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La seduta comincia alle 10,15.

ALLOCCA, Segretario f.f., legge il pro-
cesso verbale della seduta precedente.

(E approvalo).

Seguito della discussione della proposta di
legge senatori Pittella e Ferralasco:
Somministrazione obbligatoria di immu-
noglobulina anti D nelle donne RH ne-
gative non immunizzate (Approvata dal
Seriato) (2383).

PRESIDENTE. L’ordine del giorno reca
il seguito della discussione della proposta di
legge d’iniziativa’ dei senatori Pittella e Fer-
ralasco: « Somministrazione obbligatoria di
immunoglobulina anti D nelle donne RH ne-
galive non immunizzate », gii approvata dal
Senato nella seduta del 4 otiobre 1973.

Desidero ricordare ai membri della Com-
missione che nella precedente seduta sono
stati approvati gli articoli 1 e 3; all’arti-
colo 2 la Commissione ha approvato in via
di massima un emendamento interamente
sostitutivo, su cui & siato richiesto il parere
della V Commissione bilancio, che ha
espresso parere favorevole.

Prego l'onorevole Morini di sostituirsi al
relatore Del Duca, che mi ha comunicato
di non poter intervenire alla seduta odierna
essendo malato.
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MORINI, Relatore f.f. Come ha gia ri-
cordato il presidente, nella precedente se-
duta sono stati approvati gli articoli 1 e 3
-della proposta di legge in esame, che era
gia stata approvata dal Senato ed ampliata
da un gruppo informale di lavoro che ha
migliorato notevolmente il testo originario.

Era stato approvato invece solo in via
di massima un emendamento interamente
sostitutivo dell'articolo 2, che comportava
un onere finanziario e sul quale pertanto
occorreva acquisire il parere della V Com-
missione bilancio. Dal momento in cui ab-
biamo sospeso la discussione & pervenuto il
parere favorevole della V Commissione.
Dobbiamo tener presente perd che nel frat-
tempo il Parlamento ha convertito in legge
il decreto-legge 8 luglio 1974 n. 264, per
cuil bisogna tenere conto della nuova realta
che si & determinata nella legislazione sa-
nitaria e ospedaliera.

La situazione & ora la seguente. Quando
il luogo di cura & pubblico non esiste piu
problema di copertura della spesa, perché
nel quadro del finanziamento globale pro-
prio di ogni ospedale, questo utilizzera i
propri fondi per questo tipo di esami.

Parimenti se si tratta di una persona
non coperta da assistenza mutualistica o
dall’assistenza previsita dall’articolo 18 del
decreto citato, non vi sono problemi di spe-
sa ospedaliera, perché quesla persona pa-
gherd in proprio.

i1 problema, invece, si pone quando il
ricovero previsto da questo provvedimento
verra eseguito in una casa di cura privata.
Allora, d’accordo con il relatore, ho predi-
sposto una nuova stesura dell’articolo 2, in
modo da prevedere che le convenzioni di
cui all’articolo 18 del decreto-legge n. 264,
~«qualora interessino luoghi di cura idonei
all’uopo, debbano -tener conto delle prescri-
zioni della presente legge ».

L’articolo 18 del decreto-legge riguarda le
convenzioni fra le regioni e le case di cura
private ed ho ritenuto opportuno inlrodurre
le parole «... idonei all’uopo... », perché
se la convenzione dovesse concernere, per
esempio, un ospedale o reparto ortopedico
non vi sono problemi, ma se interessa le
case di cura (ve ne sono tante) in cui vi
¢ un reparlo osletrico, allora la convenzione
deve tener conto delle prescrizioni della legge
che approveremo; nel senso che la regione,
quando stipulerd la convenzione con la casa
di cura privala, terrad conto della capacita di
questa a prestare questo tipo di assistenza

alla gestante e pertanto adeguera il relativo
trattamento economico.

In questo modo non vi sono pit speci-
fici problemi di spesa, ma imponiamo alla
struttura sanitaria un obbligo preciso in re-
lazione alla tutela della maternild e della
neonatologia, per preservarla dai rischi del-
la malattia emolitica. Spettera, poi, alla or-
ganizzazione regionale disporre gli adempi-
menti necessari.

COLOMBO VITTORINO, Ministro della
sanita. 11 Governo ¢ d'accordo,

'PRESIDENTE. Do letlura dell’articolo 2
nella nuova formulazione ora presentata dal
deputato Morini che sostituisce quella ap-
provata in via di massima nella precedente
seduta:

ART. 2.

Il luogo di cura ove si effettua il rico-
vero di cui al precedente articolo deve di-
sporre e somministrare immunoglobulina
anti D alle puerpere non immunizzale con
incompatibilitd materno-fetale accertata, nella
dose e nel tempo stabilito dal medico respon-
sabile, e tutti i farmaci necessari nonché ese-
guire, oltre gli esami pediatrici visite neu-
rologiche sul neonato ritenute necessarie.

Le convenzioni di cui all’articolo 18 del
decrclo-legge 8 luglio 1974, n. 264, conver-
tito con modificazioni nella legge 17 agosto
1974, n. 386, qualora interessino luoghi di
cura idonei all’'uvopo, debbono tenere conto
di quanto previsto dalla presente legge.

T.o pongo in votazione.
(E approvalo).

Ricordo che nella precedente seduta era
stato approvato il seguente nuovo titolo:
« Somministrazione obbligatoria di immuno-
globulina anti D nelle donne RH negative
non immunizzate per la prevenzione della
malattia emolitica del neonalo da incompati-
bilild malerno-fetale ».

La proposta di legge sard votata a scru-
Linio segrelo al lermine della seduta.

Discussione del disegno di legge: Norme
sanitarie sugli scambi di animali tra
Pltalia e gli altri Stati membri della
Comunitd economica europea (2545).

PRESIDENTE. L’ordine del giorno reca
la discussione del disegno di legge: « Nor-
e sanitarie sugli scambi di animali tra
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I'ltalia e gli altri Stali membri della Co-
munifa economica europea ».

L’onorevole Andreoni ha facoltya di svol-
gere la relazione,.

ANDREONI, Relatore: Sard breve in
quanto il provvedimento al nostro esame ha
lo scopo di recepire nella nostra legislazio-
ne le piu recenti direttive emanate dal Con-
siglio della Comunild europea; di queste di-
rettive, alcune sono gia state recepite sia
attraverso il decreto del Presidenie della
Repubblica del 1967, n. 1009, sia attraverso
altri provvedimenti, quale il decreto del
Presidente della Repubblica n. 320 del 1954.

Con il disegno di legge oggi in esame
siamo alquanto in ritardo perché, in base
al Regolamento comunitario, le direttive de-
vono essere recepite entro un anno; pero
lale ritardo non deve essere addebitato
esclusivamente al Governo, avendo anche la
Comunita tardato, per difficolta linguistiche,
ad apportare alcune correzioni alle direliive
stesse, e non dovendo essere esclusa una
parte di responsability del Parlamento, dal
monienlo che il disegno di legge reca la
data del 28 novembre 1973.

Scopo del presente disegno di legge 8,
dicevo quello di recepire nella nosira legi-
slazione le ultime direttive comunitarie .in
materia di scambio di animali, nonché
quello di. modificare alcune norme contenute
nel decreto del Presidente della Repubblica
n. 320 del 1954,

Per quanto riguarda le direttive comuni-
tarie — si tralta di una osservazione formale
- forse sono piu favoriti gli scambi tra i
paesi terzi ed il nostro paese, che non
quelli tra gli stessi stati comunilari. Riten-
go comunque che per snellire le procedure
si debba adottare la stessa legislazione che
vige nei paesi della Comunilad economica
europea.

In questo provvedimento viene inoltre in-
trodotta una innovazione, che riguarda 1'isti-
tuzione di slazioni zoosanitarie. Tutti sap-
piamo che vi sono certi momenti di punta
al confine, in cui le nosire dogane sono
sovraccariche, per cui spesso gli animali
vengono lasciati molti giorni senza alimen-
lazione e senza abbeveratoi con disagi no-
levoli per le bestie e proleslie da parte di
socield di prolezione degli animali, e anche
con il pericolo del propagarsi di malattie
infettive. Questa situazione di disagio che
si crea appunto nei posti di confine, viene
risolta con l'istituzione di apposite stazioni

zoosanitarie in cul si eseguono 1 controlli
veterinari sugli animali.

Vi sono inoltre delle modifiche al de-
crelo del Presidenle della Repubblica 8 feb-
braio 1954, n. 320, che recepiscono la di-
reltiva comunitaria 71/285 del 19 luglio 1971
che richiede nuove garanzie per lo stato
sanilario dell’azienda, Fino a questo mo-
mento la sanith dell’azienda riguardava sol-
tanto il nucleo aziendale. .a direltiva comu-
nitaria 7i/285 parla invece di sanitd azien-
dale quando in un raggio di due chilometri
non vi siano malattie, perché possono ve-
nire coinvolie altre aziende di piccoli col-
tivatori diretti.

Vengono inoltre richiesle maggiori ga-
ranzie per quanto riguarda l’infezione da
brucellosi dei suini.

Si prevede anche che uno Stato possa
essere aulorizzato a richiedere per le impor-

‘tazioni di animali dagli altri Stati membri,

le stesse garanzie sanitarie adottate per gli
scambi interni. Non si tratta di un trucco
per impedire in aleuni momenti le impor-
tazioni perché la commissione o il comi-
tato veterinario permanenle possono sempre
modificare le misure che uno Stato pud ap-
plicare. Ma io ritengo che se uno Stato
applica delle restirizioni nel commercio in-
terno abbia anche il diritto e il dovere di
applicare le stesse restrizioni per il com-
mercio con i paesi esteri,

Nel chiudere questa mia breve relazione
vorrei far cenno al pareri espressi su que-
sto disegno di legge dalle Commissioni IV
e VI.

La IV Commissione giuslizia esprimendo
parere favorevole ha osservato che « convie-
ne tuttavia modificare I’articolo 39, in modo
da graduare le sanwioni ivi previsle in re-
lazione alla diversa gravity delle fattispecie
cui si applicano ». Forse questo parere &
stato espresso affrettatamente perché 1'arti-
colo 39 prevede delle ammende che variano
da 50 mila lire a 2 milioni. Vi ¢ quindi
una gradualithy delle ammende, la cui en-
tita nel caso specifico & demandata alla di-
screzionalita e alla preparazione del giudice
in base alla gravitd del reato. Invece mi
sembra di dover segnalare alla Commis-
sione quanto & detto nel parere della VI
Commissione che, esprimendo parere favo-
revole all’ulteriore iter del disegno di legge,
segnala alla Commissione di merito I'op-
portunita che nell’'ultimo comma dell’arti-
colo 35 vengano aggiunie le parole « sentito
i1 Ministero delle finanze »; la richiesta di
integrazione & motivata dalla necessitd che
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in sede di redazione dei programmi di co-
struzione e ampliamento dei fabbricati delle
ferrovie dello Stato, nei luoghi di confine
si valuti il problema dei locali necessari al-
I'espletamento dei servizi doganali. Mi sem-
bra che si {ratti di una osservazione giusta.

Quindi, nel dare parere favorevole al di-
segno di legge senza enlrare nel merito dei
singoli arlicoli e degli allegati, prego la
Commissione di approvarle rapidamente per-
ché vi & estrema urgenza di provvedere nel
settore, in quanto sono fermi gli scambi
di animali vivi,

PRESIDENTE. Dichiaro aperta la discus-
sione sulle linee generali.

MENICHINO. Il mio gruppo & d’accordo
sulla necessita di favorire gli scambi fra
animali dei paesi della CEE, e non solo
della CEE. Si dovrebbe affrontare una lun-
ga discussione di caraltere generale, ma me
ne astengo, dato che il disegno di legge
non trova opposizione da parte nostra sotto
il proftlo dell’'urgenza. Vorrei solo fare del-
le osservazioni su singoli articoli che la-
sciano perplessi. [’arlicolo 35 lascia per-
plessi per linsufficienza del finanziamento
di 3 miliardi. Si pensi che solo a Gorizia
lo scorso anno erano previste spese per olire
due miliardi che ora, data l'inflazione, sa-
ranno aumentati: quindi 3 miliardi sono
sufficienti per una sola citta, Altrettanto si
puo dire per lo stanziamento dell’articolo
36, ma mi rendo conto che nella legge @&
difficile fissare cifre precise in quanto ci
si trova a dover fare | conti con l'infla-
zione che corre e con la lunghezza dell’iter
burocratico.

Ma la nostra opposizione piti netta & al-
Pariicolo 37 perché non capisco come si
possa ricorrere, per finanziare quesle spese,
al fondo, intestato fra I’altro al Ministero
del tesoro, per la riforma sanitaria. Si do-
vrebbe rifare il discorso fatto ieri in Com-
missione, ma comunque mi sembra del tulto
anomalo il ricorso a questo fondo: noi pro-
poniamo lo straleio di questo articolo.

L’alfra osservazione riguarda l’articolo
39 in cui, in base al parere espresso dalla
competente Commissione e su cui si & sof-
fermato il relatore, si dovrebbe graduare
'ammenda da lire 50.000 a lire 2 milioni.
Sono del parere che si potrebbero stabilire
un massimo ed un minimo adeguatamente
elevati, soprattutto il minimo, perché 50.000
lire mi sembrano poche, anche se le parole
« salvo che il fatto costituisca piu grave

o

realo » fanno presupporre che le pene pos-
sano essere elevate.

Riepilogando, in linea di massima il
gruppo comunisla ¢ favorevole ad una ra-
pida approvazione del disegno di legge,
perd avanza delle critiche sugli articoli 35
e 36 ed & contrario all’articolo 37 non po-
tendo avallare 1'operazione finanziaria che
vi e prospettata.

DE MARIA. Vorrei chiedere al relatore,
che & tanto competente in questa materia,
qualche chiarimento sulle zoonosi, ed in
particolare sulla brucellosi, che & una ma-
lattia infettiva che colpisce i caprini, i bo-
vini ed i suini provocando 1’'aborlo rispet-
tivamente a sei, quattro e due mesi e che
si pud trasmeltere all’'uomo,

Ora, desidero rilevare che nel disegno
di legge, come ha affermato il relatore,
viene conlemplata la profilassi per la bru-
cellosi dei suini, ma non ¢ sufficientemernle
chiarita quella per i bovini, che ritengo
sia indispensabile essendo questa malattia
molto diffusa tra quesii animali, e non si
parla affatto dei caprini. Vorrei un chiari-
mento su questo punto.

LA BELLA. Desidero ribadire quanto ha
affermato l'onorevole Menichino a proposito
dell’articolo 37. Dopo quello che abbiamo
detto nella seduta di ieri sulla situazione
drammatica degli ospedali mi sembra pa-
radossale che i soldi necessari alla costru-
zione delle altrezzature per I'imporlazione
di animali vengano prelevati dal fondo che
deve servire per il ripiano delle gestioni
mutualistiche e per l'avvio della riforma
sanitaria. ’

Gli ospedali stanno morendo e per darc
ad essi una boccatla di ossigeno si apre un
credito per il mese di seltembre ad onerosi
interessi; il rappresentante del Ministero del
iesoro c¢i ha detto che non si sa quando la
siluazione potra essere sanala, e noi stabi-
liamo ora di prelevare otto miliardi dal
suddetto fondo. Mi pare incredibile una cosa
del genere e mi meraviglio anche perché
il disegno di legge & stato presentaio I'anno
scorso, per cui si riferisce al precedente
fondo di cui al decreto-legge del 1970. Cio
vuole dire che finora i soldi non sono stati
dati agli ospedali, snno ancora in questo fon-
do e adesso con queslo disegno di legge si
spendouo per una questione che non ha nien-
te a che fare con gli ospedali.

Il gruppo comunista chiedera la rimes-
sione in aula del disegno di legge se l’ar-
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ticolo 37 non verra stralciato, sostituentolo
con un altro che preveda la spesa a carico
del bilancio del tesoro. Non possiamo mgan-
nare ['opinione pubblica e tradire le aspel-
lative degli ospedali e de: cittadimi appro-
vando un articolo di questo genere,
Vorrelr anche sapere dal ministro quant:
miliardt vi sono 1n questo fondo e per
quale motivo non vengono utilizzat: subito
per sostenere la siluazione degli ospedall.

MORINI. Ricordo per la mia esperienza
di funzionario, prima di diventare deputato,
che con questo fondo s1 sono finanziatl varl
provvediment;. Uno, approvalo verso la fine
della quinta legislatura, era attinente 'agli
ospedall, 1n quanlo stabiliva 1l finanziamen-
to delle anticipazioni dello Stalo a province
e comuni per pagare le prestaziom ospeda-
liere; 11 finanziamento ammontava a 40 mi-

hardi. Oltre queslto v: sono almeno altri
due provvedimenlt finanziati con questo
fondo.

Credo che non vi sia altro mezzo che
ubihzzare quesio fondo per finanziare le ope-
razton: previsie nel disegno dt legge mn di-
scussione, perché 1l finanziamento 1mziale
dt 140 miliard: (se non erro stabilito dal
Parlamento 1n sede di conversione in legge
del « decretone », che prevedeva soltanto un
finanziamento alle mutue e da queste agli
ospedali; s1 cred questo fondo per dare un
significato politico alla volontd di avvio del-
la riforma sanitaria) era del tutto insuffi-
ciente ad avviare qualsias:t tipo di riforma
sanilaria e probabilmente & bloccato, per
cul lo s1 puo utilizzare attraversg altre nor-
me d1 legfe, come questa al nostro esame.
E 1l quarto provvedimento che solirae de:
soldt a questo residuo passivo.

LA BELLA. Puo accadere che st prele-
vino det soldi anche dal nuovo fondo co-
stituito con 1l decreto-legge convertito in
legge nell’agosto scorso. Questo & un punto
pericoloso.

MORINI. Credo che non s1 possano con-
fondere 1 due fondt tanto pur che hanno
denominazione diversa. Quello che abbiamo
crealo con l'articolo 5 della legge n. 386
st chiama «conlo spectale per 1l finanzia-
mento dell’assisteriza ospedaliera ». Questo,
mmvece, & un altro conto, del tullo separato,
che non ha un finanzitamento continuo, ma

d1 tot miliardy, e siccome non s1 & avviala
la riforma sanitaria, s1 sono prelevati del

soldi da questt fondi per vari provvedi-
mentt; anche per gl zooprofilattici, come mi
sta rmicordando il relatore.

Anch’io saro lieto se 1l ministro ct co-
munichera qual é& la consistenza di questo
fondo (¢ un dato che st puo ricavare dagh
atti del bilancio dello Stalo o dal rendi-
conto generale). Inolire se si potesse tro-
vare un aliro modo per finanziare questo
provvedimenlo saremimo soddisfatti, soprat-
tutio per 1l significalo morale piua che con-
creto di1 questa operazione. Infatti sul prano
concreto un prelicvo di questo genere non
credo che delerminerd grosse riserve; ma-
gary avessimo prelevato 1 soldi prima, per-
ché 11 avremmo ulilizzati, mentre ora non
lo sono.

LA BELLA. Se quando & stato predispo-
sto 1l decreto sul ripiano de: debili ospeda-
lier: si fosse slabilito 1n una norma che 1l
residuo dr questo fondo andava a costituire
1l fondo per 1'assistenza ospedaliera l'am-
ministrazione avrebbe fatto 11 proprio do-
vere e corrisposto alla volontdh del Parla-
mento; mvece si é taciuto su questo, e c1
s1 e lasciati di riserva questi fondi per
fini du tutt’altra natura, puwuttosto che au-
tare gl ospedalt.

RAMPA. Nou voglio enlrare nel merito
della queslione pero, per evilare qualsiasi
dubbio che potrebbe essere sollecitalo da
quanto & stato detto, ed anche per impe-
dire che in qualche modo possa essere of-
fuscata la costruttiva discussione avvenuta
tert, credo di poter chiedere all’onorevole
Mimistro — anche per via breve — di inter-
venire per accertare come stanno le cose.

Iy

G l'onorevole Morini ¢ stalo chiaro in
proposito, ma desidero sottolineare che 1'os-
servazione dell’onorevole La Bella — 1l quale
teme che 1n futuro possano verificars: pre-
lievi dal fondo ricordato per allri scopi -
m1 pare infondata, mentre ritengo sarebbe
opportuno, se un fondo globale esiste, con-
trollare con esatlezza a quanto ammonia.

E vero che la crisi ospedaliera ¢ deri-
vata anche da una mancata possibilita di
adempimento di impegnt assunti dal Gover-
no e dal Parlamento: 1l problema esiste,
perd non pud essere dunputato alla volonta
dit distrarre fondi destinatt ad altro scopo.

Detlo queslo, chiedo al Ministro 1'im-
pegno di un accertamento prectso perché,
senza nulla toghere alla urgenza del prov-
vedimento, tultavia & giusto e doveroso per
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nor conoscere l'esatta consistenza del fon-
do, per regolarci di conseguenza.

VENTUROLI. Credo s1 possa essere d'ac-
cordo sulla proposta di rmvio, anche per
dare modo al Minmsztro della sanith di pro-
cedere alle verifiche che nor sollecitiamo.
per pot informarct der risultati, anche iu
visla dell’approvazione del bilancio del 1975.
Per quanto riguarda in particolare il fondo
In  questione, not crediamo che sia stato
progressivamente depauperalo, e non guusti-
ficatamente

Vorre1 far osservare che stamo di fronte
ad un provvedimento con il quale s1 uti-
lizza parte di un fondo disponibile che ave-
va una deslinazione ben definita. Al tempo
slesso stamo nell'imminenza di1 una prossi-
ma discussione del bilancio della samita,
dove vi sono nei vari capitoh le previsioni
dr spesa per le attivitd di profilass: vete-
rinaria. Ora se 1l provvedimenio che an-
diamo ad approvare divenia legge dello Sta-
lo a caraltere continuativo, questo medesi-
mo problema st riproporrd per i successivi
finanziament:. Quind: tanto vale vedere ora
se non sla conveniente 1mpinguare quer ca-
puitoli di spesa da cui attingere normalmen-
te 1 mezz1 per far fronte alle esigenze di
questa legge. Siamo di fronle ad una si-
luazione elastica, perché il btlancio non &
sempre lo stesso, Rilengo sia che vi siano
possibthia di modifica, sia che s1 possa af-
fermare che 1l Ministero della sanila deve
avere a disposizione mezzt pia adeguati per
far fronte a cerle necessita.

Ricordiamo anche che cerle pohtiche dei
residul passivi, che souno diventati cronict,
valgono 1n senso lato per la politica del
Ministero del lesoro, ma anche per quello
della sanila, che non riesce a spendere tul-
to quanto ha a disposizione. Penso insom-
ma che con note di variazione si possa ve-
dere di trovare 1 mezzl necessar! per que-
sto provvedimenlo. Vi & un carattere dj ur-
genza. ma un rinvio di pochi glornt non
sara un danno irreparabile.

CATTANEO PETRINI GIANNINA. Vor-
re1 rilevare come 1l problema dell'\giene
velerinaria e quindi 'apprestamento di de-
terminaly servizt sia stretlamente connesso
con la tulela dello stato di salute delle per-
sone. E inutile fare scandali sui giornah
quando s1 verificano cast di intossicazioni
alimentari, ad esemplo: bisogna provvedere
prima e urgentemente per evilare che suc-

cedano questi episodi su cui poi Lutti re-
criminano.

Che ‘certe slrutlure si possano fare in
collaborazione con le ferrovie dello Stato,
oltre che con altri seltori der lavor: pub-
blici, & desiderabile ed & bene che deter-
minati servizi siano in comune. Queste
strutlure perd fanno streltamente parte del-
la sanilda e rientrano tra gli strumenti sa-
utlari per la difesa della salute, anche i
muri servono per l'efficienza sanitaria.

Per quanto riguarda 1l problema del fi-
nanziamento, richiamandomi ad esperienze
amminislrative passate, faccio rilevare che
gquando v1 sono residui, se non si adope-
rano in fretla per problemi pertinenti, fini-
scono per essere stralciali e rinvialt: al fon-
do globale e ulibzzath 1n altrt modi. Poi-
ché nel fondo globale pare non wvi siano
disponibilithd, m1 sembra logico, se possia-
mo farlo, utilizzare 1 residui del fondo ci-
lato; e un rinvio della sedula quindi pud
essere giustificato solo per consentire al mi-
nislro di1 accertarsi circa 1'enlitd del fondo
e dei residui. Ma se il rinvio & fatto sine
die, solo per insabbiare il provvedimento,
sono nettamente contraria.

COLOMBO VITTORINO, Ministro della
sanita. Mt esprimerd sulla validitad del prov-
vedimento nel suo complesso riallacciando-
mt agh 1nlervent: svolt1 dar colleghi.

Per quanto riguarda la coperlura, si de-
ve sottolineare come non ci sia, né ci pos-
sa essere, collusione Llra queslo fondo e
quello previsto dalla legge n. 386 del 1974;
piutlosto s1 tratta di vedere se politicamen-
te rileniamo che il finanziamenlo di un prov-
vedunento come queslo rientri nel quadro ge-
nerale della riforma.

Cerlainente la ristrutturazione di un im-
portante setlore come questo rientra nel qua-
dro generale .del sistema sanitario naziona-
le, per cm1 non riesco a capire quali diffi-
coltd vi possano~essere nell’attingere al fon-
do 1n questione per la creazione di labora-
tort zooprofilattici o per 1 servizi sanifari
al confine.

S1 tratta invece di operare una scelta
politica, nel senso che si potrebbe dire che
al fondo in questione non si pud atlingere
per nterventi nel seltore veterinario, ma
sollanlo per gli ospedali, in modo da ver-
sare una goccia nel mare; mentre credo
sia evidenie che anche 1l settore veterina-
rio rienir: perfettamente nel generale gqua-
dro sanilario del paese.
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MENICHINO. I’articolo 35 parla di ope-
re che ben poco hanno a che vedere con
la riforma sanitaria.

COLOMBO VITTORINO, Mwmstro della

sanita. A parle quell’articolo, credo che nel
quadro generale der servizi sanitari rientri
anche 11 settore della veterinaria. Quindi &
un discorso di opportuniia quello che deve
essere falto. '

LA BELLA., Se & vero che le attrezza-
ture previsie dal provvedimento, che tanto
vengono a- costare allo Stato, tutelano la
salute dei cittadini, & ancora pii vero che
esse tendono ad incrementare un’atiivitd eco-
nomica e commerciale che fard guadagnare
centinaia di mihard: a gruppi di mpor-
tatort; pertanto questt ultimj dovrebbero
provvedere, tramile una migliore politica fi-
scale attuata sui loro profitt,

COLOMBO VITTORINO, Ministro della
sanita. Nel quadro della- riforma sanitara
non s1 pud non tenere conto anche del set-
tore veterinario: questo @& scientificamente
valido; pertanto non mu sembra errato ser-
virsi del fondo citato per questi scopi. Cer-
to, 1 vari partiti devono assumersi le pro-
prie responsabiliti e dire se pensano che
€1 s1ano spese piu ‘urgentt, cui dare la pre-
cedenza.

Indubbiamente, questa nostra discussione
potrebbe essere piu proficua qualora io fos-
si in grado, magar:i anche dopo aver sen-
tito 1 colleghi del tesoro, di riferire pil
precisamente sulla situazione del fondo; puo
dars: infatti che, sulla base della siluazione
reale espressa in termini finanziary, i diversi
parliti politici riescano a superare le diffi-
colta ora prospettate.

DE MARIA. I/intervenlo del ministro &
pertinente. Egli ha ragione quando dice che
questi problemi rientrano nel gquadro della
riforma samtaria e che si tratta semmai di
vedere se non sia il caso di non pensare
solo a quelli e non a quest,, Sarei quindi
favorevole ad una sospensitone della seduta
in modo da verificare 1'entith del fondo e
cercare di reperire gli olto miliardi per
esempilo nel fondo globale del Mimstero del
tesoro.

COLOMBO VITTORINO, Minisiro della
sanite Allo stato der fatti la situazione del

\

tesoro & rigida.

ANDREONI, Relatore. Vorrei far presen-
te ancora una volla l'urgenza di questo
provvedimento. L’onorevole Venturoli ha os-
servato gtustamente e molto francamente che
a quel fondo si & sempre attinto. I1 mini-
slro por ha spiegato come tutli questi pro-
blem: concernenti 1 servizt veterinari rien-
trano nel guadro della riforma sanitaria.
Non vedo quind: perché s1 debba ora so-
spendere la discussione,

COLOMBO VITTORINO, Mnisiro della
sanifa. Vi sono da considerare due punti:
se & pertinente 1l ricorso a tali fondi per
questt problemi; e se i fondi esistenti nel
capitolo previsto per il ripiano delle ge-
sliomn muinalistiche e per l'avvio della ri-
forma sanitaria devono prioritariamente es-
sere utilizzati per quest:, piuttosto che per
altr1 problemi. Al primo punto rispondo po-
sitivamente Il finanziamento del disegno di
legge n. 2545 & conforme ai fini della ri-
forma sanitaria e quindi, in termini for-
mali e sostanziali, attingere a questo fondo
m1 pare pertinente. Se 1 collegh1 di parte
comunista riescono a superare questa diffi-
coltd possiamo andare avanti, Se invece ri-
tengono che, pur essendo pertinente l'adde-
bito a questo fondo, le giacenze devono es-
sere meglio impegnate per 1l riequilibrio
deglt ospedali e cosi via, e su quesia po-
sizione sono orlentati a chiedere la remis-
sione in Aula del provvedimento, allora
penso sia opportuno un breve rinvio ad
altra seduta per approfondire il problema
della gestione di questo determinato fondo,
dell’esistenza di residui, del come sono stai:
impegnati nel passato, in modo da vedere
di superare ogni difficolta.

Vorrei dire perd ai colleghi comunisti
che ho ascoltato con la consueta attenzione
I'intervento dell’onorevole Venturoli, ma noi
dobbiamo fare una legge ora e non possia-
mo 1mpegnare capttoli non ancora esistenti.
I capitohh dit bilancio sono questi, per de-
terminatt scopt Si1 ritiene che atlingere da
quest1 delerminat; fond1 sia 1potesi valida
anche sul prano scientifico, e se sia oppor-
tuno implegarli 1 questo seltore o meno
possiamo deciderlo tutti insieme. Se 1 varn
gruppl non sono oggl in grado di sciogliere
questa riserva, 10 posso riferire sulla situa-
zlone reale di quest1 fondi, ma non mi pare
che si1 possa trovare un’altra fonte cui at-
Lingere. Non sono contrario ad un breve rin-
vio per chiarire la situazione prima di scio-
gliere le riserve che sono stale manifestale
sull’articolo 37.
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VENTUROLI. Noi c¢1 daremwo 1ntanto da
fare per studiare dove s1 possano reperire
1 fondi

ANDREONI, Relatore Dovremo rimettere
la decisione alla V Commuissione bilancio.

PRESIDENTE. Poiché & stato chiesto un
breve rinvio, se non vi sono obiezioni, pud
rimanere stabilito che 1l seguilo della di-
scussione & rinviato ad altra seduta.

(Cost rvmane stabilito).

Votazione segreta.

PRESIDENTE. Indico la volazione a
scrutinio segrelo della proposta di legge oggi
esaminata,

(Segue la wvotazione),

Comunico 1 risultat1 della votazione:

Proposta di legge Pittella e Ferralasco:
« Somministrazione obbligatoria di immuno-
globulina antt D nelle donne RH negative
non immunizzate », con 1 nuove (iolo:
« Somminmistrazione obbhgaloria di 1mmuno-
globulina anti D nelie donne RH negative

non immunizzate per la prevenzione della
malatlia emolitica del neonato da incompa-
tihilitd materno-fetale » (2383):

Present1 e votanth, . . . . 25
Maggioranza . . . . . . 13
Voti favorevoi . . . 25
Vot1 contrarn . . . 0

{La Commissione approva).

IHlanno preso parte alla volazione:

Allocca, Andreoni, Aslolfi Maruzza, Batr-
ba, Bianch: Alfredo, Casapieri Quagliotti Car-
men, Caltaneo Pelrint Giannina, Chiovim Ce-
cilia, D’Antello, De Maria, D1 Gioia, Ferri
Marto, Foschi, Gasco, Gaspari, Giovanardi,
Innocenli, La Bella, Menichino. Morini, Ram-
pa, Sandomentco, Sisto, Urso Giacinto e Ven-
turoli.

La seduta termina alle 11,30.

IL CONSIGLIERE CAPO SERVIZIO
DELLE COMMISSIONI PARLAMENTARI

Dott. GIorRGIO SPADOLINI

STABILIMENTI TIPOGRAFICI CARLO COLOMBO



