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DI PUGCIO, Segretario, legge il proces-
so verbale della seduta precedente.
(E approvato).

Sostituzioni.

PRESIDENTE. Comunico che i deputati
Biamonte, Bruschi, Capra, Cuminetti, Mi-
cheli Filippo, Pavone e Pochetti a norma
dell’articolo 19, quarto comma, del regola-
mento, sono sostituiti, nella seduta odier-
na, rispettivamente dai deputati Bortot,
Zoppi, Speranza, Patriarca, Fusaro, Puceci
e Mancuso.

Discussione delle proposte di legge Pic-
cinelli: Modifica alle norme sulla pre-
venzione e I’assicurazione obbligatoria
contro la silicosi e asbestosi (245);
Bortot ed altri: Assicurazione obbli-
gatoria contro le malattie professionali
da inalazione di polvere (470); Foschi:
Estensione dei benefici previsti dalla
legge 27 luglio 1962, n. 1115, ai super-
stiti dei lavoratori colpiti da silicosi,
associata o no ad altre forme morbo-
se, contratta nelle miniere di carbone
in Belgio (793).

PRESIDENTE. L’ordine del giorno reca
la discussione abbinata delle proposte di
legge di iniziativa dei deputati Piccinelli:
« Modifica alle norme sulla prevenzione e
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I'assicurazione obbligatoria contro la sili-
cosi e l'asbestosi »; Bortot, Gramegna, Bac-
<calini, Bianchi Alfredo, Di Giulio, Di Puc-
cto, Furia, Garbi, Miceli, Noberasco, Di
Marino, Aldrovandi, Brini, Pochetti, Sgarbi
Bompani Luciana, Zoppetlti, Arzilli, Pelliz-
zari, Busefto, Lizzero, Skerk, Tessari, Bar-
ca, Bastianelli, Bonifazi, Cardia, Ceravolo,
Corghi, Esposto, Flamigni, La Bella, La-
manna, Marras, Nahoum, Niccolai Cesari-
no, Pistillo, Scutari, Tedeschi, Terraroli,
Biamonte, Venturoli, Tani, Faenzi, Pelli-
cani Giovanni: « Assicurazione obbligatoria
contro le malattie professionali da inala-
zione di polvere »; ¢ Foschi: « Estensione dei
benefici previsti dalla legge 27 luglio 1962,
n. 1115, ai superstiti dei lavoratori colpiti
da silicosi, associata o no ad altre forme
morbose, contratta nelle miniere di carbo-
ne in Belgio ».

L’onorevole Pezzati ha facoltd di svol-
gere la relazione.

PEZZATI, Relatore. 11 problema di una
modifica delle norme sull’assicurazione ob-
bligatoria contro la silicosi e 1’asbestosi, ri-
sale alla quarta legislatura. Gia prima,
perd, questo problema era stato oggetto di
dibattiti e di approfondite discussioni in
numerosi convegni promossi in varie zone
del paese, e particolarmente ove esistevano
ed esistono molti lavoratori soggetti al ri-
schio della silicosi e quindi ove piu sen-
tito e pressante diventava il problema
stesso. Enti locali, forze politiche, organiz-
zazioni sindacali, studiosi ed esperti si
sono resi interpreti dell’esigenza e della
necessitd di nuovi, pil moderni e pid ri-
spondenti strumenti legislativi di tutela
contro la silicosi e 1’asbesiosi, chiedendo
che si provvedesse ad elaborare una nuo-
va normativa che tenesse conto dei pro-
gressi tecnico-scientifici ed in particolare
della diagnostica in materia di silicosi e
della necessitd di una adeguata prevenzio-
ne ambientale ed umana attraverso la rior-
ganizzazione, su un piano realmente -effi-
ciente, degli strumenti di prevenzione e di
controllo.

Fu appunto nella quarta legislatura che
parlamentari di vari e diversi gruppi poli-
tici posero all'attenzione del Parlamento
stesso e del Governo il problema di una
sostanziale modifica delle norme previste
per  l’assicurazione contro la silicosi e
I’asbestosi dagli articoli 140 e seguenti del
testo unico relativo all’assicurazione contro
gli infortuni sul lavoro e le malattie pro-

fessionali, approvato con decreto del Pre-
sidente della Repubblica 30 giugno 1965,
n. 1124, Fu allora definito da un Comitato
ristrelto della XIII Commissione un testo
unificato, poi non approvato per soprav-
venuto scioglimento dei due rami del Par-
lamento, e riproposto nella V legislatura.
Siamo ormai ad oltre metd della VI legi-
slatura e ci auguriamo di essere finalmente
arrivati alla tanto auspicata soluzione.

Il problema dei lavoratori esposti al
rischio della silicosi si & notevolmente ag-
gravato col trascorrere degli anni: come &
noto la silicosi e 1’asbestosi, malattie pro-
fessionali alle quali sono facilmente espo-
sti gli operai che inalano polveri conte-
nenti particelle di silice libera o fibre di
asbesto o amianto, a causa dell’inorgani-
citd e della contingenza che ancora carat-
terizzano la nostra legislazione sociale, e
della persistente difficoltd di diagnosi nel-
le fasi iniziali, fra tutte le malattie deri-
vanti da rischio specifico sono arrivate per
ultime nell’elenco delle malattie professio-
nali obbligatoriamente assicurate (la prima
legge & del 12 aprile 1943, n. 455); non
solo, ma sono anche quelle per le quali
la legge stessa fissa con precisa specifica-

zione la definizione diagnostica e assicu-
rativa,
Anche 1’attuale legislazione, ferma al

testo unico del 30 giugno 1965, n. 1124 (ar-
ticoli 14 e seguenti) ripropone una defini-
zione delle due malattie riferita ad un
quadro clinico e radiologico, ai fini della
diagnosi e dell'assicurazione, ormai supe-
rato e certamente restrittivo rispetto alla
realtd biologica delle due malaltie ed in
particolare della silicosi.

Il problema assicurativo della silicosi e,
sia pure con minore importanza, dell’asbe-
stosi, come & stato autorevolmente rilevato
in sede medico-scientifica, consiste princi-
palmente nella necessitd di una piu equa
e congrua definizione delle due malattie,
intese come rischio connaturato a moltepli-
ci ed indispensabili lavorazioni. Infatti
I'appunto pil importante e grave che si
fa alla legge vigente & essenzialmente quel-
lo relativo alla definizione che in essa vie-
ne data dei «rischi» e ciog, in definitiva,
delle tecnopatie assicurate. Tale definizio-
ne di «rischio» viene giudicata gravemen-
te carente, perché prolegge solo il danno
polmonare e le sue ripercussioni cardio-
circolatorie; perché restringe il « rischio »
ad un paradigma clinico tuilt’aliro che co-
stante; perché infine esclude dalla protezio-
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ne quei quadri che non esibiscono una no-
dulazione radiologicamente evidente e sono
per contro di ormai cosi pacifica acquisi-
zione da avere fatto affermare, alla terza
conferenza internazionale degli esperti in
pneumoconiosi (Sidney, 1950) come « la dia-
gnosi di silicosi non debba essere fondata
esclusivamente sulla radiografia ».

Lo sviluppo industriale verificatosi nel
nostro paese in questi ultimi anni e
I’estendersi degli addeiti a lavori ove &
presente il rischio della silicosi, hanno con-
tribuito certamente ad aggravare il proble-
ma sotto il duplice aspetto della preven-
zione e assicurativo,

Le proposte di legge in discussione
e soprattutto 11 testo wunicato affrontano
prevalentemente il problema delle norme
assicurative — certamente importante — men-
tre fondamentale resta il problema della
prevenzione, per il quale occorrerd provve-
dere al pitt presto con opportune scelte del-
le misure tecniche necessarie.

Le difficoltd che in merito si riscontra-
no e che riguardano soprattutto il proble-
ma degli infortuni sul lavoro e delle ma-
lattie professionali consistono unicamente
nel conciliare gli aspetti principali del pro-
blema che sono di pertinenza della medicina
con quelli particolari di natura ‘tecnica.

Alcuni elementi sono contenuti nella
proposta di legge del collega Bortot, che
converrd approfondire nel guadro generale
della prevenzione degli infortuni e delle
malaftie professionali.

Nell’approvare il festo unificalo oggi si
compie, intanto, un noievole passo avanti
per una pid moderna definizione degli
aspetti relativi alla assicurazione contro si-
licosi e asbestosi, venendo cosi incontro al-
I'attesa di migliaia di lavoratori ed alle
esigenze di una pil moderna legislazione
in materia, sollecitata sia a livello medico-
scientifico che a livello sociale e politico.

I1 lavoro del Comitato ristretto, nella
prima seduta del 25 ottobre 1972, & stato
assiduo, con lunghe pause per consentire
I'approfondimento dei problemi; sono state
fatte riunioni insieme con i funzionari del-
I’INAIL, del ministero; sono stati interpel-
lati rappresentanti dei sindacati e degli
enti di patrocinio; si sono avuti contatti
con organismi imprenditoriali. Infine si &
arrivati alla stesura di un testo definitivo
che ha queste principali caratieristiche ed
innovazioni.

In primo luogo il lavoro viene conside-
rato occasione e non piu causa della con-

trazione della malattia; causa significa con-
dizione necessaria e sufficiente per provoca-
re I'effetto,, mentre occasione vuol dire es-
sere In presenza di uno stato di fatto che
favorisce il verificarsi dell’effetto (artico-
li 1 e 2). Viene cosi proposta una profon-
da innovazione rispetto anche al concetto
tradizionale di malaftia professionale se-
condo cui il lavoro deve essere causa di
una malattia e non semplice occasione. A
rafforzamento di tale innovazione viene
prevista D’abolizione nell’articolo 3 del te-
sto unificato dell’articolo 142 del decreto
del Presidente della Repubblica 30 giugno
1963, n. 1124

Il secondo elemento qualificante del fe-
sto unificato riguarda 1’abolizione dell’arti-
colo 143 (dello stesso decreto del Presidente
della Repubblica n. 1124, sempre del citato
articolo 3), il quale prevedeva un’altra
condizione per l'applicazione delle norme
assicurative contro la silicosi e cioé quella
secondo cui il materiale contaminante non
deve contenere solo silice o amianfo, ma
deve contenerlo in una percentuale tale da
poter dare luogo alla malattia.

Quindi, riassumendo, il lavoro non &
piu causa ma occasione di malattia; in se-
condo luogo, non & pill' necessaria una cer-
ta percentuale di silice o di amianto, In
terzo luogo, poi, con la prevista abrogazione
degli articoli 142 e 143 del testo unico, ap-
provato col decreto del Presidente della
Repubblica n. 1124 (articolo 3 della pro-
posta) si riconosce un importante elemento
di novitd, piu volte dibattuto e sostenuto
da illusiri studiosi nei convegni e nelle
« tavole rotonde » promosse da enti locali
ed organizzazioni sindacali. Si tratta del-
I’abbandono di ogni definizione della sili-
cosi e, conseguentemente, del superamento
dell’assurda distinzione tra « silicosi malat-
tia » e « silicosi rischio »; c¢i si adegua, cosi,
alla lunga serie di paesi che ormai da
tempo hanno "abolito ogni definizione della
tecnopatia.

Resta certamente ancora aperto il pro-
blema, del resto tuttora discusso e non ri-
solto, anche a livello medico-scientifico, del
mantenimento di una disciplina legislativa
speciale della silicosi e della asbestosi, ri-
spetto alle altre malattie professionali at-
tualmente prolette ex lege o del supera-
mento e quindi dell’abrogazione di essa per
sostituirla con la semplice aggiunta alla
lista -delle malattie professionali di altre
voci, riferite appunto alla silicosi ed alla
asbestosi.
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E - come ripeto — un grosso tema an-
cora dibattuto; su di esso certamente do-
vremo tornare in sede di riordinamento e
di riforma del sistema legislativo relativo
alla prevenzione ed alla assicurazione con-
tro gli infortuni sul lavoro e le malattie
professionali.

In quarto luogo, 1’estensione delle pre-
stazioni assicurative a futti i casi di ma-
lattie della silicosi e dell’asbestosi associate
ad altre malattie dell’apparato respiratorio
e cardiocircolatorio, e non piu soltanto alla
tubercolosi polmonare in fase attiva, & com-
presa nel provvedimenio legislativo in di-
scussione e precisamente negli articoli 4 e
5 di esso.

Infine, all’articolo 6 del
calo & contemplata

testo unifi-
I’estensione dei bene-

fici previsti dalla legge 27 luglio 1962,
n. 1115, ai cittadini italiani superstiti di
italiani deceduti per silicosi contratta in

Belgio. Si tratta indubbiamente di un’altra
qualificante innovazione che viene incontro
ad esigenze e necessitd particolarmente sen-
tite dai lavoratori colpiti dalla silicosi e
che rende pin semplice (e meno soggetia
all’estenuante e, molto spesso, avvilenie
contenzioso) la diagnosi della malattia e le
conseguenti decisioni in merito all’esistenza
del diritto alle prestazioni assicuralive.

Il provvedimento prevede anche, all’ar-
ticolo 7, la riapertura dei termini per la
presentazione delle domande all'INAIL da
parte dei lavoratori affetti da malattie do-
vute ad anidride solforosa, acido solforico
ed idrogeno solforato; tale riapertura vale

anche per i casi nei quali la manifestazio-
ne morbosa si & verificata dopo il periodo
massimo di indennizzabilita.

E previsio inoltre, all’articolo 9, I'au-
mento degli assegni continuativi mensili,
di cui agli articoli 124 e 235 del festo
unico.

Per quanto riguarda la copertura dei
maggiori oneri, poi, in primo luogo resta-
no ferme le disposizioni degli articoli 153
e 154 del testo unico, cio¢ il premio sup-
plementare per la silicosi e l’asbestosi, do-
vuto dai datori di lavoro che svolgono la-
vorazioni di cui alla tabella allegato n. 8,
del citato testo unico. Invece, per gli oneri
previsti dal progetio di legge in discus-
sione, si istituisce un’addizionale sui pre-
mi dell’assicurazione contro gli infortuni e
le malattie professionali nella misura: del
5 per cento nel 1976; del 7,50 per cento
nel 1977 e del 7,50 per cento nel 1978,
prevedendo, come ipotesi, entro la data
del 1° gennaio 1979, la formulazione di
nuove norme relative alle tariffe sui pre-
mi di assicurazione contro gli infortuni. A
tal proposito ritengo di dover far presente
la raccomandazione che viene dalla V Com-
missione bilancio, cio& che si dovrebbe
prevedere 1’eliminazione della silicosi e
dell’asbestosi in quanto malattie regolate
a parte per unificarle alle altre malattie
professionali.

Vorrei infine sottoporre all’atienzione
degli onorevoli colleghi la seguente tabel-
la relativa agli oneri finanziari e alla co-
pertura dei medesimi:

Previsione dei riflessi finanziari del provvedimento concordato dal Comitato ristretio della
Commissione lavoro sulle proposte di legge nn. 245, 470 e 793 sulla gestione asbestost.

(in milioni di lire)

Gettito sovrappremi silicosi .
Gettito premi della gestione industriale

(esclusi i premi convenzionali)
Addizionale del 5 per cenio (1976) 7,50 per

cento (1977 e 1978) e e
Oneri:

a) legislazione attuale .

b) provvedimento parlamentare

¢) nuova lista malattie professionali

TOTALE ONERI

Disavanzo dell’anno

1976 1977 1978
28.000 33.000 38.000
1.090.000 1.260.000 1.450.000
54.500 94.500 108.750
167.300 207.900 254.500
48.000 73.550 101.300
5.400 7.650 10.500
220.700 289.100 365.300

137.800 161.600 218.550



Camera dei Deputati

— 587 —

Commissioni in sede legislativa

VI LEGISLATURA — TREDICESIMA COMMISSIONE — SEDUTA DEL 19 NOVEMBRE 1975

Concludendo possiamo dire che questo
provvedimento legislativo non risolve cer-
tamente i problemi connessi all’esistenza e
allo sviluppo delle due gravi malattie pro-

fessionali, e particolarmente della silicosi.
Resta infatti da risolvere il problema
principale, che & quello di una efficace

prevenzione, e per il quale occorre ricon-
fermare l'impegno ad un’attenta valutazio-
ne sia dell’aspetto tecnico sia dell’aspetto
medico-sanitario, per giungere al piu pre-
sto a prospettare e definire soluzioni con-
crete in merito. Resta inoltre il problema
di perfezionare ancora il sistema delle nor-
me relative all’assicurazione contro la si-
licosi ed asbestosi, nel quadro anche di un
eventuale superamento della legislazione
speciale in merito, che & diversa da tutte
le altre malattie professionali.

Non c¢’¢ dubbio che con I’approva-
zione del provvedimento in discussione si
compie o0ggi un importante e significativo
passo avanti che qualifica la nostra azione
legislativa e va incontro ad esigenze reali
e concrete, da tanti anni sofferte ed espres-
se da migliaia di lavoratori.

Per questi motivi raccomando la solle-
cita approvazione del testo unificato di que-
ste proposte di legge.

PRESIDENTE. Dichiaro aperta la di-
scussione sulle linee generali.

BORTOT. Dopo un iter lungo e trava-
gliato, protrattosi per oltre due legislature,
sembra che finalmente si arrivi a concretiz-
zare un provvedimento che modifica so-
stanzialmente il testo unico sulle malattie
professionali e la normativa sulla silicosi
e I'asbestosi. Mi auguro che non vi siano
altri ostacoli, né in questa sede, né al Se-
nato, e che ’attuale testo concordato di-
venga presto legge della Repubblica. Que-
sto augurio circa i tempi brevi deriva dal
fatto che il testo in discussione, pur con-
cordalo in sede di Comitato ristretto, pre-
senta ancora gravi lacune e forti limiti,
specie in ordine alle nuove tecniche di la-
voro che possono delerminare nuove forme
di lavoro provocanti la silicosi e 1'asbestosi.
Nonostanle cid esso rappresenta un passo
avanti rispetto all’attuale legislazione che
regola e tutela queste forme di malattie
professionali.

Devo perd dichiarare che il progetto d
legge del gruppo comunista, se fosse sta-
to approvalo, avrebbe senza dubbio appor-
tato delle modifiche radicali a favore e a

tutela dei diritti dei lavoratori esposti ai
rischi di cui c¢i occupiamo; il nostro testo
ci sembra infatti piu articolato ed orga-
nico soprattutto nel campo della preven-
zione delle malatlie professionali. B evi-
dente che sul problema della prevenzione
dovremo particolarmente insisiere sia nel
nostro paese, sia in sede comunitaria, sia
infine nell’ambito di accordi internazionali
bilaterali. Dobbiamo inoltre tutelare i nostri
lavoratori nei paesi dove non esistono con-
venzioni o accordi bilaterali — « terzo mon-

do », Pakistan, Iran ecc. - dove grosse
ditte italiane svolgono attivitd edilizie -
dighe, autostrade, cave - nelle quali la

presenza delle polveri. provoca sovente easi
di silicosi. Siamo un paese che negli ul-
timi trenta anni ha visto 1’emigrazione di
circa sei milionj di lavoratori ora sparsi
in tutto il mondo ed occupati in gran
parte nell’edilizia. Non c¢i siamo perd cu-
rati della tutela fisica degli stessi; al mas-
simo le imprese italiane pidt «serie» si
limitano ad assicurare i loro lavoratori
solo all’INPS, su salari convenzionali mol-
to bassi. Crediamo che questi lavoratori,
che prestano la loro attivitd nei paesi del
« terzo mondo » e che sono esposti ai rischi
della silicosi, vadano tutelati con una ade-
guata copertura assicurativa. Bisogna evita-
re di trovarci di fronle a casi pietosi di
lavoratori che, non potendo provare di aver
lavorato in Italia in luoghi di lavoro dove
non esiste la copertura del rischio, si ve-
dono negare dall’INAIL le prestazioni e,
pur gravemente ammalati, rimangono pri-
vi di qualsiasi diritto all’assistenza.

Altra grave lacuna presente nel testo
concordato & il mancato superamento delle
difformita fra le leggi esistenti nei paesi
della CEE e che ha, come -conseguenza,
il diniego o estenuanti lungaggini nel con-
cedere le prestazioni, perché fra gli isti-
tuti ¢’¢ un continuo palleggio di respon-
sabilitd circa il paese e il tipo di lavoro
che ha causato la malattia.

La mia provincia —~ Belluno - detiene
il primato in Italia, con i suoi seimila ecir-
ca silicotici permanenti e con una morta-
litd media annua di circa duecento lavo-
ratori; il 60 per cento di questi operai ha
lavorato all’estero e magari in pil paesi
— questi dati mi sono stati forniti dal pa-
tronato ACLI - per cui l'ottenere il diritto
alle prestazioni diventa estenuante, lun-
ghissimo — fino anche a dieci anni - quan-
do magari soltanto gli eredi potranno ave-
re gli arretrati, perché I’avente diritto &
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gid morto. Appare percid opportuno, a
questo proposito, un collegamento con i
parlamentari membri del Parlamento eu-
ropeo ed un certo coordinamento con le
Commissioni esteri della Camera e del
Senato, per gli aspetti che riguardano la
materia della sicurezza sociale nell’ambito
delle convenzioni internazionali, al fine di
superare l’attuale stato di profonde ingiu-
stizie di cui sono vittime i nostri emi-
grati,

Poiché ho accennato ad alcuni aspetti
negativi, presenti in questo testo concor-
dato, voglio aggiungere ancora la questione
dell’accertamento delle malattie professiona-
li, che presenta attualmente gravi carenze,
nonché il problema del contenzioso -~ che
con questo provvedimento non verri a ces-
sare — che c'¢ stato fra I'INAIL e i lavo-
ratori. Se si fa un grosso passo avanti con
I'articolo 4 del testo in discussione, che
estende le concause per la morte del lavo-
ratore al soggetto che, ammalato di sili-
cosi, decede per malattie dell’apparato re-
spiratorio e cardiocircolatorio, & pur sem-
pre difficile, perd, e sard ancora motivo di
contenzioso, l'accertamento della presenza
della silicosi. Cesseranno con questa nuova
legge le autopsie? Trattandosi di un’ope-
razione che arreca grave dolore morale ed
umano ai familiari del deceduto, noi ave-
vamo proposto di limitarsi ad accertare le
capacitd respiratorie del lavoratore affetto
da malattia professionale (articolo 2).

‘Concludendo vorrei accennare al com-
portamento dell'INAIL nei confronti dei la-
voratori colpiti da silicosi o da asbestosi.
E ufile denunciare che I'INAIL &, fra gli
istituti previdenziali, il piu restioc a conce-
dere le prestazioni. I dinieghi, le cause
che si fanno contro i lavoratori che sono
assistiti dai patronati, i palleggi sulla re-
sponsabilitd dei rischi, le lungaggini con
le autoritd estere, i tentativi di sottrarre le
competenze decisionali, in caso di conten-
z10s0, a certi tribunali che non danno ga-
ranzie per [I'istituto, la scelta delle cosid-
dette cliniche del lavoro specializzate, e
molti altri atteggiamenti, tuiti volti a ne-
gare le prestazioni ai lavoratori - sono
fatti, questi, che potremmo ampiamente do-
cumentare — ci inducono & chiedere al mi-
nistro per il lavoro, tramite il sotfosegreta-
rio di Stato, di collaborare con le organiz-
zazioni sindacali e con i patronati per dare
un’adeguata ed effettiva assistenza a questa
calegoria di invalidi del lavoro che & fra
le pid sfortunate, anche perché condannata

a morte, non in vecchiaia, dopo aver svol-
to un duro lavoro in miniera, o in gal-
leria, o in scavi e, in genere, in luoghi
di lavoro malsani.

Voglio ricordare che il Pontefice Paolo
VI, in occasione dell’« Anno santo» dopo
una severa selezione fra circa tremila do-
cumentari ispirati al lavoro e al sacrificio,
ha scelto proprio un documentario dedica-
to «alla silicosi e al dramma umano che
questa malattia provoca. Questo documen-
tario, dai contenuti umani e progressisti,
sard tradotto in molte lingue e proiettato
in tutte le parti del mondo.

Concludo auspicando che questo proget-
to di legge, pur con le riserve espresse
dal nostro gruppo, sia approvato con rapi-
ditd per essere trasmesso al Senato.

‘GARBI. IlI provvedimento in discussio-
ne ¢ da lungo tempo atteso da tulti quei
lavoratori esposti al rischio di gravi malat-
tie professionali, cquali la silico-asbestosi e
le neoplastiche.

1l gruppo comunista - lo ha giad ricor-
dato 1l collega Bortot — non pud non sot-
tolineare con forza che, mentre si ricono-
scono con questo provvedimento trattamenti
previdenziali piu giusti, poco o nulla & sta-
to fatlo sul piano della attuazione di nor-
me di prevenzione atte a garantire l'inte-
gritd fisica del lavoratore. Vorrei ricordare
a questo proposito che non sono stale ac-
colte le richieste contenute nella proposta
di legge n. 470 presentata dal gruppo co-
munista, quali I'istituzione del libretto di
rischio, del registro dei dati biostatistici e
del registro delle nocivitd presenti nell’am-
biente, nonché la necessaria partecipazione
dei lavoratori per i controlli e i rilievi.
Attuare queste proposte avrebbe sicuramen-
te pgarantito un’azione preventiva efficace
ed i benefici - in termini di maggiore sa-
lute per i lavoratori e di minori costi pre-
videnziali per lo Stato - sarebbero stati
senz’allro superiori.

Il giudizio che il gruppo comunista da
al testo unificato in discussione contiene in-
nanzituito questa riserva di fondo. Il non
avere incluso nel testo misure preventive
ne ha limitato il valore, anche se gli aspet-
ti previdenziali in esso trattati hanno trova-
to adeguate soluzioni. In particolare per
quanto si riferisce agli articoli 1 e 2, la so-
stituzione del termine « lavorazioni» con
quello di «lavori» & dettata dall’esigenza
di includere, quali esposti al rischio, tutii
1 lavoratori presenti nell’ambiente polveroso
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in cui vengono effettuate le lavorazioni
silicotigene e asbestiche. In questo modo
si rende finalmente giustizia a tulti quei
lavoratori che, pur essendo stati colpiti da
queste malattie professionali, fino ad oggi
non ne hanno avulo il riconoscimento - e
percio il relativo indennizzo — solo perché
la loro mansione non era streltamente atti-
nente alle lavorazioni previste dalla tabel-
la n. 8 del decreto del Presidente della
Repubblica n. 1124, La normafiva in esa-
me prescrive poi che la tabella allegato
n. 8 del testo unico sia sotioposta a revi-
sione biennale, al fine di verificare se nuo-
ve tecniche abbiano introdotto nuovi modi
di lavoro che espongano al rischio. La re-
visione rappresenta non un impegno gene-
rico, ma un obbligo per il Governo, cui
esso non puod derogare.

Mi preme altresi far rilevare che .con
questi due articoli abbiamo inteso supera-
re tutta la controversia sui massimi di ac-
cetlazione comune. Riteniamo che sia ar-
tificioso parlare di massimi di accetlazione
comune, in quanio questi possono variare
nei loro effetti a seconda di molti fattori pre-
senti nell’ambiente, quali il grado di umidi-
ta, di ventilazione e di sforzo fisico cui il la-
voratore & sottoposto e percid a seconda del
volume di aria inspirata e alle capacita
fisiologiche e naturali, diverse per ciascun
soggetto, di filtrare le particelle di polvere
nociva. Con questi due articoli, invece, ab-
biamo inteso fare riferimento alla sola pre-
senza di silice o asbesto ai fini del ricono-
scimento del rischio di esposizione e del-
I'eventuale danno conseguente.

Per quanto riguarda P’articolo 3, debbo
dire che con la abrogazione degli articoli
142 ¢ 143 del testo unico abbiamo final-
mente risolto positivamente un contenzioso
che sorgeva nel momento in cui i medici
dovevano effettuare la diagnosi. Infatti la
diagnosi era condizionata da valutazioni di
caraltere giuridico che molto spesso entra-
vano in conflitto con lo siesso giudizio me-
dico, il quale individuava e riconosceva la
malattia. Avere abrogato questi due articoli
- e non averli sostituili con altre defini-
zioni - significa avere restituito ai medici
la Toro piena funzione diagnostica.

Per quanto si riferisce all’articolo 4,
premesso che la leitera @) non modifica la
sifuazione precedente, la lettera &) cosi
formulata garantisce in tutti i casi di sili-
cosi ¢ di asbestosi l'inclusione nella prote-
zione di tutte le forme morbose dell’appa-
rato respiratorio e cardiocircolatorio. Viene,

“zione i

“in” tal modo, fugato ogni tentativo dell’isti-

tuto assicuratore di escludere dalla valuta-
danni concorrenti - bronchiali,
pleurici, cardiaci, circolatori ed altri an-
cora -~ che con grande frequenza si asso-
ciano alla silicosi e all’asbestosi. Con que-
slo articolo si precisa che per le « asso-
ciate » si debba procedere alla valutazione
globale del danno. ’
Con I’arlicolo 7 si riaprono i termini
per 360 giorni ai fini della presentazione
all’istituto assicuratore delle domande in-
tese ad ottenere le prestazioni previste, a
beneficio dei lavoratori affetti dalle malattie
causate dalle sostanze di cui alle voct
n. 11-12-13 della tabella allegato n. 4 del
testo unico. Occorre qui rilevare che il li-
mite temporale — ciogé il periodo massimo
di indennizzabilitd — contenuto nelle tabel-
le, costituisce in genere una grave preclu-
sione per il conseguimento delle prestazio-
ni, quando la manifestazione della malattia
si verifica dopo tale limite dalla cessazione
del lavoro morbigeno. Numerosi, infatti,
sono i lavoratori che, pur colpiti da gravi
disturbi, non possono essere ammessi al-
I'indennizzo. A tal proposito una norma che
consenta il riesame — ai fini dell'indenniz-
zo - di questi casi & quanto mai opportuna
e necessaria al fine di rendere un po’ di
giustizia a questi lavoratori che sono da

anni in aftesa di un provvedimento del
genere.
Complessivamente riteniamo che I’atti-

vila svolta dal Comitato ristretto sia stata
costruttiva e, quindi, dichiariamo sin da
ora che il voto del gruppo comunista sard
favorevole. Vorrei, perd, aggiungere che
presenteremo alcuni emendamenti all’arti-
colo 8 ed un articolo aggiuntivo al fine" di
assicurare al rischio di infortunio anche
gli impiegati non sovriniendenti.

BORRA. 11 provvedimento, nel testo
che & stato redatto dal Comitato ristretto
e che & in discussione, presenta indubbia-
mente delle lacune e delle imperfezioni,
trattandosi di un provvedimento di ampia
portata che regolerd una materia quanto
mai delicata. Perd — e nel dire questo mi
rivolgo ai colleghi del gruppo comunista -
il nostro impegno non & stalico, ma & un
impegno che polrd permettere ulteriori mi-
glioramenti, e la materia potrd essere ri-
vista e corretta.

Credo perd che l'importante sia fissare
una base che dia soddisfazione alle esigen-
ze che i lavoratori interessati hanno espres-
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so, soprattutto attraverso le organizzazioni
sindacali; e quindi credo che sia quanto
mai importante varare questo progetto di
legge.

E per questo motivo che, dando atio di
quello che & stato il lavoro della Gommis-
sione, e in essa di tutte le parti politiche,
il gruppo della democrazia cristiana si di-
chiara favorevole al testo in discussione,
cosi ben illustrato dal relatore.

‘GIOVANARDI. Ringraziamo il GComitato
ristretto che ci ha posto di fronte ad un
testo unificato che, sul piano assicurativo,
garantisce i lavoratori che sono colpiti
da questo terribile male: 1la silicosi. Si
tratta di una modifica importante che ri-
specchia le esigenze avanzate da tutti i set-
tori del mondo del lavoro e della produ-
.zione; e tutto ¢id avviene in un momento
in cui si & aggravata la situazione ed @&
aumentato il pericolo di contrarre tale ma-
lattia, come ha accennato il relatore.

_‘C’é un aspetto, perd, che non mi con-
vince nel progetto elaborato, ed & quello
relativo alla prevenzione. A queslo riguar-
do si impone una riforma seria, anche se
non so fino a che punto noi pensiamo di
operare validamente un intervenio preven-
tivo limitandoci ad esaminare i singoli
casi e le singole malattie professionali.

Il problema da affrontare & molto com-

plesso. In parte ce ne siamo gid occupati
in occasione del parere sulla riforma del
§1stema sanitario nazionale, ed & chiaro che
in quella sede dovra realizzarsi una tutela
vera e propria, perché non basta la pre-
venzione sul posto di lavoro. A questo
pyqposito ritengo nostro compito seguire da
vicino lo sviluppo dei lavori nella Commis-
sione di merito, come dovremo poi seguire
quelli che si svolgeranno in Assemblea per
vedere come viene affrontato il problema
della prevenzione.
_ Il parere della Commissione & stato pre-
ciso; occorre affrontare in una visione uni-
tarla! il problema delle cause che provoca-
no il male e degli strumenti necessari ad
vev1ta.re il prodursi di questo; non sarebbe
possibile risolverlo lasciando spezzettate le
competenze tra vari enti ed istituzioni.

Altro fatto importante ¢ che abbiamo ri-
solto in qualche modo, ed abbastanza bene,
1{ problema dei liquidati in capitale, che
si @rpvavano in una situazione a dir poco
umiliante. Chi di noi partecipa annualmen-
te (e sono molti) alle manifestazioni degli
Invalidi, sa che quello menzionato & uno

dei problemi maggiormente sentiti, anche
se la categoria interessata & abbastanza li-
mitata dal punto di vista numerico.

L’ultimo problema & quello della tutela
dei lavoratori all'estero. L’articolo 6 del
testo prevede la soluzione per i lavoratori
del Belgio. Non capisco perché non sia
possibile stabilire analoga tutela per 1 la-
voratori delle miniere francesi, tedesche o
di altri paesi. Non & comunque mia in-
tenzione sollevare in questa sede una que-
stione che potrebbe provocare il prolungar-
si dell’iter di un provvedimento che, grazie
all’accordo generale, credo potremo varare
questa sera stessa. Potremmo inoltre solle-
citare l'altro ramo del Parlamento a dare
con celeritd l’approvazione definitiva.

Chiedo comunque al rappresentante del
Governo, questa volta in modo formale
dopo avere avuto assicurazioni in merito,
di impegnarsi ad esaminare prima possi-
bile il problema dei lavoratori non impe-
gnati in Belgio. Vi saranno aspetti da chia-
rire e approfondire, ma & necessario met-
tere tutti i lavoratori nelle stesse condi-
zioni, anche se tale scopo dovesse essere
raggiunto atiraverso l’emanazione di prov-
vedimenti diversi.

Detto questo, mi auguro che la Commis-
sione giunga entro questa sera all’appro-
vazione del provvedimento e che eniro la
fine del mese si possa arrivare all’approva-
zione definiliva della legge.

PRESIDENTE. Nessun altro chiedendo
di parlare, dichiaro chiusa la discussione
sulle linee generali.

PEZZATI, Relatore. Mi limilo a pren-
dere atto con compiacimento della conver-
genza favorevole all’approvazione del pro-
getto di legge da parte dei colleghi inter-

venuti in rappresentanza dei rispettivi
gruppi.

Sono state individuate alcune carenze
nel testo del Comitalo ristretto, carenze

che anch’io avevo in parte evidenziato nel-
la relazione. Tra queste la piu importante
& quella relativa alla prevenzione. Tale
problema non va sollanto riferito alla sili-
cosi e all’asbestosi, ma investe il settore
piu generale delle malattie professionali e
degli infortuni sul lavoro. Rinnovo I'in-
vito e l'impegno ad affrontare questo pro-
blema in maniera organica in modo che
sia sempre meno necessario ricorrere alla
lutela assicurativa: potrei dire addirittura
che si tratta di un conto di natura eco-
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nomica oltre che umana e sociale, in quan-
to una migliore prevenzione attenua il ri-
schio di malattie.

Per quanto riguarda poi la tutela di
quei lavoralori che abbiano contratto la

silicosi all’estero, nel testo in discussione
abbiamo inserilo il problema degli emi-
gratl in Belgio, poiché esiste una legge

speciale relativa a questa categoria di la-
voratori. Non ho nulla in contrario a che
si studi il problema anche in relazione a
coloro che hanno svolto il loro lavoro in
altri paesi.

Invito comunque i colleghi a non insi-
stere nella presentazione di emendamenti
che comportino oneri, in quanto questo si-
gnificherebbe impedire I’approvazione del
provvedimento di legge in questa seduta.
Potremmo impegnarci invece a favorire la
soluzione dei problemi esposti in altre oc-
casioni, che certamente non mancheranno.

DEL NERO, Sottosegretario di Stato per
il lavoro e la previdenza sociale. In pri-
mo luogo ringrazio il presidente e la Com-
missione per aver accetlato di spostare a
questa sera la seduta, dandomi cosi la pos-
sibilitd di rientrare in tempo dal convegno
di Bruxelles, dove mi sono recato insieme
con il ministro Toros in rappresentanza
del Governo italiano.

Ringrazio poi per le adesioni che sono
state espresse al testo del Comitato ri-
stretto, il quale ha svolto un lavoro lungo
e complesso, superando tutta una serie di
difficoltd. Del resto se il provvedimento,
presentato per la prima volia alla Camera
nel corso della quarta legislatura, riuscira
a vedere la luce solamente in questa sesta
legislalura, non c'¢ dubbio che le opposi-
zioni devono essere state tante. B per que-
sti motivi che ora raccomando ai colleghi
I'approvazione del testo in discussione.

Desidero soltolineare che si & finalmen-
te chiarita la situazione del malato preci-
sando che il lavoro deve essere considerato
occasione e non pilt causa del verificarsi
della malattia, come accadeva precedente-
mente; cid0 che era "all’origine di una in-
finitd di controversie.

Il secondo risullato & quello di aver eli-
minato la questione del tipo e della per-
cenluale di silice, che era invece previsla
dalla precedente disposizione legislativa.

E stata poi accettata D’associazione con
tulle le malatlie che possono collegarsi con
la silicosi: le prestazioni assicurative sono
state eslese a4 tutti i casi di silicosi ed

asbeslosi associate a tutte le malattie cir-
colatorie e respiratorie; precedentemente
era prevista solo la tubercolosi polmonare
attiva, per cui divenlava quasi sempre im-
possibile riconoscere i casi di associazione
di malattie.

Sottolineo poi il fatto della riapertura
dei termini, che significa applicazione del
provvedimento anche per il passato. A que-
sto punto devo chiedere la citazione di un
altro articolo di legge; sapete che ci sono
stali i fatti di Cirie; ebbene, io citerei an-
che questi casi, specificando se questi sono
compresi o no nel n. 34 della tabella al-
legato n. 4 del testo unico; ritengo che
ci0 sia sicuro, ma per esperienza ritengo
che sia meglio indicarlo in modo esplicito.

Infine desidero richiamare 1’attenzione
della ‘Commissione sul problema della co-
pertura della ‘spesa, che non & stato di
facile soluzione. Un provvedimento di que-
sto genere, in una gestione speciale qual &
quella della silicosi, avrebbe portato un
aggravio tale da impedire di portare avanti
il provvedimento stesso; d’altra parte, se
avessimo voluto riconoscere il premio per
le sole industrie per le quali & riconosciu-
to il rischio della silicosi, si sarebbe de-
terminato un onere tale che avrebbe di-
strutto queste imprese. Per queste ragioni
la previsione di una -addizionale INAIL ge-
neralizzata costituisce una chiamata contri-
butiva che risponde al concetto sociale di
mutualitd; tutte le aziende infatti possono
causare una ripresa del fatto silicosi con
il solo impiego di lavoratori che ne abbia-
no sofferto in passato.

Le critiche sono state essenzialmente
due: la prima & che questo provvedimento
non si occupa della prevenzione; la secon-
da & che non sono tutelati i lavoratori al-
I'estero. Per quanto riguarda la prevenzio-
ne, non credo che con un provvedimento
con fini previdenziali come questo si possa
affrontare lale poblema. Non nego che
esso esista e che I'articolo 8 dello slatuto
dei lavoratori, che prevede una partecipa-
zione diretta dei lavoratori alla segnalazio-
ne dei fatli che possono causare malattie
ed inforluni, debba essere reso piu efficien-
le, ma rilengo che un provvedimento che
intendesse affrontare isolalamente questo
aspello avrebbe ancora quella caratteristica
di setlorialita che & tipica dei provvedi-
menti a caraltere previdenziale e che quin-
di il problema possa trovare solo in un
quadro generale la sede piu idonea per la
sua soluzione.
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Per quanto riguarda poi la tutela dei
lavoratori all’estero, il problema & piu com-
plesso. Si & fatto riferimento alla situazio-
ne dei lavoratori in Belgio perché esiste
una legge speciale che garantisce I’assisten-
za in Italia se ed in gquanto nel Belgio
non venga garantita 1'assislenza; e questo
non solo per la silicosi ma per tulte le
forme di infortunio, invalidita, eccetera.
D'altronde il provvedimento non poleva es-
tere posto a carico dell’INAIL che, non
avendo ricevuto i coniributi, non pud es-
sere chiamato a pagare; ecco perché si &
previsto 1'onere a carico del tesoro. Il caso
del Belgio - ripeto - & particolare. Posso
dire che questo elemento aveva bloccato il
provvedimento al tesoro; una volta dimo-
strato che l’onere era modesto e che poteva
essere coperto dal normale stanziamento,
siamo potuti andare avanti.

Per queste considerazioni raccomando
alla Commissione 1’approvazione del prov-
vedimento cosi com’®; & chiaro che se do-
vessimo prevedere un aumenio di spesa,
bisognerebbe indicare la relativa coperfura.

PRESIDENTE. Ringrazio il Governo per
il suo intervento e comunico che la V Com-
missione bilancio ha espresso parere favo-
revole sul testo unificato elaborato e tra-
smesso dalla ‘Commissione di merito rac-
comandando alla stessa di prevedere in
modo esplicilo il ftrasferimento della ge-
stione speciale in esame nella gestione
generale dell'lINAIL. Nella V Commissio-
ne bilancio si era poi proposto di defi-
nire anche per gli esercizi futuri e non
solo per l'ultima parte del 1975 la misura
della copertura aggiuntiva: 5 per cento dal
gennaio 1976, e nella misura previsia dal-
I'articolo 8 per gli anni successivi. Questo
per evitare che, pur avendo acquisito il
parere favorevole della V ‘Commissione bi-
lancio, il tesoro potesse chiedere in que-
sta sede una revisione del testo. Devo dire
che la V Commissione bilancio ha assecon-
dato questa nostra aspirazione di approva-
zione del testo; dopo quella seduta, il re-
latore, in un incontro con i rappresentanti
dei Ministeri del tesoro e del lavoro, ha
perfezionato il leslo che ha poi irovalo qui
- e me ne compiaccio - il consenso ge-
nerale.

La Commissione igiene e sanita ha
espresso parere favorevole con alcune osser-
vazioni relative alle misure di prevenzione,
osservazioni che avevano gid trovato eco

nella nostra Commissione. Tale parere, di
cui non possiamo non compiacerci, non
comporta quindi meodifiche al testo.

Passiamo all’esame degli articoli nel fe-
sto unificalo elaboraio dal Comitato ri-
stretio.

Poiché ai primi 6 articoli non sono stati
presentati emendamenti, 1i porro diretta-
mente in votazione dopo averne dato let-
tura.

ART. 1.

L’articolo 140 del decreto del Presidente
della Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124, &
sostituito dal seguenfe:

« Nell’assicurazione obbligaloria per le
malattie professionali contemplate dall’arti-
colo 3 del presente decreto & compresa la
silicosi, contralta nell’esercizio dei lavori
specificati nella tabella allegato n. 8, e che
risultino fra quelli previsti dall’articolo 1.

La tabella predetta & sottoposta a revi-
sione ogni due anni con decreto del Presi-
dente della Repubblica, su proposta del
ministro del lavoro e della previdenza so-
ciale di concerto con il minisiro della sa-
nitd, sentite le organizzazioni sindacali di
categoria  maggiormente  rappresentative,
qualora sussistano allri lavori che espon-
gano al rischio della silicosi ».

(E approvato).

ART. 2.

L’articolo 144 del decreto del Presiden-
te della Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124,
& sostituito dal seguente:

« Nell’assicurazione obbligatoria per le
malaltie professionali contemplate dall’arti-
colo 3 del presente decrelo & compresa
I’asbestosi, coniratta nell’esercizio dei la-
vori specificati nella tabella allegato n. 8,
e che risultino fra quelli previsti dall’ar-
ticolo 1.

La tabella predetta & sotloposta a revi-
sione ogni due anni con decreto del Presi-
denlte <della Repubblica, su proposta del
ministro del lavoro e della previdenza so-
ciale di concerto con il minisiro della sa-
nitd, sentite le organizzazioni sindacali di
categoria  maggiormente  rappresentative,
qualora sussistano allri lavori che espon-
gono al rischio dell’asbestosi ».

(E approvato).
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ART. 3.

Gli articoli 142 e 143 del decreto del
Presidente della Repubblica 30 giugno 1965,
n. 1124, sono abrogati.

(E approvalo).

ART. 4.

L’articolo 145 del decreto del Presiden-
te dellda Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124,
& sostituito dal seguente:

« Le prestazioni assicurative sono dovute:

a) in tutti i casi di silicosi o di asbe-
stosi — con le loro conseguenze diretle — da
cui sia derivata la morte ovvero una ina-
bility permanente al lavoro superiore al 20
per cento;

b) in tutli i casi di silicosi o di asbe-
stosi associale ad altre forme morbose del-
I’apparato respiratorio e cardiocircolatorio.
In tali casi si procedera alla valutazione
globale del danno.

Le prestazioni di cui alla lettera &) del
comma precedente si intendono dovute an-
che nei casi di morte derivala da silicosi o
da asbestosi, associate ad altre forme mor-
bose dell’apparato respiratorio e cardiocir-
colatorio ».

(E approvato).

ART. 5.

L’articolo 146, primo comma, del decre-
tlo del Presidente della Repubblica 30 giu-
gno 1965, n. 1124, & sostituito dal seguente:

« La misura della rendita di inabilitd
permanente da silicosi o da asbestosi pud
essere riveduta, su richiesta del titolare
della rendita o per disposizione dell’isti-
tuto assicuratore, in caso di diminuzione o
di aumento dell’attitudine al lavoro ed in
genere in seguito a modificazioni delle con-
" dizioni fisiche del titolare della rendita
perché, quando si tratti di peggioramento,
questo sia derivato dalla silicosi o dal-
I’asbestosi che ha dato luogo alla liquida-
zione della rendita. Acceriata l'esistenza di
tale peggioramento assumono rilevanza, agli
effetti della misura dell’inabilitd comples-
siva da valutare, nei limiti e alle condi-
zioni di cui all’articolo 145, le associazioni
della silicosi e dell’asbestosi con le forme

morbose dell’apparato cardiaco e dell’appa-
ralo respiratorio. La rendita pud anche es-
sere soppressa nel caso di recupero dell’at-
titudine al lavoro nei limiti del minimo in-
dennizzabile ».

(E approvato).

ART. 6.

I benefici previsli dalla legge 27 luglio
1962, n. 1115, si intendono con la presente
norma di interpretazione autentica, estesi
ai cittadini italiani residenti in Italia, su-
perstiti aventi diritto dei cittadini italiani
deceduti per silicosi, associata o non alle
alire forme morbose di cui all’articolo 4,
lettera &), contratta nelle miniere di car-
bone in Belgio.

Le prestazioni cessano nel caso di rico-
noscimento ai superstiti stessi del diritto a
prestazioni analoghe non inferiori da parte
delle compelenti istituzioni belghe. Qualo-
ra delle prestazioni siano inferiori, sara
corrisposta ai superstiti la differenza tra la
misura gid percepita e quella successiva-
mente acquisita.

Le spese per le prestazioni dovute in
esecuzione del presente articolo e quelle di
gestione sono assunte dallo Stato e rim-
borsate all'INAIL secondo le modalitd di
cui all’articolo 5 della legge 27 luglio
1962, n. 1115,

(E approvalo).

Do lettura dell’articolo successivo:

ART. 7.

I termini per la presentazione all'istituto
assicuratore delle domande intese ad otle-
nere le prestazioni previste dal testo unico
approvato con decreto del Presidente della
Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124, per i
lavoratori affetti dalle malaitie di cui alle
voci nn, 11, 12 e 13 della tabella allegata
n. 4 del predetto testo unico, modificata ed
integrata dalla nuova tabella delle malat-
tie professionali nell’industria annessa al
decreto del Presidente della Repubblica
9 giugno 1975, n. 482, sono riaperli per
360 giorni dalla data di enirata in vigore
della presente legge, anche per i casi nei
quali la manifestazione morbosa si & veri-
ficata dopo il periodo massimo di indenniz-
zabilita.
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Il Governo ha presentato il seguente
emendamento: sostituire le parole «e 13 »
con le altre «13 e 34 ».

DEL NERO, Sottosegretario di Stato per
il lavoro e la previdenza sociale. Aggiun-
gendo anche il numero 34, in relazione al-
I’elenco delle malatiie invalidanti, evilerem-
mo ogni possibilita di interpretazione re-
strittiva della legge.

PEZZATI, Relatore.
questo emendamento.

Sono favorevole a

PRESIDENTE. Pongo in votazione I’emen-
damento de! Governo, favorevole il re-
latore.

(E approvato).

Pongo in votazione l'articolo 7 nel suo
complesso, con la modifica testé apportata.

(E approvato).

Do letlura dell’articolo successivo:

ART. 8.

Gli Jimporti degli assegni coniinualivi
mensili di cui all’articolo 124 del decreto
del Presidente della Repubblica 30 giugno
1965, n. 1124, sono fissati con decorrenza
1° Juglio 1975 nelle seguenii misure:

con grado di inabilitd dal 50 al 59
per cento lire 25.000;

con grado di inabilita dal 60 al 79
per cento lire 35.000;

con grado di inabilita dall’80 all’89
per cento lire 65.000;

con grado di inabilita dal 90 al 100
per cento lire 100.000.

Gli importi degli assegni continuativi
mensili di cui all’articolo 235 del decreto
del Presidente della Repubblica 30 giugno
1965, n. 1124, sono fissati con decorrenza
1° luglio 1975 nelle seguenti misure:

con grado di inabilitd dal 50 al 59
per cento lire 25.000;

con grado di inabilila dal 60 al 79
per cenlo lire 35.000;

con grado di inabilila
per cenlo lire 60.000;

con grado di inabilita dal 90 al 100
per cento lire 85.000.

dall’80 all’89

A decorrere dall’t luglio 4977 gli im-
porti degli assegni di cui ai commi prece-
denti saranno rivalutati nella stessa misura

percentuale con cui saranno rivalutate le

rendite da infortunio e malattia profes-
sionale.
Gli assegni per assistenza personale

conlinuativa previsti dagli arlicoli 1 e 2
della legge 12 marzo 1968, n. 235, sono
corrisposti nella misura prevista dagli ar-
ticoli 76 e 218 del decreto del Presidente
della Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124

L’onorevole Sgarbi Bompani Luciana ha
presentato i seguenti emendamenti:

Al secondo comma sostituire le cifre
« 60.000 » e «65.000» rispettivamente con
le altre «65.000» e «100.000 »;

Al secondo comma Ssostituire le parole
«1° luglio 1975 » con le altre «1° luglio
1974 »;

Sostituire Vultimo comma con il se-
guente:
« Gli assegni per assistenza personale

previsti dalla legge n. 235 del 12 marzo
1968 sono elevali a lire 50.000 e saranno
corrisposti nella misura prevista dagli arti-
coli 76 e 218 del decrelo del Presidente
della Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124 »,

SGARBI BOMPANI LUCIANA. Vorrei
ricordare che, approvando questo provve-
dimento, noi approviamo un progetto di
legge che era stato gid presentato al Se-
nato, dove aveva inizialo il suo ¢iier sin
dal luglio scorso, Inollre, se fossero ac-
celtate le modifiche che ora illusirerd, noi
risolveremmo un problema che & effettiva-
mente aperto da molti anni.

E infatti dal 1967 che & ferma la que-
stione degli assegni, e nel fratlempo non
c’é stala nessuna variazione rispetto al faf-
to che coloro che usufruiscono dalla ren-
dita hanno rivalutazioni triennali.

It Governo si & espresso, al Senato, in sen-
so conitrario ad ogni aumenio, dicendo che
non c¢’¢ la copertura, e quindi noi, se non ver-
ranno accolti gli emendamenti che ho pre-
sentali, ancora una volla c¢i apprestiamo a
metiere una « pezza» su un problema che
e serio e che necessila di una soluzione
organica,

Il discorso diventa molto lungo quando
si affronta la questione degli aumenti che
sono slali molto inferiori a quanto ci si
altendeva, sia per quanio riguarda la qua-
litd sia per quanto riguarda la decorren-
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za. Non credo che al riguardo potremo
farcene un gran vanto.

II primo degli emendament:i da me
proposti lende ad eliminare la differenza,
che ancora si lascia, tra industria ed agri-
coltura; abbiamo equiparato le diverse fa-
sce di trattamento e quindi il rimuovere
questa differenza mi pare costituisca un
obbligo morale.

Il secondo emendamento tende a porre
la decorrenza dal 1° luglio del 1974, anzi-
ché dal 1° luglio del 1975, e questo sia
perché abbia rivalutato le altre rendile,
sia perché tali assegni sono fermi dal 1967.
Mi sembra che sia necessario e possibile
dare qualche cosa di piu, ed anzi vorrei
ricordare che nel disegno di legge presen-
lato al Senato la data prospetiata era ad-
dirittura il 1971,

L’ultimo emendamento riguarda ['assi-
stenza personale, che & in vigore soltanto
dal 1968. Tali assegni riguardano i grandi
invalidi, con infermitd del 100 per cento,
e quindi bisognosi di assislenza continua.
Pertanto, anche in seguilo ad un confronto
con le cifre percepite dagli invalidi di
guerra, mi sembra evidente la necessitd di
aumentare tali assegni, che ora sono di
30-35 mila lire.

Ecco perché noi proponiamo che Darti-
colo venga modificato, tanto piu che la no-
stra proposta & di un aumento da 30-35
mila lire a 50 mila lire e che si riferisce
soltanto ad alcune centinaia di casl.

Non avevo ben capito, e per questo ho
chiesto lumi, che cosa volesse dire, nella
legge, i1 secondo comma dell’articolo 8,
che & del seguente tenore:

« Gli importi degli assegni continuativi
mensili di cui all’articolo 235 del decreto
del Presidente della Repubblica 30 giugno
1965, n. 1124, sono fissati con decorrenza
1° luglio 1975 nelle seguenti misure:

con grado di inabilitd dal 50 al 59
per cento lire 25.000;

con grado di inability dal 60 al 79
per cento lire 35.000;

con grado di inabilith dall’80 all’89
per cento lire 60.000;

con grado di inabilitd dal 90 al 100
per cento lire 85.000 ».

Mi & stato spiegato che questo significa
che noi agganciamo unicamente detio as-
segno personale di assistenza ai tratta-
menti che possono essere faiti ai liquidati,

al percetlori di rendita continuativa, perché
nel caso in cui andassimo a regolare gli
assegni che percepiscono coloro che hanno
diritto alla rendita, saremmo costretti a
fare una « leggina » per i liquidati che han-
no diritto a questo assegno per 1’assistenza
personale,

In queslo modo, quindi, non si modifica
neanche di una lira questo assegno, fermo
dal 1968 a 30-35 mila lire. Non credo che
il Governo possa trarre da tutio cid mo-
tivi di vanto.

Spero comunque che gli emendamenti
che ho presentato siano stati capiti.e, so-
prattutto, sia stato capito il fine a cui ten-
dono, quello di compiere, ciog, un atto di
giustizia nei confronti dei liquidati in ca-
pitale. '

PEZZATI, Relatore. Sono contrario agli
emendamenti all’articolo 8, perché il loro
accoglimento comporterebbe un aggravio ag-
giuntivo. Mi rimetto comunque al parere
del rappresentante del Governo.

DEL NERO, Sottosegretario di Stato per
tl lavoro e la previdenza sociale. Mi di-
spiace di contraddire 1’onorevole Sgarbi
Bompani Luciana, ma non sono favorevole
agli emendamenti. Non ritengo inoltre che
le ragioni addotie siano tali da giustificare
una modifica a questo testo, che & stalo
concordato prima in una discussione svol-
tasi al Senato, e poi in una successiva di-
scussione svoltasi alla Camera dei depuiati.

Tuttavia, se si volesse trasformare que-
ste proposte in una raccomandazione, po-
trei accettarla.

PRESIDENTE. Pongo in votazione il
primo emendamento Sgarbi Bompani Luo-
ciana, contrari il relatore e il Governo.

(E respinto).

Pongo in votazione il secondo emenda-

mento Sgarbi Bompani Luciana, contrari
il relatore e il Governo.

(E respinto).

Pongo in votazione il terzo emenda-
mento Sgarbi Bompani Luciana, contrari

1l relatore e il Governo.

(E respinto).

Pongo in votazione I’articolo 8.

(E approvato).
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Poiché ai successivi due articoli non
sono stati presentati emendamenti, li porro
direttamente in votazione dopo averne dato
lettura.

ART. 9.

Il termine per la presentazione all’isti-
tuto assicuratore delle domande intese ad
ottenere gli assegni continuativi mensili di
cui agli articoli 1 e 2 della legge 12 mar-
zo 1968, n. 235, per gli invalidi per in-
fortunio- sul lavoro o malattia professio-
nale nell’industria o nell’agricoltura con
grado di inabilitd dal 50 al 59 per cento,
gid indennizzati in capitale ai sensi delle
disposizioni di legge richiamati nei pre-
detti articoli 1 e 2 & riaperto per un anno
a decorrere dall’entrata in vigore della
presente legge.

Gli assegni nella misura di cui ai pre-
cedenti articoli saranno corrisposti a de-
correre dalla data di presentazione della
domanda.

(B approvato).

Art. 10.

Ferme restando le disposizioni conte-
nute negli articoli 153 e 154 del testo uni-
co approvato con decreto del Presidente del-
la Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124, alla
copertura degli oneri derivanti dall’appli-
cazione <della presente legge e del decreto
del Presidente della Repubblica 9 giugno
1975, n. 482, si provvede, fino a gquando
non entrerd in vigore la nuova tariffa dei
premi che consideri anche la copertura di
detti oneri - da emanarsi con effetto non
posteriore al 1° gennaio 1979 - con un’ad-
dizionale sui premi dell’assicurazione con-
tro gli infortuni sul lavoro e le malattie
proiessionali nelle seguenti misure:

anno 1976 5 per cento;
anno 1977 7,50 per cento;
anno 1978 7,50 per cento.

Le somme inlroitate con I’applicazione
dell’addizionale predetta sono esenti da
ogni prelevamento di aliquote per contri-
buzioni a favore di enti pubblici o privati
da vigenti disposizioni di legge.

(B approvato).

PRESIDENTE. L’onorevole Garbi ha pre-
sentato il seguente articolo aggiuntivo:

ART. 10-bis.

« [1 punto 2 dell’articolo 4, titolo III,
del testo unico, & cosi modificato:

« Coloro che, trovandosi nelle condizioni
di cui al punto precedente n. 1, anche
senza partecipare materialmente al lavoro,
sovraintendendo o no al lavoro di altri».

GARBI. Con (questo articolo aggiuntivo
si intendono coprire quei lavoratori -~ in
questo caso impiegati — che sono esposti,
nel quadro dell’organizzazione del lavoro
che ciascuna azienda si da, al rischio di
infortuni. Poiché il testo unico risale, come
data di avvio, al 1935, pensiamo che esso
sia superato, in quanto non era prevedibile
nel 1935 il nuovo tipo di organizzazione
aziendale.

Si verificano molto spesso casi di lavo-
ratori —~ impiegati — che sono tenuti a re-
carsi in posti di lavoro, pur non essendo
sovrintendenti, in cui si & esposti al ri-
schio di infortuni. Si sono gia avuti di-
versi infortuni e le aziende — le piu serie -
hanno contratto polizze assicurative con isti-
tuti privati per tutelare questi impiegati.
Trattandosi di spostare le assicurazioni da-
gli istituti privati a quelli statali, non cre-
do, d’altronde, che debbano sorgere grossi
problemi finanziari.

So bene che possono essere sollevate
delle obiezioni, specie per quanto concerne
I'individuazione di <questa categoria di la-
voratori; perd credo che tale problema non
possa essere risolto con una elencazione in-
serita nel progetto di legge, perché tutto
dipende, in definitiva, dal tipo di organiz-
zazione che ciascuna azienda si da autono-
mamente. Io stesso potrei fare diversi
esempi di cui sono venuto a conoscenza.
Mi domando, quindi, come sia possibile
che nell’attuale legislazione italiana esista-
no lavoratori coperti da assicurazione ed
altri, pur sottoposti agli stessi rischi, privi
di tale copertura.

Mi auguro che questo articolo aggiunti-
vo, tendente a modificare la legislazione
vigente, possa essere accolto favorevolmente
dalla Commissione.

MANCUSO. L’onorevole Garbi ha fatto
riferimento a casi specifici; ebbene, per
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quanto mi riguarda, posso far conoscere il
mio caso particolare.

Sono dipendente di una miniera di zol-
fo, dove l'acido solforico invade tutti gli
ambienti limitrofi; penso che gli onorevoli
colleghi sappiano che gli uffici delle minie-
re non sono distanti dalla miniera e che,
pertanto, sono investiti da queste esalazioni
nocive.

Ebbene, sono ammalato di bronchite a
causa dell’anidride solforosa e dell’acido
solforico che ho respirato, ma non sono
assicurato. '

Gli altri addetti possono percepire la
rendita prevista per chi contragga malattie
professionali, gli impiegati invece non pos-
sono presentare la domanda all'INAIL per
usufruire dei benefici della legge, pur es-
sendo esposti anch’essi al rischio di con-
trarre la silicosi.

Noi riteniamo che non sia giusto impe-
dire a coloro che, .pur non lavorando diret-
tamenle nelle miniere e non sovrinienden-
do ai lavori, possono contrarre questa gra-
ve malattia, ‘di usufruire della legge che
stiamo per approvare.

PEZZATI, Relatore. 11 problema solle-
vato dai colleghi Garbi e Mancuso indub-
biamente esiste, ed ha anzi una vastita ed
una complessitd tali da non poter essere ri-
solto semplicemente introducendo un emen-
damento nel testo in discussione. Il princi-
pio della assicurazione per tuiti i dipen-
denti di una azienda, operai o impiegali,
mi pare degno di atlenta considerazione,
ma, ripeto, non credo sia possibile inserir-
lo nell’economia di questo progetio di leg-
ge, anche per gli oneri che ¢id comporte-
rebbe.

Se il Governo si dichiarasse disposto, ac-
cettando questo articolo aggiuntivo, ad af-
frontare il problema sollevato, io, come re-
latore, non avrei nulla in contrario; ma
credo sia meglio rinviare tale discussione
al momento in cui sard affrontato global-
mente il problema delle assicurazioni con-
iro le malattie professionali.

Propongo quindi al collega di trasfor-
mare tale emendamento in un ordine del
giorno per non sollevare un problema che
sarebbe di difficile soluzione in questa sede.
Mi dichiaro dunque contrario all’articolo
aggiuntivo.

DEL NERO, Sottosegretario di Stato per
il lavoro e la previdenza sociale. L’artico-
lo aggiuntivo in questione pone un proble-

ma estremamente interessante, ma non mi
pare che questa sia la sede idonea per af-
frontarlo. Si (ratterebbe infatti di cambia-
re completamente il concetto della assicu-
razione contro le nmalattie professionali
estendendola a tutti i dipendenti di una
azienda, in quanto tulti possono correre il
rischio di contrarre tali malattie. Si passa,
in questo modo, dal rischio specifico, che
sinora ha dominato, ad un rischio gene-
rico. Questo problema va dunque visto in
un complesso studio di costi, in cui si
fanno elaborati calcoli di incidenza. Piu si
allarga il numero dei soggeiti, piu si dimi-
nuisce la sfera del rischio, per cui devono
essere inserite percentuali diverse. Tutto
questo non pud essere affrontato in un mo-
mento come quello attuale, che c¢i vede
impegnati ad affrontare tanti altri pesanti
oneri,

Rilengo anche poco positivo un evenlua-
le volo contrario, in quanto si tratta di
un principio che in sede di riforma gene-
rale pud anche essere esaminato. Ma stabi-
lire che sono soggetti a rischio anche colo-

ro che vi incorrono incidentalmente..

MANCUSO. Non incidentalmente, onore-
vole sottosegretario.

DEL NERO, Sottosegretario di Stato per
il lavoro e la previdenza sociale. Secondo
me si tratta di una valutazione che va fat-
ta caso per caso.

Ripeto che un voto negativo non sareb-
be utile, perché & un argomento che me-
rita di essere approfondito, anche se non
ritengo sia il caso di affrontarlo in questa
sede.

GRAMEGNA. Noi non insistiamo nel
chiedere la volazione dell’articolo aggiunti-
vo per non pregiudicare I'esito del provve-
dimento in discussione.

Facciamo comunque presente alla Com-
missione che siamo convinti dell’esattezza
della nostra tesi, e gradiremmo dunque che
il Governo si impegnasse ad affrontare con
sollecitudine il problema.

PRESIDENTE. Do alto che il gruppo co-
munista non insiste su wquesto articolo ag-
giuntivo e prende atto delle dichiarazioni
del Governo da cui risulta l’intenzione di
affrontare il problema dell’assicurazione
contro le malattie professionali anche per
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tenere conto delle in-
contenute nell’articolo

gli impiegali e di
dicazioni pratiche
aggiuntivo stesso.

GRAMEGNA. Forse si tratta di una mia
disirazione, ma non vedo alcuna norma re-
lativa alla data di entrata in vigore della
legge. Se tale norma effettivamente manca,
ritengo indispensabile introdurla.

PRESIDENTE. Come lei ben sa, onore-
vole Gramegna, ogni legge di norma entra
in vigore quindici giorni dopo la sua pub-
blicazione sulla Gazzetta wufficiale.

L’onorevole relatore ha presentato il se-
guente titolo del testo unificato: « Norme
concernenti la silicosi e 1’asbestosi, nonché
rivalutazione degli assegni conlinuativi men-
sili agli invalidi liquidati in capitale ».

Lo pongo in votazione.

(E approvato).

GRAMEGNA. Anche a causa dei dubbi
espressi da noi come da alfri gruppi in
merito ad una serie di aspetti del provve-
dimento, primo ftra i -quali quello della
prevenzione, sarebbe opportuno che ci im-
pegnassimo, la Commissione come Parla-
mento ed il soiiosegretario a nome del Go-
verno, a portare rapidamente a conclusio-
ne la legge sulla riforma sanilaria.

Il gruppo comunista votera a favore di
queslo provvedimento perché, dopo tanti
temporeggiamenti, esso, anche se monco, ar-
riva in porto. Non siamo pienamenfe soddi-
sfalti del provvedimento stesso né del modo
in cui si & proceduto, perché alcuni emen-
damenti proposti sono stali respinti dalla
Commissione; e c¢i auguriamo <che sugli
aspetti su cui si & maggiormente insistito
Si possa arrivare presso l'altro ramo del
Parlamento ad una modifica in positivo.
Nella ipotesi che 1'altro ramo del Parla-
mento approvi il provvedimento cosi com's,
il gruppo comunista s’impegna a continua-
re la battaglia per una modifica in posi-
livo di questo provvedimento, che interessa
tanti lavoratori italiani.

PRESIDENTE. Le proposte di legge, nel
testo unificalo, saranno subilo votate a
scrulinio segreto.

Votazione segreta.

PRESIDENTE. Indico la votazione a
scrutinio segreto delle proposte di legge
esaminate nella seduia odierna.

(Segue la wvotazione).

Comunico il risultato della votazione:

Proposte di legge PICCINELLI (245); BoR-
ToT ed aliri (470); FoscHI (793) in un testo
unificato e con il seguente titolo: « Norme
concernenti la silicosi e 1'asbestosi, nonché
rivalutazione degli assegni continuativi
mensili agli invalidi liquidati in capitale »
(245, 470, '793):

Presenti e votanti . . . . 30
Maggioranza . . . . . . 16
Voti favorevoli .. . 3
Voti contrari . . . . 0

(La Commissione approva).

Hanno preso parte alla votazione:

Aldrovandi, Armato, Baccalini, Bianchi
Fortunato, Boffardi Ines, Bonalumi, Borra,
Bortot, Del Pennino, Di Giulio, Di Puccio,
Furia, Fusaro, Garbi, Giovanardi, Grame-
gna, Mancini Vincenzo, Mancuso, Miceli,
Monti Maurizio, Noberasco, Patiriarca, Pez-
zali, Pisicchio, Pucci, Sgarbi Bompani Lu-
ciana, Speranza, Zanibelli, Zoppetti e
Zoppi.

La seduta termina alle 19,50.

IL CONSIGLIERE CAPO SERVIZIO
DELLE COMMISSIONI PARLAMENTARI

Dott. GIORGIO SPADOLINI

STABILIMENTI TIPOGRAFICI CARLO COLOMBO



