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Presidenza del Vice Presidente CIIABOD

P RES I D E N T E. La sleduta è aperta
(ore 9,30).

SI dia lettura del prooesso verbale.

C A R E L L I, SegretarlO, dà lettura
del processo verbale della seduta antimeri~
diana del 18 dicembre.

P RES I D E N T E. Non essendovi
osservazioni, il pJ100esso verrbale è appro-
vato.

Congedi

P RES l D E N T E. Ha chiesto con~
gedo il senatore Simonucci per giorni 1.

Non essendovI osservazioni, questo con~
gedo è conoesso.

Annunzio di deferimento di disegno di legge
a Commissione permanente in sede deli-
berante

P RES I D E N T E Comunioo che
il seguente disegno di legge è stato deferito
in sede deliberante:

alla 7a Commlssione permanente (Lavori
pubblici, trasporti, poste e telecomunica~
zioni e marina mer,cantile):

«Provvidenze a favOlre dell'industria can~
tieristica navale» (2052~B), previa parere
della 5" Commissione.

Annunzio di deferimento di disegni di legge
a Commissioni permanenti in sede refe-
rente

P RES I D E N T E. Comunko che i se~
guenti disegni di legge sono stati deferiti in
sede referente:

alla 4a CommisslOne permanente (Dj.fesa):

FANELLI. ~ « Deroga all'articolo 12 del de~

creta legis.lat1ivoluogotenenziale 21 agosto
1945, n. 518, per la proposta di concessione
della medagl'ia d'oro al valOlr militare al co~
mune di Frosinone » (2589);

alla 6a Commissione permanente (Istlruzio~
ne pubblica e belle arti):

FARNETIAll'iella ed altri. ~ « Fornitura gra.

tuita ndla scuola media staltale deiÌ lihri di
testo e del materiale didattico pef l'insegna~
mento del disegno, ,l'educazione artisltiÌiCa e le
applkazioni tecniche» (2569), previa pareJ1e
della 5a Commissione.

Annunzio di relazione della Corte dei conti
sulla gestione finanziaria di ente

P RES I D E N T E. Comunico che il
Presidente della Corte dei conti, in adempi-
mento al disposto dell'articolo 7 della legge
21 marzo 1958, n. 259, ha trasmesso .la rela~
zione concernente la gestione lfinanziaria del.
!'Istituto centrale di statistica, per gli eser.
cizi 1962~63, 1963.64, 1964~65, 1° luglio~31 di-
cembre 1965 e 1966 (Doc. 29).

Annunzio di Raccomandazioni
trasmesse dall'Assemblea dell'UEO

P RES I D E N T E. Comunico che, il
Pvesidente dell'Assemblea dell'Europa Occi~
dentale ha trasmesso il testo di due Racco~
mandazioni approvate da quell'Assemblea
nel corso ,della sess.ione tenUltasi a Parigi dal
4 al 7 dicembre.

Le Raccomandazioni riguardano:

la difesa del Meditenraneo e dell'ala me~
ridionale della NATO;
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le J:1esponsabilità politiche dei Paesi del~

l'UEO fuori deH'Europa.

Copia dei Itesti a'l1'Ziidet,t'isarà inviata alle
CO'mmissioni competenti.

Seguito della discussione del disegno di leg-
ge: ({ Enti ospedaHeri e assistenza ospeda.
liera}} (2275) (Approvato dàlla Camera

dei deputati)

P RES I D E N T E. L'ordine del .gim~
no 'reca 11 seguito della discussi'One del di~
segno di Ielgge: «Enti ospedaheri e assi~
st,enza ospedaliera }}, già appJlovato dalla
Camera dei deputati.

Passiamo all'artiool'O 2. Se ne dia lettura.

C A R E L L I, Segretario:

Art.2.

(Concetto e compiti dell' ente ospedaliero)

Sono enti ospedalieri gli enti pubblici che
istituzionalmente provvedono al ricovero ed
alla cura degli infermi.

Essi pJlestano le cure mediche, chirurgiche
generali e specialistiche; partecipano alla di~
fesa attiva della salute in coordinamento con
le attività delle altre istituzioni sanitarie 10-
cati; contribuiscono alla preparazione pro-
fessionale del personale sanitario e tecnico;
promuovono la educazione igienico~sanitaria
del malato e del suo nucleo familiare, avva~
lendosi del proprio personale sanitariO'.

Gli enti ospedalieri, salva i limiti derivan~
ti dalla spedalizzazione dell' ospedale o dalle
particolari esigenze tecniche legate alla for-
ma morbosa che si presenta. hanno l'obbligo
di ricoverare, senza particolare convenzione
o richiesta di alcuna documentazione, i cit-
tadini italiani e stranieri che necessitano di
urgenti cure ospedaliere per qualsiasi ma-
lattia, o per infortunio, o per maternità,
siano o meno assistiti da enti mutualistici
ed assicurativi o da altri enti pubblici e pri~

vatL Sulla necessità del ricovero decide il
medico di guardia. Gli accertamenti in or~
dine alla attribuzione delle spese per l'as~
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sistenza sano successivi al ricovero, ferme
restando le norme vigenti in materia.

Possono, inoltre, istituire, anche fuori del-
la sede dell'ospedale, ambulatori, dispensa-
ri, consultori, centri per la cura e la prev;en-
zione di malattie sociali e del lavoro, centri
per il recupero funzionale, e compiere ri
cerche e indagini scientifiche e medico~socia~
li in ordine al conseguimento degli scopi
istituzionaH.

La facoltà prevista dal comma precedente
deve essere esercitata nel quadro delle pre-
scrizioni del piano regionale ospedaliero ed
in applicazione delle norme di cui al terzo
comma dell'articolo 29.

V E R O N E SI. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

V E R O N E SI. Debbo riohiamare l'at~
,tenzione dell'Assemblea sul fattO' che con~
temporaneament'e ai lavori dell'Aula vi S'O~
no parecchie Commissioni riunite. Starnte
la particO'lare si'tuaziO'ne in cui ci troviÌamo,
sulla quale non voglio dilungarmi, chiederei
pertanto che la Presidenza, come ha già fatto
altre volte, faccia presente ai Presidenti del~
le Commissioni l'opportunità che queste ven~
gano sconvocate, poichè non vi è material~
mente la possibilità che l lavori si svolgano
regolarmente in due sedi.

P RES I D E N T E. La questione l'ab~
biamo gIà risolta. I Presidenti di Commis~
SlOne vengono avvisati: sta poi a loro ed ai
commissan di vedere se vogliono rimanda~
re ]a convocazione deHe Commiss:ioni e ve~
nire in Aula o se intendono continuar,e nei

1O'ro lavorI. Comunque la seduta dell'As.sem~
bIea prosegue.

P E S E R I C O. Domando di parlare
sull'articoIo 2.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

" P E S E R I C O. L'articolo 2 ~ che è

molto impor'tante ~ del disegnO' di legge
desta in noi lIIlohe perplessità soprattutto

per quanto attIene alle modalità di accogli~
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mento degli< infermi, l,e quali si riflettono
sul buon funzionamento dell'ospedale. Per
l colleghi non medici e non pratici di cose
ospedaHere sarà ben forse che io dica in
pOlche parole come attualmente vengono ac-
colti gli ammalati negli ospedali. Vi sono
tre modi di accoglimento: l'aoooglimento dei
malati péliganti in proprio, dei cosiddetti doe;-
zinanti, che in genere non dà luogo a parti-
colari accertamenti; l'accoglimento dei ma-
lati assistiti dagli enti assistenziali o dai
oomuni, che si presentano al medico di guar-
dia e vengono senz'ahl1o inviati nei repalrti
di aoooglimento pr:evia verifica della reigo~
1ariltà dell'obbhgazioll<e al pagamento; gli
acooglimenti d'urgenza. Questi ultimi stan-
no crescendo in peroentuale rispetto agli
acooglimenti c'On regolal1e obbligazione, tan-
to che siamo arrivati ad una cifra dal 40 al
50 per oento del tota'le degli Piocoghmenti.

Quali sOlno gli inoonvenienti di questo

modO' di aocogliere i pazienti? Gli inconve-
nienti principali sono determinati dall'affal-
lamento dell'ospedale, poiohè nan è possibi-
le un serio acoertamenta della neoessità del
riJcO'Vel1o.Dev'O distinguere a questa punto
tra necessità ed urgenza: l'urgenza indica
un pericalo immediato di vita e sia 'la legge
del 1938 che l'attuale dis'egno di l'egge pre-
Vledono che il medilcO' di guardia sia senz' al-
tro obbligato ad accO'gliere i malati urgen-
iti, cioè 0010.1'0 che vensano in imminente
pericolo di vita; altra cosa è la necessità, e
mi spiega oan un esempio. Se un individuo
è portatO're di un'ernia, ha necessità di ri-
covero ospedaliero, ma non c'è urgenza di
tale :rÌioO'Viero,a m,eno che l'ernia non sia
strozzata. Quindi neoessità ed urgenza sono
due cose diverse. Quanda il medioa di guar-
dia alOcqgHe l'assistito dagli enti mutualisti-
ci, generalmentle non aooerta la necessità
del rilcoverO', ma tiene per buano l'accerta-
mento fatto dai medici mutualistici e, fin-
chè vi sO'no letti disiPonibili, manda i malati
nei rreparti. Quando poi si presentano ma-
lati urgenti, bisogna tener presente quella
che suooede in un grande ospedale, dove
nella giornata possono entrare non soltan-

tO' decine, ma anche centinaia di ammalati
neUe diverse specia'lità. O:Ga, il medico di
guardia dovrebbe essere competente a de-

cidere, per ciascuno degli aspiranti al rico-
vero, la necessità del ricovero, il che impli-
cher,ebbe un éliooelrtamento prolungat.o ed
appra£andito che il medico di guardia non
è in condizione di far,e al momento dell'in-
gresso. Pertanto, in pratica, anche per il fat-
to che il medico di guardia è penalmente re-
sponsabile per il danno ohe può derivare
all'ammalato in caso di mancato aocogli-
mento., in gel1lel1eil malato che si presenta
per esser,e ,acoolta d'ur:genza, specie nelle
ore nottmne, vi,ene aocoho senz'al,tro accer-
tamento.

Questi sona gli inconvenienti che sareb-
bero meno sensibli se noi dispaneslsimo di
un numero di letti sufficiente. Se ci tosse un
eooessro di letti potremma anche acoo,gliere
senza aooertamenti previentivi gli ammalati,
ma in I taHa purtroppa vi è un deficit gra-
Vie di letti: si dioe che ma:nchino 200.000
letti. Tuttavia l'inoanveniente più g:rave non
sta tanto nel fatto di non aver letti suffi-
denti per i malati che non hanno urgente
neoessità, quanta nel fattO' che, ricaverandO' i
malati prima di avene aooeJl1tata la Ineoessi-
tà del rÌioO'v>ero,si viene a fare un cattiV1a
uso dei letti dispO'nibili. Oggi è aocertato ~
è stata fatta a questo rigual1do un'indagine
negli ospedali di Riama e un'ahra iJJIell'ospe-
cLaledi Padlo'Va~ che il 25-30 per oento dei
malati rkoverati negli ospedali potrebbe
benissimo essere curélito ambulatariamente
a a domicilio. Perchè molti ammalati af-
fluiscano all'ospedale anche non avenda ne-
cessità di cure ospedaliere? Ma questo è un
£enomeno molt'O oamplesso, che meritereb-
be ,un'ind,a:gine approfondi,ta ed un lungo di-
scors,o. In parte ciò dipende dallo s,carso
impegna dJei medici mutualistici, in parte
dalla canvinzione dei malati che le cure
ospedaHere siana migliori di quelLe fatte
ambulatoriamente e a damidlio; ci sono
poi, naturalmente, al<tre cause.

Comunque, si arriva al fenameno dell'af-
fOllamento degli ospedali e chiunque si sia
1'eIcata nei nast:d 'Ospedali si è r,esO' conto
della gravità della situazione, con malati
nei corridai e malati in soprannumero nel-
le sale di degenza.

Tutto questo porta all'inconveniente che,
quanto più i reparti sona affollati, ,tanto più
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si pTolUlllga il tempa dell'accertamenta. Co-
sì, appunta in cans~gu~a dell'affollamen-
to, si è gitUIlti per esempio dai 16 ai 19 gior-
ni di dur,ata mediJa della degenza: a questa
ha pOl:ctato l'ingaifgo dei malati.

Questo stata di cOlse probabilmente an-
drà aocentuandosi, pemhè la t,endenza a ri-
corJ:1ereal !ricavera ospedahe.I1o va aumentan-
do. Ora, oame pJ:'o:wede il dis1egna di legge
.ad eliminare questo incanveniente? Seoonda
nai non l'elimina a, per ~a menlO, naIl. lo
ha oansiderato :in tutta la sua ampiezza.

Che cosa dice la legge? « Gli enti aspeda-
lieri. . . hanna l'obbligo di rioaverare, senza
partkolare convenziane o rkhi,es.ta di al-
cuna dOlcumentazio[)je, i cittadini italiani e
stranieri che neoessitana di ur,genti cure
OispedalieiI1e... Sulla neooessità del riiOave-
irQ deciJde 11medico di guardia »; ed abbia-
mo visto come il medica di gUaJ:1dianan pos-
sia decidere.

In un cert'O senso il disegna di legge,
quindi, aggrava ia Slituaziane, perchè spa-
lanca ulteriormente le parte, togliendo an-
ohe quella piocola remara che era I1appre-
sentata, per il medioa di guardia, dal peri-
00110di vedersi addebitate le spese per la
spedaUtà qualora l'urgeIllZa del ;ri,oo;v1eranan
fasse stata successivamente accertata.

Naturalmente le cose potrebbero miglio-
J:1aJ:1es,e il quarto camma dell' artioolo 2 del-
la l~gge pot,es:se trovare praJtica attuaziane.
Tale comma dice, infatti, che gli ospedali
« possona, inaltre, istituil'e, anche fuOlridel-
la sede dell'ospedaLe, ambulatoifi, dispensa-
J:1i,iOansultori ». Ci augudamo che quel ({pos-
sono» si trasformi in un «dev'Ono ». Per
ora si darvI1E~bbedire che gli ospedali nan
possana, perchè non hanno i imezzi pelr
farlo, ma hannQ soltanta la facaltà. Un
oonto è potere, un oonto è aver,e la fa;coltà:
ia ha la facaltà di camprarmi una yacht, ma
non posso farlo perchè nan ha i soldi per
acquisltarla! Gli oSipedali sono ~n questa si-
tuazione.

Certo, damani gli ospedali potranno po~
tenziare quei servizi extraaspedalieri a am-
bulatodali-ospedalieri, ~n manie~a da po.ter
£aJ1eun serio acoertamenta e stabilire una
gra:dua:taria per i rioO\"eri. Questo è malt.o
importante, pemhè, avendosi una disponi~
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bilità limitata di letti, si hanno degli am~
malati oolpi!ti in misura diversa, per cui al-
cuni davl'ebbera avere la precedenza su al~
tri e per questa accarre un seria accerta-
menta.

Ci è stat.o rimpra~erata di denunziare i
mali e di no.n praporre i rimedi. Ma l'unico
ri,media che noi pot,remmo pl'opair're sareb~
be quello di invitare gli amminisltratori dei
nastri ospedali a studiare il sistema di ac-
oertamenta in 'US'Oin quelli ohe sano detti
gli Short Term Hospitals stra:tunitensi, i qua~
li, con un severo accertamenta aspedaliero
e ambulatOlrial,e per gli esterni, sano ard-
V3Jti a ridurre la durata media di dtegenza a
7 giorni e mezza, mentre da nai è di circa
19 giorni.

Che cosa vuo.I dir,e questo? L'ho già det-
to in quest'Aula: vuoI dive che un pO'sta-let-
t.o nei nostri ospedali lS,el've in un annJO al
massimo 20 ammalati, mentre uno. Short
Term Hospital amerkaIlla ne serve in me-
dia 45 all'anna. Ciò po~ta ad un enomne
risparmia di spesa e ad un migliare uti~
Iizzazione del posto-Letto.. A:ggiul1ga che que-
sti Short Term Hospitals hanna talmente
potenziata i 10'ra servi'zi ambulatoriali che
pa:ssona prestare assistenza a più di ceruta
mirHoni di esterni ,all'anno. Tutto questa
naturalmente nan può essere oggletto di un
articol.o di l'egge e d'al tm pa'rte quella che
stiama discutendo. è una 1,egge cornice. Spe-
riama che quel {{ possana », cui ha fatta
prima d£erimen'ta, diventi un «devona ».
Oggi questo nan è anoara possibile per la
ben nota OOnOaT,J1enZadegli ambula t.oirÌ mu-
iUlalistid, che in un oer,to senSQ si pongana
in cantrappasiziane can i servizi di accerta-
menta aspedalieri. Nan è che ia qui vaglia
spezzal'e lanoe oantm la mutualità; quest.o
è un grassa prablema che sarà affrantata a
sua tempo. Ma è certa che nai veochi ospe-
dalieri sappiamo che l'aooe~tarnento fatta
negli ambulatari mutualistici nan è dai na-
stri medici generalmente ri:tenuta va1ida,
per cui, se l'ambulatorio mutualistioo. aocer~
ta, ad esempio, un'uloera, nessuna dei na-
stri chi'rurghi opera se non ha rifatta l'ac-
certramenta. Questo porta ad Uln allunga-
menta dei t1empi di degenza. Quanda sarà
passibile una ristrutturaziane, quanda pa-
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tremo arriva<re Vleramente ad ottenere l'ospe~
dale integrat.o, come è nell'animo del legi-
slatone, l'ospedale che si ponga al oentr.o
degli aocertamenti diagno,stid e delle cure
e diventi veramente il oentro motore di tut~
ta l'assistenza ospedaliera, allora fiors,e po~
tJ1emo fare un discars.o più serio. Grazie.

D' ERR I C O
sull'articolo 2.

Domando di parlare

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

D' ERR I C O. Il coUega Pesedco ha
messa in evidenza alcuni aspetti della legge
ospedaliera cancernenti J'articalo 2, che a no-
stro avviso è anche essenziaIe ed ha malti
punti po.sitivi. L'articolo 2 è l'artioolo che
dedìnisoe il concetto e i campiti di ente ospe-
daHero. In realtà, se un :merito. ha questo
disegnO' di legge rispetta agli altri, è quello
di voler proiettare la funzione, l'impor.tan~
za dell' ospedale anche al di là dei confini
delle mura dell'aspedale stesso. Nella legge
si fanno a pJ1opositlo di questo artioolo due
chiari riferimenti, non soltanto a quello
che attiene al ricovero e ai mezzi di accerta~
mento diagnostico., terarpeutid dei singoli
malati, ma anche a quello che si rif.eri,srce
alla preparazione pr'Ofessionale del medko
o degli ausiliari dell'arte sanitaria e a quel-
lo che, in senso lato, è l'educazione sanita~
ria ohe si estende anche ai pazienti, ai lar.o
l1IUclei familiari.

C'è pO'i al penultimo. oomma il riferimen-
tO' alla possibilità che gli aspedali po,ssano
svO'lgeDe attività ambulat.oriali anche al di
fuo,ri delle mura dell'ospedale. Quindi c'è
una prai'ezione all'esterno anche dell'attività
sanitaria stessa. Naturalmente queste inten-
zioni del Legislato,re sono altamente lodeva-
li re cnedo che debban.o essere un correttivo
a quello che è l'andamento attuale delle co-
se. Il senatoDe Peserico ha messo in eviden-
za come la nastra caDenza di posti letto di~
venta ancora più grave per il cattiv.o im~
piego, che si fa dei pO'sti letto,. La piaga del
facile rioDvero che è diventata casì la pas-
sibilità per un medko generico di scaricarsi
di agni minima iresponsabilità diagnostilCa e
terapeutica, naturalmente, appesantisce la

nastra situazi.one. C'è anoara qualoosa in
più e ciaè che il riICDver.o fa:cile viene effet-
tuato non solo per faDe queUe diagnosi e
quelle terapie che si pDtrebbem oantinuare
a faDe a domicilio, ma anche per quelLe pre~
stazioni mediIChe, quegli interv,enti chirur-
girci che potrebbero essere fatti molto più
'OppO'rtunamente in ambulatDri, tutto ciò can
grave di,spendi.o per gli enti assi,stenziali e,
naturalmente, anche co,n un aggravamento
della car,eDiZa dei posti letto negli ospedali.

Ora no,i sappiamo !tutti qual è la situazio-
ne dei nostri .oSlpedali. Si sa ~ per riferire
alcune cifr,e statistiche ~ che se nO'i ci ri-
feriamo al 1979, ciaè tra una dozzina di
anni, il nlUmero complessivo di posti lett.o
di cui avremo bisogno sarà di 207 mila, da
arggiungere agli attuali 472 mila complessi-
vamente calcolati, per arrivane a 680 mila
unità circa di posti letto, cifra che corrispon~
derebbe per quell'epoca a sei posti letto per
malati acuti re tre posti~.lettD per neum-psi-
chiatrici per qgni mille abitanti; quindi si
è ancora al di sotto di quella media dell'l1-l2
per mille che, Diel mio discorso sulla disous-
sione generale, ho già detto che rappresenta
il minimo che l'organizzazione mondiale del-
la sanità ha previsto per tutti i Paesi di un
oerto livello e grado di civiltà.

Ora ~ ed eccO' il dato importante ~ in
base a qUieste necessità di po,sti-l.etto, nel
1979 avremo birs.ogno di 70 mila medici
oSlpedalieri. Quest.o è il problema, mi pare,
di oen tro, che potrà servirre anche a favori-
re la proiezi.one al di fuari dell' ospedale di
quei compiti, oltre che assistenziali, educa-
tivi che la l!egge vu.ole dhe s.ian.o devoluti al-
l'ospedale stesso e ai suoi callabarat.oid.

Se poi ci riferiamo al pian.o quinquenna~
le, vediamo che questo. pI1evede l'organizza-
zione delle unità sanitarie locali le quali, a
loro v.olta, av.ranno esigenza di medici, per
cui la cika di 70 miLa medici necessari per
gli ospedali, nel 1979, si aggiungerà alle 50
mila unità di medici che dO'vrebbero pO'tere
assolvere ai compi.ti delle unità IDeali di as-
sist'enza. Si amiva, peiftanto, in sintesi, alla
oonvinzione che per quella data del 1979
noi avremo bisogno, di ciI1ca 130 mila medi-
ci; sappiamo, altresì, che attualmente i me-
dici, nel nost,ro Pa,ese, sono intorno alle 90
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mila unità (aLcune Sitatisttkhe parlano, di
qualche unità in più, altre parlano di qual~
che unità in mena). Gli indiiCi camunemente
usati per indicare il fabbisagna di medici
generid e specialisti (infatti, bisogna ten!ere
in tOonsiderazione anche la specialistica che
ha le sue esi,genzre) sono anoara inoerti e
oontmddittOlri, anche pertOhè i compiti che
debbono essere demandati agli specialisti
negli ambulatari degli enti assistenziali pa~
trebbera esseI1e assarbiti dai medid o:speda~
lieri che eSterdtana l'attività negli am:bula~
tor.i al di fumi degli ospedali. Ad ogni mo~
da, si calcola che nel 1979, tra medici gene~
rici e medici specialisti, accarreranna 31
mila unità più 19.500, quindi circa 50
mila unità di medici, tra specialisti e gene-
dci. A questi bisogna aggiungere poi i me.
did impegnati nell'insl~gnamen:to universi~
taria dei quali, calcalanda che alla fine del
quindkennio le oattedre raggiunrgerann,a il
nume:ra di 2000, il fabbisagna sarebbe di al~
tire 14 mila di cont:ra gli attuali 1900 circa.

Tutto ciò dà un'idea globale del numera
dei medici di cui noi avremo, bisogno e poi~
c:hè il ritmo delle lauree delle nostre facal~
tà di medicina è inferio.:re alle esigenze che
si prospettano dinnanzi a noi, si può vedere
che la carenZJa, oltre che di ipasti~let,to, si ri~
ferisce anche ai medici stessi.

Partendo, da questi dati, si so,stiene da più
parti che si avrà bisagna, nei prossimi an.
ni, di un ta,1e numero enOirme di medici che
ci doW'emma p:reoccupaDe, fin da questo.
mamento, per potetr favarire il slo["gere di
nuo¥e vocaziani per la medicina, vocazi,ani
che mancano per tante diffioOltà. In£atti si
è creata una situaziane paradassale nella fa~
coLtà di medicina: vi è la possibilità d'in.
sterimento in posti di vacili guadagni (è na~
to, a tutti che la mutualità ha costituito per
alcuni una specie di greppia bassa che ha
cans1entito, a chi eTa appena laureata, di
oanseguire l'abilitazione all'esercizio 'Pm-
£essionale can un esame che non è certo
quella dei tempi passati); inoltlre ci si può
iscr.ivere come medico generico ad una mu-
tualità ~ in genere al grasso istituto, del~
l'INAM ~ e ciò oonsentre ad uno che ci sap~
pia fare e 'sappia procurarsi l,e firme di ade~
siane degli ammalati di pater raggiungere

le 300AOO mila lire di guadagna mensile
oon una reJiativa facilità. Tutto, ciò porta,
naturalmente, a del1e oonseguenZie molto
gravi, in quanto molti dei conco.rsi, ad esem~
pila quelli che riguardano i medici prov,inda~
li ed altre cat'~gorie sanitarie a stipendio,
fisso, V,ainnodesertii proprio in considerazio-
ne del fatto che uno, appena laureata, può
rtrova:re delle fonti di guadagna più facili
che consentano il soddisfacimento di bisa~
gni che ogni cittadina ha il diritta di poter
canseguire.

Camunque il pI'Oblema and:rebbe visto ~

ed è impo:rtlante ~ nella sua inte[1e:zza sia
Ìin rif,erimento alla riforma ospedaliera, cioè
alla legge che stiamo discut,endo, sia di
fronte a questi oompi,tli che si vogliono. asse~
gnare ai medici. Infatti se nan si guarda al-
la situazione generale, si creano ulteriari
siPe::requazioni che, aggiunte a quelle già esi~
stenti nel campo dei medici, porterebbero
a delle cons~guenze erertamente molta più
'gravi di queUe che già noi Lamentiamo. Se
effettivamente si vogliono TeaHzzeure tutti
i presìdi sanitari programmati e madificare
l'orientamento, dell'intervento sanitario., è
neoessaria pertanto che si camincino a pr'en-
dieDe subito Le misure per adeguare quanti~
tativamente e qua1itativamente il peirsona-
le sanitaria aHe nuove strutture sanitarie.
Non basta, però, sensibilizzare l'opirniane
pubblioa ~ eoco, questo è i,l punto ~ sullo
sviluppo dei \Servizi e s:ulle possibdIità di
utilizzazi'One del personale sanitado" come
previsto dall'articola 2, al fine di incDemen~
taDe il flusso degli studenti versa La faooltà
di medicina. È necessario non pl1oora:stiI1ia~
:re oltre il potenziamenta delle universiià;
ed ecco la necessità di guardare anche al
di là dei canfini del Ministero della sanità,
per non ~ggrava:re ulterilormenrte l'attuale
sproparzione tra potenziale didattico e nu~
me DOdi studenti e le altre ca:renze e malan~
ni che travagliano la Stcuala medica. L'insuf-
ficienza di laboratori, di istituti, clinkhe e,
in geneI1e, di at1:rezzature didattiche del pel!:'-
sonaIre insegnalIl,te è a tutti nota. Inoltre, il
pLano degli studi per la preparazione pI"O-
fessionale del medioo presenta un amplia~
mento. ecceStsivo. Questo è anche importan~
tre; i giovani che si iscrivono aUe facoltà di
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medioina sono ohetrati da una quantità enD['-
me di ma ver1e che rendono difficile il con-
s,eguimento della laur,ea nei sei anni del
corso di studi e da un bagaglio teorico che
poca importanza ha agli effetti dell'ese['ci-
zio pratico della medicina, con squilibrio
,ura la parte assegnata alle materie basilari
per la fOlrmazi'One diel medi:co e quell'assun-
ta da altre materie giudticate compl'ementari
o di interesse specialistico; con squilibrio tra
la parte impegnata dall'insegnamento dottri-
nario e teorico e quella devoluta ill'eSieJ1Ci-
tazione dei tirocini pratici; con carenza e ad-

?-irittura assenza nella disposizione e artico-
lazione interna dei corsi di accorgimenti
capaci di guidare conven1entemente lo. stu-
dente tra i moheplici e disparati campiÌ dii
studio offerti, e di odentéIJrne la preparazio-
ne gene:rale.

Per eliminare i difetti, so.pra indicati, dei
vigenti o:r;dinamenti dell'insegnamento me-
dioo è necessario de!1mitare nettamente le
materie indiispensabiH, sfro:ndarle delle no-
zioni superflue, ed attlribuire ad ogni specia-
lità la posizione che le oo.mpete nella for-
mazione ar,moniosa e oOII1iPleta diel giovane
medico.

Se queste nozioni non V1engo.no impartite
al giov,ane medico, il quale poi deve trasfe-
Irilrle nell'ospedale, non sa.rà egli in condi-
zioni di poter assolvere ai cO'mpiti di cui
all'articolo 2, quando si dice che il medico
deve pO'ter pmmuoV'el'e l'educazione igie-
nioo-sanitania del malato e del suo nucleo
familial1e, av,valendosi natur,almente delle
prolpÒe oono.soen:ne, acqui!site, si capisce,
nei cOlrsi di studio uniV'ersirtari e perfezlio-
nate nei primi anni di tirocinio sUJooessivo.

Accanto alla formazione di base del me-
dico, esiste l'altro grande problema dell'ag-
giornamento pr:ofeS'sionale dopo il termine
degli studi, giacchè è noto che la medicina
è un apprendistat.o che dura tutta la vita ~

lo sappiamo ~; i pimgressi sono continui,
e s,e il medico non mantiene il oo.ntatto con
la produzione scientifica, si lascia superare
dal progresso nel volgeire di pochissimi anni.

Va sottolineato ancOlra ohe attualmente si
attrav,ersa un periodo di evoluzione rapida
cLeUe conoscenze, no.n soltanto nel campo
biologico, ma a.nche :nel campo delle appli-
cazioni pratiche. Noi sappiamo che i pro-

gressi nel campo della medkina interna, del-
la chinmgia, si gioiVano. dei pl'ogressi che
oo.llateralmente avvengono nel campo bio~
lorgko, e nOln sol.o nel campo hiologko., ma
anche net campo della fisica e della chimi-
ca. Ora, se non ci sono, do.po il consegui-
mento della laurea, dei corsi di aggioirna-
m'ento che pOSSaJlliOipiQI~tare,so.tto forma di
mO'neta spiocio.la, al med1ico il oontrLbuto
di questo. ulteriore perfeziona.mento, il me-
d1co non può, anche atbraV'erso la congerie
dii riviste che più o. meno gratuitamente gli
perV1engono per in1zia'11iva delle case pI'O~
duttrici di medicinali, tenere il passo. con il
p~ogresso. Ecco la necessità dei corsi di per-
£ezionamento; oorsi di perfezionamento che
pO'slsono beni,ssimo avvenÌ'J:1enell'ambito del~
l'ospedale e che debbono consentire al me-
dico di poter acquisire quell'aggiornamen~
to. che è in grado. di migliorare il suo stan-
dard di preparazione professionaleJ:1enderlo

I tale preparazio.ne uno strumentO' più idoneo
per quei compiti che da lui si richiedono
agli effetti della riforma ospedaliera che
noi abbiamo in discussione.

In Inghi,lterra, per esempio, il contratto
del medi:oo generico. part,edpante al' servi~
zio sanitalrio nazionale prevede un periodo
:J:1ego.lmpedi perfezio.naJuento interamente
gratuito. Quindi è lo Sta110 che si preo.ccu-
pa di dare ai medici la possibiHtà di fare
dei cOlrsi di perfezionamento. che natural-
mente giovano non so.ltanto al medi,oo ma,
attraV'erso il miglioramento pro.fessionale
del medico s tes SOl,anche alla oomunità de-
gli amma~ati che di quel medioo si do.vran-
no servke. Negli Stati Uniti, nella regione
di ChaJJel Hill, nella Carolina del nord, ogni
settimana viene trasmessa per radio (ecco
un altro mezzo di alggiornamento) e tal-
volta per televisione una presentazione di
casi dinid cOIn discuss.ione per un raggio
di 150 chilometri a parti.I1e dal centro uni~
vel'sitario. Eaco un esempio di oome i mezzi
moderni di divulgazione ~ Ja rradio., la te-
leViisione ~ Vien:gono messi al servizio del
medioo e quindi anohe indirettamente del~
la collettività.

P RES I D E N T E Scusi, senatore
D'El1r1co, lei sta pairlando, sull'artioolo 2,
ma si sta diffo.ndendo. sulla med1cina, sulla
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prepa,razi.one prof'essionale. Abbiamo capi~
to che ci vogliono dei medid negH ospedali,
ma mi pare...

D' ERR I C O. Mi dispiace di diss:enti~
re, 'Onorevale Pr,esidente. la sto parlando
sull'artioolo 2 che riguarda i compiti e le
aUribuzioni dell' ospedale. . .

P RES I D E N T E. L'articalo 2 parla
dei compiti dell'ente ospedaliero e lei da
dieci minuti sta padando deUa medicina
in generale e della 'PrepalJ:~aziane deJi medici.

D' ERR I C O. Signor Presidente, i'O
sto parlando della preparazione del medica
ospedaHero che dovrebbe poter c'Onsentire
di assolvere.. .

P RES I D E N T E. Mi permetto di
richiamada alla discussione dell'articolo 2
sul quale l,ei ha chiesto di parlare. Com~
prendo un aJooenno., ma sono di,eci minuti
che non fa che paTlaJJ:1edella preparazione
dei medici in Italia, in Inghilterra e negli
Stati Uniti d'America.

D' ERR I C O. Lei mi può t:oglieire la
paJ:1011ase vuole, ma iOlritengo. . .

P RES I D E N T E. Io hOl il dÌiritto di
It'ichiamarla all'a~gometnt.o, e ritengo di do~
verla richiamare all'argomenta.

D' ERR I C O. la SOnJDnell'aIìgomen~
to, signair Pliesi.dente.

P RES I D E N T E. Rit,engo di no, e
mi permetta di ri.chiamarla all'argomento.
Questa nan vuoI dire che lei nan possa
cantinuare. Ma Sie, ai sensi dell'articala 62,
io' la richiama due volte, dopo' la seoanda
volta posso toglierle la parola. Questo è il
primo richiamo che le faccio. (Interruzio~
ne del senatore Artom).

V E R O N E SI. L'ha voluta la pi['\esi~
denza questa situazi.one...

P RES I D E N T E. E all-ora parliamo
anche della costruzione degli edifici, parlia~
ma delle scuole medie!

A R T O M. Questo è uno dei precisi
temi dell'articalo 2, specificamen:te indicata.
Si tiratta di uno dei ,punti più importanti
dell'articalo 2.

P RES I D E N T E. 1.0 ho il dini.tt'O
di fa'l'e iiI richiamo all'argoment'O; patrà an~
che n'On essere pertinente. Comunque non
faociamo polemiche. Sono dieci minuti che
il senatare D'E-rrico parla della medicina,
in generale, dell'arte medica e della pirepara~
ziane professionale.

D' ERR I C O. OnaJ:1evole Presidente,
nOli di arte medica, di medicina e di ospe~
da] i stiamo parlando.

P RES I D E N T E. D'aocoIìdo, ma qui
si parla in particolatre dei conceui e dei
compiti dell'ente ospedaliero. Comunque le
ho fatto un richiamo all'argoment.o.

D' ERR I C O. Siignor Presidente, i'O
stavo per concludere e se led no.n mi avesse
int:err:rotto avrei già concluso.

Volevo concludere in questo modo. Noi
non potremo proiettare l'o,spedale fuori dai
canfini a!ttuali dell'aspedale se nom avrema
non soltanto ospedali efficienti, ma gli stru~
menti principali, cioè i medici, preparatri
per assalv,e['e a questa oompito. E quando
richiama l'attenziane dell'Assemblea sulla
neoessità di migliorare la preparazione deri
nost,ri medici credo di fare nè più nè meno
che il mio dovere. Ho detto in altra accasia~
ne in questa Assemblea che l,o, standard di
preparazione dei medici italiani non è all'al~
Itezza di quello degli ahri Pa.esi civili. Ho ci~
tato l'esempio' dei medici italiani che van~
no in Amellka e, sottoposti all'esame di ida~
neità per l'eseI1CÌ'zio prafessionale in quel
Paese, vengono bocciati per ohre jJ SO per
cento. Questo è un fatto malt:o grave. Se
non av:remo dei medid ben preparati, carne
pot:f\emo assolvere ai compiti di cui all'a:rti~
C'OIOi2? Su questo punto ri.tengo che ci dob~
biamo prepa~are. Altrimenti far:emo delle
lejgg,i che rimarranno teoriche, che rima!1Tan~
no dei pezzi di carta senza alcuna possibilità
di applicaziane e finirema questa discus~
siane soddisfatti di aver creato uno, stru~

I menta 1e~islativo che oertamente non p.o~
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tTà essere arpplicato e nan da'rà nessun frut-
to. Ques.ta è quanto daìVeva dire e vi rin-
grazio.

R O T T A. Domando di pa'rlaire sull'ar-
ticala 2.

P RES I D E N T E. Ne ha fa,coltà.

R O T T A. Questa legge avrebbe bisa-
gno di molta serenità nella sua discussione
peI'cihè è una legge importantissima, non
soltanto. perché deve garantire, in qualche
caso, la wta dei pazient,i, ma anche perchè
il costo stesso dell'assistenza e quindi della
cDstruzione, del funzionamento degli ospe-
dali, può avere una importanza natevolis-
sima in quanto in una ecanomia non molto
sviluppata, come la nostra, questi problemi
sii devono. pOlrre affinchè l'assistenza po.ssa
essere veramente estesa a tutti.

Per questa legge, e specialmente per que-
sto articolo 2, noi abbiamo. iUIll interesse par-
ticolare: io. e i miei calleghi ne abbiamo.
messo in evidenza l'importanza, evidenzian-
do anche lo sfo.rzo che il Ministro della sa-
nità ha voluto. compiere affinchè questa ser-
vizio. ospedaliero venga a,d essere vemmente
esteso a tutta la papolazione. Una delle O'S-
servazioni che si può mUOìVere alla struttu-
ra 'Ospedaliera ~ al qual riguardo io. ho fatto
anche un emendamento. che adesso. illu-
strerò ~ è il fatto che tra medidna preven-
tiva, che do.vr:ebbe essere sviluppata al mas-
sima, e il servizio. aspedaliero manca una za~
na intermedia, ciaè l'assistenza di base
che è quella che può convogliare verso
l'ospedale i malati veramente bisogno.si, cu-
rando. diversamente tutti gli alt:r~i. Dirò sen-
z'ahro che dO'\l1esi crea un nuovo ospedale
o dove un ospedale prima non funzio-
nante div,enta Dunzionante, incontriamo. un
miglioramento di tutta ,J'assistenza di ca-
rattere mediiCo, con un perfezionamento dei
medici i quali hanno la possibilità di avere
nell'ospedaLe tutti quei servizi di ifÌcel'ca,
di labaratoriO' e di appoggio nelle singale
branche di chirurgia, medicina, astetrida,
il quale appO'ggio dà un valida aiuto al medi-
co; infatti questo, davenda necessariamente,
astrarsi, neUa vita pratica, dalla cul>tura e

dalla scienza più aggiarnata, perde neces-
sariamente le sue pO'ssibilità e faco.ltà di
esel10itare meglio la medicina.

Per quanta riguarda il fatta dei piccoli
aspedaH e dei posti-letto, io. mi richiama qui
anche a quella che può essere un' arganizza-
ziane di questa servizio. ospedaliera; ad ese'll.
pio, già nella pravincia di Tarina noi aveva-
mo., oOlme responsabili della prO'vincia, prre-
wmtivato dei piccolli 'Ospedali da 150-200 po-
sti-IeNo che venivano. a casta,re reLativamen-
te pOCOl,mentre OOlmeposta-letta, so che si
preannunciana aspedali ad alto costo di pa-
sta-letto cOIn do:tazione di attrezzature non
indiSipensabili. Noi inv,ece abbiamo. bisogna
anohe di pasti-letta che costino rel.ativamen-
te poco, in ospedali che abbi:amo i servizi
esenziali mentre, per i servizi specialistici,
ci si può rivolgere agli ospedali più specia-
lizzati e perfezionati.

Con questa criterio. io creda che venreb-
bero ad attenuarsi gLi impegni che questa
legge dà e su cui in Aula è già stata richia~
mata l'attenzione, e doè !'impegno degli en-
ti locali: tutte le volte che un ammalata è
rico,verata nell'ospedale (naturalmente per-
chè il medicO' di guardia iha creduto di po~
terla rilcoverare), invece di un periodo di
urgenza, carne la legge attuale cansidera, nai
avremo. un ricovero che può pratrarsi nel
tempo" cDeando disagi per gli enti che de~
vano assolvere da IUnpunto di vista econo~
mica, all'assistenza.

Il mio emendamento. è rivolto soprattutto.
ad un incisa che nella legge sembra di iI1a~
'tura assolutament,e tmscurabile, mentre è
importante, fo.rse decisiva nella st,ruttura
assist,enziale, così come essa sarà organizza-
ta in seguito. L'ultimo capoverso dell'artd~
colo 2 del' dis,egno, di letg,gedice: «Possono.,
in altre ~ gli enti ospedalieri ~ istituire,

anche fuOlri della sede dell'aspedale, ambu-
latori, dispensari, consultari... ».

Faccia riflettere sulle pa,role « anche fuo-
ri della sede dell'ospedale ». Innanzitutto
facdo pI1es'ente che l'ospedale, prima di eser-
citalre una qualche attività fuari dell'ospe.-
dale stessa, bisagna che sia in grado di svol-
,geDebene e con la dOViUtaa,ccuratezza le sue
funZJioni, sia per quanto riguarda la medid-
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na, la chirurgia e le ahrle forme di assisten~
Zia,nell'ambito, dell'ospedale IstessO'.

L'assistenza di base, svalta dai medici cu~
ranti, dagli slp;ecialisti, fuor,i dell'ambitO' del~
l'ospedale, IDiduoe notevolmente il numero
dei ri!coverati n~gli .ospedali stessi, ed è già
adeguata alle neoessità dei malati pur pa-
t,endo essere ancora perf'ezionata.

Nai pertanto nan facciamo altI'O che Cl'ea~
fie una struttura ospedaliera al di fuori del~
l'ospedale, CÌrcOiSicniJV1endoe limitandO' quin,-
di la possibilità di Slcelta da ipatrte dell'assi~
stito: bisogna, infatti, che teniamo in consi~
derazione anche l'assistito ~ di cui spesso
non teniamo presenti i desideri ~ quand'O
istituiamo. queste llIuove 'Organizzazioni. In~
fatti il malata nan sempre ha bi,sogno soltan~
to di esami, ma il più delle volte ha bisogno
di un medico che gl} sia vicino per soddisfa~
ne Lesue necessità e lie sue richieste. Preghe~
J.'1eiil Mini'stro di ceDcare v,eramente di veni~
'Delincantro alla rkhiesta da me fo,rmulata,
eliminando questo inciso, cosa che io ho rpra~
posto in un emendamentO', dato che questo
incisa co,mporta veramente una trasfo,rma~
zione della medicina al di fuori del sistema
attual,e, eliminando, praticamente le attivi~
tà del medico curante e gli studi degli spe~
cialisti in materia.

Non ho poi pres:entato un emendamentO'
per chiarire un'altra questi'One in quanto il
signor Ministro mi ha dato assÌiCuraziane
al riguardo; ha detto cioè che i oentri di cu~
Ira e di prevenzione delle malattie sociali,
,ehe passono essere istLtuiti negli ospedali,
possono comprendere anche le cure idrapi~
niche ed eVientualmente fangoterapiche.

Ringrazio di questo chia1rimento il Mini~
stro e della sua asskurazione.

B A T T A G L I A. Domando di parlare
srull'artÌico,lo 2.

P RES I D E N T E. Ne ha faco,ltà.

B A T T A G L I A. OnoI1evol1ePresidente,
onoDevoli colleghi, leggenda l'articola 2 che
contiene in sè, non v'è dubbio, una proiezio-
ne dell'ospedale all'esterno dei propri muri
(articolo 2 che fa dell'ospedale un oentro mo~
tore dell'assistenza sanitaria) mi sono iricalI"~

dato di alcuni versi: «Oh, chi trovar sapes~
se qudl'anima cortese ~ qualunque che sa~
pessle menarmi a quel paeSie ~ che nan co-
nosce i preti, le bettole, le Chiese ~ le ciarIe

dei poeti.. », e ~ perchè no? vorrei aggiun~
gere, i sogni dei legislatori. Questo è, in~
vero, anO'revole ministI1a Ma'rliotti, l'articolo
dei sQgni. Ma, per quanto io sa,ppia il llegi~
slataI1e de'Ve curaJre di essere sempre aderen~
te ai biso,gni e alle possibilità del momento.
Le Leggi, quindi, non po,ssono che adattarsi
alla realtà presente per proiettarsi nell'im~
mediato futuro. Or nan vi ha dubbio che
questo, articolo, non è per nulla ancorato a
detta realtà. Poc'anzi il coll:ega D'Er,rÌiCo ha
affe~mata che in Italia abbiamo bisogno di
medici ospedalieri. E se così è, came è mai
possibile ~ mi dhiedo e vi chiedo, ono,revO'li
colleghi ~ affida're ai medici ospedalieri non
soltanto la cura e l'educazione igienico~sa~
nitaria dell'ammalato, ma anche redrucazio~
ne ~gienkocsanitaria del suo nucleo familia~
re? Il che co,mporta che i medici aspedalie-
ri debbanO' diventare un po' i maestri o
meglio gli educato l'i del popolo sottO' il
profilo igienico-sanitario. Ma, onorevoli col~
leghi, abbiamo noi la possibilità di fare tutto
questo? Io, penso di no. EccO' la ralf9ione per
la: quale abbiamO' proposto all'articolo 2 un
emendamentO' tendente ad eliminare siffatta
funzione a compito. Ma perchè, onol'evole
ministro Mariotti, non pensa di mettersi d'ac-
cordo con i suoi colleghi che hanno le mani
in pasta nella televisiane, e li determina a dif-
fandere l'educazione igienica~sanitaria con
detto mezzo che peraltro avrebbe una paten-
zialità piÙ diffusiva? Sarebbe molto opportu-
no, infatti, che alla televisione, anzichè ave-
re delle proiezioni che educano i nostri gio-
vani a ben alt>re cose ohe non quelle rette
ed oneste, si avessero :Dl~oiezioni educative.

Ma vi è di più. Non vi è dubbia che og~
la vera crisi as~'edaliera è determinata so~
pm.tutto dalla mancanza dei nosti-Ietta. 'tan-
to è vero che si afFe~ma che ne abbiamo bi~
sogno ancora di 200 mila. Siffatta mancanza
eH posti-letto sta a dimostrare l'impossibilità
di sopperire a tutti i bisogni di ricovera. E
se questa carenza vi è. come possiamo affida-

ne al medko di guardia che negli ospedali

'Suole essere nan certam1ente fra i primi e i
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migliori, C come i colleghi ospedalieri sanno
certamente molto meglio di me) la r;esponsa~
bilità di faDe da Caronti perchè V'enga rico-
verato chiunque dimostri di averne urgente
bisogno? Il giovane medico, di fronte alla
responsabilità che gli inoombe, sarà più
proclive ad accogliere l'ammalato, cosa
questa che porterà come conseguenza una
maggiore carenza di posti~letto. E se per il
passato, come dioeva il coiUega Peserico, in
un pOlsto~letto, nel corso di un anno, si sono
suoceduti 20 ammahti, per l'avvenire con
questo sistema la capacità di ricovero per
ciascun posto~letto diminuilrà certamente.

Da qui ancora una volta il mio ammoni~
mento che si concreta in un r,ichiamo alla
realtà: il legislatore deve poggiare i piedi a
terra. Onorevolle Ministro, oggi che abbiamo
una situazione di oarenza non possiamo ne
dobbiamo distrarci da essa e, navigando, sul
mare dei sogni, arrivare ad una normativa
che, proprio in funzione della situazione in
cui ci troviamo, lungi dal portaDe quei be-
nefici cui si vorrebbe pervenire, finisca col
raggiungere l'effetto contrario.

Ecco perchè, onorevole Presidente, noi in~
sisteremo ed illustreremo i nostri emenda~
menti che cercano di migliorare la legge III
questo senso. Grazie.

Z O N C A. Domando di parlare siUll'ar~
tkolo 2.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

Z O N C A. VoIlevo intervenire molto
brevemente Ce ringrazio il signor Presiden~
t'e) per correggere, fra profluvi,e di cose det~
te in questa prima ora di discussione, quanto
ha affermato l'amico carissimo professar
D'Errico, il quale, probabilmente andando
oltre quella che era la sua intenzione, parlan~
do di medici ha dato praticamente la patente
di ignoranza a tutti quanti i medici italiani.

Ora, questa mi sembra una valutazione
veramente errata. Il termine di paragone di
alcuni medici italiani i quali vanno in Ame~
rica e per ill 50 per cento non sono pro-
mossi non deve essere preso nel senso let~
terale che essi non sono preparati; bisogna
pensave che si tratta di una Nazione la qua.
le ora si sta difendendo per impedire che

un numero eccesivo di medici abbia ad en~
Jrare in casa propria. D'altra parte noi non
dobbiamo dimenticare che anche da noi ci
sono nella da1sse medica delle eocezioni, ma
che il livello della classe medica italiana è
veramente degno di essere posto alla pari
delle altre Nazioni europee.

Basta rkordare che anche recentemente
abbiano avuto un premio Nobel per il pro~
fessor Bove, il quale era all'Istituto superio-
re di sanità; basta ricordare alcuni emi~
nenti clinici italiani i quali sono alla presi~
denza di istituti internazionali nel campo
scientifico e ricorlrnane anche che proprio i
medici j,taliani che sono andati in America e
cheappart,engono a oentri di studio, in quel~
la Nazione sono tenuti nella più alta consi-
derazione.

Una oritica ed un'azione dilazionatrice nel~
l'approvare questo progetto di legge si può
anche far,e, però bisogna stare attenti a non
taccare quella che è il prestigio. e l'onore
dell'intera classe medica.

D'altra parte, è da considerare, quando ci
si lamenta della scarsa preparazione post-
laurea dei medici italiani, che all'aJ:1ticolo 43
c'è praprio una norma con cui si impone
il tiracinio aspedaliero di un anno per tutti
i giovani laureati. La ringrazio, signor Pre-
sidente.

M A C C A R R O N E. Domando di par~
lare suLl'articolo 2.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

M A C C A R R O N E. L'articolo 2 è
considerato da noi molto importante, tutta~
via non possiamo V'otarlo, quindi ci aster~
remo da,l voto, perohè questo articolo rap~
prlesenta una premessa che non trova svol~
gimento nella legge. Vorrei dire, però, che
il notevole sform fatto per precisare un pro-
gramma di politica ospedaliera deve essere
apprezzato giustamente dal Senato e le obie~
zioni che sono state sone~ate dai colleghi
intervenuti sona:, a mio avviso, osservazioni
che non 1'rov3lno la loro gi.ustifkazione pro-
prio nel testo dell'articolo 2; semmai ne tro-
vano una più ampia nella considerazione
della situazione ospedaliera e nell'idoneità
della legge nel suo complesso a promuover~
ne 'la modificazione.
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In particolare, alcune innovazioni intro~
dotte, quali il collegamento degli ospedali
cOIn il sisltema dei presidi preposti alla tu-
tela d~lla salute, la responsabilizzazione del
medico di gua,rdia m~lla ammissione al Tirco.
vero e Le posizioni programmatiche inserite
nell'articolo 2, che tendono a collo,care lo
ospedale nan più cOlme un punto terminale
ed estremo della catena dell'assistenza, ma
come l'anello fondamentale intorno a cui
deve o~ganiz~arsi l'assistenza sanitaria del
nostra Paese, definendo l'assistenza ospeda-
liera un momento dell'assistenza sanitaria,
mi pare che debbano essere consideraite mol-
to importanti. Tuttavia, akuni rilievi dei
colleghi che sono intervenuti sono giusti-
ficati: sia quelli che tendono ad una for-
mulazione più corretta dell'artkolo, sia quel-
li ohe tendano a togliere dall' artkolo akune
funziani che non sano tipkhe dell'ospedale,
qua:li per esempio l'educazione ~gienico-sani-
taria del malato e addirilltura del suo nu-
c'Leo uamiliare, che partano, l'ospedale in un
campo che è più tipico dei servizi generali
di educazione sanitaria e di prevenzione
deHe malattie, cio,è dei servizi igienici, che
devono stare a monte di tutta l'organizza-
zione ospeda:liera e di tutta 1'organizzazione
Slanitaria e degli ospedali.

Ma io mi domando: queste correzioni pos-
sono essere appartate in queSito clima? Que-
sto è il punto. Quest!e erano correzioni da ap-
partarsi in Co,mmisione. In Aula invece è
possibile continuare a discutere in questo
modo e così a lungo su aspetti che sono ~

lasciatemela dire ~ veramente marginali,
perchè i punti sui quali incide La legge, i
punti veramente determinanti della legge,
sono più avanti?

Per i motivi che io, ho deltto, signor Pre-
sidente, noi non abbiamo presentato emen-
damenti, anche se, per esempio, l'ultimo ca-
poverso di questo articollo noi lo consideria-
mo sUlperfluo. Infatti, quando si è detto che
l'ospedal,e si muove con Je sue iniziative, con
i suoi progmmmi nell'ambito della program-
mazione ospedali era, dell'articolo 29, e 1>3
programmazione ospedali era nell'artioolo 29
presuppone una legge di programma per da-
re l'avvio a tutte queste cose, è evidente co-
me l'ultimo capoverso dell'articolo 2 sia su-
perfluo. Comunque, noi non abbiamo presen-

tato emendamenti proprio perchè riteniamo
che gli elementi estranei che sono sltati intro-
dotti neVla l!egge ospedaliera impediscono
una valutazione adeguata delLa portata del-
Le singole parti di questa Ilegge e, sia il Go-
verno, che la maggiaranza, avrebbero dovuto
dimostrare prima dell'arrivo in Aula la loro
buona volontà di migliorare la legge e di per-
£ezionar1a neUe pa,rti in cui era perfeziona-
bile, propria per impedire che il Parlamento
Hcenziasse lUna legge sulla quale si possono
aooendere anche dei dihattiti qualunquisti-
stici.

Fatte queste osservazioni, io direi che se
vogliamo almeno, ovviare ad alcune pecche
fondamenta<li, dobbiamo acce'lemre forte-
mente la discussione sugli aspetti ma~gina-
li. Questo artkolo 2 ~ mi consentano i ool~
leghi di cui ho apprezzato moltissimo e con-
diviso parecchie argomentazioni ~ non si

presta a tali argomentazioni, non si presta 3
questa discussione. E' vero che i me-
dici ospedalieri sono pochi; è vero che
bisogna provedeI'1e l'.apidamente ad una l'i-
fa~ma universitaria che consenta una quali~
cazione di tutto il personale sanitario; è ve-
ro che in Italia dobbiamo andare avanti nel
riformarle i rapporti tra la professione sani-
taria tradizionale e le a:l!tre attività sanita-
rie oggi necessarie per tutéJa.re la salute (e
si tratta di attività sanitarie di bas!e, medi-
che e paramediche, che discendono dalla me-
dicina, che vengono avanti ad esempio dal-
la fiska, dalla ingegneria, daUa chimka e so-
na neoessarrie perchè il medi!()o passa fare
bene il suo lavoro); è vero tutto questo. Ma
impiantare una discussione di questo tipo
sull'articolo 2, ebbene ~ consentitemelo,

onorevoli colleghi ~ significa spostare il
problema. Purtroppo, ripeto, l'occasione che
il Parlamento italiano aveva di fare una di~
siCussione seria che incidesse, non sull'aspet-
to diciamo così organizzativo, ma sulle
strutture, sul costume e sulla società,
partendo dalla legge sanitaria, ebbene
questa occasione la stiamo perdendo. Mi
auguro che in prosieguo si possa recuperare
un po' di tempo proprio per fermare di più
l'attenzione e ragionaI'1e di più, cOlme dice il
collega D'Errko, su alcuni punti fandamen-
tali, in modo che l'AssemMea del Senato
provveda a ovviare ad alcuni inconvenienti
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che sono presenti nella legge e che sono
piuttosto gravi. Grazie.

P RES I D E N T E. Sull'articolo 2 so~
no stati presentati numerosi emendamenti.
Se ne dia lettura.

C A R E L L I, Segretario:

Sostituire il primo comma con il seguente:

« Gli enti pubblici ospedalieri provvedono
istituzionalmente al ricovero e alla cura degli
infermi ».

2. 5 ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT~
TAGLIA, BERGAMASCa, BONALDI,

Bassa, CATALDO', CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,
NICaLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

RaTTA, RaVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEs!.

Al primo comma, dopo le parole: «gli
enti pubblici », inserire le altre: « riconosciu-
ti come tali ai sensi del suocesiS:ivo artiÌCo~
lo 4 ».

2. 6 ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT~
TAGLIA, BERGAMASCO, BaNALDI,

Bassa, CATALDO, CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,
NICOLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

RaTTA, RaVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNES!.

Al primo comma, dopo le parole: «prov-
vedono al ricovero », inserire le altre: «, al-
la diagnosi ».

2. 1 PICARDa

Al secondo comma, sopprimere la parola'
« locali ».

Al secondo comma, sostituire le parole:
«contribuiscono alla », con le altre: «cu-
rano la ».

2. 8 ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT~
TAGLIA, BERGAMASCa, BaNALDI,

Bassa, CATALDO', CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,
NICaLETTI, PALUMBO, PEsERIca,

RaTTA, RaVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEs!.

Al secondo comma, sopprimere le parole:
« promuovono l'educazione igienico-sanitaria
del malato e del suo nucleo familiare avva-
lendosi del proprio personale sanitario ».

2.9 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT~
TAGLIA, BERGAMASCO, BaNALDI,

Bossa, CATALDO, CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,

NICaLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

RaTTA, PO'VERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEs!.

In via subordinata, al secondo comma, so-
stituire le parole da: « promuovono la educa~
zione igienico.sanitaria », sino alla fine del
comma, con le altre: «contribuiscono alla
educazione igienic~sanitaria della colletti~
vità ».

2.10 ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT-

TAGLIA, BERGAMASCO, BaNALDI,

Basso, CATALDO, CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,

NICaLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

RaTTA, RaVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEs!.

In via ulteriormente subordinata, al secon-
do comma, sopprimere le parole: «e del suo
nucleo familiare ».

ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT~ 2. 11
TAGLIA, BERGAMASCa, BaNALDI,

Bassa, CATALDO', CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRIca, MAssaBRIO,
NICaLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

RaTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEs!.

2. 7 ALCIDI REZZA Lea, ARTaM, BAT~

TAGLIA, BERGAMASCa, BaNALDI,

Bassa, CATALDO, CHIARIELLa,

D'ANDREA, D'ERRICO, MAssaBRIO,
NICaLETTI, PALUMBO', PEsERIca,

ROTTA, RaVERE, TRIMARCHI, VE~

RaNEsI.
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Al terzo comma, sostituire le parole: «i
cittadini italiani e stranieri », con l'altra:
« coloro».

2. 12 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-
TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,
NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al terzo comma, sopprimere le parole:
« per qualsiasi malattia, o per infortunio, o
per maternità».

2. 13 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-

TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al terzo comma, sopprimere le parole:
« siano o meno assistiti da enti mutualistici
ed assicurativi o da allVrienti prubblici e pd-
vati ».

2. 14 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-

TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al terzo comma, sostituire le parole: «del
ricovero », con le altre: «di urgenti cure
ospedaliere ».

2. 15 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-
TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO,CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

dia », aggiungere il seguente periodo: «il re-
lativo pl'Ovvedimento è immediatamente tra-
smesso al direttore sanitario che, entro ven~
tiquattro ore, può confermarlo o annul-
larlo ».

2.2 TRABUCCHI

Al terzo comma, aggiungere, in fine, le pa.
role: «; J'avvenuta effettuaz,ione del r,Ìcove-
ro è di per sè vincolante per il rimborso di
tali spese»"

2. 3 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-
TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHI.\RIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRJO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al quarto comma, sostituire le parole:
«Possono, inoltr1e, istituire », con le altre:
« Gli enti ospedalieri possono, inoltre, quan-
do la loro situazione finanziaria lo consen-
ta, istituire ».

2.4 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-

TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CnlARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al quarto comma, sostituire le parole'
« Possono, inoltre », con le altre: «Gli enti
ospedali eri hanno facoltà di ».

2. 16 ALCLDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-

TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-

RONESI.

Al quarto comma, sopprimere le parole:
« anche fuori della sede dell'ospedale ».

Al terzo comma, dopo le parole: « sulla ne- 2.19
cessità del ricovero decide il medico di guar-

ROTTA, Bosso, ARTOM, VERONESI,

PALUMBO, D'ANDREA
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Al quarto comma, sopprimere le parole:
« e la prevenzione ».

2.17 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-
TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARlELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRIO,
NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-
RONESI.

Sopprimere l'ultimo comma.

2. 18 ALCIDI REZZA Lea, ARTOM, BAT-
TAGLIA, BERGAMASCO, BONALDI,

Bosso, CATALDO, CHIARIELLO,

D'ANDREA, D'ERRICO, MASSOBRlO,

NICOLETTI, PALUMBO, PESERICO,

ROTTA, ROVERE, TRIMARCHI, VE-
RONESI.

P E S E R I C O. Domando di parlare
per illustraI1e gli emendamenti al primo com~
ma (2.5 e 2.6) e i primi 3 emendamenti pro-
posti al secondo comma dell'articolo 2 (2.7,
2.8 e 2.9).

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

* P E S E R I C O. Il nostro primo emen-
damento all'articoLo 2 tende a sostituire il
primo comma con ill sl~guente: «Gli enti
ospedaheri provvedono istituzionalmente al
ricovero, e alla cura degli infermi », mentre
['articolo 2 del disegno di [egge recita: «So-
no enti ospedalieri gli enti pubblici... ». Ora
quel « sono » è superfluo; infatti vi sono en-
ti pubbli.ci che provvedDno al ricovero e al-
la cura degli infermi (ad esern;pio le cliniche
universitarie) che non sono. enti osrpedalieri,
anche se sono assoggettati, per quanto ri-
guarda la parte assisitenziale, alle norme del-
[a legge. Pertanto quel « sono» non è quali-
ficante deiSJi enti pubblici che provvedono al
ricovero degli infermi.

Per quanto riguarda poi l'emendamento
2.6, nDi pmponiamo di inserire, dopo le pa-
role «gli enti pubblici », le ahre: «ricono-
sciuti come tali ai sensi del successivo arti-
colo 4 ». Infatti, per essere dichiarati enti
ospedalieri gli enti che assistono gli infermi,

anche se non sono enti ospedali eri, devono
essere riconosciuti ai sensi dell'artioolo 4.

Per quanto riguarda l'emendamento 2.7
che tende a sopprimere, nel secondo com-
ma, la parola: «locali », qUail è il senso di
questo emendamento? Perchè dovrebbero
essere soltanto istituzioni sanitarie locali?
Forse che un ospedale l'egionale non può
coordinare la sua attività con istituzioni sa-
nitarie non IQcali? Si tntta pertanto di una
limitazione che non ha senso e quindi pro-
poniamo di eliminarla.

P,er quanto riguarda poi l'emendamento
2.8, nDi proponiamo, con tale emendamento,
che si dica: «curano la preparazione profes-
sion3lle del persQnale sanitario e tecnico; »,
e non: «contribuiscono alla preparazione
professionale.. ». Infatti rIa pI1eparazione è
promossa dagli enti ospedaHeri, per cui essi
non SQlo vi contribuiscono, ma la svolgono,
in quanto l'ins~namento avviene in seno
agli enti ospedalieri Is'tessi.

Per quanto poi riguarda l'emendamento
2.9, tendente a sopprimere, sempre nel se-
condo comma, le parole: «promuovano la
educazi'One igienico"sanitaria del malato e
del suo nucleo familiare avvalendosi del pro-
prio persona1le sanita:rio », noi abbiamo sen-
tito la critica, svolta su questo punto, del col-
lega D'Errico; si tratta infatti di una fun-
zione che si vorrebbe attribuire ai medici
ospedali erri e noi siamo contrario a ciò. Co-
munque, in via subol'dinata, proponiamo
questa modificazione: « contribuiscono alla
educazione i:gienko~sanitaria della colletti-
vità»

D'E R R I C O. Domando di parlare
per illustlrare gli emendamenti proposti al
secondo e al terzo comma dell'articolo 2
(2.10, 2.11, 2.12, 2.13, 2.14 e 2.15).

P RES I D E N T E. Ne ha fa,ooltà.

D'E R R I C O. Signor P.residente, per
quanto dguarda l'educazione igienico-sani-
taria de.vo dke che questo è un punto impor-
,tante; non è che noi siamo contrari, anzi ri-
teniamo che tutti coloro i quali possono con-
t'ribuire alla educazione igienioo-sanitaria
delle popolazioni, cominciando dal pazien~
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te stesso per andare ai nuclei familiari, non
possono che essere bene accolti. In fondo
l'ospedale diventa anche una scuola ed un
pOViero .operaio, un povero contadino prov:e-
niente, magari, da una zona depressa, da un
nucleo familiare che non è certo quello che
potrebbe essere auspkabHe ha n diritto di
essere accolto in un ospedale moderno nel
quale deve poter essere accudito, trovare un
letto in ordine e tutti gli altri acoessori; que~
,sto rappresenta anche una scuola di vita per~
ché questo malato tornerà a casa dopo aver
recuperato la propria salute, anche con una
educazione civile e sanitaria migliorata. Da
questo punto di vista, non c'è dubbio che
siamo tutti d'acoordo. Se qualche perplessi~
tà è satta, è sorta proprio su quelli che so~
no i cOIIJ;pitiohe vengono specificamente de-
mandati al medico ospedali ero, il quale non
è che non debba poter svolgere opera di edu~
cazione sanitaria; pmbabilmente noi abbia-
mo soltanto voluto intendere che questo me~
dko deve migliorare il' suo standard di pre~
parazione per assolvere prima i suoi com~
piti pr~ciplUi, cioè quelli di diagnosticare e
curare, e successivarente il oompito di edu-
care. QuestoQè il n'Ostro assunto.

Ed al collega Zanca che fa quell'appunto
a me medico, che ho dedicato i migliori anni
deI,la mia vita a migliorare me stesso nel de-
sidedo di portare un oontributo alla collet~
tività, dev:orispondere che il suo è un rim-
proveI'O che assolutamente debbo respinge-
re. Quello che ho detto, l'ho detto con pro~
fondissima amarezza di docente, soprattut
to; ed il ooillega Zanca sa bene che noi noOn
vogliamo dare il crucifige ai medid; pur-
t1mppo la situazione delle facoltà di medid~
na in Italia è quella ohe è; noi vorremmoQ
che v,enissel'O ,raddoppiate e triplicate, ma
pokhè qruesto è un sognoQ,noi vogliamo che
l'ospedale venga inseritoQ nella educazi'One
sanitaria del medico. Questo è soltantoQ lo
scopo del mio dire. E quando ho citato quel~
la statistica che mi ha addolorato profon~
damente, l'ho fatto non con oompiadmen-
to, collega Zanca, ma con pl'ofond'O accora~
mento. Le voglio rkordare, infatti, che un
tempo i medici italiani in ,tutte le parti del
mondo erano cons:Lde~ati i migliori; non so~
lo, ma molti studenti in medicina venivano

dall'estero a studiare in Italia (magari figli
di italiani all'estero), conseguivano qui [a
laurea e quando tornavano all'estero, portan-
do un soffio di italianità, avevano acquisito
:una preparazione profesionale ad un alto
standard. Questo purtroppo oggi non accade.
Queste cose ce le dobbiamo dire chiaramente,
altrimenti potrebbe quasi sembrare che ci na-
scondiamo dietro un dito.

Ci sono certamente delle punte avanzate
della medicina italiana che fanno on'ODe al
nostro Paese. Ma noi dobbiamo richiamare
l'attenzione sulle deficienze, se noOnvoglia~
ma crogiolarci in soddisfazioni che, sì, deb-
bono essere in noi per inci t~ci a c'Ontinuare
nella nostra strada, ma che non ci debbonù
tuttavia oocultare l'orizzonte, impedendo ci
di mettere in luce le cose che puredebb'Ono
essere evidenziate: e cioè che la preparazio-
ne del medico allo stato attuale è insuffi-
ciente, che i nostri coQrsidelle facoltà di me-
dicina sono soQvraffonati di matede, che i
medici quando escono dall'università non
hanno una preparazione adeguata a quelli
che sono i compiti che li attendono e che
purtroppo quando v:anno all'estem dimo~
strano, al vaglio di un esame compaTativo
rispetto ai loro colleghi degli ahri Paesi del
mondo, di avere una preparazione standard
più bassa. PurtroiPPo, quella cifra che hoQ
citato viene paragonata, senatore Zanca, a
qudlo che hanno fatto gli altri medici che
Viengono dall'Inghiltenra, dalla Germania oc~
cidentale, dalla Francia, dal Brasile, dal~
l'Argent<ina e da altri Paesi, come la Spagna,
che noi sempre abbiamo considerato al di
sotto, nel passato, deUo standard professio-
nale dei nostri medici.

Questo è tutto. Lo spirito di questo emen~
damento è proprilO quello di cercare per il
momento di non fare il passo più lungo del-
la gamba, di ceI1care di migl1iorare la prepa-
razione dei medici per poter assolvere ai
oompiti cui i medki stessi ""erranno chiama-
ti dalla l~gge ospedaliera che noi abbiamo in
disoussione.

Per quanto rigrua:rda gli emendamenti 2.9,
2.10 e 2.11, essi si commentano da sè; sono
niente più e niente meno che la traduzione
nel campo pratico dei concetti che noi ab-
biamo esposto.
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Per quanta riguarda l'emendamento. 2.12,
sostitutivo al terzo comma, abbiama fatto
notaDe che con la diziJone « cittadini italiani
e stranieri» si lasciél'no fuori gli apolidi: sa~
l'anno uno, dieci a cento, nai nan lo sappia~
ma; tuttavia abbiamo suggerita una diziane
che potrebbe camprendere tutti. Quindi, que~
sta emendamento è un completamento di
quello che si era detta prima.

Per quanto riguarda l'emendamento 2.13,
nai intendiamo. sopprimere le parole « per
qualsiasi malattia, o per infortunio, a per
maternità », peJ:1chè riteniamo che il ['icove~

l'O di pronto 150.0001'150.debba comprendere
qrualsiasi evenienza; scendendo nei partkola~
ri si corre il rischio di chiudere la porta a
quakhe eventualità che si potrebbe presen~
tare.

Per quanto riguarda l'emendamento 2.14,
can es'so vogliamo che siano sappresse le
parole: « siano a meno assistiti da enti mu~
tualistici ed assicurativi a da altri enti pub~
blici o privati », perchè riteniamo che esse
siano ovvie. Infatti, quando noi diciamo
che debbono essere riooverati tutti quelli
bisognevoli di ricovero, tutto il resta va da
sè. L'accertamento. semmai si farà dopo, per
vedere se il ricoverato era assistito da un
ente mutualistico o da un ente locale, op~
pure era una persona che doV'eva pagare in
proprio.

Così pure, per quanto riguarda l'emenda~
mento 2,15, e concludo, onareVlole Presiden~
te, nai proponiamo la sostituzione delle pa~

l'aIe « del ricovero » con le altre « di urgenti
cure oSlpedaliere » ISolo a fini di una sempli~
ficaziorre, di un contributo. di chiarificaziane
all'articolo della legge.

C H I A R I E L L O. Domando di par~
lare .per illustrare l'ultimo emendamento
proposta al terzo oomma dell'articolo 2 (2.3).

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

C H I A R I E L L O. Signor Presidente,
a proposito di questo emendament'o e del~
l'intero articolo io debbo far osservare che...

P RES I D E N T E. Senatore Chiariel~
10, parH sull'emendamento, dell'articolo si è
già parlato.

C H I A R I E L L O. Sì, parlo sull'emen~
damento. In questo emendamento. noi abbia~
ma pl'aposto che al terzo comma v,engano
aggiunte alla fine le pamle: « l'avvenuta ef~
fettuazione del ricovero è di per sè vincolan~
te per il rimborso di tali spese ». Si tratta
solo di un lato tecnico del problema,
non si tratta di nessuna interpretazione
po'litica; si vuole ciaè solo discutere un pun~
to del problema tecnico. Una delle questio-
ni più angosiCÌose che non sona state anco~

l'a risolte è quella di ben pr,ecisare chi deve
pa;gare l'ospedale per ciò che farnisce. In~
tatti, siamo tutti subito pronti a dire che
bisogna rkoverare. Noi stessi, che eserci-
tiamo questa professiane, siamo sempre pro-
pensi ad accettare questo principio, e potrei
dire, oome ho già detto nella discussione ge-
nerale, che noi già mettiamo in atto il sug-
gerimento del legislatore, che ciaè bisogna
sempre ricoverare. Lo stiamo già facendo,
perchè, se prima del ricovero dovessimo
aspettare l'autorizzazione della mutua a del
municipio, si perderebbero spesso dei mo~
menti preziosi per la cura dell'ammalato.
Quindi, con una visione più larga, eon il con-
cetto che « poi si vedrà chi pagherà », abbia~
ma già attuato quello che è il pensiero del.1e~
gislatore, di preoccuparsi cioè innanzi tutto
che il malato venga ricoverato, preoccupan~
dasi successivamente di chi poi dovrà pagare
il ricovero. Questo è un fatta molto positiva,
che, ripeto, noi abbiamo già messo in atto.

Tuttavia, con questo il problema non è ri~
salto. Infatti, oggi gli ospedali da chi ven~
gono pagati? Sono pagati essenzialmente
dalle mutue; ma io potrei dirvi che le mutue
pa;gano, sì, molti soldi, ma con quei ritardi
che tutti conosciamo, e tutto ciò perchè nel
loro interno esiste una specie di mentalità
burocratica, per cui i funzionari non hanno
altro oompito che quello di venire negli ospe~
dali o ma,gari nelle c'linkhe private per ve~
dere di soo,vare qualohe minuziosità al fine
di decidere se la spesa deve essere assunta
dalla mutua o meno, contrallanda se la de~
nuncia è stata fatta nelle 24 ore, oppure nel~
le 36, o nelle 48 ore, e tanti altri dettag'li,
provocando così dei ritardi, che in un aspe~
dale oon un numero elevato di letti vogliono
dire migliaia e addirittura milioni di rpra~
tiche che restano. arretrate. Questa situazio~
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ne è tale che io, per esempio, nel mio ospe-
dale ho invitato i funzionari delle mutue,
specialmente quelli dell'INAM, a metterci
d'aocordo al fine di costituire una Commis~
silOne paritetica. Li ho invitati a venire nel
mio os,pedale a discutere questo problema.
Noi non posiamo ammettere che gli impie~
gati della mutua o il medico della mutua,
che sanno che con questo loro comporta~
mento si creano delle benemerenze presso
i loro superiori, vengano negli ospedali o
nelLe cliniche a dird: questo lo accettiamo
e quest'altro no. Sono delle decisioni que~
ste ~ e io l'ho già spi~gato ~ unilaterali.
La ca!ssa mutua è soltanto una delle parti
contraenti e non può decidere da sola di ac~
cettare un caso e un altl'O no. Secondo que~
sto sistema dovrebbe sempre finire cOil rivol~
gersi al Clontenzi,oso, con il numero di cause
che ne deriverebbe. In questi casi chi dev,e
deddere non è la cassa mutua ma il magi~
str.ato.

Ora appunto voglio dire che di questo pro~
blema noi ci dobbiamo ;preoccupare. E vo~
glio anche far presente che molte volte le
mutue si appigliano ad un'enDrme congerie
di questioni formali per ritardare Q giustifi~
care il ritardo nei pagamenti, cosicchè alla
fine gli ospedali finiscono per stancarsi e
quindi per perdere moJti rimbor.si di spe~
dali tà.

Per quanto riguarda i comuni si può dire
che la situazione sia analoga, specialmente
a ca'rico dei piccoli comuni. Questi natural~
mente fanno tutto' il possibile per evitare di
rimborsare specialità. Delle volte è capitato
che un'amministrazione 0'spedaliem convin~
ta che da un punto di vista strettamente for~
male, quanto sostenuto dal1a cassa mutua
potesse essere esatto, è giunta ad addebitare
al medico di guardia il ricovero perchè lo
ha concesso mentre non lo doveva fare.

n l~gislatore deve anche pensare che gli
aspedali, ai quali si fanno tante imposizioni,
SDno costretti agni giorno a tante nuove spe-
se le quali, col sistema attuale, non fanno
che provocare l'aumento delle rette di de~
genza. n legislatore deve dunque preoccu~
parsi ~ e non mi pare che se ne sia suffi~
cientemente p:moccupa,to ~ di oome l'aspe~
dale deve reperire queste somme. Non quel~

le che deve av,ere e che sono già state accet-
tate (ci sono dei grossi ospedali che vantano
crediti di qualche miliardo con una sola
cassa mutua), ma quelle relative alle prati~
che che sono in contestazione che sono sem~
pre all'ordine del giorno ma che poi finisco-
no per andare perdute ed aggravano i co.sti
di gestione di un aspedale.

D'E R R I C o. Domando di parlare
per illustrare i primi 3 emendamenti al quar~
,to comma (2.4, 2.16 e 2.17) e l'emendamento
soppressivo dell'ultimo. comma dell'artico~
lo 2.

P RES I D E N T E . Ne ha facoltà.

D'E R R I C O . Questi emendamenti si
riferiscono tutti al quarto comma. Pratica~
mente si chiede che gli enti ospedalieri po~~
sano avere la facoltà di istituire fuori della
sede dell'ospedale ambulatori, dispensaTi,
consultori, centri per la cura e la preven~
zio ne di malattie sociali e del lavoro. Nùl
chiediamo che l'ospedale faccia questo quan~
da ne abbia le possibilità economiche, per~
chè a volte il voler fare il passo più lungo
della gamba e anzitempo può portare delle
conseguenze di cui poi la collettività paga
il conto.

Per quel che attiene alla prevenzione delle
malattie sociali noi ci fermeremmo alla tera~
pia, almeno allo stadiO' in cui sano le case
nel nostra Paese. Per quanto riguarda
l'emendamentO' soppressivo dell'ultimo com~
ma non ho nulla da aggiungere a quanto ha
già detto il collega che mi ha preceduto.

R O T T A. Domando di parlare per lllu~
strare l'emendamento al quarto comma del~
l'articola 2 (2.19).

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

R O T T A . L'emendamentO' è stato in
parte già illustrato. Desidero soltantO' ag~
giungere che con questo emendamento si
vuoI fare in modo che l'ospedale, invece di
avere una forza centrifuga, abbia una forza
centripeta, nel sensO' che possa stimol~re i
medici a frequentare l'aspedale. In tal ma~
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do con un' organizzazione meno complessa
si può arrivare a dei risultati più efficienti.

P RES I D E N T E . Invito la Commis-
sione ad esprimere il suo avviso sugli emen-
damenti in esame.

S A M E K L O D O V I C I , relatm e.
Il relatore dichiara di essere contrario a tut-
ti gli emendamenti che sono stati presentatI.

È contrario all'emendamento sostitutivo
del primo comma (2.5) presentato dalla ~e-
natrice Alcidi Rezza e da altri senatori per-
chè non ha finalità migliorative. È contra-
rio al successivo emendamento presentato
dagli stessi senatori (2.6) tendente ad inse-
rire al primo comma le parole {( riconosciu-
ti come tali ai sensi del successivo artico-
lo 4 » in quanto inesatto, perché enti ospeda-
lieri diventeranno non solo quelli considera-
ti dall'articolo 4 ma anche quelli costituiti
ai sensi dell'articolo 5; inoltre l'emendamen-
to non ha finalità migliorative.

È contrario all'emendamento 2.7 tenden-
te a sopprimere, al secondo comma, le paro-
le: {( locali ». La precisazione è essenziale,
perchè essa, mentre non esclude rapporti
dell' ospedale con istituzioni sanitarie anche
lontane, sottolinea la necessità del coordI-
namento con tutti i presidi sanitari della
zona e in particolare con quelli della istituen-
da unità sanitaria locale" Per quello che ri-
guarda l'emendamento 2.8, sostitutivo al se-
condo comma, osserva che non sono soltanto
gli ospedali a provvedere alla preparazione
professionale del personale sanitario e tecni-
co; quindi va bene dire: ({ contribuiscono ».
Per quanto riguarda gli ,emendamenti 2.9,
soppressivo al secondo comma, 2.10, in via
subordinata sostitutivo al secondo comma e
2.11, in via ulteriormente subordinata so p-
pressivo al secondo comma, si osserva cht:
la promozione dell'educazione igienico-sani-
taria del malato e del suo nucleo familiare
è di evidente utilità e dovere di ogni medico;
e ad essa l'ospedale si presta benissimo. Per-
tanto, l'emendamento soppressivo non ha fi-
nalità migliorative; lo stesso dicasi per le va-
rianti ad esso subordinate. Per quanto i'l-
guarda l'emendamento 2.12, che intende so-
stituire le parole: ({ i cittadini italiani e stra-

nieri » con l'altra: {( coloro », osserva che la
affermazione è importante per le ragioni già
più volte dette e che questa dizione non
esclude nello spirito della legge gli apolidi;
è quindi da rifiutare la sostituzione del testo
con l'anodino: {( coloro ». Per quanto riguar-
da l'emendamento 2.13, soppressivo delle pa-
role: {( per qualsiasi malattia, o per infortu-
nio, o per maternità » non ha fini migliora-
tivi. Per quello che riguarda l'emendamento
2.14, soppressivo al terzo comma, delle paro-
,le: {( siano o meno assistiti da enti mutuaìi-
stici o da altri enti pubblici e privati », la
precisazione non disturba, contempla infat-
ti le varie possibilità e va mantenuta. Per
quanto riguarda l'emendamento 2.15, la so-
stituzione delle parole: « del ricovero » con
le altre: ({ di urgenti cure ospedaliere » non
ha finalità migliorative; il ricovero, per quan-
to precede, dovrà sempre avere carattere di
urgenza, ma è bene che il medico di guardia
sia arbitro del ricovero. Per quanto riguarda
l'emendamento 2.3 tendente ad aggiungere,
al terzo comma in fine, le parole: « l'avvenuta
effettuazione del ricovero è di per sè vinco-
lante per il rimborso di tali spese », si ritiene
superfluo, perché susistonO' le leggi vigenti
circa la ripetizione della competenza passiva
delle spedalità. Per quanto riguarda gli emen-
damenti 2.4, sostitutivo al quarto comma,
e 2.16, la Commissione è contraria, poi-
chè gli ospedali non hanno l'obbligo ma
facoltà di istituire gli ambulatori extra
ospedalieri considerati, nell'ambito della
programmazione. Per quanto riguarda lo
emendamento 2.17 tendente a sopprimere,
al quarto comma, le parole: « e la preven-
zione» è pure contraria, perchè anche la
prevenzione è ovviamente attività ospedalie-

l'a fondamentale ai sensi di questa legge.
Per quanto riguarda l'emendamento 2.18, ten-
dente a sopprimere l'ultimo comma, non è

accoglibile perchè, come già rilevato, il testo

della legge condiziona molto opportunamen-
te la facoltà data agli enti ospedalieri di Isti-
tuire ambulatori extra ospedalieri alle pI e
scrizioni della programmazione. Per quanto
riguarda 1'emendamento Rotta ed altri, ten~

dente a sopprimere le parole: «anche fuon
della sede dell'O'spedale >), non è accoglibile,
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perchè questa facoltà di istituire ambulato~

l'i extra ospedalieri e centri per le malattlè
sociali potrà favorire anche l' evoluzione del~

l'assistenza sanitaria mutualistica verso un
sistema più efficiente ed integrato.

P RES I D E N T E. Invito l'onorevo~
le Ministro della sanità ad esprimere l'av~
viso del Governo.

M A R I O T T I , Mmistra della samtà.
Il Governo è contrario.

P RES I D E N T E . Passiamo allora al-
la votazione degli ,emendamenti.

Votazione per appello nominale

P RES I D E N T E. Comunico che i ~e-
natori Alcidi Rezza Lea, Artom, Battaglia,
Bergamasco, Bonaldi, Bosso, Cataldo, Chia~
riello, Coppi, D'Andrea, D'Errico, Massobno,
Nicoletti, Palumbo, Peserico, Rotta, Rovere,
Trimarchi e Veronesi hanno richiesto che
la votazione sull'emendamento tendente a
sostituire il primo comma dell'articolo 2
con il seguente: ({ Gli enti pubblici ospedahe-
ri provvedono istituzionalmente al ricovero
e alla cura degli infermi », presentato dalla
senatrice Alcidi Rezza Lea e da altri senatori
sia fatta per appello nominale.

Indìco pertanto la votazione per appello
nominale.

Coloro i quali sono favorevoli all' emen~

damento sostitutivo del primo comma del-

l'articolo 2 risponderanno sì; coloro che sono
contrari risponderanno no.

Estraggo a sorte il nome del senatore dal

quale avrà inizio l'appello nominale.

(È estratta a sarte il nome del senatare

Tamasucci).

Invito il senatore Segretario a procedere
all'appello, iniziandolo dal senatore Toma-

succi.

C A R E L L I , Segretario, fa l'appello.

Rispandana sì i senatari:

Akidi Rezza Lea, Attorn,
Basile, Battaglia, Bergamasco, Bonaldi,

Bosso,
Cataldo, Chiaridlo, Coppi,
D'Andrea, D'Errico,
Grimaldi,
Maggio, Massobrio,
Nicoletti,
Palumbo, Peserico, Picardo, Pinna,
Rotta, Rovere,
Turchi,
Veronesi.

Rispandano no i senatari:

Actis Perinetti, Adamoli, Aimoni, Ajroldi,
Alessi, Angelilli, Angelini CesaI1e, Arnaudi,
Asaro, Attaguile,

Baldini, Banfi, Bartolomei, Battino Vitto-
rdli, Bellisario, Bera, Berlanda, Bermani,
Bernardi, Bernardinetti, Bertola, Bettoni, Bi-
sori, Boccassi, Bolettieri, Bonacina, Bona~
dies, Bonafini, Borrelli, Braccesi, Brambil-
la, Bussi,

Cagnasso, Canziani, Caponi, Carelli, Caro-
Ii, Carucci, Cassano, Cassese, Cassini, Cela~
sea, Cenini, Ceschi, Corbellini, Cornaggia Me-
dici, Cuzari,

Darè, De Dominicis, De Luca Angelo, De
Michele, Deriu, Di Grazia, Di Paolantonio, Di
Prisco, Donati,

Fabiani, Fabretti, Farneti Ariella, Fenoal.
tea, Ferrari Francesco, Ferroni, Forma,

Gaiani, Garlato, Genco, Giancane, GiaI1d:i~
na, Gigliotti, GiorgeW, Giorgi, Giraudo, Girun-
tali Graziuocia, Gramegna, Granata, Guanti,
Guarnieri ,

IndeUi,
Iannuzzi, Iervolino,
Kuntze,
Limoni, Lombardi, Lombari, Lorenzi,
Macaggi, Magliano Giuseppe, Magliano Te~

venzio, Maier, Mariotti, MartineHi, Martinez,
Masdale, Medici, MencaragHa, Merloni, Mi~
neUa Molinari Angiola, Molinari, Monaldi,
Moneti, Mongelli, Manni, Montini, Morabito,
Morandi, Moretti, Morino, Mora, iMurdaca,
Murgia,

Nenni Giuliana,

Orlandi,
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ParuI1!di, Passoni, Pecoraro, Pelizzo, Pelle~
gl'in o, Pennacchio, P.erlrino, Petrone, Pezzini,
Pignatelli, Piovano, Pirastu, Poet, PaIano,

Roas10, Roda, Roffi, RomagnoLi Carettoni
TrulHa, Romano, Rosati, Russo,

Salari, Salemi, Samar1tani, Samek Lodo-
vki, Santero, Scarpino, Schiavetti, SchiaVio-
ne, Scotti, Secd, SeUitti, SibBIe, Spasari,
Spataro, Spigaroli, StefaneHi, StiJ:-ati, .

Tedeschi, Terraoini, T,iberi, Tomasucci, To-
velli, TOI1tora, Trabucchi, Trebbi, Tupini,

Vaochetta, Valma.ra:na, Valsecchi Athos,
Valsecchi Pasquale, Varaldo, VeceHio, Ven-
turi, Vergani, Vidali,

Zaccari, Zagami, Zampied, Zanardi, ZaIre,
Zannier, Zannini, Zenti, Zonca.

Sono in congedo i senatori:

Alberti, Angelini Armando, Battista, Bron-
zi, Cambia, Cingolani, Cittante, Conti, Di
Rocco, Ferreri, Focaccia, Jodice, Micara, Pia-
senti, Simonucci, Tessitori, Trimarchi.

P RES I D E N T E. Invito i senatori
Se,gretari a procedere alla numerazione dei
voti.

(I senatori Segretari procedono aZZa nu-
merazione dei voti).

Risultato di votazione

P RES I D E N T E. Proclamo il risul-
tato della votazione per appello nominale
sull'emendamento sostitutivo del primo com-
ma (2.5) dell'articolo 2 presentato dalla se-
natrice Alcidi Rezza Lea e da altri senatori:

Senatori votanti
Maggioranza
Favorevoli
Contrari

200
101
23

177

Il Senato non approva.

Ripresa della discussione

P RES I D E N T E . Passiamo ora alla
votazione dell' emendamento presentato dal-

la senatrice Alcidi Rezza Lea e da altri se-
natori, tendente ad inserire al primo comma
dell'articolo 2, dopo le parole: « gli enti pui>-
blici », le altre: «riconosciuti come tali ai
sensi del successivo articolo 4» (2.6).

Comunico che i senatori Alcidi Rezza Lea,
Artom, Battaglia, Bergamasco, Bonaldi, Bos-
so, Cataldo, Chiari elIo, Coppi, D'Andrea,
D'Errico, Massobrio, Nicoletti, Palumbo, Pe-
serico, Rotta, Rovere, Trimarchi e Vero-
nesi hanno richiesto che la votazione su tale
emendamento sia fatta per appello nomina-
le e subordinatamente hanno richiesto la ve-
rifica del numero legale.

Avverto che, essendo contemporaneamen-
te pervenuta una richiesta di votazione a
scrutinio segreto, quest'ultima prevale suila
richiesta di votazione per appello nominale.

Votazione a scrutinio segreto

P RES I D E N T E . Comunico che i se-

natori Poet, Bemardi, Macaggi, Cassini, Sa-
lemi, Bermani, Maier, Canziani, Mongelli,
Zannier, Pignatelli, Bonafini, Sellitti, Morino,
Giorgetti, Tedeschi, Zagami, Actis Perinetti,
Caravelli e Banfi hanno richiesto che la vo-
tazione sull' emendamento aggiuntivo (2.6)
sia fatta a scrutinio segreto.

Indìco pertanto la votazione a scrutinio
segreto.

I senatori favorevoli deporranno palla
bianca nell'urna bianca e palla nera nell'mo-
na nera. I senatori contrari deporranno pal-
la nera nell'urna bianca e palla bianca nd-

l'urna nera.
Dichiaro aperta la votazione a scrutinio

segreto.

(Segue la votazione).

Prendono parte aZZa votazione i senatori:

Actis Perinetti, Adamoli, Aimoni, Ajroldi,
Akidi &ezza Lea, Angelilli, Angelini Cesare,
Amaudi, Artom, Asaro, Attaguile,

Baldini, BanE., Bartesaghi, Bartolomei,
Battaglia, Battino Vittorelli, Bellisario, Ber-
gamasco, Berlanda, Bermani, Bernardi, Bel'-
nardinetti, Bertola, Bettoni, Boccassi, Bona-
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nacina, Bonadi,es, Bonafini, Bonaldi, Borrel~
li, Bracoesi, Brambilla, Bussi,

Cagnasso, Caleffi, Canziani , Capani, Ca~
relE, Cavoli, Carucci, Cassese, Cassini, Ca~
taldo, Celasco, Cenini, Ceschi, Chabod, Chia-
riella, Coppi, Corbellini, Comaggia Medici,
Cuzari,

D'Andrea, Darè, De Dominicis, De Luca
Angelo, De Michele, Deriu, D'Errica, Di Gra~
zia, Di Paolantonia,

Ferrari Francesco, Ferroni, Flor,ena, For~
ma,

Gaiani, Genco, Giancane, Gianquinto, Gi-
gliotti, Giargetti, Giorgi, Giraudo, Giuntoli
Graziuccia, Gramegna, Guanti, Guarnieri,

Jervolino,
Kuntze,
Limoni, Lombari, LOI'enzi,
Macaggi, Maocarmne, Maggio, Magliano. i

Giuseppe, Magliano Tenenzio, Maier, Mam~
mucari, Mariotti, Maris, MartineUi, Marti-
nez, Masdale, MassO'brio, Medici, Merloni,
Minella Molinari Angiola, Malinari, Mongel-
li, Montini, Morandi, Moretti, Marina, Mora,
Murdaca, Murgia,

Nenni Giuliana. Nicoletti,
Oliva, Orlandi,

Palumbo, Passoni, Pecoraro, Pellegrino,
Perrina, Peserico, Petrone, Pezzini, Picardo,
Picoioni, Pignatelli, Pinna, Poet, PaIano, Pre~
zio si,

Roasio, Roda, Romano, Rosati, Rotta, Ro~
vere,

Salari, Salemi, Samaritani, Samek Lodo-
vici, Santera, Schiavetti, Schiavone, Secci,
Sellitti, Sibille, Spasmi, Spataro, SpezzanO',
Spigaroli,

Tedeschi, Tiberi, Torelli, Tortora, Trabuc-
chi, Trebbi, Tupini, Turchi,

Vacchetta, Valsiecchi Athas, Valsecchi Pa~
squal<e, Varaldo, Veoellio, Venturi, Vergand,
Veronesi, Vidali,

Zagami, Zampieri, Zanardi, Zannier, Zenti,
Zanca,

Sono in congedo i senatori:

Alberti, Angelini Armando, Battista, Bron~
zi, Cambia, Cingolani, Cittante, Conti, Di
Rocco, Ferreri, Focaccia, Jodice, Micara,
Pias'enti, Simonucci, Tessitori, Trima}xhi.

(Nel corso della votazione assume la presi~
denza il Vice Presidente Macaggi)

Presidenza del Vice Presidente J\iACAGGI

Chiusura di votazione

P RES I D E N T E . Dichiaro chiusa
la votazione e invito i senatori Segretari a
procedere alla numerazione dei voti.

(I senatori Segretari procedono alla nu~
merazione dei voti).

Risultato di votazione

P RES I D E N T E . Proclamo il ri-

sultato della votazione a scrutinio segreto
sull'emendamento aggiuntivo presentato dai~
la senatrice Alcidi Rezza Lea e da altri se-
natori all'articolo 2, tendente ad inserire, al

primo comma, dopo le parole: « gli enti pub-
blici », le altre: «riconosciuti come tali ai

sensi del successivo articolo 4 }) (2.6):

Senato:ri votanti
Maggioranza
Favorevoli
CO'ntrari

169
85
28

141

Il Senato non approva.

Ripresa della discussione

P RES I D E N T E . Passiamo ora al-
l'esame dell'emendamento presentato dal se~
natore Picardo, tendente ad inserire, al pri~
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ma comma dell'articolo 2, dopo le parole:
« provvedono al ricovero », le altre: «, alla
diagnosi» (2,1).

Il senatore Picardo ha facoltà di svolgerlo. I

* P I C A R D O. Sarò brevissimo, arr1zite-
legrafica. Nan sembri strana ,la richiesta del-
f aggiunta delle parule «, alla diagnosi»,
perchè la di:zjiane «al ricovero» potrebbe
esseDe annicomprensiva: COinl'aggiunta pro-
posta, infatti, si paTIrebbe anche dare possi-
bilità al ciHadina di usufruire, pur lrinuncian-
do al ricovero, delle prestazioni ospedaliere
per degl<i acoertamenti diagnostici.

P RES I D E N T E. Comunica cihe i
senatori Alcidi Rezza Lea, Artom, Batta-
glia, BeIìgamasco, Banaldi, Bosso, Cataldo,
ChiarieHa, COPipi, D'Andrea, D'Errico, Mas-
sOlbrio, Nicoletti, PalumbO', Peserico, Rot-
ta, Rave~e, Trimarchi e Veronesi hannO' 'irÌ
chiesta che la v,otazione sull'emendamen-
to presentato dal senatore Pkarda sia fat-
ta per appello naminale e subordinatamen-
te hanno richiesto la verifica del numero
legale.

Avvertadhe contemporaneamente è per-
venuta una richiesta di votazione a scruti-
nio segreta, la quale prevaLe sulla riohie-
sta di votazione per ~peUo naminale.

Votazione a scrutinio segreto

P RES I D E N T E. Comunico che i
senatari Bellisario, Zerrti, Caroli, Murdaca,
Zaccari, Zanca, Garlato., Attaguile, Rosati,
Zannini, BaLdini, Limani, Russa, Torelli,
Morandi, Molinad, Vecellio, Bertala, SeI.
litti e Fmmcesco Ferrari hanno richiesta che
la votazione sull'emendamento aggiuntivo
presentato dal senatore Picarda sia fatta a
sCllutinio segreto.

Indìco pertanto ,La votaziane a scrutiniù
segreto.

I senato~i falVarevo:Ii depanmnno paBa
bianca nell'urna bianca e \palla nera nell'ur-
na nera. I senatari contrari deparranno pal-
la nera nell'urna ibianca e palla bianca nel-
l'urna nera.

Dichiara aperta la votazione a scrutinio
segreto.

(Segue la votazione).

Prendono parte alla votazione senatori:

Actis Perinetti, Aimani, Ajroldi, Alcidi Rez-
za Lea, Alessi, Angelilli, Angelini Cesare, Ar-
naudi, Artom, Asaro, Attaguile,

Baldini, Banfi, Bartolomei, Battaglia, Bat-
tino Vittorelli, Bera, Bergamasco, Berlanda,
Bermani, Bernardi, Bernardinetti, Bernardo,
Bertola, Bettoni, Boccassi, Bolettieri, Bo-
nacina, Bonadies, Bonafini, Bonaldi, Barelli,
Braccesi, Brambilla, Bussi,

Cagnasso, Caleffi, Canziani, Caponi, Carel-
li, Caroli, Cassano, Cassese, Cassini, Catal-
do, Celasco, Cenini, Ceschi, Chiariello, Coppi,
Corbellini, Comaggia Medici,

D'Andrea, Darè, De Dominicis, De Luca An.
gelo, De Michele, Deriu, D'Errico, Di Grazia,
Di Paolantonio,

Ferrari Francesco, Ferroni, Florena,
Fonna,

Gaiani Garavelli, Garlata, Genco, Gianca-
ne, Gigliotti, Giorgetti, Giorgi, Giraudo, Giun-
tali Grazi'Ulccia, Guarnieiri,

Indelli,
Jannuzzi, Jervolina,
Kuntze,
Limoni, Lombardi, Lombari, Lorenzi,
Maccarrone, Maggio, Magliano Giuseppe,

Magliano Terenzio, Maier, Mariotti, Maris,
Martinelli, Martinez, Masciale, Massabrio,
Medici, Merlani, Minella Molinari Angiola,
Molinari, Moneti, Mongelli, Montini, Mora~
bito, Morandi, Morino, Mora, Morvidi, Mur-
l.aca, Murgia,

Nenni Giuliana, Nicoletti,
Oliva, Orlandi,
Palumbo, Passoni, Pecoraro, Pelizzo, Pel.

legrino, Perrino, Peserica, Pezzini, Picardo,
Piccioni, Pignatelli, Pinna, Pirastu, Paet, Po.
lana, Preziosi,

Roasio, Roda, Romano, Rosati, Rotta, Ro
vere,

Salari, Salemi, Samek Lodovici, Santero,
Schiavetti, Schiavane, Secchia, Secci, Sel-
lÌitti, Sibille, Spasari, Spiga:rali, Stdanelli,

Tedeschi, Tiberi, Torelli, Tortora, Trabue-
chi, Tupini,
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Vallauri, Valmarana, Valsecchi Athos, Val-
secchi Pasquale, Varaldo, Venturi, Veronesi,

Zaccari, Zagami, Zampieri, Zanardi, Zane,
Zannier, Zenti, Zonca.

Sono in congedo i senatori:

Alberti, Angelini Armando, Battista, Bron-
zi, Cambia, Cingolani, Cittante, Conti, DI
Rocco, Ferreri, Focaccia, Jodice, Micara, Pia
,enti, Simonucci, Tessitori, Trimarchi.

Chiusura di votazione

P R E <SI D E N T E. Dichiaro chiusa Ja
votazione e invito i senatori Segretari a pro-
cedere aHa numeraziO'ne dei vO'ti.

(I senatori Segretari procedono alla nu-
'1lerazione dei voti).

Risultato di votazione

P R E 'S I D E N T E. Proclamo il risul-
tato deHa vO'taziO'ne a sCTiUtJinio segJ1eto sul-

l'emendamentO' p'J1eserrtato dal slenatO're Pi-
\:ardo al primo cO'mma dell/artioolo 2 (2. 1):

Senatori votanti
Maggioranza
Favorevoli
Contrari

Il Senato non approva.

172
87
32

140

Ripresa della discussione

P RES I D E N T E. Passiamo ora alla
votazione dell'emendamento 'Presentato dalla
senatrice Alci<diRezza Leae da altri senatori
all'articolo 2, tendente a soppI1imere aJ se-
condo comma la paro1la: «locali» (2.7).

Comunico che i senatori Alcidi Rezza Lea,
Airtom, Battaglia, Bergamasoo, Bonaldi, Bos-
so, Cataldo, Chiariello, Coppi, D'Andrea,
D'Errioo, MassO'brio, Nicoletti, Palumbo, Pe-
serico, Rotta, Rovere, Trimarchi, Veronesi
hanno richiesto che la votazione su tale

emendamento sia fatta per appello nominale
e subordinatamente hanno ,richiesto la veri-
fica del numero legale.

Awerto che contemporaneamente è perve-
nuta una richiesta di vO'tazione a sorutinio
segreto, la quale pl1evale suLla ricMesta di
votazione per appello nominale.

Votazione a scrutinio segreto

P RES I D E N T E. Comunko che i se-
natod Bellisar:io, Zenti, Caroli, Ber1tola, Oe-
lasco, Zaccari, Zonca, Murdaca, Garlato, At-
taguile, Zannini, Rosati, Limoni, Molinari,
Russo, Torelli, Bettoni, Bolettieri, Vecellio e
Morandi hanno richieSlto che la votazione
sull'emendamento presentato dalla senatdce
Alcidi Rezza Lea e da altri senatori aLl'arti-
colo 2, !tendente a sopp1rimere al secondo
comma la parola: «locali» (2. 7), sia fatta a
scrutinio segreto.

Indko pertanto la votazione a sorutinio
segreto.

I slenatori favoI'evoli deporranno palla
bianca nelil'uI'na bianca e palla nem nel-
l'urna nera. I senatori oontrari deporranno
paUa nera nel,J'urna bianca e palla bianca
nsll'uI1na nera.

Dichiaro aperta la votazione a scrutinio
segreto.

(Segue la votazione).

Prendono parte alla votazione i senatori:

Aotis Perinetti, AimO'n:i,Ajroldi, Alddi Rez-
za Lea, Alessi, Angelilli, AngelinìÌ Cesare, Ar-
nandi, AsaI'o, Attaguile,

Banfi, Bartolomei, Battaglia, Battino Vit-
toreLli, Bergamasco, Be:rlanda, Bermani, Ber-
nardi, BernaI1dine11ti,BernaJ1do, Bertola, Bet-
toni, Bisori, Bolettieri, Bonacina, Bonadies,
BonafÌ'I]ji, Bonaldi, BOlTelli, Braocesi, Bussi,

Cagnasso, CalefE., Canziani, Carelli, Caroli,
Cassano, Cassini, Cataldo, Celasco, Cenini,
Ceschi', ChiaI'iello, Corbel1ini, Corrnaggia Me-
dici,

D'Andrea, Darè, De Domilllids, De Luca An-
gelo, de Michele, Deriu, Di Grazia, Di Pri-
SICO,
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Fabretti, Fenaaltea, Ferrari Francesca,
Ferrani, FIO'rena, Forma,

GaraveHi, Gadato, Genoa, Giancane, OiO'r-
getti, Giorgi, Giraudo, Giruntoli Graziuccia,
Guanti, Guarnieri,

Indelli,

Jannuzzi, Jervolino,

LimOini, Lambardi, Lombari, LO'renz,i,
Lussu,

MaglianO' Giuseppe, Magliano Terenzio,
Maier, Mariotti, Martinelli, Mart,inez, Mascia-
Ie, Massabrio, Medici, Merloni, Molinari, Mo~
naldi, Moneti, Mongelli, Monni, Montini, Mo~
l'abito, Morandi, Morino, MO'ra, Muvdaca,
Murgia,

NicO'Jetti,

OHva,

Pafundi, Passoni, PecO'rarO', Pelrizza, Pelle-
g1I1ina, Perrino, Perugini, Peserko, Petrone,
Pezzini, Picarda, Piccioni, Pignatelli, Pinna,
Poet, PO'lana, Preziasi,

RoasliOi, ROida, Romagnali Care1;toni Tullia,
Rosati, Ratta, Rovere,

Salari, Salerni, Samek Lodovid, Santero,
Schiave1Jti, Schiavone, Sellitti, Sibille, Spasa-

l'i, Spataro, Stefanelli Stirati,
Tedeschi, TibeI1i, Tovelli, TOI1tara, Trabuc-

chi, TJ1ebbi, Tupini, Turchi,

Vallauri, Valma:rana, Valseochi Athos, Val-
secchi Pasquale, Varalda, VeceUiO', Venturi,
VerO'nesi,

Zaccari, Zagami, Zampied, Zane, Zannier,
Zenti, Zanca.

Sono in congedo i senatori:

Alberti, Angelini ArmandO', BaltltiiSta, BI1on-
zi, Carubia, Cingolani, Cittante, Conti,
Di Rocco, Ferreri, Foca:ccia, JO'dice, Miicara,
Piasenti, Simonucoi<, Tessirtori, Tlrimarchi.

Chiusura di votazione

P RES I D E N T E. Dichiaro chiusa la
vataziane e invitO' i senatori Segretari a pro-
cedere alla numerazione dei vati.

(I senatori Segretari procedono alla nu~
merazione dei voti).

Risultato di votazione

P RES I D E N E. Pracla:mo il risultato
deHa votazione a scrutinio segreto sull' emen-
damento presentata dalla senatI1Ìce Alci di
Rezza Lea e da altri senatori, It,endentle a sop-
primere al secondo camma dell' articolo 2 la
parO'la: «locali» (2. 7):

Senatori votanti
MaggiOiranza
FavOirevoli
Cantmni

158
80
27

131

Il Senato non approva.

Ripr:esa della discussione

P RES I D E N T E. PassiamO' ora alla
I votazione dell'emendamentO' pJ1esentato dal-

la senatrice Alcidi Rezza Lea le da altri sena-
tO'ri, Itendente a sastituÌ<re al secondo :comma
dell'articolo 2 le parole: «cO'ntribuiscono al-
la », con l'e alvre: «curano la » (2.8).

Comunico che i senatori Alcidi Rezza Lea,
Alrtam, Battaglia, Bergamasco, Bonaldi, BOiS~
so, CataMo, Chiariello, Coppi, D'Andrea,
D'Errioo, Massobria, Nicoletti, Palumbo, Pe>-
se~ica, ROltta, Rovere, Trimarchi e Verone>-
si hanno richiesto che la votazione su tale
emendamentO' sia fatta per élippello iThO'mi~
JJ1ale.

InvÌ<ta pertantO' il senatare Segretario a
verificare se i sena tOiri firm31tari della richk-

sta sono tutti presenti.

(Due dei senatori firmatari Inon risultano
presenti).

Dichiwro che Ia richiesta nOin è valida.

Comunico che i senatori Aloidi Rezza Lea,
Artam, Battaglia, Bergamasco, Banaldi, Bas-

so, Cataldo, ChiadeUo, Coppi D'Andrea, D'Er-

rico, Massabrio, Nicoletti, PalumbO', Pese-

rico, Rotta, Rovere, T'rimarchi e Veronesi

hannO' richiesto la verifica del numero legale.

Avverto che contemporaneamente è perve-

nuta una richiesta di votazione a scrutinio
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segreto la quale prevale sulla richiesta di ve~
I1ifica del numero legale.

Votazione a scrutinio segreto

P RES I D E N T E. Comunioo che i
senatori Bellisario, Zenti, CamH, Bertola, Ce~
lasco, Zaccari, Zonca, Murdaca, Garlata, At~
taguiIe, Zannini, &osati, Limoni, MoLinari,
Russa, Tordli, Be-Honi, Balettieni, VeceUio
e Morandi hanno richiesto che :la votazione
sull'emendamento praposto dalla senatrice
Akidi Rezza Lea e da alt,ri senatori, te'll~
dente a sostiltuke nel secondo comma del~
l'articolo 2 le para le: «contribuisoono al[a»
con le altre: «ourano la» (2.8), sia effet~
tuata a scrutinio segreto.

Indìco peI1tanto la votazione a scrutinio
segreto.

I senatori favorevoli depOIfralllllo pal,la
bianca nell'urna bianca e palla nera nell'u:r~
na nera. I senatori contrari deparranno pal-
la nera nell'urna bianca e palla bianca nel~

l'urna nera.
Dichiaro aperta la vortazione a scrutinio se-

greto.

(Segue la votazione).

Prendono parte alla votazione senatori:

A:ctis Perinetti, Aj:roldi, Alessi, Angelilli,
Angelini Cesar,e, Arnaudi, Asaro, Attuaguile,

Baldini, Banfi, Bartolomei, Battino Vit-
tordli, Bellisa,rio, Berlanda, Bermani, Ber-
nardi, Bernardinetti, Bernardo, Bertola, Bet-
toni, Bisori, Bolettieri, Bonacina, Bona-
dies, Bonafini, Borrelli, Braccesi, Bussi,

Cagnasso, Calelli, Canziani, Caroli, Cassi~
ni, Celasco, Cenini, Ceschi, Carbellini, COlr~
naggia Medici,

Darè, De Daminicis, De Luca Angela, de
Michele, Deriu, de Unterrichter, Di Grazia,
Danati,

F,enoahea, Fenari Franoesca, Ferrani,
F,lorena, Farma,

Garavelli, Gar:lato, Gava, Genco, Gianca-
ne, Giorgetti, Giargi, Girauda, Giuntoli Gra~
ziuocia, Grimaldi, Guarnieri,

Indelli,

Je:rvolino,

Lamb ardi ,

Jannuzzi,

Limoni,
Lucchi,

MaggiO', MaglianO' Giuseppe, MaglianO' T~
renzio, Maier, Marilatti, Martinelli, Marti~
nez, Medici, Merlani, Mess.eri, Malinari, Mo-
naldi, Maneti, Mangelli, Manni, Montini,
Marabita" Morandi, MoDO, Murdaca, Murgia,

Nenni Giuliana,

Oliva,

PafUindi, Pecoram, Pelizzo, Perrino, Peru~
gini, Picciani, Pignatelli, Pinna, Poet,

Rosati, Russo,

Salari, Salemi, Samek Lodavici, Sant,erlO,
Schiavane, SeUitti, Sibille, Spasaril, Spata~
m, Spiga'roli, Stirati,

Tedeschi, Tiberi, Tarelli, Tortora, Trabuc~
chi, Tupini, Tur,chi,

Vallauri, Va,lmarana, Valsecchi Pasqua~
Ie, Varaldo, Vecellio, Venturi,

Zaccari, Zampieri, Zane, Zannier, Zenti,
Zonca.

Lambari , Lalrenzi,

Sono in congedo i senatori:

Alberti, Angelini Armando, Battista, Bron~
zi, Carubia, Cingolani, Cittante, Conti, Di
Rocco, FeI'reri, Facaccia, Jodice, Miteara,
Piasenti, Simanucci, T,essitori, Trimarchi.

Chiusura di votazione

P RES I D E N T E. Dichiaro chiusa
la votazione a scrutinio segreto ed invito i se-
natori Segretari a procedere alla numera.
zione dei voti.

(I senatari Segretari procedanO' alla nu~
meraziane dei voti).

P RES I D E N T E . Comunico che ,il
Senato non è ,in numero legale.

Sospendo pertanto la sedUita. Sarà I1ipresa
alle ore 15.

(La seduta, sospesa alle ore 12,30, è ripre-
sa alle ore 15).
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Presidenza del Vice Presidente SECCHIA

Annunzio di disegno di legg,e
trasmesso dalla Camera dei deputati

P RES I D E N T E. Comunico che il
Presidente della Camera dei deputati ha tra~
smesso il seguente disegno di legge:

« Proroga, con modifiche, delle disposizio~
ni sull'assistenza ai profughi ed ai conna~
zionali rimpatriati assimilati ai profughi»
(2628).

Annunzio di presentazione
di disegni di legge

P RES I D E N T E. Comunico che sono
stati presentati i seguenti disegni di legge
di iniziativa dei senatori:

SALARI. ~ « Elevazione del contributo an~
nuo a carico dello Stato in favore del Con~
sorzio per la pesca e l'acquicoltura del Tra~
simeno» (2626);

FENOALTEA. ~ « Istituzione ed ordinarnen~
to del ruolo tecnico dei servizi statistici e
attuariali dell'amministrazione centrale del
Ministero del lavoro e della previdenza so~
ciale » (2627).

Ripresa della discussione

P RES I D E N T E. Eravamo :rimasti
all'emendamento proposto al secondo com-
ma dell'articolo 2 tendente a sostiltuiJ1e le
paroJe: « cont'ribuisoono ailla)} con le al,tre:
« curano la )} (2.8).

V E R O N E SI. Noi abbiamo presenta~
to già in preoedenza la richieSlta di appello
nominale e di verifica del numero l'egale. Ta-
le nostra richiesta 'resta ferma...

P RES I D E N T E. C'è però Ulna richie~
sta di somtinio segreto.

V E R O N E ,S I. Stavoo per finire. La
nostra dchiesta rimane ferma; salvo che il
Governo non abbia qualche dichiarazione da
fare, poichè in queSito caso vorremmo prima
ascoLtare tali dichia,razioni.

M A R IOT T I , MinistrO' della sanità.
Domando di parlare.

P RES I :D E N T E. Ne ha facoJtà.

1, M A R IOT T I, MinistrO' della sanità.
Onorevole Presidente, onorevoli colleghi, io
speravo 'Che l'atteggiamento dei col[eghi di
parte <liberale, che Ìin parte positivamente
posso spiegare, potesse modificarsi di £J1on~
te ad una ,legge che investe gli interessi, si
può dir'e, di miliioni di dt>tadini, lCionsideran~

d'Ù tutti gli :infermi che si tlrovano negli ospe~
dali del nostro Paese, sia civili che specializ~
zati, ,tutti i sofferentli che, pur non attJenden-
do certo da questo disegno di 'legge la possi-
bilità di essere restituj,ti IrapidameMe aHa vi-
ta sociale ,alle loro famiglie, lo considerano
comunque uno strumento che, se res'Ù doma-
ni operante, offrirebbe, indubbiamente, an~
che con tutti i suoi aspetti negativi e posi~
tivi, la lpossibiHtà di rendere più funzionali
gli ospedali e di instaurare un diversorap-
porto tra malato e medico, del che, sia dal
punto di vista psioologico che dal punit'Ù di
vista teonioo-terapeUltico i malati non potreb-
bero che giovarsi.

U fatto >che su quesito provvedimento si
siano venutli in questi anni polarizzando l'in-
teresse, le speranze, le attese di tanta palJ:1te
del Paese (vi sono stati convegni, ,tavOlle 1'.0.
tonde, si sono aV1Uiteuna serie di manifesta~
zioni cui, del resto, gli stessi coHeghi di parte
liberale hanno partecipato, rendendosi conto
de1l'>interesse con cui i cit,tadini di ogni ceto
hanno seguito l'iter del disegno di leg-
ge) ha fatto sÌ che io mi chiedessi per
quale motivo ~ a prescindere da un
111dilrizzo generaile di pol:itica sanitaria che
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ovviamente implica anche valutazioni e giu~
dizi politici su norme che in fondo abbozza~
no, o, per lo meno, aprono la strada ad un si~
sterna assai diverso di organizzazione sanita~
ria del nostro Paese, su oui ovviamente si
svilupperà uno scontro o un incont["o Idi 1dee

~ si debbano dare deUe colorazioni pohti~
che ad una legge del genere, cOIlorazioni po-
litiche che fanno parte del patrimonio ideo-
logico di azione e di prassi pollitica di iDutti i
Gruppi rappresentati. Il disegno di legge,
infatti, per i,l suo contenuto, dovI1ebbe oon-
durei a pensare che di fronte alla tultela
dellla salute pubblica, della salUite della so-
cietà italiana, di cui siamo i rappresentanti,
anche certe posizioni connesse ad altre leggi,
su cui si può concordare o meno, alcuni at-
teggiamenti politici, alcune posizioni polliti-
che che sul piano dei rregolamenti ,dei due ra-
mi del ,Parlam,ento possono oonsentiI1e ad una
parte ~ pur quanltitativamente non certo
numeJ:1osa ~ di eSiprimeJ:1esè stessa, avrebbe-
ro dovuto oedere il passo a valutalJioni 'Più
seI'ene. Confesso che su una legge del genere,
che vuole essere uno strumento ,legisbti\"o
inteso ad alleviare le sofferenlJe di tanti no-
stri oonchtadini che 'languono in queste
squatllcùde corsie, che veramente maledicono
moLto spesso anche la società e Ila stessa clas~
se poli:tka per le condizioni in cui si trova-
no molti ospedali, pensavo che, ad un cer-
to punto, quando il piJ:1Ollunciamento politico
di t'Ultti i Gmppi qui presenti si fosse svilup-
pato ed avesse preso una sua certa consisten-
za, si sarebbe abbandonata una centa lPosizio~
ne politica, posizione che questi malati o una
larga fascia dell'opinione pubblica non rie~
scono assolutamente a capiI'e.

Ecco peI'chè mi sono permesso di Tlichia-
mare a questo senso di Iresponsabihtà che,
secondo me, va molto al di là delle posizioni
pO'litiche di ciascuno di noi, per invesltire un
aspetto grave della politica sooiale di un
Paese, soprattutto quando questa poli:tica so-
ciale cerca di andare incontro, in termini di
minori sofferenze, a certe esigenze di fondo
della società italiana.

Io, cioè, non riuscirei veramente a capirJ:1e

peI'chè questa legge non la si voglia; ed è
inutile che i Gruppi pO'litici affermino, direi,

in un comune denominatore, che tutti voglio-
no questa legge perchè, per quanto impedet-
ta, essa in sostanza registra un primo passo
v,errso una organizzazione sanitaria assai di-
versa da quelila caotica in cui ,noi abbiamo
operato fino ad oggi, quando a queste parole
non corrispondono i fatti, né tanto meno le
posizioni politiche di alcuni Gruppi politici.
Ubbidendo, direi, proprio alla mia coscienza,
ho riltenuto opportuno soìtolineay;e la lJ:'espon-
sabiilità a oui andiamo incontlJ:1O, perohè mi
rendo perfettamente oonto che, continuando
dI questo passo, perseguendo l'obiettivo di
dtardare <la discussione di una ,legge, pJ:1evi-
sta pe:rahro dalla Costituzione, si può affos-
saJ:1euno stnumento legislaltivo che, nel suo
insieme, con i suoi difetti e con i suoi aspetti
positivi, indubbiamente rappresenta un pas~
so fin avanti per riorganizzare razionalmenrte
un'assistenza sanitaria, nell'ambito della qua~
lie dorvrebbeJ:1o 'DrovaDe un certo sollievo mol~
tissimi sofferenti e moltissimi infermi.

Voglio anche aggiungere, ooncludendo (e
la ringrazio, signor Presidente, di ave:rmi da-
to la possibilità di fare questa dichiarraZJilOllie,
moralistica non di oe11to, sentimentale non
credo perchè ha anche un sottofondo sociale),
che io mi auguro anche che queSlta 'legge,
nonostante la 'sovranÌJtà certament'e indiscus~
sa degli onorevoli senatori, sia votata come
fu votata dall'alrtro ramo del Parlamento.
In altri termini, se essa subisse delle modifi~
cazioni sostanziali che ne alterassero il si~
gnificato, i fini istituzionali, la possibilità di

essere operante in alcuni settori che in fondo

riassumono l'obbligo dello Stato di interveni~
re a tutela della salute pubblica del nostro
Paese, se subisse cioè delle modificazioni tali

da alterarne la sostanza, essa ovviamente non
avrebbe ragione di essere, se le cose restas-

sero come prima. E il Governo è fermamente

deciso a difendere l'integrità di questo dise-
gno di kgge, oosì per lo meno come è s:tato

votato dall'altro ramo del Parlamento, salvo
ad accogLiere pochi emendamenti che even-
tualmente per la loro sostanza migliorasse-
ro notevolmente questo s:trumeln:to llegislati~

va per i fini che esso intende realizzare e con~
seguire. Posso dire così di essermi liberato
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da un peso in questi giorni di discussione: mi
rimetto quindi al ripensamento ed al profon~
do senso di responsabilità di tutti i Gruppi
politici per ovviare alla situazione che si è ve~
nuta determinando in questi pochi giorni di
discussione, al fine di affrontare alcuni pro~
blemi di fondo, e affinchè si dia a questo iter
quella rapidità che conviene dare, appunto
per andare incontro ad alcune esigenze di
fondo, che sono profondamente sentite da
una larga fascia dell'opinione pubblica del
nostro Paese. (Applausi dal centro e dalla si~
nistra).

BER G A M A S C O. Domando di par~
Iare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

BER G A M A S C O. Onorevole Presi
dente, il ministro Mariotti, il nostro collega
Mariotti, ci ha rivolto delle parole in tono
amichevole. delle quali gli siamo riconoscen~
ti. Egli è in politica da molti anni e cono-
sce meglio di noi quelle che sono le esigen-
ze della politica stessa. Posso peraltro assi~
curargli che noi ci rendiamo perfettamente
conto dell'importanza del presente provve.
dimento, che può avere degli aspetti posi~
tivi e degli aspetti negativi, ma che comun~
que è un provvedimento importante che
oertamente il Paese attende; posso anche
assicurargli che noi non intendiamo affatto
impedire l'approvazione di questo disegno
di legge, ma che speriamo di vederlo appro-
vare emendato in alcuni suoi punti. L'ono-
revole Ministro ha precisato peraltro che
ciò non può significare l'alterazione tota~
le del suo spirito; però vi sono alcuni eb
menti che a nostro parere potrebbero essere
utilmente riveduti insieme.

Comunque, stia certo l'onorevale Mini~
5tro della sanità che il disegno di legge non
sarà affossato, ma, almeno per quanto ci
riguarda, sarà portato al voto finale. (Ap
plausi dal centro-destra).

M A R IOT T I, Ministro della sanità.
Allora dimastratelo con i fatti.

P E C O R A R O. Domando di parlare.

20 DICEMBRE 1967

P RES I D E N T E. Ne ha facoLtà.

* P E C O R A R O. Onorevole Presidente,
onorevoli colleghi. Certamente è molto più
facile parlare can il senataI1e Bergamasco
che can qualcun altro dei suoi colleghi, se
non altro per il garbo con cui porge i suoi
?rgamenti.

Nai siamo d'accordo sul criterio del per-
fezianamento tecnico--giuridico del disegno
di legge, ma vagliamo chiedere al collega
Bergamasco, che in questo momento si pone
come portatare anesto dell'esigenza di un
miglioramento del provvedimento in esa~
me, se egli crede che undici emendamenti,
vatati a scrutinio segreto nella giornata di
ieri su di un articalo, ed altri sei emenda-
menti nella giornata di aggi, votati pure a
scrutinio segreto, possano favorire, dal pun~
to di vista tecnico o da:! punto di vista po-
Jitico. il miglioramento del disegno di legge
in discussiane. Voglio chiedere cioè al suo
buon senso, alla sua corI1ettezza, al senso di
responsabilità suo personale e della sua
parte politica se questa è una maniera per
facilitare i lavori parlamentari.

Se, pertanto, i colleghi di parte liberale
hanno inteso con il loro atteggiamento par~
re anche un certo problema politico, rite~
nendo di non affrettare l'iter legislativo, io
credo che questo fine in un qualche modo
lo abbiano canseguita; ma se tale atteggia.
mento deHa parte liberale davesse mante~
nersi o davesse per così diI1e lievitare fino
al punto di fare trascorrere dene settimane
per la discussione, la votazione e l'approva-
zione di un provvedimento che una maggio-
ranza particolarmente cospicua ed eviden-
temente accertata di questo ramo del Parla~
mento non solo prapugna, ma varrebbe
cercare di approvare anche con quelle mo--
difiche opportunamente segnalate da paI1te
liberale al fine di renderlo migliaI1e, se, ri-
peto, tale atteggiamento di parte liberale
volesse dilungarsi in questa discussione con
degli intenti che ~ nan possiamo nascon-
derei dietro un dito ~ sarebbero eviden-
temente degli intenti dilazionatori per delle
finalità che nulla hanno a che fare can la
riforma ospedaliera, ebbene, io chiedo al
buon senso, al senso di responsabilità ed
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aHa coscienza del senatore Bergamasco e
di tutta la sua parte, nessuno escluso, se
questa è una maniera per favorire sia la
legge ospedaHera sia gli intenti sociali che
questa legge persegue.

In questo spirito, io credo di rispondere
a quello che è un interrogativo della grande
maggioranza del Senato ed anche della gran~
de maggioranza dell'opinione pubhlica, per
chè ove mai questa discussione dovesse pro~
trarsi anCDra per 'lungo tempo, pOli ci sarà
una scadenza di resa dei cDnti, quando la
opinione pubblica non potrà non dare un
suo verdetto qualificato in DI'dine a quello
che è stato l'atteggiamento di ciascuna delle
parti politiche che in questo ramo del Par-
lamento hanno una voce. (Applausi dal
centro).

VERONESI. Lei è già riusdto a
chiarire tutto con il suo intervento.

Z A N N I E R. Domando di padare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

* Z A N N I E R. Signor Presidente, ono~
I1evoli colleghi, io dirò poche parole dopo
la calda esortazione del ministro Mariotti
che vuole richiamare al senso di responsabi~
lità quest'Assemblea, soprattutto di fronte
ad un provvedimento di legge che è nelle
vive attese del Paese.

Colgo 1'occasione per riprendere la pro~
posta qui avanzata dal ,Presidente del Grup~
po liberale che intende dare un avvio rapi-
do alla discussione di questo disegno di
legge, perchè non diversamente avremmo
potuto interpretare la sua dichiarazione di
voto dDpO la manifesta posizione, non cer-
tamente a favore del rapido iter della legge,
che si è verificata in questi primi giDrni di
discussione. Io mi auguro vivamente che
questo ripensamento da parte del Partito
liberale sul provvedimento in esame ci sia

.di conforto nel prosieguo della discussio-
ne che stiamo oggi riprendendo e che, attra~
verso questo atteggiamento, si possa ridare
quel pJ:1est1igioe quell'autorevolezza al Sena~
to della Repubblica di fronte al quale il Pae-
se è in attesa di una precisa risposta.

Noi quindi accettiamo di buon grado que-
sta disponibilità, questa nuova disposizione
espressa dal senatore Bergamasco e confi-
diamo chela legge pDssa giungeI1e all'ap-
provazione senza emendamenti sostanziali

I al testo già approvato dal Governo, passi.
bilmente entro, anzi prima delle feste di
Natale, come ,era nelle nostre precise aspet.
tative e come era anche nel deliberato del-
l'ultima riunione dei Presidenti di Gruppo
che a stragrande maggioranza, con la sola
astensione del Partito >liberale, intendevano
portare questo disegno di legge all'approva-
zione prima delle feste natalizie.

È cOInquesto auspicio e con questo augu-
rio che io chiudo questo mio brevissimo in~
tervento. (Applausi dalla sinistra).

O R L A N D I. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

O R L A N D I. Signor Presidente, signor
Ministro, onorevDli colleghi, vorrei i:nrnanzi~
tutto che 1'onorevole Ministro spiegasse a chi
ha rivolto la sua perorazione, perchè egli ha
parlato di «parti politiche» che, pur aven-
do dichiarato di voler far passare la legge,
poi però si adoperano per non farIa andare
avanti e con il IDro atteggiamento fanno in
mo.do che essa non venga approvata. Vor-
rei anzitutto, ripeto, che ci venisse spiega-
to questo, perchè mi sembra che la nostra
parte politica sia stata chiara ed esauriente
su tale problema. Noi abbiamo detto, fin
dall'inizio., che non eravamo favorevoli al
disegno di legge ed abbiamo proposto. degli
emendamenti qualificanti chiedendo ai col~
leghi della maggioranza di esaminarli e di
adoperarsi perchè venissero inseriti nel te-
sto legislativo onde migliorarlo e I1enderlo
più aderente non solo al capitolo VII del
piano di sviluppo economico, ma anche al
pensiero espresso più di una volta e dai com~
pagni socialisti e anche dal settore della
Democrazia cristiana. È evidente quindi che
non si rivolgeva a noi, ma alla maggioranza
di oentro-sinistra, si rivolgeva cioè ai de-
mocratici cristiani i quali hanno presentato
degli emendamenti

'"
(Interruzioni dal cen-

tro). Lasciatemi dire! Dicevo: ... i quali han-
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no presentato degli emendamenti, già re-
spinti in Commissione, tendenti ancora una
volta a salvaguardare gli interessi di grossi
enti O'spedalieri e confraternite, sottraen
dO'li in tal modO' aHa leggie attuale, che, pur
cO'n le sue deficienze, costituisce tuttavia
verso questi enti una remara, un contrallo.

Quando il Ministro chiede che il disegno
di legge non venga modificato, io nO'n credO'
che egli pensi che non debba essere modifi-
cato in meglio (perchè noi sosteniamo an.
cora che può essere modificato in meglio);
penso che egli vO'glia denunciare il fatta
che si tende a madificarlo in peggiO', cioè
che si voglionO' introdurre quegli emenda
menti all'articolo 9 (preciso: del senatare
Jervolino) che peggiorerebbero il disegno
di legge più di quanto non lo sia attual~
mente.

Nai pertanto ci sentiamo al di fuori di
quanto ha detto il Ministro e di quanto egli
ha chiesto al Senato. Non abbiamo fatto
nuHa per impedire il proseguimento del di-
battito; abbiamo fatto di tutto e faremo di
tutto perchè il disegno di legge venga mi-
gliorato. Chiediamo a coloro che apparten.
gO'no agli altri settori del Senato di adope-
rarsi in questo senso e chiediamo soprat-
tutto alla maggioranza, compreso il signor
Ministro, di voler camminare in questa di-
rezione, cioè di accettare gli emendamenti
che tendono effettivamente a migliO'rare il
disegnO' di legge, respingendo invece quelli
che tendono a peggiorarlo.

D I P R I S C O. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

n I P R I S C O. Onorevali colleghi,
forse la dichiarazione del Ministro il Senato
l'attendeva dopo l'esito della votazione di
questa mattina. Un Ministro impegnato in
un provvedimento di questa natura, che
trova la sua maggioranza non presente di
fronte aHa verifica del numero legale, è ca-
stretto dalle cose stesse a rivolgersi al Se-
nato. Evidentemente ~ credo ~ egli si è
rivolto aHa maggioranza, che almeno nume-
ricamente dovrebbe esistel1e, per richiamarla
ad un senso di respO'nsabilità, al suo dovere

di maggiO'ranza. Io credo infatti che l'invito
di carattere generale del Ministro non possa
riguardare anche il nostrO' Gruppo, nel sensO'
che nO'i abbiamo dichiarato che ogni nostro
sforzo sarebbe stato rivolto, attraverso i
nostri emendamenti ed il nostro contribu-
to alla discussione, ad appartare dei sostan-
ziali miglioramenti al disegno di legge sulla
riforma ospedaliera, evitando con ciò di
partecipare al tentativo di astruzionismo che
i liberali stanno portando avanti.

Ho voluto fare queste precisaziO'ni a nome
del PSIUP perchè !'invito dell'onorevole Mi
nistro nan sia inteso in senso generico. Poi~
chè ritengo che ognuno debba assumersi le
proprie responsabilità, anche noi dabbiamo
precisare che la presa di pasizione del Mi-
nistro non riguarda la nostra presenza qui,
e ciò anche in riferimento alla di~hiarazio-
ne che abbiamo fattO' fin dall'inizio nei con-
fronti del disegno di legge.

G A V A. Domando di pal1lare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

G A V A. Signor Presidente, onorevoli
colleghi, io nlOn sono stato presente alle
esortazioni che il signar Ministro ha rivolta
al SenatO', ma, dagli interventi posteriori e
da quanto mi è stato riferito, immagino che
le esortazioni stesse si,ano state rivolte a
tutto il Senato, nel senso che questo disegno
di legge, dopo una apprafondita discussio-
ne e dopo 1'esame attentO' quale conviene ad
un'Assemblea come quella parlamentare
(che non deve ridursi ad una raccol:ta mec~
canica di votaziani), venga nella sua sostan-
za, nelle sue linee fondamentali, nella sua
essenziale significazione politica, approvato.

Qualche defaillance della maggioranza ~

una sola per ora ~ in una battaglia cas]
serrata e così insalita ed inconsueta, non
può avere alcuna significazione politica. Io,
se un rilievo dovessi fare in questa materia,
dovrei dive che la presenza ai lavari parla-
mentari nan è saltanto obbligo della mag-
giaranza, bell'sì di tutte le paiTti dell'A!slsem-
blea e di tutti i senatari... (Applausi dal
centro. Vivaci proteste dall'estrema sini~
stra) .., salvo poi ad esaminare i risultati
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delle votazioni .(Proteste e interruzioni dal-

i'estrema sinistra. Repliche dal centro). Noi
maggiaranza rispandiama del nastm voto
all'Esecutiva, ma deHa presenza ai ,lavori
tutti nai senatori dabbiama rispondere al
Paese! (Applausi dal centro. Proteste dal-

i'estrema sinistra).
Ora, iO'domando se sia giusta, canvenien-

te, regalare che, per manavre che noi non
camprendiamo e che non tornano ad onore
del Parlamento, si operi ,in maniera che la
Assemblea non raggiunga il numera Legale.
Noi sappiamo qual è la consueta prassi del
Senato in materia e tutti abbiamo !'impres
sione, anzi la convinzione dell'eccezionalità
gravissima di ciò che accade oggi. Noi pre-
ghiamo ed auspichiamo che tutti riacquisti-
no il senso della responsabilità e che i la-
vori vengano ricondotti a quella normali~
tà applicativa del Regolamento, che è nello
spirito del Regalamento stessa, anche se la
lettera talvolta non vi carrisponde.

Noi, onorevoli colleghi, siamo giudicati
tutti dal Paese .,..

Voce dall'estrema sinistra. Voi, non noi!

G A V A. Tutti siamo giudicati dinanzi
al Paese, ed innanzi al Paese noi dobbiamo
dimostraJ1e che lavoriamo can serietà e che
i nostri Regolamenti sano statI concepiti ed
attuati non per intralciare i lavari del Se
nata, ma per garantire alle minaranze il
rispetta della loro parola e dell' espressio-
ne del lara voto, con !'intento peraltro di
giungere, dopo la necessaria discussione,
alla conclusione che è propria di ogni As.
semblea. Noi siamo a disposizione per l'as-
servanza di questa candotta, carne la siamo
sempre stati, mentre riconfermiama di esse-
re favorevali slenz'altra al presente disegno
di legge, anche se qualche emendamentO' oj
sembra che possa migliorarlo. (Vivi applau-
si dal centro. Commenti dall' estrema si
nistra).

BER G A M A S C O. Domando di par- '

lare.

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

20 DICEMBRE 1967

BER G A M A S C O. Onarevale Pre-
sidente, nan avrei chiesto nuovamente la
parola, se non dovessi una risposta al calle
ga Zannier, il quale evidentemente non ha
ben capito o non ha interpretato bene le
mie parole.

P RES I D E N T E. Lei desidera fare
una propasta? Altrimenti non patrei darle
nuovamente la parola per riaprire la discus.
sione.

BER G A M A S C O. Il senatore Zan~
nier ha parlato di resa. Io non ho affatto
detto questo. Ho semplicemente risposto in
mO'da garbato al Ministro. Ma se abbiamo
adottato una determinata linea in questa di~
scussione, dabbiama persistere in quella
linea rebus sic stantibus, ed ho anche accen~
nato al riguardo sia alle ragioni di merito
che alle ragioni di carattere politico gene-
rale. Quindi dal nostro punto di vista nan

I vi è stato altro che l'auspicio e la convinzione
che questa legge potrà passare e noi ci
auguriamO' che passi in farma migliarata.

Per quanto riguarda una nastra propo-
sta, essa davrà essere, a adesso o in un mo-
mento successivo, quella di sospendere la
seduta e di parlare fra i Gruppi. Non vor.
rei, però, esseJ1e mal interpretata: se il Se~
nato mostra di gradire questa propasta.
la faccio mia, altrimenti l'abbandono.

M A R IOT T I, MinistrO' della sanità.
Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

M A R IOT T I, MinistrO' della sanità.
Onorevole Presidente, faccio mia la propo-
sta del senatore Bergamasco e le sarei grato
se sospendesse per mezz' ora a un' ora la se
duta allo scopo di vedere se i Gruppi pos-
sano mettersi d'accarda sull'ardine dei la.
vari.

P RES I D E N T E. Se i Capigruppo,
che mi sembra sono tutti presenti, sano d'ac-
corda, la Presidenza accede alla prapasta di
sospensiane avanzata dal senatore Berga.
masco e dal ministrO' MariottI.



IV Legislatura.Senato della Repubblica ~ 40819 ~

20 DICEMBRE 1967762a SEDUTA ASSEMBLEA ~ RESOCONTO STENOGRAFICO

Z A N N I E R. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

* Z A N N I E R. Signor Presidente, prima
di dichiararmi sulla propasta di sospensio-
ne della seduta, desidera chiarire al senato-
re Bergamasco che io. non ho parlato di « re
sa ». Non è nel mia costume fare dichia-
razioni di guerra D'è chiedere rese. Ho detto
semplicemente che in merito alle dichiara-
zioni rese dal presidente Bergamasco mi
sembra si apra una nuova prospettiva per

l'iter di questa legge.
Detto questo e chiarita questa frase, di-

chiaro che sono d'accordo per una breve
sospensione della seduta affinchè si riuni-
scano. i presidenti dei Gruppi parlamentari
per definire questa posiziane, neUa speranza
di arrivare ad una conclusiane positiva.

G A V A. Damanda di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

G A V A. Anch'io. naturalmente sona fa-
vorevole aHa sospensione della seduta, a pat-
to che la riunione dei Capigruppo possa
essere canclusiva te possa effettivamente av-
viare ad una discussione che termini secon-
do il desiderio. di tutta il Senato.

A questa punto la risposta è al senatare
Bergamasco. Se il senatare Bergamasco ri-
tiene che in questo momento. ci si possa util-
mente riunire, sono d'accordo; se egli ritie-
ne che oi si possa utilmente riunire tra due
o tre ore, pregherei di sospendene la sedu-
ta e riprenderla fra due o tre ore.

BER G A M A S C O. Domando di par-
lare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

BER G A M A S C O. Prego la Presi.
denza di non sospendere immediatamente la
seduta, ma alle ore 18.

D I P R I S C O. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

D I P R I S C O. Credo che il Presidente
debba ancora decidere sulla proposta fatta
dal senatore Bergamasco.

Noi aderiamo alla richiesta, che è stata
fatta, dell'incontro dei Capigruppo, anche
perchè riteniamo di dover avanzare alcune
proposte che riguardano i lavori del Sena-
to sui problemi che stanno di fronte al Se-
nato stesso, non tanto ed esclusivamente
sul prob1ema della legge ospedaliera, ma
su tutti i provvedimenti che sano pronti per
essere discussi dal Senato.

Mi pare che sia chiaro questo punto ed
allora, a queste condizioni, io ritengo però
che per le 17 il Senato si possa riunire di
nuovo.

G A V A. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

G A V A. Signo~ Presidente, ho sentito
rispondere aHa mia domanda proponendosi
da parte del senatore Bergamascoche la
sospensione avvenga alle ore 18. Noi ritenia-
mo che !'indicazione di questa ora voglia
consentire una certa maturazione di prapo-
siti e quindi, se sospensione si deve util-
mente fare, io chiedo che venga accettata
la proposta del senatOI1e Bergamasco.

BER G A M A S C O. Domando di par-
lare.

P RES I D E N T E. Ne ha facoltà.

BER G A M A S C O. Ha parlato del1e
ore 18. Penso che sarebbe forse opportuno
consentire prima ai Gruppi, almeno al no-
stro Gruppo, di riunirsi da solo in questo
momento, e poi eventualmente incontrarsi
coi rappresentanti degli altri Gruppi.

C O N T E. Domando di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

* C O N T E. Signor Presidente, a nome
del GruppO' comunista debbo dire che noi
non poniamo alcuna remora ad arrivare ad
una riunione dei Capigruppo, benchè, nel-
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la situaziane attuale, siamO' profandamente
scettici che questa riuniane possa servire ad
altro che a far perdere dell'altro tempO' aJ
SenatO'. Sperando che maturi qualcasa che
faccia cambiare l'atteggiamento dei vari
Gruppi per poter accelerare sul serio e arri-
vare a qualcosa di costruttiva nei nastri
lavori, aocediama sia ad una propasta di
riuniO'ne immediata dei Capigruppa, sia ad
una prO'posta di riuniane per le are 18, spe~
rando che le case possanO' maturare nel sen.
sa migliare.

Z A N N I E R. DomandO' di parlare.

P RES I D E N T E. Ne ha facaltà.

* Z A N N I E R. Signor Presidente, per
arrivare ad una canclusione circa la propo-
sta di sospensiane, che mi sembra general-

mente accettata, teniamo presente che la
Presidenza del SenatO' alle ore 18, mi sem-
bra, è impegnata per la visita del Presiden-
te della Repubblica. Quindi, iO' penserei di
procedeI1e alla sospensione dei lavori del-
l'Assemblea in questO' mO'mento, per dare
mO'do ai Gruppi di maturare le cO'nclusioni
da praspettare alla riuniO'ne delle Presi
denze e che entro le ore 20 comunque si
riunisca la Presidenza e chiuda i suO'i la-
vari in maniera da assicurare alle O're 20
di ques,ta sera la ripresa dei ,LavaTiin Assem-
blea.

P RES I D E N T E. PO'ichè non si fan-
no osservazioni, sospenda la seduta per per-
mettere ai Gruppi di riunirsi.

(La seduta, sospesa alle ore 15,40, è ripre-
, sa alle ore 17,05).

Presidenza del Presidente ZELI OLI LANZINI

P RES I D E N T E. Faccio presente ai
senatO'ri che la conferenza dei Capigruppo è
rinviata alLe O're 18,30-19, in cansideraziane
della gradita visita che, alle O're 18, il Pre-
sidente della Repubblica e£fettuerà al Se-
natO'.

SO'spendO' pertantO' nuovamente la seduta
che verrà ripresa alle ore 20.

(La seduta, sospesa alle ore 17,10, è ripre-
sa alle ore 20).

Approvazione di procedura urgentissima
per il disegno di legge n. 2613

Iscrizione aH'ordine del giorno
dei disegni di legge nn. 2595 e 2612

P RES I D E N T E. Propongo che sia
adottata la prO'oedura urgentissima per il
disegna di 'legge: «Conversione in legge del
decreto~legge 30 attobre 1967, n. 967, recan-
te dispasiziO'ni concernenti l'incremento del

Fonda di cui all'articolo 7 del decreto-legge
23 gennaiO' 1958, n. 8, convertHa nella legge

! 23 febbraio 1958, n. 84, e l'utilizzazione delle
disponibilità del Fondo medesima» (2613),
già approvata dalla Camera dei deputati"

Se nan si fanno asservaziO'ni, casì vesta
stabilito.

PrO'pO'ngo inO'ltre che, nonostante che
le relazioni relative sarannlO distI1ibuite
sO'lo damattina, siano iscrhti al:I'O!l1dine
del giO'rno della seduta di domani li di~
segni di legge: «Conversione in legge,
con mO'dificazioni, del decreto-legge 31 otto-
bre 1967, n. 969, concernente il finanziamen-
to per l'esecuzione di opere di completamen~
to ed ampliamento dell'aeroparta intercon-
tinentale "Leonardo da Vinci" di Roma-
Fiumicino» (2595), già approvato dalla Ca-
mera dei deputati, e: «Canversione in legge
del decreto-legge 30 ottobre 1967, n. 968,
cancernente il cantributa straordinaria del-
la StatO' per il ripianamenta di alcune gestio-
ni dell'assicuraziane obbligatoria contro le
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malattie» (2612), già approvato dalla Came~

l'a dei deputati.
Poichè non si fanno osservazioni, resta

stabilito che i predetti disegni di legge sa-
ranno iscritti all' ordine del giorno della suc-
cessiva seduta.

Annunzio di approvazione di disegni di legge I
da parte di Commissioni pennanenti

P RES I D E N T E. Comunico che,
nelle sedute di oggi, le Commissioni penna~
nenti hanno approvato i seguenti disegni di
legge:

5" CommIssione pennanente (Finanze e
tesoro ):

GUANTI ed altri. ~

({ Diritto a pensIOne
degli orfani ed orfane di ex insegnanti ele~
mentari deceduti anteriormente al 1o otto~
bre 1948» (1391);

({Nuove norme in materia di reclutamen-

to del personale del lotto» (2114);

6" Commissione permanente (Isiruzione
pubblica e belle arti):

({ Trasferimento della raccolta dI monete
italiane, donata allo Stato, dell'ex re Vitto~

l'io Emanuele III, dall'Istituto italiano di
numismatica al Museo nazionale romano,
con sede in Roma» (2504);

« Aumento del fondo annuo i~sso a can~
co dello Stato, destinato al funzionamento
ed all'incremento dell'Istituto centrale del
restauro» (2562).

Annunzio di disegni di legge
trasmessi dalla Camera dei deputati

P RES I D E N T E. Comunico che il
Presidente deUa Camera dei deputati lla
trasmesso i seguenti disegni di legge:

({ Autorizzazione dI spesa per i COl1utatl
regionali per la programmazIOne econorni~
ca» (2629);

({ModifÌcazlOni alla legge 6 dicembre 1964,
n. 1331, sulla autorizzazione all'Istituto f,ù~
periore di sanità dI valersi dell'opera di
persone estranee all'Amministrazione dello
Stato» (2630);

Deputati CAPPUGI ed altri. ~ « Modifìche
dell'articolo 54 del decreto~legge 18 novem~
bre 1966, n. 976, convertito nel!a legge n
dicembre 1966, n. 1142, e deJl'articolo 4 del
decreto del Presidente del Consiglio dei mi~
nis tri 17 dIcembre 1966, concernenti provve~
dimenti per i territori alluvionati» (2631);

DeputatI BONOMI ed altri. ~ « Proroga del

termini per la presentazione delle domande
dI cui all'articolo 12 del decreto~legge 9 n(,~
vembre 1966, n. 914, riguardante le provvi~
denze alle popolazioni danneggiate dalle aì~
JuvlOni dello scorso novembre 1966» (2632);

Deputati GAGLIARDIed altri. ~

({ Proroga
per un qumquennio del contributo previsto
dalla legge 7 luglio 1962, n. 907, in favore
della Fondazione Guerim Stampalia di Ve~
nezia» (2633).

Annunzio di presentazione di relazioni

P RES I D E N T E. Comunico che
sono state presentate le seguenti relazioni:

a nome della 5a Commissione pemna~
nente (Finanze e tesoro), dal senatore Salari
<mIdisegno ,di legge: « Conversione in legge
del decreto~legge 30 ottobre 1967, n. 967,
recante disposizioni concernenti l'incremento
del Fondo di cui all'articolo 7 del decreto~
legge 23 gennaio 1958, n. 8, convertito nella
legge 23 febbraio 1958, n. 84, e l'utilizzazione
delle disponibilità del Fondo medesimo»
(2613);

a nome ddla 7a Commissione perma~
nente (Lavori pubblici, trasporti, poste e
telecomunicazioni e marina mercantile), dal
senatore Lombardi sul disegno di legge:
{( Convensione in legge, con modincazioni,
del decJ:1eto~legge 31 ottobre 1967, n. 969,
concernente il finanziamento per l'esecuzione
di opere d] completamento ed amp.liamento



IV Legislatura~ 40822 ~

20 DICEMBRE 1967

Senato. della Repubbii(;(t
"~'.,":C :==.~==~.~~~~~

ASSEMBLEA ~ REso.CONTo. STPNOGRAFH.C,762a SEDUTA

dell'aeroporto. intercantinentale
Il LearnanLa

da Vinci Il di Roma~Fi11micina)} (2595);

a nome della 10a Commissione pe~ma-
nente (Lavora, emigraziane, pI'evidenza sa-
ciale), dal senatore Zane sul disegna di leg-
ge: «Canversiane in legge del decreta~legge
30 attobre 1967, n. 968, canoermente il con-
tributo straordinaria della Stata per il ripia-
namento di alcune gestioni dell'assicurazio-
ne obbligatoria cantro le malattie» (2612).

Annunzio di interrogazioni

P RES I D E N T E. Si dia lettura delle
interragaziani pervenute aHa Presidenza.

C A R E L L I, Segretaria:

ADAMOLI, GIANQUINTO. ~ Ai Mini~
stri dei trasportL e dell'aviaziane civile e
della difesa. ~ Per canascere i motivi per
cui, in occasione dello sciopero legittima-
mente dichiarato dal persanale dell'aviazio-
ne civile per l'eliminaziane della grave spe-
requazione esistent.e nel trattamento. acces-
sorio nei conEronti degli altri settori deHo
stesso Ministero e per il rioanascimenta di
giuste rivendicazioni di caraUere ecanomi~
co. e normativa, sciapera il cui fondamento
è stato canfermata dall'adesiane di altre j}

90 per cento. degli !interessati, è stata dispa-
sto, can semplici pravvedimenti ministeriali,
in violazione del cadice della navigazione
e della legge 30 gennaio. 1963, n. 141, il can~
terimenta delle funzioni inerenti aLle dire-
zioni degli aeraparti a ufficiali dei locali CQ-
mandi dell'Aeronautica militare, e, più in
generale, è stata effettuata la richiesta ai

camandi dell'Aeranautica militaI'e di persa-
naIe per la sostituziarne di quello civile in
sciopera.

Gli interraganti chiedano. ancora di ca-
nasoere se i Ministri int.eressati nan riten-
gano. apportuna, per la tutela dei più ele-
mentari diritN dei lavaratori, assicurare che
saranno. emanate le necessarie disposiziom
affinchè non vengano più attuate misure il-

legittime e antidemacratiche. (2138)

Interrogazioni
con richiesta di risposta scritta

MORVIDI. ~ Al Mmistro. dei lavori pub-
blici. ~ Per sapere:

se e quali pragetti di costruzione di ac-
quedotti sono sta ti posti in pragramma,
quali approvati e quali pasti in esecuzione
nella provincia dI Viterbo, tenendo. conto
almeno del fabbisogno prevista cal decreto
ministeriale 16 marzo 1967 che approva il
pragetta del piano Iìegolatore generale degli
acquedotti, legge 4 febbraio 1963, n. 129
(in supplemento. straordinario alla Gazzet-
ta Ufficiale n. 148 del 15 giugno. 1967);

se, nell'eVlentuale progettazione, appro~
v-3ZJione od esecuzione dei vari acquedotti
si è tenuto conto che tutti i Comuni della
provincia di Viterba hanno una rete inter~
na di acquedotti insufficiente;

~e oomunque non si ritenga che le defì~
cienze accertate nel decreto ministeri aIe
siano da considerarsi malta in£edori a quel~
lo che è, oggi ~ e la sarà maggiormente

in un futuI'O nan lontano ~ l'effettivo fab~
bisogno dei singoli Comuni;

se e quali provvedilmenti, in relazione
alle deficienze sopra indicate, sii intendano
adottare o, tenendo. conta delle competenze,
suggerire per ovviare quanto prima alle
deficienze st.esse allo scopa di garantire una
situazione di tranquillità igienica e sani~
taria. (7190)

PlRASTU. ~ Al Ministro dell'interno.
Per sapere se è a canoscenza dell'atteggia~
mento assunta dalle forze di palizia nei con-
fronti della sciopera generale e della mani~
festazione popolare svoltisi in Iglesias, lu-
nedì 11 di-cembre 1967. Detta manifesta-
zione, tenutasi con la parteo~pazione di tutte
le forze palitiche democmtiche e delle arga~
nizzazioni sindacali e alla presenza del Sin~
daca della città, ha espresso, in fOITIle civili,
la pratesta 'della cittadinanza contro i licen-
ziamenti e i bassi salari, rivendicando una
politica di sviluppo economico.

In occasiane di questi avvenimenti, le for-
ze di polizia hanno. assunto un atteggi3men-
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tO' mtaIlerante, vessataria e, per tal uni aspet-
ti, pravacataria, saprattutta nei canfranti di.
un cartea di lavaratari che si recava alla
manifestaziane, cartea a cui partecipavanO'
anche numera se ragazze, dipendenti dal cal~
zaturificia «Sardegna », in latta cantra la
chiusura della stabilimentO'. Risulta anche
che, successivamente, alcuni cittadini, rei
soltantO' ,di aver partecipata alla manifesta-
ziane, sona stati chiamati dalle autarità di
palizia e sattapasti ad interragatari, per la
mena inoppartuni; una di questi cittadini,
un artigiana, è stata canvacata il giarna 12
negli uffici del Cammissariata di palizia,
dave è stata castretta a rilasciare le irnpran~
te digitali ed è stata fatagrafata di frante
e di profila, quasi si trattasse di un delin~
quente. L'interragante chiede all'anarevale
MinistrO' di canascere quali interventi inten~
de adattare al fine di impedire ulteriari
arbìtri ed atti vessatari ed al fine di richia~
mare le farze di polizia al rigarasa rispetta
delle norme costituzianali e dei diritti dei
cittadini, incansideraziane anche del fatta
che la papalaziane di Iglesias ha espressa
in farme demacratiche la sua pratesta can~
tra una situazione di gravissima crisi eco~
nomica, chiedendo provvedimenti per 10 svi~
luppo ecanamica della città. (7191)

Ordine del giorno
per le sedute di giovedì 21 dicembre 1967

P RES I D E N T E. Il Senato tarnerà
a riunirsi damani giovedì 21 dicembre in
due sedute pubbliche, la prima alle are 9,30
e la secanda alle are 16,30, can il seguente
aI'dine del giarna:

I. Seguita della discussiane del disegna di
legge:

Enti ospedalleri e assistenza asped:alie-

l'a (2275) (Approvato dalla Camera dei de~
putati).

II. Discussione dei disegni di legge:

1. Canversiane in legge, can madificazia~
ni, del decreta-legge 31 attabre 1967, n. 969,
cancernente il finanziamentO' per l'esecuzia~

ne di apere di campletamenta ed amplia~
men to' dell' aeraparta in tercan tinen tale
{{ Leonarda da Vinci» di Rama~Fiumicina
(2595~Vrgenza) (Approvato dalla Camera
dei deputati).

2. Canversiane in legge del decreta~legge
30 attabre 1967, n. 968, concernente il can~
tributa straardinaria dello Stato per il ri-
pianamenta di alcune gestioni dell'assicu~
raziane abbligataria cantra le malattie
(2612) (Approvato dalla Camera dei de~
putati).

3. Canversiane in legge del decreta~legge
30 attabre 1967, n. 967, recante dispasizia~
ni cancernenti l'incrementa del Fondo di
cui all'articola 7 del decreta~legge 23 gen~
naia 1958, n. 8, convertita nella legge 23
febbraio 1958, n. 84, e l'utilizzaziane deLle
dispanibilità del Fanda medesima (2613)
(Approvata dalla Camera dei deputati).

4. Narme per la eleziane dei Cansigli
regianali delle Regiani a statutO' narmale
(2509-Urgenza) (Approvata dalla Camera
dei deputati) (Iscritto all'ordine del giorno
ai sensi dell' articolo 32, secondo comma,
del Regolamento).

5. Conversiane in legge del decreta-leg-
ge 21 navembre 1967, n. 1051, recante nor-
me per l'erogazilOne dell'integraziol1e di
prezzo per l'alio di oliva di praduzione
1967~68 (2546),

6. FENOALTEA e NENNI Giuliana.
RIduzione dei termini relativi alle opena~
ZIOnI per la elezione del1e Camere (2281).

III. Seguita della discussiane deI disegna di
legge:

DeputatI ROSSI Paalo ed altri. ~ Li-
mIte di età per l'ammissiane al1e classi
della scuala dell'obbliga (1900) (Approva-
to dalla 8" CommlssLOne permanente della

Camera del deputati).

IV. Discussiane dei disegni di legge:

1. PIeCH JOTTi --~ Madificaziane degli
articalI 99 e seguenti del Cadice penale,
cancernentI l'istituto della recidiva (899).
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ALESSI. ~ Modifica agli articoli 99 e
100 del Codice penale sulla «Decidiva}}
(1286 ).

2. Deputalto CACCIATORE. ~ Modifi~
cazione della cIrcoscrizione della Pretura
di Palla (Salerno) (1791) (Approvato dal-
la oa Commissione permanente della Ca-
ra del deputati).

3. Rivalutazione dei compensi per aUog~
gi forniti dai Comuni alle truppe di pa:s~
saggio o in precaria Desidenza (2064).

4. Modificazioni dell'articolo 3 della lleg-
ge 15 settembre 1964, n. 755, sulla I1egola-
mentazione della vendita a rate (2086).

5. Riordinamento delle Facoltà di scien-
ze politiche in Facoltà di scienze politiche
e sociali (1830).

6. BOSCO. ~ Inclusione dei tribunali di

Brescia, Cagliari, Lecce, Messina, Sal'erno
e S. Maria Capua Vetere fra quelli cui
sono addetti magistrati di Corte di cassa~
zione in funzioni di Presidente e di Pro-
curatore della Repubblica (891).

7. Proroga della delega contenuta nel~
l'articolo 26 della legge 26 febbraio 1963,
n. 441, per la unificazione di servizi nel
Ministero della sanità (588).

8. NENCIONI e FRANZA. ~ Estensione

alle diffusioni radio~televisive del diritto
di rettifica previsto dall'articolo 8 della
legge 8 febbraio 1948, n. 47, recante dispo-
sizioni sul1a stampa (19).

V. Seguito della discussione della propo~
sta di modificazioni agli articoli 63 e 83
del Regolamento del Senato deUa Repub-
blica (Doc. 80).

VI. Discussione dei disegni di legge:

1. TERRACINI e SPEZZANO. ~ Del

giuramento fiscale di verità (1564) (I scrit-
to all' ordine del giorno ai sensi dell' artico-
lo 32, secondo comma, del Regolamento).

2. VENTURI e ZENTI. ~ Riapertura e
proroga del termine stabilito dall'articolo
12 del decreto legislativo luogotenenziale
21 agosto 1945, n.. 518, per la presentazione

di proposte di ricompense al valore mili-
tare (1867).

3. DISEGNO DI LEGGE COSTITUZIO-
NALE. ~ LUSSU e SCRIA VETTI. ~

Emendamento dell'articolo 85, comma pri-
mo della Costituzione della Repubblica
(938) (Iscritto all'ordine del giorno ai sen~
si dell'articolo 32, secondo comma, del Re-
golamento).

4. CORNAGGIA MEDICI e MORANDI.
~ Modifica del termine di decorrenza pre~

visto dall'articolo 1 della legge 18 novem~
bre 1964, n. 1250, in materia di indennizzo
privilegiato aeronautico (1694).

5. PELIZZO ed altri. ~ Modifica all'arti~

colo 152 ddla legge 12 novembre 1955, nu-
mero 1137, e successive modificazioni, con~
cementi l'avanzamento degli ufficiali del~
l'esercito appartenenti al sappI esso ruolo
degli ufficiali mutilati e invalidi riassunti
in servizio sedentario (2238).

6. GULLO. ~ Istituzione di una sezione
distaccata della Corte di appello di Catan~
zaro con sede in Cosenza (2334).

7. PACE. ~ Istituzione in Pescara di
una sezione di'Staccata della Corte di ap~
pello dell'Aquila (1522).

8. ANGELILLI. ~ Modifica alle norme
relative al trattamento economico dei capo
operai del Ministero della difesa (2137).

9. Deputati SPADOLA ed altri. ~ In-

terpretazione autentica deH'aI'ticolo 62, pri~
ma comma, del decreto del Presidente del:
la Repubblica 18 novembre 1965, n.. 1479,
riguardante il riordinamento delle carrie~
re e la revisione degli organici degli impie~
gati civili del Ministero della difesa (2269)
(Approvato dalla la Commissione perma-
nente della Camera dei deputati).

La seduta è tOllta (ore 20,05).

Dott. ALBERTO ALBERTI

Direttore generale dell'Ufficio dd resoconti parlamentari


