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La seduta ha inizio alle ore 10,30. 

Sono presenti i senatori: Albanese, Arcu­
ai, Argiroffi, Barra, Caroli, Chiariello, Co­

letta, De Falco, De Leoni, Del Nero, Menchi-
nelli, Minella Molinari Angiola, Orlandi, Pau-
selli, Perrino, Picardo, Pinto, Renda, Righet­
ti, Zelioli Lamini. 

Interviene il sottosegretario di Stato per 
la sanità Maria Pia Dal Canton. 

C O L E L L A , segretario, legge il pro­
cesso verbale della seduta precedente, che 
è approvato. 

Svolgimento di interrogazioni 

P R E S I D E N T E . L'ordine del giorno 
reca lo svolgimento di una interrogazione 
presentata dal senatore Menchinelli. Ne do 
lettura: 

MENCHINELLI. — Al Ministro della sa­
nità. — Per conoscere se non ritenga oppor­
tuno porre termine alla gestione commissa­
riale della CRI, alla cui vigilanza è preposto, 
ricostituendo gli organi direttivi istituzionali, 
anche in considerazione del grave disagio 
che si riscontra nell'ente, ovviamente per la 
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responsabilità dell'attuale commissario, dot­
tor Galante, (int. or. - 2608). 

D A L C A N T O N , sottosegretario di 
Stato per la sanità. Purtroppo non sono in 
grado idi (rispondere subito alla interrogazio­
ne n. 2608, presentata dal senatore Menchi-
nelli; prego quindi la Commissione di voler­
mi scusare e di consentirmi di farlo in una 
prossima seduta. 

P R E S I D E N T E . Nessuno facendo 
obiezioni, la richiesta dell'onorevole sotto­
segretario Dal Canton s'intende accolta. 

IN SEDE DELIBERANTE 

Discussione e approvazione del disegno di 
legge: 

« Norme interpretative dell'articolo 2 della 
legge 8 marzo 1968, n. 221, recante prov­
vedimenti a favore dei farmacisti rurali » 
(1940) 

P R E S I D E N T E . L'ordine del giorno 
reca la discussione del disegno di legge: 
« Norme interpretative dell'articolo 2 della 
legge 8 marzo 1968, ,n. 221, recante provve­
dimenti a favore dei farmacisti rurali ». 

Ne do lettura: 

Articolo unico. 

Ai fini della determinazione della inden­
nità di residenza di cui all'articolo 2 della 
legge 8 marzo 1968, n. 221, si tiene conto 
della popolazione della località o agglome­
rato rurale in cui è ubicata la farmacia pre­
scindendo dalla popolazione della sede far­
maceutica prevista dalla pianta organica. 

Prego il senatore Perrino di riferire alla 
Commissione sul disegno di legge. 

P E R R I N O , relatore alla Commis­
sione. Il disegno di legge era atteso da lun­
go tempo non solo dalla categoria dei far­
macisti rurali, ma specialmente dagli uffici, 
dei medici provinciali. 
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Infatti, mentre si andava applicando la 
legge secondo l'interpretazione che il pre­
sente disegno di legge sancisce, da parte del­
la Corte dei conti si formulavano interpreta­
zioni restrittive che venivano a bloccare le 
decisioni delie apposite commissioni presso 
i medici provinciali. 

Il conflitto derivava da un equivoco con­
cernente la qualifica di farmacia rurale in 
relazione al diritto alla indennità di resi­
denza. 

La qualifica riguarda un settore a sé stan­
te, cioè la distribuzione delle sedi farmaceu­
tiche nel territorio nazionale, e la capillariz-
zazione del servizio attraverso i dispensari 
farmaceutici, per cui è stabilito che nessuna 
nuova farmacia può istituirsi in una sede 
rurale con popolazione fino ai 7.500 abi­
tanti. La indennità di residenza, invece si 
corrisponde in rapporto al numero degli abi­
tanti che effettivamente fanno capo alla far­
macia. 

Si tratta di un contributo statale incre­
mentato anche da appositi versamenti delle 
farmacie urbane e delle mutue per garantire 
una presenza altamente preziosa e che viene 
a compensare la penuria degli abitanti che 
dovrebbero alimentare l'andamento del ser­
vizio. 

La legge prevede anche un sussidio per i 
dispensari farmaceutici predisposti per ren­
dere più capillare l'assistenza e che dalla 
approvazione di questa legge potranno es­
sere istituiti con piena sicurezza da parte 
dei farmacisti. 

La indennità, pertanto, è vincolata al nu­
mero degli abitanti del centro o agglomerato 
che realmente usufruiscono del servizio ed 
è stabilita in misura inversamente propor­
zionale a quesito numero. 

È a tutti noto che la configurazione ter­
ritoriale dei nostri Appennini e delle Alpi 
induce facilmente gli abitanti di un comune 
ad affluire ai centri finitimi di più comodo 
accesso piuttosto che salire ai centri storici 
dove si trovano il palazzo del comune, la par­
rocchia, la farmacia, il medico condotto. 

Il provvedimento viene quindi a chiarire 
e semplificare le procedure. I dati relativi 
agli abitanti di ogni agglomerato rurale pro­
vengono dal censimento e dagli uffici dello 
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Istituto centrale di statistica: le decisioni 
delle commissioni provinciali, quindi, seguo­
no una strada obbligata. 

Si sottolinea l'urgenza di approvare il di­
segno di legge per due altri motivi. 

Il decreto-legge convertito nella legge 18 
dicembre 1970, n. 1034, stabilisce che le far­
macie rurali ammesse al sussidio sono esen­
ti dal pagare l'aumento dell'I per cento sui 
prezzi al pubblico a favore delle mutue. Di 
qui la necessità che esse possano essere esat­
tamente individuate. 

Inoltre presso il Ministero della sanità è 
ancora giacente una somma che supera il 
miliardo di lire e che attende di essere ver­
sata alle farmacie interessate dopo il chia­
rimento per il quale il Governo ha proposto 
il presente 'disegno di legge. 

P R E S I D E N T E . Ringrazio il relato­
re anche a nome dei colleghi per la sua 
chiara ed esauriente esposizione e dichiaro 
aperta la discussione. 

A L B A N E S E . Condivido perfetta­
mente l'impostazione del relatore. La situa­
zione di molte zone del nostro Paese è dav­
vero critica e la vita delle farmacie rurali 
assai grama, anche a causa del continuo spo­
polamento cui sono soggette moltissime lo­
calità. Per queste ragioni sono favorevole 
all'approvazione del disegno di legge in 
esame. 

O R L A N D I . Anch'io sono favorevole 
all'approvazione del disegno di legge in esa­
me. Si tratta di un problema già da noi af­
frontato con apposita legge, che occorre oggi 
rendere operante in relazione ai mutamenti 
intervenuti. 

P I N T O . Sono favorevole all'appro­
vazione del disegno di legge; ritengo però 
necessario prevedere altre incentivazioni a 
favore delle farmacie rurali. Si tratta in­
fatti di assicurare il servizio farmaceutico a 
tutti i cittadini e non solo a quelli delle gran­
di città. 

P I C A R D O . Concordo con quanto è 
stato detto dai colleghi che mi hanno prece­
duto e mi dichiaro quindi favorevole al prov­
vedimento. 

P R E S I D E N T E . Poiché nessun al­
tro chiede di parlare, dichiaro chiusa la di­
scussione. 

Metto ai voti il disegno di legge nel suo 
articolo unico. 

(È approvato). 

La seduta termina alle ore 10,45. 
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