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Lo seduta é aperta alle ore 10.
Sono presenti ¢ Ssewmatori: DBergamasco,

Bertoli, Bertone, Braccest, Cenini, Conti, D2
Luca Angelo, Fortunati, Gallotti Balboni

Luisa, Giacometti, Oliva, Parri, Piola, Roda,
Ruggeri, Trabucchi e Valmarana.

A norma dell’articolo 18, ultimo comma,
del Regolamento, il senatore Mott é sosti-
tuito dal senatore Micara.

Interwengono ¢ Sottosegretari di Stato per
il tesoro Riccio e per le finanze Natali.

CENINI, Segretario, legge il processo
verbale della seduta precedente, che & ap-
provato.

Discussions e rinvio del disegno di legge di
iniziativa dei senatori Benedetti e Lorenzi:
« Modifica deli’articolo 35 deila legge 11
aprile 1955, n. 379, per consentire l'iscri-
zione alla Cassa per le pensioni ai dipen-
denti degli enti locali degli ufficiali sanitari
e dei medici addetti agli uffici sanitari co-
munali ed ai laboratori provinciali di igiene
e profilassi » (32)

PRESIDENTE. L’ordine del giorno
reca la discussione del disegno di legge di
iniziativa dei senatori Benedetti e Lorenzi:
« Modifica dell’articolo 35 della legge 11 apri-
le 1955, n. 879, per consentire liscrizione
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alla Cassa per le pensioni ai dipendenti degli
enti locali degli ufficiali sanitari e dei me-
dici addetti agli uffici sanitari comunali ed
ai laboratori provinciali di igiene e profi-
lasgsi ».

Dichiaro aperta la discussione sul disegno
di legge, di cui do lettura:

Articolo unico.

Il terzo comma dell’articolo 35 della legge
11 aprile 1955, n. 379, & sostituito dal se-
guente:

« Le disposizioni di cui ai commi prece-
denti si applicano anche nei riguardi dei
personali laureati in medicina e chirurgia
dipendenti da uno degli enti ed istituti con-
templati nell’articolo 3, comma primo, ai
quali sia inibito, per disposizioni di leggi o
vegolamentari, di esplicare fuori servizio
VYegercizio della libera professione s.

CONTI, relatore. Su questo disegno di
legge esiste una breve relazione dei propo-
nenti, e penso che i componenti della nostra
Commissione abbiano giad avuto occasione di
leggerla, perché tale relazione serve a giu-
stificare il provvedimento sul quale 1'11*
Commissione, ha espresso parere favorevole.

In sostanza, con Varticolo 35 della legpe
11 aprile 1955, n. 379, € stato disposto il
passaggio di iscrizione dalla Cassa per le
pensioni ai sanitari alla Cassa per le pen-
sioni ai dipendenti degli enti locali, dei so-
vraintendenti sanitari degli Istituti ospeda-
lieri. Questo passaggio pud avvenire quando
i predetti non esplichino Vesercizio della
professione medico-chirurgica e non abbiano
facoltd, in applicazione delle disposizioni di
legge e regolamentari degli Enti e Istituti
stessi, di esplicare fuori servizio tale eser-
cizio.

Ora a suo tempo fu presentato un altro
disegno di legge che avrebbe dovuto com-
prendere, oltre i sovraintendenti sanitari de-
gli Istituti ospedalieri, anche gli ufficiali sa-
nitari e i sanitari addetti agli uffici sanitari
comunali ed ai laboratori provinciali di igie-
ne e profilassi. Tale disegno di legge venne

ritirato, come & detto nella relazione che
precede quello che stiamo esaminando per-
ché era stata data assicurazione dal Diret-
lore generale degli Istituti di previdenza che
nelfultimo capoverso dell’articolo 35 saveb-
bero stati inclusi anche gli officiali sanitari
e 1 medici addetti agli enti locali.
Senonché in sede di applicazione, la nor-
ma ha trovato opposizione, e cid ha reso
praticamente inoperante il passaggio alla
Cassa per le pensioni ai dipendenti degli
enti locali dei predetti sanitari, i quali &1 so-
no venuti a trovare in una situazione di
disagio sia nei confronti di coloro che sono
dipendenti degli Enti locali e della Provincia,
sia nei confronti degli stessi medici condotti,
perché costoro hanno tutti un’attivitd pro-
fessionale e possono contare anche su quella
che pud essere lopera loro nel futuro in
quanto una volta raggiunto il traguardo del
periodo di pensione, possono continuare lo
esercizio della loro professione, mentre que-
sto mon avviene per altre categorie di medici.

Nel parere della 11* Commissione che, co-
me ho detto, & nettamente favorevole, si os-
serva, giustamente, che gli ufficiali sanitari
e i medici addetti agli uffici sanitari degli
enti locali hanno un’attivitd che & al tempo
stesso tecnico-sanitaria collegata con le loro
funzioni, perché basta ricordare gli articoli
2, 4, 40 e 54 del testo unico delle leggi sani-
tarie per capire che esgsi hanno proprio com-
piti sanitari di controllo, compiti che, evi-
dentemente, non possono essere esercitati se
non da coloro che hanno titolo a cid contro
un compenso che evidentemente & determi-
nato da uno stipendio. La loro attivitd &
un’attivitd sanitaria, perd non & loro con-
sentito I'esercizio della professione libera.

Di fronte a una situazione di questo go-
nere — dice il parere della 11* Commissione,
che a mio avviso sembra fondato — biso-
gnerebbe permettere a questi sanitari (e lar-
ticolo del disegno di leggé & stato stilalo a
questo fine) il passaggio dalla loro Cassa a
quella, dei dipendenti dagli Enti locali, con
una modificazione del titolo del disegno di
legge nel senso di considerarlo una interpre-
tazione autentica del terzo comma dell’arti-
colo 85 della legge 11 aprile 1955, n. 379.
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Quindi questi medici se hanno sia pure un
minimo di attivitd professionale non pos-
sono ottenere il passaggio di Cassa e riman-
gono nella situazione attuale; ma quando
viceversa attivitd professionale & comple-
tamente eliminata, essa diventa puramente e
semplicemente un’attivita corrispondente al
rapporto di impiego, sia pure di ordine sa-
nitario trattandosi di tecnici. A questo fine
allora dovrebbe essere legittimato questo
chiarimenio e rendere loro possibile, in ap-
plicazione del terzo comma dell’articolo 35
della legge 11 aprile 1955, n. 379, il pas-
saggio da una Cassa all’altra,

GALLOTTI BALBONI. Vi sard
un aggravio per le provincie e i comuni.

FORTUNATI. Diquesto non ¢’8 dub-
bio,

CONTI, relutore. Vi sard soltanto per
i grandi comuni, perchd gli ufficiali sanitar
dei piccoli comuni sono i medici condotti.

VALMARANA. La norma di questo
disegno di legge, d’iniziativa di due emi-
nenti senatori, é stata piti volte proposta ne-
gli ultimi anni alla Camera dei deputati e
al Senato. Vorrei portare nelln discussione
un contributo di esperienza diretta avendo
avuto la ventura di essere preposto come
Sottosegretario alla Direzione generale de-
gli Enti di previdenza. Questi uffici, secon-
do me giustamente, sono stati sempre con-
trari a tali passaggi perché non dobbiamo
dimenticare che si tratta di Casse formate,
sia pure in parte, da contributi dello Stato,
ma soprattutto dai contributi der sirgoli
dipendenti dai comuni e dalle provincie.

Ora il passaggio di questa categoria da una
Cassa all’altra danneggia, per quanto, natu-
ralmente, in maniera non rilevante, quelli
che gid ne facevano parte. I medici che si
trovano in queste determinate condizioni pro-
vengono da una Cassa sanitaria, che & una
Cassa molto sprovvista di mezzi, dato che i
contributi dei medici condotti sono estrema-
menute esigui, per cui anche le pensioni sono
bassissime. Se essi desiderano passare dalla

Cassa sanitaria a un’alira, & percha aspirano
ad ottenere un miglioramento.

Non condivido la proposta dell’1i* Com-
missione di considerare la norma come mter-
pretativa: mi pare che ¢i0 possa dar Imogo
ad inconvenienti dei qua®y akhismo disevese
anche a proposito delle cooperative,

PIOLA. Anch’io sorc cortrario al prov-
vedimento: a parte le osservazioni cirea la
inopportunitd di provvediment di legge =z
carattere interpretativo i quali hanno sem-
pre conseguenze inique mer offe’1o apeecial-
mente della necessitd di rivedere tutto il pas-
salo. Il mio parere contrario ¢ fondato essen-
zialmente sul fatto che vi sarebbe un ag-
gravio per i comuni, sia pure non di grave
entitd, in un momento in cui noi dobbiamo
tendere a sgravarli, e non ad imporre loro dei
nuovi oneri; e in secondo luogo sono con-
trario perché Vattivitd di dett: sanitari, an-
che se vi sono delle leggi che proibiscano
Pegercizio dells professione, di fatto viene
gempre esercitata da ftutti; & una realtd
¢he dobbiamo riconoscere; permodoché con-
sidero un’ingiustizia di fatto e di diritto
P'iserizione alla Cassa per le pensioni ai di-
pendenti degli enti locali di questa categoria
in confronte di quella che vi & gid iscritts.

BERTOLI. S tratta solo dei media
alle dipendenze dei Comuni i gual: eserci-
tano Yattivitd professionale esclusivamente
alle dipendenze dei Comuni stessi.

RICCIO, Sottosegretario di Stato per
il tesoro. Ma si trovano gia iscritti a una
Cassa, quella sanitaria, e vorrebbero passare
alla Cassa dei dipendenti enti locali.

FORTUNATI. Prima di enirare nel
giudizio di merito vorrei suggerire un’idea;
potremmo, attraverso i1 Ministero dell’in-
ferno, con ung certa rapiditd, sapere quale
onere finanzario recherd il provvedimento ai
bilanci dei grandi Comuni.

Mi pare percid molto opportuno un rinvio
della discussione, a parte poi il giudizio di
meritfo,

Una cosa € sapere, per esempio, che i
comuni di Bologna, Milano, Torino, Roma
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avranno un onere di un milione; altro &
sapere che l'onere sard di 10-20-30 o 50 mi-
lioni. Per alcuni di questi Comuni il pro-
blema solleverebbe poi, secondo me, fra 1'al-
tro, delle questioni fra il personale; perché
& vero che V'ufficiale sanitario pud avere, in
sede di trattamento di quiescenza, attraverso
la Cassa sanitaria, ua risultato finale infe-
riore a quello ottenibile se fosse iseritto alla
Cassa dipendenti enti locali; ma & anche
vero che Yufficiale sanitario, attraverso i
diritti che si riscuotono ancora in date mi-
sure perche il regolamento non @ statc mai
emanato {¢’e¢ una legge, mi pave, in Ifalia,
che risale a prima della seconda guerra
mondiale, alla guale doveva seguire un ve-
golamento), ricavano importi rilevanti. Si
parls di milioni, per cui la retribuzione &
una irrilevante posta.

Per queste ragioni io crvedo che il Mini-
stero dell’interno potrebbe fornire utili no-
tizle in proposito.

TRABUCCHTI. Io vorrel alcuni chia-
rimenti. Anzitutto nell’intenzione dei propo-
nenti, questo disegno di legge riguarda gli
ufficiali sanitari cosi come gli altri medici
impiegati che sono addetti agli uffici sani-
tari? Nei grossi Comuni non '@ solo 'uffi-
ciale sanitario, ma una sceie i albvl medicl.
Quindi ritengo che buona parte di costoro
siano attualmente regolarmente iscritti non
alla Cassa dei medici condotti, ma agli Isti-
tuti di previdenza, dato che solo gli ufficiali
asnitari hanno unra pesizione diversa. Biso-
gnereble. pertauto, sapere gquel’e la situa-
zione da queslo punto di vista.

Secondo punto: & da osservare che la si-
tuazione & molto diversa tra gli ufficiali sa-
nitari dei grossi Comuni ¢ gli ufficiali sani-
tari dei consorzi dei piccoli comuni.

Ci sono attualmente piccoli Comuni che
hanno istituito le condotte sanitarie che non
sono vere condotte mediche, ma piccole con-
dotle dove ¢i sono ufficiali sanitzvl ernsor-
ziali i quali nerma'mente hanono del'e fun-
zioni di controllo igienico generale, ma non
hanno quelle funzioni diremo cosi certificato-
rie sostanziali, che rendono molto agli uffi-
ciali sanitari. Essi non possono esercitare la
libera professione, mentre i medici condotti

la esercitano; fra 'altro non hanno neanche
la pratica necessaria per farlo, poiché seno
prevalentemente degli specialisti d’igiene e
quindi hanno un titolo di laurea alla quale
non corrisponde in effetti una pratica neces-
saria per eseicitare la medicina. Costoro na-
turalmente hanne una sibuazione molto di-
versg dal sanitari delle cittd; essi veramente
si debbono interessare a un’infinitd di cose
(disinfezioni, controlli scolastici, eccetera).
Naturalmente hanno una situazione che &
oggetto di attenio studio onde crear loro una
posizione di conguaglio generale,

Una cosa da osservare & che quest: uffi-
ciali sanitari stanno diveatando praticamen-
te degli impicgnli governalivi; quindi penso
che il nostro legisiatore dovrebbe vedere se
non sia il ecaso di parificarli pili sempli-
cemente al funzionari governativi poiché
hanno ung dipendenza meramente nominale,
direi, dai Comuni, specialmente quelli con-
sorziati. La funzione del sovraintendenti sa-
nitari & inveee diversa perch? nuesii esistono
solo nei grandi ospedali: ma guegla ¢ una
questione completamente risolta.

B un rapporto di impiego ibrido che po-
trebbe esser fatto evolvere attraverso il suo
piano naturale.

PRESIDENTE. Comungue il terzo
comma dell’articolo 35 del disegno di legge
stabilisce due condizioni per Iiscrizione alla
Cassa dipendenti enti locali:

<« a) che il personale sanitario non espli-
chi presso 'enie Pesercizio della professione
medico chirurgica;

« by che sia soggetto al divieto di eserci-
iare tale professione fuori servizio ».

Quindi all’ufficiale ganitario & inibito di
esercitare la propria professione fuori dal
servizio; ma in realtd egli I'na sempre eser-
citata e la esercita dappertutto.

BERTOLI. Lecoudizioni stabilite dal-
la legge sono due: 1) che unon egercitino la
libera professione; 2) (e su questa condizio-
ne non sono d’accordo) che non esplichino
Pattivitd professionale presso l'ente cul sono
adibiti.

Ebbene, noi sappiamo che gli ufficiali sani-
tari fanno visite, quindi esplicano la profes-
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sione di medico presso 'ente cui sono addet-
ti, Se hanno lobbligo di non esercitare e
praticamente sono dipendenti comunali non
si capisce perché non debbano poter usufrui-
re degli stessi diritti di tutti gli altri dipen-
denti comunali. 11 fatto che poi in pratica
esercitino la professione non € una cosa che
noi dobbiamo tenere in considerazione: se
costoro violano la legge, el sard chi & prepo-
sto a farla rispettare. Non possiamo prendere
in considerazione il diritto di queste persone
tenendo conto che qualcuna pud esercitare la
professione e fare cosa contraria a guanto
stabilito dal contratto di lavoro, perché poi
danneggeremmo le persone oneste.

Per quanto riguarda la preoccupazione
che alla Cassa dipendenti enti locali si ad-
debitino oneri molto gravi, in guanto le pen-
sioni sono liguidate soprattutto in base ai
contributi degli enti e del personale iseritto,
io credo si possa trovare un rimedio. Fard
un esempio personale, Io dirige un acque-
dotto: i miei dipendenti erano iscritti alla
Previdenza sociale, poi siccome T'acquedot-
to & stato mumicipalizzato, hanno dovuto
passare alla Cassa dipendenti enti locali. Eb-
bene, la liguidazione di questi dipendenti non
si fa alla stessa maniera di quella di coloro
che gid erano iseritti da molli anni alla Cas-
sa dipendenti enti locali, ma in base a questa
considerazione: che 1 contributi dell’T.N.P.S.
passano alla Cassa enti locali tenendo conto
in seguito dei versamenti che verranno fatti
alla suddetta Cassa. Se gi trovasse questia
forma anche per i medici non c¢i sarebbe
neanche la precccupazione del senatore Val-
marana cirea gli oneri che assumerebbe la
Cassa dipendenti enti locali.

RICCIO, Sottosegretaric di Stato per
il tesoro. Si tratta perd di due posizioni di-
verse.

CONTI. relgfore. Per quel) che riguar-
da Varlicolo unico del disegno di legge, ¢'@
una questione di carattere pregiudiziale:
quella proposta dalla 11* Commissione di
cambiare Yintestazione dell’articolo stesso, Si
tratterebbe ciod di un’interpretazione aulen-
tica del capoverso dell’articole 35 della legge

della quale ¢i stiamo oceupando, oppure esclu-
sivamente di un’innovazioae?

Nel merito, io ho avuto I'impressione che
effettivamente ognuno di noi, riferendo le
proprie esperienze abbia defto che non vi
sarchbe nulla da innovare in gnanto non ¢’2
una ragione che spieghi una innovazione le-
gislativa. Ma noi non dobbiamo fermarci su
un fatto: dobbiamo vedere qual’e il contenu-
to gpecifico perche in sostanza i due elementi
sui quali mi soffermo con maggiore vivacita
sono i seguenti: vi & un rapporto d'impiego;
guesto rapporto evidentemente determina
un’attivita; questa attivith & naturalmente di
carattere sanitaric. Perd se questa attivita
di carattere sanitario & esclusivamente col-
legata col rapporto di impiego, tale rapporto
ha la sua contropartita che & eschusivamente
nello stipendio. Sarebbe iniquo — dice il
proponente — non permettere il passaggio
Jei sanitari dalla loro Cassa alla Cassa dei
dipendenti degli enti locali quando realniente
si verificassero le due condizioni; ed appunto
per ¢id propone il disegno di legge in esame.

OLIVA. (& tuttavia una possibilita,
Qualora 1 nostri dipendenti (mi riferisco nel
caso particolare allamministrazione provin-
<igle) dei laboratori di igiene e profilassi do-
vegsero esercitare un'altra attivitd, li richia-
meremmo. Sta allamministratore di richia-
marli e rimetterli sulla strada del loro dove-
re. Ma guando ¢’¢ il sanitario che ha cselusi-
vamente un rapporto d’impiego e fedelmente
si attiene alle norme e non esplica alcuna
attivitdh professionale, non deve essere dan-
neggiato per il solo fatto che taluno, escrhi-
tando dai suoi doveri, esercita 'attivila pro-
fessionale. Effettivamente poi non ce ne dob-
Liamo preoccupare.

PIOLA. Io sono preoccupato della
situazione dei Comumni perché credo di non
ogagerare dicendo che dappertutto, nei Co-
muni, questi ufficiali sonitari sono stati no-
minati quando gia esercitavano la loro pro-
fessione e hanno continuato ad esercitarla
perchd lo stipeadio che percepisccno non per-
metie loro di vivere, Quindi non discuto che
abbiano diritto di migliorare le loro condi-
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zioni, ma occorre tener presente che siamo
contro la legge. 1o non conosco un Comune
in cui Yufficiale sanitario non eserciti la
professione.

OLIVA. Fortunatamente non in tutti i
Comuni in cui esiste. Pufficiale sanitario si
fa un dovere di sfuggire alle norme di legge.

{o sono favorevole all’approvazione del di-
segno di legge anche e soprattutto per quel
ehe riguarda i direttori dei laboratori di
igiene e profilassi che si trovano ad essere
equiparati ai chimici dei nostri laboratori,
i quali, non essendo medici e non avendo
altra Cassa di previdenza che quella degli
enti locali, sono gia iscritti alla Cassa stes-
sa. Quindi si ha questa disparitd di trat-
tamento nellinterno di uno stesso istituto
provineiale: che 1 medici, nella presunzione
che esercitino la professione libera, sono
esclusi da qunesta Cassa; invece i chimici
che guadagnano, agli effetti dei laboratori,
molto pit in percentuali, vi sono ammessi.

Tuttavia io penso che il legislatore non
debba rendersi — diciamo — complice di un
adattamento delle cose e delle norme alla
prassi; quindi proporrei che il testo della
legge sottolineasse la nostra fedeltd al coun-
cetto che questi dipendenti debbano osserva-
re la legge non csercitando la libera profes-
sione, Proporrei quindi che Pultima parte
delParticolo 35 venisse modificata nel senso
che alla dizione: « ai quali sia inibito per di-
sposizioni di leggi o regolamentari, di espli-
care fuori servizio esercizio della libera pro-
fessione » fosse sostituita Taltra: «i quali
in ottemperanza alle disposizioni legali non
esplichino, fuori servizio, 'esercizio della li-
bera professione », in modo da sottolineare
che non ci rendiamo complici di una eventuale
situazione illegale.

RUGGERI. Oramai la Previdenza so-
ciale si orienta nel senso di amministrare
soltanto i dipendenti delle aziende private;
le aziende pubbliche sono piti 0o meno tufte
quante organizzate con Casse proprie.

RICCIO, Sottesegretario di Stato per
il tesoro, Concordo sulla proposta di rinvio

allo scopo di avere altri elementi di giudizio.
Pero debbo wicordare che questo disegno di
legge ripropone integralmente e letteralmen-
te un precedente disegno di Jegge del sena-
tore Benedetti (atti Senato 1454) e due iden-
tici disegni i legge presentati sempre nella
precedente legislatura alla Camera dai de-
putati Coggiola e Gatto (Atti Camera 1857
e 2069). Debbo ricordare altresi che questa
Commissione, in sede deliberante, recente-
mente ha approvato la riforma di tutto il
regolamento della ‘Cassa sanitaria con legge
4 febbraio 1958, n. 86; come si & rilevato
dall’applicazione, questa legge ha dato soddi-
sfazione a tutte le richieste sindacali delle
varie categorie dei medici iscritti alla Cassa.

La medificazione maggiore introdotta con
la detta nuova legge per la Cassa sanitaria,
oggi in vigore, congiste nel ragguagliare le
pensioni agli anni di effettivo servizio pre-
stato, mentre prima i sanitari iscritti alla
Cassa, non avendo tale vantagegio, che rispon-
de a un crilerio di giuslizia, si trovavano
veramente in una posizione sfavorevole ri-
spetto ai dipendenti degli enti locali. La
modificazicne apportata su questo punfo al
nuovo regolamento supplli a tale esigcnza.

Ci sono poi da congiderare 1 motivi sostan-
ziali ai quali & stato gid accennato cio2 i mo-
tivi di carattere tecnico, che impediscono P'ap-
provazione di questo disegno di legge, per-
che, secondo le informazioni che ho, un rile-
vante numero di iseritti passerebbe all’altra
Cassa, e il giorno in cui si verificagse cio,
accadrebbe che il sistema mutualistico, con-
zegnato principalmente sul numero degli
iscritti, non funzionerebbe pili ed evidente-
mente porterebbe al’aumento dei contributi
che gli iseritti e i Comuni non potrebbero
goppertare, onde praticamente la Casza an-
drebbe nuovamente in crisi come lo & stata
fino a che non & intervenuta la legge 4 feb-
braio 1950 a sanare la situazione.

Comunque, ripeto, sard lieto di avere al-
1ri element: a disposizione che, secondo me,
non faranno che confermare il punto di vi-
sta del Governo.,

PRESIDENTE. Come il senatore
Fortunati aveva proposto, ritengo si debba
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vinviare il seguito della discussione di gue-
sto disegno 4i legge per poter avere ulteriori
elementi dal Ministero dell’inferno, nonché
per sollecitare il parere della 1* Commissione
perche trattasi di un parere che ci servird
di guida nellag nostra decisione.

Propongeo quindi di rimandare il seguito
di questa discussione a una seduta della set-
timana prossima; e prego il rappresentante
del Governo di richiedere al Ministero del-
Pinterno 1 dati di cui faceva cenno il sena-

tore Fortunati, relativamente salle conse-
guenze della norma sulle finanze dei comuni.

Se non si fanno osservazioni, cosi rimane
stabilito.

La seduta termina alle ore 10,45.

Dott. Mario CarONI

Direttore dell'Ufficio delle Commissioni parlamentari



