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I lavori hanno inizio alle ore 21,30.

DISEGNI DI LEGGE IN SEDE REFERENTE

(3614) Bilancio di previsione dello Stato per l’anno finanziario 2006 e bilancio plurien-
nale per il triennio 2006-2008

– (Tabelle 1 e 2) Stati di previsione dell’entrata e del Ministero dell’economia e
delle finanze per l’anno finanziario 2006 (limitatamente alle parti di competenza)

(3613) Disposizioni per la formazione del bilancio annuale e pluriennale dello Stato
(legge finanziaria 2006)

(Seguito dell’esame congiunto e rinvio)

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.

L’ordine del giorno reca il seguito dell’esame congiunto dei disegni di
legge nn. 3614 (tabelle 1 e 2) e 3613, sospeso nell’odierna seduta pome-
ridiana nel corso della quale sono stati illustrati gli emendamenti riferiti
all’articolo 39 del disegno di legge finanziaria.

Ricordo che gli emendamenti esaminati nella presente seduta sono
pubblicati nel fascicolo n. 2, ad eccezione delle proposte 39.1 (testo 2),
39.16 (testo 2), 39.33 (testo 2), che saranno pubblicate nel fascicolo
n. 5, nonché delle proposte 39.6 (testo 2), 39.0.14 (testo 2), 39.0.18 (testo
2), 39.0.21 (testo 2), 39.0.22 (testo 2) e 39.0.31 (testo 2), pubblicate nel
fascicolo n. 6.

Riprendiamo l’esame degli emendamenti volti ad inserire articoli ag-
giuntivi dopo l’articolo 39. Gli emendamenti 39.0.1 (testo 2), 39.0.2 e
39.0.3 si danno per illustrati.

PIZZINATO (DS-U). Signor Presidente, intervengo per illustrare gli
emendamenti 39.0.4, 39.0.5 e 39.0.8, che riguardano l’esigenza di intro-
durre norme di risarcimento.

L’emendamento 39.0.4 concerne il risarcimento danni da trasfusioni
di sangue o emoderivati infetti e l’esigenza, a fronte del ripetersi di tali
casi, di istituire un fondo a ciò destinato.

L’emendamento 39.0.5 riguarda l’indennizzo ai danneggiati da vacci-
nazioni obbligatorie e da trasfusioni e somministrazione di emoderivati.

Vorrei in particolare richiamare l’attenzione del Presidente relatore e
del Governo sull’emendamento 39.0.8 e sull’esigenza di realizzare un si-
stema di prestazioni sanitarie gratuite per i lavoratori esposti all’amianto la
cui situazione si presenta dal punto di vista sanitario in una fase molto
acuta. Aumentano, infatti, con una dinamica molto forte le morti per me-
sotelioma pleurico, che superano ormai le migliaia di unità l’anno ed es-
sendo il periodo di latenza venuto a maturazione, gli studiosi più attenti
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(mi riferisco ai due Istituti dei tumori di Milano) prevedono che il picco,

che può arrivare ai 5.000 decessi l’anno, si avrà attorno al 2020.

Vanno affrontati due aspetti molto gravi di cui il primo è il seguente.

L’assistenza sanitaria è riconosciuta in modo gratuito quando è ormai

certo che il soggetto ha un tumore, che può essere un mesotelioma, o pre-

senta effetti collaterali. In molti casi però il lavoratore esposto all’amianto

subisce gli effetti, ma non è ancora riconosciuto malato, con la conse-

guenza che o non è nelle condizioni di pagarsi le prestazioni sanitarie e

quindi non riceve le cure necessarie, o mette in difficoltà l’intera famiglia.

Il secondo aspetto da affrontare è strettamente connesso al primo ed è

che in molti casi non si effettuano interventi chirurgici. Solo il monitorag-

gio precoce e l’intervento chirurgico possono consentire di non patire

grandi sofferenze e comunque di vivere qualche anno in più. Diversa-

mente, dall’accertamento della malattia, in assenza di un monitoraggio

continuo, trascorrono da sei mesi a un anno di drammi per il soggetto e

per la sua famiglia. Dopo aver esaminato e in parte risolta la problematica

previdenziale, ritengo sia questo l’aspetto non rinviabile perché più acuto

da affrontare, unitamente a quello delle bonifiche.

L’ipotesi formulata nell’emendamento 39.0.8 non comporta grandi

oneri, essendo previsto per il 2006 uno stanziamento di 20 milioni di

euro. Ho affrontato l’argomento con altri colleghi e con il Ministro della

salute e mi auguro che i senatori presenti e il rappresentante del Governo

colgano il senso del mio discorso.

Mi rendo conto che parlare di questo argomento è triste, ma mi si

consenta di ricordare le oltre mille morti registrate a Casale Monferrato

e le oltre 850 di Monfalcone per significare come, in assenza di un’assun-

zione piena di responsabilità da parte del sistema sanitario, nelle realtà

dove si è lavorato l’amianto, questo problema si trasforma in un dramma

per l’intera collettività.

Un esempio: nella città dove vivo negli ultimi cinque anni si è passati

da 6 a 73 decessi per mesotelioma pleurico. Quando cammino per le

strade, avendo buona parte dei cittadini lavorato nelle fabbriche in cui

si usava l’amianto, mi viene riproposto il problema e paventato il timore

che possa succedere quanto si è verificato ad altri operai di loro cono-

scenza; sempre più spesso, quando ritorno, mi trovo in presenza di nuovi

decessi.

Ho sottolineato quest’aspetto che ritengo rappresenti la priorità delle

priorità delle questioni inerenti l’amianto. È necessario compiere un salto

di qualità. All’Istituto tumori di Milano, nell’ultimo anno e mezzo, nes-

suno dei pazienti ai quali è stato asportato il mesotelioma è deceduto.

Ciò evidenzia l’esigenza di compiere questo salto di qualità, tenuto conto

che per chi è stato esposto all’amianto fino all’entrata in vigore nel nostro

Paese del divieto è previsto un periodo di latenza della malattia di quin-

dici, venti, venticinque anni e che solo una volta decorso tale termine si

potrà registrare un decremento delle malattie.
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L’emendamento 30.0.9 è molto simile perché riguarda l’assistenza ai
pazienti oncologici gravi; le cause sono diverse ma anche in questo caso si
è in presenza di un vero e proprio drammatico problema.

Mi soffermo brevemente sull’emendamento 39.0.11 che indica come
garantire i Livelli essenziali di assistenza (LEA) nel settore della medicina
penitenziaria, dove la situazione è molto grave, essendo sempre più alta la
percentuale di detenuti ammalati. Sarebbe importante, attraverso un de-
creto del Ministero della salute di concerto con il Ministero della giustizia,
prevedere nel disegno di legge finanziaria i fondi a ciò necessari. L’acco-
glimento di tal emendamento contribuirebbe a rendere il carcere un luogo
di recupero per chi ha infranto la legge ma anche di cura per chi è amma-
lato. Diversamente lo Stato non assolverebbe i suoi doveri d’assistenza sa-
nitaria.

Ho sottolineato il significato di questi tre emendamenti perché credo
non si possa non tenere conto del loro carattere emergenziale. Recente-
mente ho visitato molte carceri e so che la percentuale di detenuti amma-
lati è molto alta, in qualche caso si avvicina addirittura al 50 per cento e
dal Servizio sanitario nazionale non è assicurata un’adeguata assistenza sa-
nitaria gratuita.

CURTO (AN). Intervengo sull’emendamento 39.0.8 relativo alle pre-
stazioni sanitarie per i lavoratori esposti all’amianto che sollecita la sensi-
bilità di molti ma le soluzioni proposte non sono sempre uniformi e spesso
hanno contenuti e sostanzialità completamente differenti.

L’impostazione data dal collega Pizzinato necessita di alcuni rilievi:
innanzi tutto i dati di Casale Monferrato e Monfalcone, cui ha fatto rife-
rimento, non sono assolutamente omogenei rispetto ad altre realtà come,
ad esempio, Taranto, che si trovano in situazioni non fortemente dissimili.
In secondo luogo, le risorse proposte sono assolutamente insufficienti a
fronteggiare il fenomeno. A titolo personale, potrei anche sostenere la pro-
posta del collega Pizzinato purché indichi un’altra copertura.

MORANDO (DS-U). Siamo in attesa di consigli.

CURTO (AN). Potremmo dare dei suggerimenti. Comunque è neces-
saria una verifica che non c’è mai stata sui soggetti che di fatto hanno be-
neficiato delle disposizioni a favore dell’amianto per un lungo periodo sto-
rico pur non avendo nessun contatto con il suddetto materiale.

Proprio in Commissione lavoro, all’epoca in cui il senatore Pizzinato
era sottosegretario, fu chiesta l’istituzione di una Commissione d’indagine
per verificare come mai fossero stati inseriti, nell’elenco dei beneficiari,
impiegati e sindacalisti che non erano mai entrati in contatto con l’a-
mianto ma che beneficiavano indirettamente delle disposizioni di legge
a favore di tali lavoratori.

Un altro punto riguarda il monitoraggio delle aziende che non hanno
adempiuto la legge del 1992 che prevedeva la dismissione dell’amianto.
Sarebbe necessaria una vera bonifica e un diverso sistema di copertura,
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per affrontare un fenomeno che sta a cuore e sollecita la sensibilità di tutti
ma consente soluzioni differenti.

SALERNO (AN). Vorrei aggiungere alcune brevi considerazioni dato
che Casale Monferrato è a pochi chilometri da Torino, dove io risiedo.
L’emendamento illustrato dal senatore Pizzinato è lodevole perché la
sua azione tocca la sensibilità di tutti i lavoratori che in alcune realtà
hanno pagato duramente l’esposizione ad un materiale che provoca grave
nocumento per la salute. Tuttavia ritengo di dover precisare in assoluta
buona fede e in piena coscienza che il suo emendamento anche con 100
milioni di euro di copertura non basterebbe a riparare il danno dell’espo-
sizione ad amianto di quei lavoratori.

Credo che il Servizio sanitario nazionale faccia già tutto quello che è
possibile fare per tali malati e istituire addirittura una Commissione, come
previsto dall’emendamento 39.0.11, è più che: è addirittura superato,
stante l’esistenza di una serie di organi di vigilanza che le Asl e la Re-
gione Piemonte hanno messo all’opera per affrontare il problema. Dunque,
condividiamo la sensibilità ma non l’operato.

MARINO (Misto-Com). Signor Presidente, desidererei apporre la mia
firma all’emendamento 39.0.8.

GRILLOTTI (AN). Signor Presidente, do per illustrati gli emenda-
menti 39.0.14 (testo 2), 39.0.18 (testo 2), 39.0.21 (testo 2) e 39.0.22 (testo
2), dei quali chiedo l’accantonamento. Ho poi presentato una nuova ver-
sione dell’emendamento 39.0.31 (testo 2).

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Se si sopprime
il comma 2 viene meno l’impianto di tale proposta sulla cui effettiva por-
tata normativa non posso sottacere le mie perplessità.

GRILLOTTI (AN). In merito all’emendamento 39.0.31 (testo 2), fac-
cio presente che la modifica introdotta rispetto alla versione originaria,
vale a dire la soppressione del comma 2, mira ad eliminare la parte del
testo che aveva comportato l’inammissibilità dell’emendamento. Trattan-
dosi di materia che merita approfondimento, chiedo l’accantonamento di
tale emendamento.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria. Si
danno per illustrati gli emendamenti 39.0.6, 39.0.7, 39.0.10, 39.0.12,
39.0.13, 39.0.19, 39.0.20, 39.0.29, 39.0.32, 39.0.33, 39.0.34, 39.0.35 e
39.0.38.

Riguardo al complesso degli emendamenti riferiti all’articolo 39 o
tendenti ad inserire dopo di esso articoli aggiuntivi, mi dichiaro innanzi
tutto disponibile ad accogliere le specifiche richieste di accantonamento
avanzate dai presentatori, riservandomi di esprimere il parere sugli stessi
in sede di votazione.
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Nel ribadire la rilevanza sociale delle proposte avanzate dal senatore
Pizzinato, mi corre l’obbligo però di ricordare che in altre finanziarie il
Governo ha compiuto sforzi notevoli in tutti i campi indicati, rivolgendo
particolare attenzione alle patologie oncologiche gravi e ad altre malattie
molto particolari. Per altro verso, come nel caso dell’amianto, il Governo
ha introdotto alcune modifiche normative volte ad affrontare questo grave
problema.

In questo momento però bisogna valutare gli emendamenti in rela-
zione alle risorse finanziare disponibili e alle scelte effettuate; ciò vale an-
che per le attività di monitoraggio previste in alcune proposte. In tal
senso, avendo il Governo assegnato in questa finanziaria risorse importanti
al Servizio sanitario nazionale, è in esse che andrebbero reperiti i mezzi
per affrontare le problematiche afferenti alle malattie professionali deri-
vanti dall’esposizione all’amianto o alle cure mediche da assicurare ai de-
tenuti.

In conclusione, ribadisco il mio parere contrario su tutti gli emenda-
menti presentati sull’articolo 39, ad esclusione ovviamente di quelli da me
presentati che sono di mera correzione formale.

GRILLOTTI (AN). Senatore Pizzinato, come mai queste persone pa-
gano l’assistenza? Mi risulta che i malati terminali abbiano diritto all’as-
sistenza gratuita.

PIZZINATO (DS-U). La materia rientra nei livelli essenziali di assi-
stenza (LEA) il che significa che l’assistenza medica è gratuita se viene
diagnosticato il tumore. Fino a quando la presenza tumorale non è accer-
tata i costi delle analisi sono a carico delle persone colpite e, poiché il
periodo di latenza delle patologie da esposizione all’amianto varia anche
dai venti ai trent’anni, per un determinato periodo di tempo – molti
anni – tutti i costi delle analisi sono a carico del soggetto, ed è evidente
che si tratta di costi non sostenibili da un normale operaio. Nella comunità
montana toscana del Casentino, dove vi era un stabilimento che lavorava
l’amianto, Comunità montana e Azienda sanitaria locale, hanno creato il
registro degli ex esposti, strumento grazie al quale è possibile effettuare
il controllo gratuito di tutti i soggetti esposti in relazione al tipo di espo-
sizione e alla sua durata negli anni e si può effettivamente attuare la pre-
venzione. Infatti, al minimo accenno di tali patologie si valuta immedia-
tamente come attuare l’intervento. Dopo sei mesi non è più possibile ef-
fettuare l’intervento. In molti casi molti non fanno le analisi necessarie,
stante il loro elevato costo.

Negli ultimi tre mesi sono state condannate numerose aziende dal-
l’Autorità giudiziaria per mancato rispetto della normativa vigente relativa
all’esposizione all’amianto con riferimento a morti per mesotelioma pleu-
rico o per forme collaterali di tumore. Due sentenze riguardano fibromi
vari per le industrie Dalmine, due per la Falck di Sesto, la terza per Breda
di Sesto San Giovanni risale a venerdı̀ scorso. Vi è stata anche una sen-
tenza per la Fincantieri in Liguria. Ogni volta che si arriva alla sentenza,
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i Tribunali danno ragione a chi ha presentato ricorso, in qualche caso con
il rinvio e non con l’arresto dei dirigenti aziendali solo perché in molti
casi hanno più di 80 anni. Se non si provvede, approvando gli emenda-
menti, diventerà un’emergenza.

VEGAS, vice ministro per l’economia e le finanze. Il Governo con-
corda con il parere espresso dal relatore, salvo alcune precisazioni, ad
esempio sull’emendamento 39.9, che propone lo stanziamento di un mi-
liardo per l’innovazione tecnologica in sanità, problematica che, in realtà,
è stata già esaminata in sede di formazione della legge sanitaria. Franca-
mente, si è poi privilegiata la spesa di diretto intervento nei confronti dei
pazienti piuttosto che quella proposta nel caso di specie.

L’emendamento 39.15 a firma Tredese ed altri, parla di razionalizza-
zione nella spesa di dispositivi medici, questione interessante, da risolvere
forse diversamente. Era stata istituita una Commissione, sul tipo della
CUF, per la valutazione dei dispositivi medici. Un’azione di verifica, di
controllo, di monitoraggio ed ammissibilità di questi dispositivi porterebbe
senz’altro a risparmi notevoli. Si pensi ai sistemi di diagnostica che co-
stano in modo assolutamente differenziato a seconda del soggetto che li
acquisisce.

Il senatore Zanda, con l’emendamento 39.16, aveva proposto di uti-
lizzare il metodo della revisione contabile (sostanzialmente società di re-
visione) per le ASL. È un’innovazione interessante, ma bisogna vedere se
questo tipo di controllo risulta efficace. Ci si può ragionare, anche se ciò
postulerebbe la necessità di un lavoro di medio termine; allo stato attuale,
forse, sarebbe meglio affrontare la revisione amministrativa e valutare
eventualmente in seguito la questione.

Sugli emendamenti relativi alla reciprocità dei rimborsi per le cure
termali bisogna essere molto chiari: le cure termali non sono garantite a
tutti dai LEA, sono comprese ma mediamente sono a carico dell’assistito.
Se una Regione le vuole istituire può farlo, tant’è vero che non tutte le
Regioni le rimborsano. Si avrebbe l’effetto paradossale che qualche Re-
gione rimborsa le cure termali e qualche altra non le rimborsa e la mobi-
lità sanitaria per cure termali potrebbe essere fatta a carico di una ente re-
gionale che normalmente non le rimborsa. In poche parole una disciplina
unica a livello nazionale potrebbe ingenerare confusione. Andrebbero posti
dei limiti al cosiddetto turismo sanitario e fissati dei tetti ai trasferimenti
di risorse da una Regione all’altra, atteso che gli stabilimenti termali non
sono presenti in tutte le Regioni. Ad esclusione delle cure oncologiche e
di quelle ad alta specializzazione, ogni Regione dovrebbe avere un’attrez-
zatura di ospedali tali da curare la popolazione residente nella Regione.
Dal punto di vista finanziario, un meccanismo del genere sicuramente
non funzionerebbe. Per questo motivo sono stati fissati dei tetti. Ovvia-
mente poi i luoghi dove sono presenti gli stabilimenti termali a volte
sono notevolmente diversi e non tutti della stessa qualità. Gli stabilimenti
termali sono presenti in alcune Regioni di Italia ma non in altre, per cui
avverrebbe il paradosso che in alcune Regioni relativamente povere si do-
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vrebbero aumentare i trasferimenti verso Regioni relativamente più ricche.
Se il cosiddetto turismo sanitario deve riguardare alcuni tipi di malattie,
non si capisce francamente perché debba riguardare anche il termalismo
che non è sintomo di una malattia grave. Detto questo, accantoniamo
pure questi emendamenti, ma rimane il problema di fondo del rapporto
tra una Regione e l’altra.

Condivido infine la posizione del relatore circa l’accoglimento delle
proposte di accantonamento, ribadendo le perplessità che ho prima
espresso sul contenuto dell’emendamento 39.0.31 (testo 2).

(Il Presidente accerta la presenza del numero legale).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti da 39.1

(testo 2) a 39.4).

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Passiamo all’emendamento 39.5.

MICHELINI (Aut). Presidente, ricordando che era stato proposto l’ac-
cantonamento di questo emendamento, vorrei far presente che con esso si
prevede che gli Accordi di programma siglati tra le Regioni e il Governo
in materia di edilizia sanitaria perdano la loro efficacia se la domanda di
finanziamento non viene presentata entro 18 mesi. Con tale formulazione,
però, sembrerebbe che la decadenza abbia efficacia anche nei confronti
degli Accordi già sottoscritti. In tal modo, si modificherebbero le condi-
zioni degli Accordi stessi: potrebbe verificarsi che i 18 mesi siano già tra-
scorsi e qualche Regione potrebbe trovarsi nelle condizioni di non bene-
ficiare più del relativo finanziamento. In sostanza, con questa norma si
cambierebbero le condizioni d’intesa che hanno costituito oggetto dell’Ac-
cordo stesso. Pertanto, qualora questo testo fosse approvato, la norma non
dovrebbe avere efficacia sugli Accordi già intrapresi, ma dovrebbe essere
riferita ai soli Accordi di programma futuri.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non essendoci obiezioni, dispongo l’accantonamento dell’emendamento
39.5.

Passiamo all’emendamento 39.6 (testo 2), di cui è stato proposto l’ac-
cantonamento. A tale proposito, vorrei un chiarimento, perché la cifra di
20 milioni di euro per l’edilizia sanitaria sembra poco significativa.

GRILLOTTI (AN). Il testo originario dell’emendamento che preve-
deva la più consistente cifra di 20 miliardi di euro da destinare all’edilizia
sanitaria è stato ritenuto inammissibile per mancanza di copertura finan-
ziaria. Insisto comunque sul nuovo testo dell’emendamento, chiedendone
l’accantonamento.
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PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non facendosi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.6 (testo 2).

(Posto ai voti, è respinto l’emendamento 39.7).

Passiamo all’emendamento 39.8.

CADDEO (DS-U). Signor Presidente, è stato espresso il rammarico
per il fatto che il Governo non considera attuabile alcun intervento per
il potenziamento e l’ammodernamento tecnologico del settore della sanità.

Noi esprimiamo invece una valutazione positiva sull’emendamento,
che intende promuovere gli investimenti in ricerca ed ammodernamento
tecnologico di un settore strategico come la sanità, obiettivo previsto tra
l’altro anche nel programma per la realizzazione dell’Agenda di Lisbona,
per affrontare il quale mancheranno dunque risorse adeguate.

Dichiaro pertanto il mio voto favorevole sull’emendamento, ritenendo
opportuno prevedere uno stanziamento di risorse nel settore della sanità.

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 39.8 e

39.9. Posto ai voti, è approvato l’emendamento 39.10. Posti separata-
mente ai voti, sono respinti gli emendamenti 39.11 e 39.12. Posto ai

voti, è approvato l’emendamento 39.13).

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.

Passiamo all’emendamento 39.14.

DETTORI (DL-U). Signor Presidente, intendo richiamare la sua at-
tenzione e quella del Governo su questo emendamento, in particolare sul-
l’aspetto relativo agli istituti zooprofilattici, che svolgono attività delicatis-
sima e meritoria nell’espletamento delle loro funzioni di valutazione della
salute dei prodotti di provenienza animale. Proprio in questi ultimi giorni,
del resto, tali istituti sono particolarmente impegnati e coinvolti nella vi-
cenda concernente il virus dei polli.

L’emendamento in esame mira al potenziamento presso tali istituti
dei posti in organico a tempo determinato. Infatti, il problema della dota-
zione di personale che possa espletare fino in fondo i compiti assegnati
agli istituti zooprofilattici, rappresenta un’urgente necessità che prima o
poi, anche se non in questa finanziaria, dovrà essere affrontata. Chiedo
che sia aggiunta la mia firma all’emendamento.

(Posto ai voti, è respinto l’emendamento 39.14).

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Passiamo all’emendamento 39.15.
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FERRARA (FI). Chiedo al rappresentante del Governo un chiari-
mento sul parere espresso in relazione all’emendamento 39.15.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. L’emendamento
39.15 riguarda un aspetto rilevante, anche se, quanto alla forma, sarebbe
preferibile ritornare alla Commissione per i dispositivi medici. Convengo
comunque sulla richiesta di accantonamento.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non essendovi osservazioni, dispongo che l’emendamento 39.15 sia ac-
cantonato.

Passiamo all’emendamento 39.16 (testo 2).

GIARETTA (Mar-DL-U). Signor Presidente, aggiungo la mia firma a
quest’emendamento.

MORANDO (DS-U). Signor Presidente, aggiungo anch’io la mia
firma all’emendamento 39.16 (testo 2).

Propongo altresı̀ di sopprimere la parte finale del testo dell’emenda-
mento dalla parola: «nonché» alla parola: «resi». Tale ultima parte, infatti,
mi sembra di difficile attuazione; contiene una proposta di certo positiva,
ma a mio avviso estremamente complessa e potenzialmente assai costosa e
tale da introdurre elementi di discrezionalità politica nella valutazione.

La prima parte dell’emendamento, invece, cerca di tradurre concreta-
mente il comma 7 dell’articolo 39 che, cosı̀ come è formulato, non ha al-
cuna rilevanza, al fine di assicurare un’effettiva verifica sui bilanci delle
Aziende sanitarie locali. L’emendamento infatti, introducendo il principio
corretto della revisione contabile da parte di professionisti iscritti nel regi-
stro dei revisori contabili o di società di revisione, risulta assai più preciso
ed efficace di quanto non sia il testo dell’articolo, conseguendo comunque
il medesimo risultato.

Si potrebbe semmai aggiungere la previsione di un decreto del Mini-
stro della salute che definisca le soluzioni necessarie per l’attuazione della
revisione contabile. Ritengo, tuttavia, l’emendamento del senatore Zanda
assai penetrante ed efficace.

Richiamando pertanto la mia proposta di modifica, esprimo il voto
favorevole sul nuovo testo dell’emendamento e insisto per la votazione
dello stesso.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Sarebbe forse il
caso di accantonare questo emendamento che, rispetto al comma 7 dell’ar-
ticolo 39, mira a ripristinare un controllo effettivo sui bilanci delle
Aziende sanitarie locali.

L’emendamento presentato dal senatore Zanda stabilisce, infatti, che
il controllo avvenga attraverso lo strumento della revisione e certifica-
zione, cioè secondo la modalità normalmente usata per le società quotate
in borsa. Si tratta di una proposta senz’altro apprezzabile, pur potendosi



prospettare soluzioni diverse quale, ad esempio, l’affidamento del con-
trollo ai revisori dei conti o al collegio sindacale. Insisto pertanto sulla
proposta di accantonamento.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non facendosi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.16 (testo 3) (che sarà pubblicato nel fascicolo n. 6).

(Posto ai voti, è approvato l’emendamento 39.17. Posto ai voti, è re-
spinto l’emendamento 39.20).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti da 39.22

a 39.31. Posto ai voti, è approvato l’emendamento 39.32. Posti separata-
mente ai voti, sono respinti gli emendamenti da 39.33 (testo 2) a 39.41).

Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento degli emen-
damenti 39.42 (identico agli emendamenti 39.43, 39.44, 39.45, 39.46,
39.47 e 39.48), 39.60 (identico all’emendamento 39.61), 39.62, 39.63 e
39.64 (identico agli emendamenti 39.65, 39.66, 39.67, 39.68, 39.69,
39.70 e 39.71).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti da 39.74
a 39.0.7).

Passiamo all’emendamento 39.0.8.

MORANDO (DS-U). Signor Presidente, mi sembrava di cogliere
nella dichiarazione del Governo una disponibilità ad approfondire seria-
mente il tema per verificare se qualche aspetto di questa proposta possa
essere preso in considerazione. In tal caso, chiedo l’accantonamento del-
l’emendamento 39.0.8.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Sono favorevole a quest’accantonamento.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Anche il Go-
verno è favorevole.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.0.8.

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 39.0.9 e

39.0.10).

PIZZINATO (DS-U). Signor Presidente, considerata la peculiarità
dell’emendamento 39.0.11 e l’apertura del Governo in tal senso, chiedo
di accantonarlo.
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PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Sono favorevole a quest’accantonamento.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Convengo con
il parere del Presidente.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non facendosi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.0.11.

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 39.0.12 e
39.0.13).

Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento degli emen-
damenti 39.0.14 (testo 2) e 39.0.18 (testo 2).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 39.0.19 e
39.0.20).

Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento degli emen-
damenti 39.0.21 (testo 2) e 39.0.22 (testo 2).

(Posto ai voti, è respinto l’emendamento 39.0.29).

Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.0.31 (testo 2).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti da
39.0.32 a 39.0.35).

Passiamo all’emendamento 39.0.38.

GRILLOTTI (AN). Signor Presidente, chiedo che sia accantonato l’e-
mendamento 39.0.38.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Sono favorevole a quest’accantonamento.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Anche il Go-
verno è favorevole.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 39.0.38.

Passiamo all’esame degli emendamenti presentati all’articolo 40, non-
ché di quelli volti ad introdurre articoli aggiuntivi dopo lo stesso.
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FRANCO Paolo (LP). L’emendamento 40.1 ha la medesima ratio in
termini di valutazioni comparative ai fini dei finanziamenti sanitari, del
corrispondente emendamento all’articolo 38 che avevamo proposto. Nel
caso dell’articolo 40 si tratta del federalismo fiscale previsto dal de-
creto-legislativo n. 56 del 2000. L’emendamento in questione serve a pre-
cisare le indicazioni oggettive sul calcolo delle quote di distribuzione delle
risorse finanziarie in ordine alle coperture relative alla sanità. Ne chiedo
quindi l’accantonamento.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Sollecito l’approvazione dell’emendamento 40.7, dato che si tratta solo
di una correzione formale. Ritengo sia necessario accantonare l’emenda-
mento 40.8 in vista di una migliore riformulazione.

L’emendamento 40.100 tende a sopprimere il comma 5 dell’articolo.
È noto che il decreto legislativo n. 56 del 2000 è stato sospeso dal 2002 al
2005 per poi rientrare in vigore nel 2006. La mia proposta è di non ripri-
stinarlo dal 1º gennaio 2006 ma contestualmente all’attuazione dell’arti-
colo 119 della Costituzione.

Ritiro infine l’emendamento 40.5.

GRILLOTTI (AN). Signor Presidente, l’emendamento 40.0.1, analo-
gamente agli identici emendamenti 40.0.2 e 40.0.3, risolve diversi pro-
blemi relativi al superamento del tetto della spesa sanitaria. Un buon 60
per cento di tale superamento può essere coperto, come qui proposto,
con una riduzione dei prezzi di vendita al pubblico dei farmaci rimborsa-
bili dal Servizio sanitario nazionale; tale proposta vede l’orientamento fa-
vorevole delle industrie farmaceutiche. L’abbassamento dei prezzi dei far-
maci comporta un risparmio per tutti i cittadini. Effettuare una riduzione
di prezzo su questa base potrebbe risolvere diversi problemi della cabina
di regia istituita dal Ministero della salute. Per tali ragioni chiedo che tale
emendamento sia accantonato.

FERRARA (FI). Signor Presidente, l’emendamento 40.0.6, mira a fa-
vorire l’introduzione del federalismo amministrativo, anche se mi rendo
conto delle difficoltà di applicazione allo stesso connesse.

RIPAMONTI (Verdi-Un). Signor Presidente, segnalo all’attenzione
della Commissione l’emendamento 40.0.9, chiedendone nel contempo
l’accantonamento. Trattandosi del riconoscimento della sindrome post-po-
lio come malattia cronica invalidante, credo che l’argomento meriti atten-
zione.

FASOLINO (FI). Signor Presidente, aggiungo la mia firma all’emen-
damento 40.0.9, considerando la sindrome post-polio una delle malattie
più misconosciute e più neglette della patologia medica in Italia. Essendo
molti i ragazzi portatori per tutta la vita di handicap subı̀to a seguito della
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contrazione della poliomelite, uno sforzo in tal senso è quanto meno do-
veroso.

MARINO (Misto-Com). Signor Presidente, intendo apporre la mia
firma all’emendamento 40.0.9.

IZZO (FI). Signor Presidente, do per illustrato l’emendamento
40.0.10 chiedendone l’accantonamento per motivazioni che ho già
espresso in precedenza. La talidomide e la poliomielite sono infatti due
patologie particolari.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria. I
restanti emendamenti si danno tutti per illustrati.

Esprimo poi parere contrario su tutti gli emendamenti riferiti all’arti-
colo 40 e su quelli tendenti ad inserire un articolo aggiuntivo dopo que-
st’ultimo. Il mio parere è invece favorevole sugli emendamenti 40.8,
40.7 e 40.100.

VEGAS, vice ministro dell’economia e delle finanze. Signor Presi-
dente, il Governo esprime parere conforme a quello del relatore, con
un’ovvia precisazione. L’emendamento 40.100 introduce una modifica
volta ad attuare il decreto n. 56 del 2000. Come i colleghi ricordano,
tale decreto era stato costruito con una serie di parametri ed era basato
su un’equazione non facilissima, tant’è vero che vi fu una contestazione
nel momento della sua applicazione (si diceva, da parte dell’inventore, a
causa di una cattiva applicazione e, da parte degli applicatori, a causa
di una non adeguata formulazione dell’equazione). La finalità del decreto
n. 56 era comunque quella di fissare dei parametri diversi, in modo da rea-
lizzare un federalismo solidale, con uno scarto del 10 per cento. In altri
termini, ci sarebbe dovuto essere uno scarto del 10 per cento tra le Re-
gioni che possiamo chiamare volgarmente ricche e le Regioni povere; le
Regioni ricche avrebbero ricevuto risorse in una certa forma e in una mi-
sura del 10 per cento superiore rispetto alle Regioni povere, in base ad una
media pro capite. Ciò però ha prodotto questioni applicative non banali.

Le Regioni si sono pertanto accordate per modificare l’impianto di
questo decreto facendo sı̀ che nel periodo attuativo 2003-2004-2005 tale
divaricazione tra le diverse Regioni venisse ridotta dal 10 al 5 per cento,
cosı̀ rendendo meno forte lo scalino tra ricchi e poveri.

Ciò posto, l’articolo 40 serve sostanzialmente a modificare il decreto
n. 56, una volta modificato il quale – per questo è importante – si potranno
compiere tutte le azioni di verifica del Servizio sanitario nazionale rispetto
ai parametri contenuti nell’Accordo dell’8 agosto 2001 e nel successivo
del marzo 2005, per individuare le Regioni adempienti e quelle inadem-
pienti. A seguito di tali verifiche si potranno liberare le risorse di cassa
destinate alle Regioni adempienti e si tratta di risorse dell’ordine di circa
12 miliardi di euro.
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Per questo motivo al comma 4 dell’articolo 40 è previsto un mecca-
nismo che consente di liberare tali risorse con una certa gradualità. Infatti,
per ovvi motivi, non è pensabile mettere 12 miliardi cash direttamente in
liquidità fin dall’inizio del 2006. Detto questo, se chiudiamo l’applica-
zione di questa sorta di lodo delle Regioni al 31 dicembre 2005, il pro-
blema si riproporrà con altrettanta drammaticità all’inizio del 2006, e bi-
sognerà riaffrontarlo.

La proposta del Presidente mi sembra comunque utile. Devo ram-
mentare che tale decreto è stato valutato più criticamente da parte del
suo stesso ideatore in una recente pubblicazione, forse anche con qualche
pentimento. L’articolo 40 si inserisce all’interno delle tematiche richia-
mate, ponendosi l’obiettivo di dare attuazione all’accordo stipulato il 21
luglio 2005 fra i Presidenti delle Regioni affinché siano superate le diffi-
coltà applicative sorte in relazione al riparto delle risorse da destinare alla
perequazione interregionale. Anche per tali considerazioni, condivido l’e-
mendamento 40.100, presentato dal relatore, dal momento che appare op-
portuno ancorare l’effettiva entrata in vigore del decreto legislativo n. 56
del 2000 all’attuazione dell’articolo 119 della Costituzione.

Fatta questa premessa, sugli altri emendamenti il Governo esprime
parere conforme a quello del relatore.

MARINO (Misto-Com). Vorrei alcuni chiarimenti sull’emendamento
40.8, nella parte in cui si propone di sopprimere un tavolo tecnico, previo
accordo in sede di Conferenza permanente Stato-Regioni.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.

Senatore Marino, le faccio presente che, indipendentemente dalla soppres-
sione del secondo periodo del comma 1 – contenuta nell’emendamento
40.8 – resta inalterata la disposizione di cui al comma 4 del medesimo
articolo 40, in cui si prevede ugualmente il coinvolgimento della Confe-
renza permanente Stato-Regioni.

Passiamo alla votazione degli emendamenti riferiti all’articolo 40,
nonché di quelli volti a introdurre articoli aggiuntivi dopo lo stesso.
Non essendovi osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 40.1. Passiamo all’emendamento 40.8.

MORANDO (DS-U). Signor Presidente, le disposizioni proposte al-
l’emendamento 40.8, come, più in generale, quelle previste all’articolo
40, evidenziano il sostanziale fallimento delle politiche avviate dal Go-
verno per la realizzazione del cosiddetto federalismo fiscale: un fallimento
importante, di tipo strategico. All’inizio dell’attuale legislatura si era in
presenza di una riforma del Titolo V della parte II della Costituzione
che, per effetto anche della modifica dell’articolo 119, ha rallentato l’en-
trata in vigore del decreto legislativo n. 56 del 2000. Gli altri articoli della
Costituzione, con riferimento al federalismo, possono essere stati modifi-
cati in meglio o in peggio (su questo possiamo avere opinioni diverse), ma
i federalisti da sempre concordano sul fatto che, se non c’è un’effettiva
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responsabilizzazione sul versante delle finanze per chi spende, cioè se non
si attua pienamente l’articolo 119 della Costituzione, qualsiasi indicazione
di tipo ordinamentale sul federalismo rimarrà lettera morta.

Ebbene, con l’emendamento 40.100, che propone di sopprimere defi-
nitivamente il comma 5 dell’articolo 40, abbiamo la presa d’atto che il pro-
blema dovrà essere affrontato nella prossima legislatura. Ciò significa che il
federalismo fiscale per tutta questa legislatura è rimasto lettera morta. In
fondo, l’articolo 40 nel suo complesso, nell’attuale formulazione e come ri-
sulta dalle modifiche del relatore, è la sanzione di questo fallimento.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non chiedo l’approvazione dell’emendamento 40.8, perché è necessario
un coordinamento formale con l’emendamento 40.100. Le debbo tuttavia
una risposta, senatore Morando. Gli emendamenti da me presentati non re-
gistrano cosı̀ seccamente quello che lei chiama un fallimento, ma pongono
semplicemente un problema. D’accordo, l’articolo 119 della Costituzione
prevede il federalismo fiscale, ma non appare opportuno attuarlo se non
vi è la possibilità di farlo nel suo complesso. Pertanto, nel riformulare l’e-
mendamento, inserirò il riferimento alla decorrenza delle norme di attua-
zione dell’articolo 119 della Costituzione. Con i miei emendamenti, vorrei
armonizzare l’entrata in vigore di un decreto legislativo con le norme di
attuazione del citato articolo 119. Per questo motivo vorrei riformulare
in modo più preciso i contenuti degli emendamenti 40.8 e 40.100, di
cui chiedo l’accantonamento.

VEGAS, vice ministro di Stato per l’economia e le finanze. Il Go-
verno concorda.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Poiché non vi sono osservazioni, dispongo l’accantonamento dell’emenda-
mento 40.8.

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 40.2,
40.3, 40.4 e 40.6. Posto ai voti, è approvato l’emendamento 40.7).

Sarebbe opportuno accantonare gli emendamenti 40.100, nonché
40.0.1 (identico agli emendamenti 40.0.2 e 40.0.3).

VEGAS, vice ministro di Stato per l’economia e le finanze. Il Go-
verno è favorevole all’accantonamento degli emendamenti in questione.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non facendosi osservazioni, dispongo l’accantonamento degli emenda-
menti 40.100, nonché 40.0.1 (identico agli emendamenti 40.0.2 e 40.0.3).

(Posti separatamente ai voti, sono respinti gli emendamenti 40.0.4 e
40.0.6).

Sarebbe opportuno accantonare gli emendamenti 40.0.9 e 40.0.10.
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VEGAS, vice ministro di Stato per l’economia e le finanze. Il Go-
verno è favorevole all’accantonamento degli emendamenti in questione.

PRESIDENTE, relatore generale sul disegno di legge finanziaria.
Non facendosi osservazioni, dispongo l’accantonamento degli emenda-
menti 40.0.9 e 40.0.10.

Rinvio il seguito dell’esame congiunto ad altra seduta.

I lavori terminano alle ore 23,10.
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