubblico concorso, fermo
restando il titolo di merito che hanno acqui-
stato.

Troppo Spesso dlclamo -di voler sostenere
e difendere i diritti degli interini, i diritti
dei fuori ruolo, i diritti dei reduci e dei parti-
giani; ma nomr dobbiamo dimenticare che il
primo nostro compito & quello di tutelare i
diritti della salute pubblica, - '
_ Faccio .osservare poi che nella: precedente
seduta dicemmo di voler considerare, analo-

gamente a quanto si.fa per. gli ospedalieri,

la posizione di quei medici__interini, i quali

gia parteciparono ad un concorso e furono
dichiarati idonei. -

Penso quindi che si debba disporre come
per i medici ospedalieri: ciog, quei medici
che per concorso hanno ricevuto la qualifica
di idonei e sono stati nominati interini pos-
sono passare in ruolo senza pubblico concorso,
perché il principio del concorso é stato ri-
spettato. Questo concetto, sul quale mi pare
che ci sia stato il consenso di tutti, credo che
debba essere espresso o in un articolo aggiun-
tivo o nell’articolo 2. v

FORESI. Mi associo a quanto ha detto
I’onorevole Perrotti.

Vorrei che ci spogliassimo da considera-
zioni di carattere sindacale, che non possono
avere valore preminente nello studio e nel-
I’approvazione di questo disegno di legge. Noi
dobbiamo far si che i medici, i quali cure-
ranno la parte piu povera della nostra popo-
lazione, siano veramente vagliati e degni di
questo delicatissimo compito.

Sappiamo che quesli interini & volte
hanno avuto benemerenze di partito o di
altro genere; ma non é né delicato né oppor-
tuno ricordarlo qui. D’altra parte gli emen-
damenti che I colleghi hanno presentato sodi-
sfano l'esigenza di giustizia della nostra co-
scienza. Chi ha prestato servizio per vari
anni e lo ha prestato lodevolmente pud tro-
varsi in condizioni di inferioritd di'fronte ad
un giovane laureato che, pit fresco di studi,
puo fornire prove pilt brillanti.

Per quanto riguarda la questione di Na-
poli, vedano gli interessatli se quello fu un
contorso o non lo fu. Se fu un concorso,
essi hanno sempre la facolta di ricorrere al
Consiglio di Stato, mentre, se non lo fu, non
vedo perche noi dobbiamo fare di loro una
valutazione diversa.

CUGCHI. Nelle discussioni che riguardano
la sistemazione di medici, si assiste general-
mente a questo dualismo: da una parte ¢’¢ la
difesa degli interessi della categoria medica
(che perd quando sia interpretata in modo
eccessivo pud diventare nociva agli interessi
della salute pubblica) e dall’altra parte c’éla
difesa degli interessi della salute pubblica.

Noi tendiamo a dare il predominio agli
interessi della salute pubblica in confronto
agli interessi della categoria dei sanitari, pur
cercando di conciliarli. Percid, in questo caso,
pur tenendo conto dei combattenti, partigiani
e reduci, siamo favorevoli al concorso.

CARONIA, Relatore. Ogni riserva sui
concorsi € ormai superata: nella discussione
si_é riconosciuto da tutti che si deve ritor-
nare al sistema dei concorsi.
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L’aggiunta proposta dal collega Coppa mi
sembra sia assolutamente superflua, perché
P’articolo si esprime in modo chiarissimo:
«sono estese, in quanto applicabili, al persa-
nale sanitario comunque assunto e denomi-
nato ». I implicito che si tratti di laureati e
non laureati. & l'articolo continua: « fatta
eccezione per Uassunzione dei medici, dei
veterinari, ecc. ». Quindi I’eccezione riguarda
solamente I’assunzione, non gli altri diritti
riconosciuti. .

Ripeto, la dizione dell’articolo € cosi
chiara, che il volere aggiungere altro non
solo mi sembra superfluo, ma stilisticamente
poco elegante.

Non posso accettare ’articolo aggiuntivo,
proposto. dal collega Riccio, perché, come
ho detto nella mia relazione, si darebbero a
quei diciotto, assunti per un provvedimento
straordinario a posti non di ruolo, vantaggi
addirittura superiori rispetto a coloro che
occupavano posti di ruolo come interini.’

Quindi propongo, per essere larghi, che
i medici assunti per posti straordinari ven-
gano considerati alla stregua degli interini.

RICCIO. Questo & pacifico.

CARONIA, Relatore. Quello che hanno
detto 1 colleghi Pallenzona e Foresi ¢ esatto
e, del resto, & gid considerato dal testo.
Negli articoli successivi, ai medici interini &
dato un notevole riconoscimento, attraverso
la. valutazione dei titoli e il punteggio rela-
tivo. Ugualmente, la legge considera anche
il caso del combattente, con dei punti che
vengono valutati volta per volta, ma che co-
munque non possono essere superiori a quelli
per i medici in servizio interinale, perché
dobbiamo sopratutto ispirarcial criterio della
competenza.

Credo quindi che dobbiamo accettare ’'ar-
ticolo cosi come ¢, salva la valutazione dei
titoli, negli articoli successivi e salva l'even-
tuale aggiunta di un comma per riconoscere
il titolo di interino ai medici assunti con prov-
vedimento straordinario- per posti non di
ruolo.

COTELLESSA. Alto Commissario per
Digiene e la sanita pubblica. Mi associo alle
considerazioni del relatore.

COPPA. Non credo che l'articolo 1 sia
cosi lapalissiano come dice I’onorevole relato-
re, perché, se cosi fosse, il Senalo non avrebbe
scritto nella relazione di maggioranza: « Nella
prima parte dell’articolo 1 il disegno di legge
stabilisce 1’estensione di queste disposizioni
al personale sanitario non laureato». O i
senatori non hanno capito o siamo noi a non
capire ! Se i nostri colleghi che sorio al Senato

hanno potuto incorrere in tale errore, pos-
siamo immaginare in quali errori si potra
cadere in altri ambienti!

Mantengo percid gli emendamenti che ho
presentato. ,

RICCIO. Avverto che, accogliendo le con-
siderazioni dell’onorevole Caronia, insieme
agli onorevoli Coppa e Titomanlio Vittoria
presento un emendamento aggiuntivo su-
bordinato all’accoglimento dell’articolo ag-
giuntivo gia presentato, tendente-a equipa-
rare agli interini i sanitari assunti fuoriruolo.

PRESIDENTE. Procediamo allora alla
votazione per divisione. Pongo in votazione
la prima parte dell’articolo 1 alla quale non
sono proposti emendamenti:

« Le norme contenute -nel decreto legi-
slativo B febbraio 1948; n. 61, sono estese,
in quanto applicabili, al personale sanitario »

(E approvata).

A questo punto viene I’emendamento ag-
giuntivo dell’onorevole Coppa: «laureato e
non laureato ». .

Questo emendamento non € accettato né
dal Governo né dal relatore. Lo pongo ai voti.

(Dopo prova e controprova, non & appro-
valo).

Pongo ora in votazione il seguente inciso,
al quale non sono stati presentati emenda—
menti:

« comunque assunto e denominato, in
servizio presso gli Enti elencati nell’articolo 1
del predetto decreto...»

(E approvato).

‘Dobbiamo ora -esaminare l’altro emenda-
mento sostitutivo dell’onorevole Coppa:

« Sostituire alla dizione: fatta eccezione,
la primitiva dizione del testo proposto dal Go-
verno al Senato:

«salvo per l’assunzione dei medici, dei
veterinari, dei chimici, nonché delle oste-
triche, per la quale, in deroga al disposto
dell’articolo 3 del suddetto decreto, conti-
nueranno ad applicarsi le norme vigenti con
le modifiche di cui al successivo articolo ». .

Prego il relatore di esprimere il proprio
parere.

CARONIA, Relatore. Ritengo che il testo
del Senato sia molto pilt chiaro, in quanto il
testo governativo parlava di deroga, ma erro-
neamente, dato che non sussiste a.lcuna derog&
alle norme vigenti. ‘ T
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COTELLESSA, Alto Commissario per Uigie-
ne e la sanitd pubblwa M1 assocm alle consi-
derazioni del relatore.

~ COPPA. Ritiro. ’'emendamento.

- PRESIDENTE. Pongo in votazione I’ ultl—
fna parte dell’articolo 1, nel testo approvato
dal Senato:

« fatta eecezione per l’assunzione dei-me-
dici dei veterinari; dei chimici, nonché delle
ostetriche, per la qualé assunzione continue-
ranno ad applicarsi le norme vigenti con le
modifiche @i cuai al successivo articolo ».

(E approvata).

Viene ora un emendamento aggluntlvo
dell’onorevole Coppa: '

-« I sanitari, chiamati in servizio dopo la
data di entrata in vigore del vigente testo
unico delle leggi sanitarie (1934) come sani-
tari non di ruolo con qualsiasi - qualifica
presso i comuni e le provincie in seguito a
pubblico concorso e che abbiano compiuto
almeno quattro anni di‘lodevole servizio,
devono essere assunti dalle rispettive Ammi-
nistrazioni, nei posti di ruolo che saranno
istituiti o che si renderanno vacanti.

Fino a quando non si werificheranno le
condizioni di cui al comma precedente, i
sanitari, ivi considerati, saranno mantenuti
i servizio anche in soprannumero ».

CARONIA, Relatore. Vorrei pregare il
proponente di ritirare questo emendamento,
dato che si potrebbe accettare il suo emenda-
mento subordinato- del seguente tenore:

. « I sanitari, comunque assunti, anche come
straordinari o fuori ruolo, sono equiparati
agli ‘interini a tutti gli effetti della presente
legge ».

Mi pare che questo verebbe
all’aspirazione degli interessati.
RICCIO. Pensiamd che sia un atto di
giustizia da parte della Commissione approvare
il comma aggiuntivo proposto in via princi-
pale.” A Napoli & stato bandito un concorso
per titoli, ma 1 titoli sono statl valutati
secondo le norme .del testo unico sulle Ieggl
sanitarie. Quindi si trattd di un concorso
pubblico, e soltanto per un errore di applica-
~zione da parte del comune di Napoli guaesti
medici sono stati assuntl come straordmarl
mentire dovevano essere assunti in ruolo.

- COTELLESSA, Alto Commissario.per l'igie-
ne e -la_sanitd. Ma se- questi medici .avesserd
dovuto -essere -assunti- i ruolo, -iI comune
avrebbe bandito un concorso -regolare. =

incontro

RICCIO. L’Alto Commissario aviebbe. ra-
gione, se si fosse detto: assunzione straordi=
naria fuori ruolo. Invece quésto non & av-

‘venuto (Commenti). C’¢ quindi un probIema

sostanziale di giustizia. In sostanza,” solo.
perché & mancata una deliberazione, citrovia=
mo di fronte a dei medici fuoti ruclo. -Voterd
pertanto a favore dell’ emendamento agglun-

’ tivo.

"CARONIA, Relatore Dévo dare un chlarl-
mento all’onorevole Riccio, che difende.con
grande calore questa causa. Ad un determi-
nato momento, per I’aumentata -popolazione
di Napoli, il Governo ha invitato-il comune
ad assumere altri 18 medici, naturalmente
in via transitoria, perché non vi érano posti
di ruolo. Il comune di Napoli, per avere
un certo criterio di scelta, ha invitato 1 me-
dici a presentare i loro titoli per essere pre—
scelti al 18 posti straordinari.

E avvénuto di fatto che i numerosi-me-
dici interini, ché dccupavano i posti di ruqlo,
non hanno ritenuto di dover concorrere,
quali semplici interini trattandosi--di posti
transitori; ed oggi questl benemeriti  medici
dovrebbero correre l'alea del concorso; men-
tre i 18 diverrebbero effettivi. Vi pare che
questa sia giustizia ? Noi facciamo gid molto
se a questi 18 medici diamo ]a quallﬁca di
interini.

ROBERTI. Faccio osservare che noi sia-
mo gid su un piano inclinato. Quando sl
ammette. il principio che il lavoratore” as-
sunto — sia pure con ra,pporto di a.vvent1z1a,to =
pud vedere annullato, in quanto avventizio,
il suo diritto a ricoprire quel posto a prefe-
renza di altri estranei, siamo gid sul piano
inclinato che condurra a considerare il lavora-
tore che gia ha-un regolare contratto di'lavoro
nella stessa condizione degll altrl che non lo

" hanno. - - .

L’obiezione mossa dall’onmevole C.aroma
costituisce un’applicazione di questo pr1n01p10
errato, che la Commissione sta sostenendo.e
sulla gravita. del quale mi sono permesso. di
richiamare la sua- attenzione. -E .mi -duole
che da -parte. dei rappresentanti smdacah
la gravitd di questo nuovo prmmplo nomn.sia
sufficientemente valutata.

ZACCAGNINI. Mi dichiaro favorevole

alla proposta formulata dall’enorevole -Per-
rotti, nel senso che- siano passati’if ruolo
I'medici interini dichiarati idonei. in’un-con-
€0TS0.
" .Se poi vi-¢.discussione circa. la natura del
concorso e la sua.validitad, questa.é una que-
stione che: non spetta a n01~,d1 dec1dex:ef, tADs
provazions).
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DE. MARIA. Dobbiamo tener presente
ehe ci troviamo di fronte ad un notevole nu-
mero di medici che si trova in questa condi-

zioni: si tratta di una situazione particolare.-

Ma I’emendamento accettato dal relatore,
facilita 1’estensione del principio generale
al .caso .particolare. Quindi voterd contro il
pritho articolo aggiuntivo, e in favore del
secondo, subordinato.

RICCIO. Dichiaro che i proponenti riti-
rano il primo emendamento aggiuntivo, con
la speranza ¢he . vi sia un orientamento pil
favorevole sulla proposta Perrotti.

PRESIDENTE. Rimane ora l’emenda-
mento aggiuntivo. subordinato dell’onorevole
Coppa cosi conceplto

o« Isanltarl comunque assunti, anche come
straordinari'o fuori ruolo, sono equiparati agli
interini & tutti gli effetti della presente legges.

COTELLESSA, Alto Commissario per Uigie-
ne e la sanitd pubblica. La dizione « comunque
assunti» mi pare troppo generica: bisogna
meglio - precisare.

CARONIA, Relatore. Sono d’accordo: non
puo dirsi «comungque assunti» senza andare
incontro ad interpretazioni cavillose.

RIGCIO. Sopprimiamo dall’emendamento
la parola «comunque ».

PRESIDENTE. L’emendamento.rimane
allora cosl concepito:

« I sanitari, assunti anche come straordi-
narl o fuori ruolo, sono equiparati agli in-
terini a tutti gli effetti della presente legge».

Lo pongo in votazione.
(E approvato)

"Avverto che I'onorevole Perrotti ha pre-
sentato il seguente emendamento aggiuntivo:

« I medici interini o incaricati, che ab-
biano precedentemente partecipato ad un
concorso, che abbiano ottenuto l'idoneita e
abbiano rlcoperto questo incarico per almeno
quattro anni, possono, su proposta delle
Amministrazioni interessate, ottenere il posto
di ruolo senza partecipare ad un nuove con-
COorso ».

Chiedo all’onorevole relatore di espri-
mere il suo parere.

: CARONIA, Relatore. 11 collega Perrotti

ha. richiamato I’esempio degli ospedalieri.

Ma. i concorsi per gli ospedalieri hanno carat-
terigtiche diverse da quelle .dei concorsi per i
medici condotti, perché sono concorsi interni,
ehe.sisvolgono fra gli stessi sanitari che fanno
parte degli ospedali. In questi concorsi vi & la

norma, consacrata dalla legge, per cui i sanitari
che riescono primi vengono assunti. Se poi,
entro sei mesi dall’espletamento del concorso,
si rende libero un posto di aiuto, o di prima-
rio, allora quelli che nel concorso immedia~
tamente precedente hanno  riportato Iido-
neita, possono essere assunti ai posti di ruolo.
Questa norma vige da tempo remoto nei con-
corsi ospedalieri.” Recentemente & stata ema-
nata una legge per riaprire i concorsi ed & stata
modificata la commissione, e siccome alcuni di
questi medici idonei da tempo prestano ser-
vizio come interini, la legge ha avuto per loro
una certa considerazione. B cosiall’articolo 10
si dice: « Quei sanitari che nei concorsi esple-
tati non prima del 1936 hanno raggiunto 1’i-
doneita ed hanno un servizio interinale di tre
anni, possono essere assunti come effettivi ».

Si tratta, come ognuno vede, di un prin-
cipio completamente diverso da quello ri-
guardante i medici condotti.

Accettando dunque 'emendamento pro-
posto, verremmo a svalutare il criterio del con-
corso gid accettato e pertanto mi debbo op-
porre alla proposta Perrotti, a meno che non
si voglia limitare il beneficio a quelli che
hanno preso parte all’ultimo concorso per
lo stesso posto che occupano. E dovrebbe
trattarsi di concorsi regolari € non di concorsi
come quello dei 18 medici,condotti di Napoli,
altrimenti si aprirebbero le porte a tutte le
possibilita.

COTELLESSA, Alto Commissario per la
igiene e la sanitd pubblica. Desidero far no-
tare all’onorevole Perrotti che questi con-
corsi per medici condotti riguardano singoli
posti e che i medici condotti che hanno gia
un regolare posto stabile devono fare anche
essi il regolre concorso. Quindi essi, vind
tori di concorso, e gia nominati medici con-
dotti, per prendere parte a questo concorso
devono fare i regolari esami e non hanno
la possibilitd di avvantaggiarsi di altri esami
gia fatti, se aspirano ad un altro posto,

Si tratterebbe altrimenti di promozioni

"rispondenti ad un criterio diverso, che po-

tremo anche esaminare ed applicare, ma co-
mungne di una cosa ben distinta dalla si-
tuazione di cui discutiamo. Prego l’onorevole
Perrotti di ritirare la sua proposta di emen-
damento.

PERROTTI. Mirendo conto perfettamenta
che esistono disposizioni per cui il medico
condotto, che, pur avendo avuto una quali-
fica. di idoneitd, non ha ricoperto un posto,
decade da qualsiasi diritto, e deve parteci-
pare ad un altro concorso se aspira ad un
posto diverso,
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Cosi pure mi rendo conto che non si
pud estendere ai medici condotti la norma
che riguarda gli ospedalierl. Ma in sostanza
questa concessione & stata fatta e in questa
sede dird pure che non si tratta — come dice
I’onorevole Caronia — di concorsi interni, ma
di concorsi pubblici. All’assistentato possono
concorrere tutti.

CARONIA, Relatore. All’assistentato pos—
sono concorrere tutti, ma .non ai posti di
aiuti e primari. ,

PERROTTI. Si. richiedono determinati
requisiti. Il concorso ¢ pubblico, ma & limi-
tato ad una categoria di medici che da ga-
ranzia di una lunga esperienza di lavoro, per
impedire ’ammissione di medici. che, pur
avendo vinto un concorso pubblico, non pos-
sono offrire quella garanzia. Adesso, in virtl
di un migliore orientamento, si sono ammessi
ai concorsi ospedalieri i clinici, cioé i medici
di cliniche, e sono ammessi perfino gli assi-
stenti a concorrere come primari..

Seéondo me, per gli interini,
limitare la concessione a coloro che avevano
‘il primo posto dopo gli occupanti, cioé al pri-
mario, che ha un titolo e una responsablhta
molto grandi.

Quanto al posto per cui “hanno fatto il
concorso, posso essere d’accordo con . l'Alto
Commissario:. cio®, se.e stato fatto un con-
corso e il posto & stato ricoperto dal vincitore
o successivamente, per una qualsiasi ragione,
da colui che veniva .immediatamente dopo,
¢iod I'idoneo, il quale lo ha ricoperto in qua-
lita di interino, non vedo alcun motivo per-
ché non possiamo dichiararlo senz’altro di
ruolo. Egli infatti ha partecipato ad un con-
corso ed & stato dichiarato idoneo. E questo
dico, non solo per mettere nelle stesse con-
dizioni gli ospedalieri e i medici condotti, ma
‘anche per venire
di persone di un certo valore, dichiarate ido-

nee in un concorso, e che hanno validamente -

.ricopertor un posto. .

COTELLESSA, Alto Commissario per la
igiene e la sanita pubblica. Mi permetto
di insistere sul mio concetto. Al posto in cui
si trova un interino il comune bandisce il
concorso, aperto a tutti i sanitari, cioé al-
I’interino che oggi lo ricopre e a quei sanitari
che,  regolarmente vincitori di precedenti
concorsi, vi vogliono concorrere. Quindi non
vi & un passaggio da un riconoscimento di
idoneitd conseguita ad un posto occupato. Si
tratta di un concorso a cui tutti partecipano.

E poi & bene non dimenticare che questi
concorsi, che sono stati banditi, gid sono chiusi.

PERROTTI. Io parlo per quelli futuri.

sl poteva -

‘incontro alla situazione .

CAPUA. Per il passato, coloro-che sono
risultati idonei ma non vincitori, sono deca-
duti dopo un certo numero di mesi. Questo
in obbedienza al concetto di non creare diritti
precostituiti; ora I’onorevole Perrotti affernia
che ¢id che si & voluto accettare in linea ecce-
zionale per i1 concorsi ospedalieri debba es-
sere accettato anche per i medici condotti,
stabilendo cosi il punto fermo che, per il
futuro, tutti coloro che furono dichiarati
idonei cercheranno di occupare- quel posto
per il quale si sono battuti. Il che, significa
che fra una diecina d’anni avremo un tale
numero di idonei che i giovani non potranno
mai piu sperare di occupare un posto. Invece
noi dobbiamo dare sempre la possibilitd a
chiunque di potersi confrontare in concorso
con chiunque.

PRESIDENTE. Onorevole Perrotti, man-
tiene 'emendamento aggiuntivo ? -

PERROTTI. Lo mantengo, pur riservan-
domi di compllarlo in forma, mlghore perche
& un po’ improvvisato.

CARONIA, Relatore. A me pare che
questo caso dovrebbe essere discusso -in
altra sede. Noi abbiamo gia approvato l'arti-
colo 1, in cui ci riferiamo alle norme vigenti
per i concorsi. L’emendamento Perrotti, in-
vece, verrebbe ad inficiare quanto abbiamo
gia deciso. Vi sarebbe, secondo me, un solo
caso0 in cui potremmo accettare la norma
transitoria fissata per gli ospedaherl il caso
che 'idoneita fosse stata raggiunta nell’ul-

timo precedente concorso e che linterino, -

che sta in quel determinato posto, avesse
raggiunto Il’idoneitd mnel concorso per quel
posto medesimo. -Ma, nel fatto questo caso
non esmte, 0, se esiste, 51 tra,tterra di una
vera eccezione,

Per le ragioni esposte, prego I’onorevole
collega di rilirare il suo emendamento, il
quale verrebbe a bloccare ancor piu la possi-
bilita di concorso per i giovani; il che, secondo
me, sarebbe non soltanto un danno, ma, signi-
ficherebbe andare contro lo spirito della legge.

PERROTTI. Chi ci dice che non esistono?

CARONIA, Relatore. Comunque, per le ra-
gioni gid esposte, non accetto 'emendamento.

PRESIDENTE. Onorevole Perrotti, lei
insiste sul suo emendamento ?

PERROTTI. In51sto salvo a modlﬁcarne

'la, forma.

PRESIDENTE. Allora, salvo il coordlna-

~mento formale, pongo in. votazione 1’émenda-
mento Perrottl, d1 cui do nuovamente lettura

« I' medici 1nter1n1 o0 incaricati che abbiano
precedentemente partecipato. ad un pubblico
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concorso, che abbiano ottenuto I'idoneitd e
abbiano ricoperto questo incarico per almeno
gquattro anni possono, su proposta delle Ammi-
nistrazioni interessate, ottenere il posto di

ruolo senza partecipare ad un- nuovo con-

£Orso ».

= (Non & approvato).

' Allora il testo integrale approvato del-
I’articolo 1 risulta del seguente tenore:

" «Le norme .contenute nel decreto legi-
slativo 5 febbraio 1948, n. 641, sono estese, in

guanto applicabili, al personale sanitario co- -
in servizio -
presso gli Enti elencati nell’articolo 1 del -

mungue. assunto' ¢ denominato,

predetto decreto, fatta eccezione -per I'assun-
‘zione dei medici, dei veterinari, dei chimici,
nonché delle ostetriche, per la quale assun-

zione continueranno ad applicarsi le norme,
vigenti con-le modifiche di cui al successivo

-articolo..

Ukl sanltarl assunti anche come straordinari
o fuori ruclo sono equiparati agli interini a
tuttl gli effetti della seguente legge ».

-~ Passiamo all’articolo 2. Lo esa.mlneremo .

comma per comma. Il primo comma €& cosi
formulato: -

« Per i concorsi ai gradi iniziali di medico,
veterinario, chimico ed ostetrica, dipendenti
-dagli Enti di cui al precedente articolo, gia
banditi‘ alla data di entrata in vigore della
‘presente legge e non ancora espletati, o per i
-quali non sia stata pubblicata la graduatoria,
ove prescritto, nonché per i primi concorsi ai
predetti gradi che saranno banditi entro un
‘anno dalla data di entrata in vigore della
‘présénte legge, il servizio prestato in qualita di
interino, con mansioni proprie dei-posti messi
a coneorso, presso gli Enti sovraindicati,
sard preso in considerazione come appresso
'stablllto v

- Non essendow emendamenti e nessuno
ch1edendo di pa,rlare lo pongo in votaz10ne

" (E ‘approvato).

- Passiamo al comma seguente:

" «a) neéi concorsi disciplinati dal regio de-
creto 11 marzo 1935, n. 281, ogni commissario
dispone di 15 punti per il giudizio dei titoli.

« Nei concorsi di cui al titolo primo del
“citato decreto ogni Commissario dispone di
B punti per la valutazione delle prove pratiche,
‘5 punti per la valutazione delle prove scritte
6 9 punti pér la valutazione della prova ora-

1e.. Le stesse regole valgono per i concorsi-di

cui agli articoli 60, 73 ¢ 79 del predetto de-
creto, restando escluso I'esperimento della
prova integrativa, ove previsto » -

EMANUELLI. Vorrei proporre yn emen-
damento, che trae la sua ragione dal fatto
che nella digcussione geénerale alcuni membri
della Commissione espressero parere favore-
vole a che i concorsi avessero una particolare
forma, per quanto riguarda la prova scritta.
‘Do lettura di questo, emendamento:

« Alla lettera a) modzﬁcare la formulazzone
£ome segue:. : .
- «I concorsi di cui al titolo prlmo del
citato decreto saranno espletati per.esami e
per titoli.
- -Gli esami consisteranno in una prova
pratica nella quale sia fatto obbligo al con-
corrente di esprimere per iscritto il suo giu-
dizio sul caso clinico definito (diagnosi,
-prognosi e terapia) e in una -prova orale».

Mi sembra che cosi sia chiarito che per i

“sanitari e le ostetriche C}andotte si procede

come per gli esami di aljilitazione all’eserci-
zio professionale.

COTELLESSA, Alio Commissario per
Uigiene e la sanita pubblica. Ricordo che
il R.D. 14 marzo 1935, n. 284, disciplina la
maggior parte.dei concorsi per sanitari dipen-
denti dagli Enti locali: ufficiali’ sanitari, me-
dici e veterinari condotti, medici dipendenti
dagli uffici sanitari, assistenti medici e chi-
mici dei laboratori di igiene, sanitari addetti
alla provincia, ostetriche condotte. Le prove
per il concorso di ciascuna di dette categorie

sono varie (artt. 13, 46, 49, 60, 73, 74, 79, 52)

prevedendosi per alcune anche la ‘prova
scritta. Gli esami per medici condotti consi-
stono (art. 46) in due prove pratiche, una
di medicina ed una di chirurgia ed ostetricia,

_che possono venire integrate da ricerche di

laboratorio.

Or lo schema in discussione non apporta
alcuna modifica circa lo svolgimento degli
esami. Senonché varie essendo le prove per
ciascun concorso, vario ne risultava il pun-
teggio da parte di ogni Commissario d’esame

({art. 14) che disponeva di 10 punti per il

giudizio dei titoli, 10 per ciascuna delle
prove pratiche e 10 per la prova orale.
Tenuto conto della predetta variabilita,
per raggiungere le finalita pratiche perse-
guite dal disegno di legge si & seguita la

‘direttiva di fissare un punteggio complessivo

per le vari¢ prove, corrispondente al 50 per
cento del punteggio totale: in definitiva,

‘ogni Commissario dispone di 15 punti per il
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giudizio dei titoli, e di altri complessivi 15
punti (ripartiti fra le varie prove) per il giu-
dizio delle prove pratiche, scritte ed orali.

CARONIA, Relatore. Possiamo far valere
il concetto espresso dal collega Emanuelli
nel corso della discussione, sopprimendo la
prova scritta e limitando 1’esame allé due
prove, orale e pratica.

E evidente tuttavia che mnel testo in
esame v’é un errore, in quanto vi si-continua
a parlare di prova scritta.

PRESIDENTE. Data 'ora tarda, e poiché
lo stesso Relatore ha ammesso I’'imprecisione

del testo, rinvio il seguito della discussione
ad altra seduta, invitando ’onorevole Ema-
nuelli, il relatore e il ~Governo a concordare
una dizione definitiva.

La seduta termina alle ore 12,55

IL DIRETTORE DELL'UFFICIO DEI RESOCONT!
Dott. ALBERTO GIUGANINO

TIPOGRAFIA DELLA CAMERA DE1 DEPUTATI!



