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La seduta é aperta alle ore 10,15.

Sono presenti i senatori: Alberti, Bonadies,
Caroli, Cassese, Cassini, D'Errico, Di Grazia,
Ferroni, Lombari, Lorenzi, Maccarrone, Mi-

nella Molinari Angiola, Perrino, Pignatelli,
Samek Lodovici, Scotti, Sellitti, Simonucci,
Tomasucci, Zelioli Lanzini e Zonca.

Interviene il Sottosegretario di Stato per
la sanita Volpe.

CRISCUOLI, Segretario, legge il pro-
cesso verbale della seduta precedente, che é
approvato.

Seguito della discussione e rinvio del dise-
gno di legge, d'iniiativa del senatore Di
Grazia: « Modificazioni alle leggi 29 otto-
bre 1954, n. 1046, e 30 dicembre 1960, nu-
mero 1729, concernenti listituzione di
scuole per infermieri e infermiere gene-
rici » (572-B) (Approvato dal Senato e mo-
dificato dalla Camera dei deputati in un
testo unificato comprendente i disegni di
legge d’iniziativa dei deputati Gombi ed
altri; Zanibelli ed altri; De Maria; Gagliar-
di ed altri)

PRESIDENTE. Lordine del gior-
no reca il seguito della discussione del dise-
gno di legge d'iniziativa del senatore Di
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Grazia: « Modificazioni alle leggi 29 otto-
bre 1954, n. 1046, ¢ 30 dicembre 1960, nu-
mero 1046, e 30 dicembre 1960, n. 1729, con-
cernenti l'istituzione di scuole per infermie-
ri ed infermiere generici », gia approvato dal
Senato e modificato dalla Camera dei depu-
tati in un testo unificato comprendente i di-
segni di legge d'iniziativa dei deputati Gom-
bi, Scarpa, Abenante, Diaz Laura, Alboni,
Giachini; Zanibelli, Marotta Vincenzo; De
Maria; Gagliardi, Bologna, Mattarelli, For-
nale, Cavallari Nerino, Sinesio.

Riprendiamo la discussione generale del
disegno di legge.

CASSINI. Signor Presidente, signor
Sottosegretario, onorevoli colleghi, sebbene
io non conosca esattamente la procedura se-
guita nella scelta del relatore di un disegno
di legge che ritorna modificato dalla Camera
dei deputati al Senato che V'aveva approva-
to in sede deliberante, presumo tuttavia
che questo provvedimento avrebbe dovuto
essere affidato a me che ero stato relatore
del disegno di legge originario di iniziativa
del senatore Di Grazia. In ogni caso, il Pre-
sidente mi ha spiegato che cio & avve-
nuto a causa della mia assenza e data V'ur-
genza del disegno di legge, e mi ha anche
rivolto delle scuse che non erano affatto ne-
cessarie. Penso, del resto, che mi sia con-
sentito di esprimere comunque il mio pa-
rere.

Ho seguito attentamente l'intervento del
relatore, senatore Samek Lodovici, il quale
propone di respingere il disegno di legge mo-
dificato dalla Camera dei deputati e di ri-
confermare quello approvato a suo tempo
dal Senato, nel testo presentato dal senatore
Di Grazia e modificato dalla nostra Commis-
sione. Io penso pero che irrigidirsi su posi-
zioni che sono nettamente in contrasto con
quelle della Camera dei deputati non possa
giovare al fine comune, che ¢ quello di va-
rare rapidamente questo disegno di legge.
Le divergenze che esistono tra il nostro te-
sto e quello approvato dalla Camera dei de-
putati riguardano innanzi tutto il limite di
etd per I'ammissibilita alle scuole che, fis-
sato concordemente dalla Camera e dal Se-

nato a 45 anni, per la Camera riguarda sola-
mente coloro « che siano alle dipendenze di
un ente sanitario, sia pubblico che privato,
riconosciuto dallo Stato, e che abbiano com-
piuto un tirocinio pratico con mansioni di
infermiere per almeno tre anni»; mentre
nel disegno di legge da noi approvato essa
& concessa indistintamente a tutti. Su que-
sta differenza il senatore Samek Lodovici
ha richiamato giustamente la nostra atten-
zione, poiché sono soprattutto gli infer-
mieri generici — che esplicano il loro servi-
zio privatamente e abusivamente — che han-
no bisogno di questo riconoscimento, ca-
tegoria questa per di pitt che & destinata
ad assumere importanza sempre maggiore
con lo sviluppo dell’assistenza e dell’orga-
nizzazione sanitaria ed anche come conse-
guenza delle aumentate possibilitd economi-
che dei privati. Per questa ragione non
si possono accettare le limitazioni poste dal-
la Camera dei deputati, che, del resto, non
ha assunto una posizione nettamente con-
traria alla categoria degli abusivi, ma ha so-
lamente ignorato il problema. Sono convin-
to che una discussione pitt ampia ed appro-
fondita possa portare a posizioni pit giuste
ed accettabili, sia da parte della Camera che
del Senato.

L’altra divergenza molto importante ri-
guarda il periodo di tempo concesso per po-
ter accedere ai corsi: il Senato lo aveva fis-
sato in cinque anni, mentre la Camera non
pone limiti di sorta. Io ritengo che, per
quanto riguarda gli infermieri generici e pri-
vati, sia giusto stabilire un limite di tempo,
trattandesi di un settore che puo essere nor-
malizzato soltanto combattendo ed elimi-
nando 'abusivismo: solo permettendo a que-
sti infermieri di perfezionarsi e di prendere
un diploma, sara poi possibile prendere po-
sizioni contro gli abusivi.

La Camera dei deputati infatti, nell’accor-
dare la possibilita di accedere ai corsi, fissa
una condizione ben precisa e, ciog, che tutti
gli aspiranti abbiano compiuto un tirocinio
pratico, con mansioni di infermiere, per al-
meno tre anni; ma, per quanto riguarda gli
infermieri a domicilio, non potremo certa-
mente richiedere tre anni di esercizio abu-
sivo!
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E lecito quindi presumere che la Camera
accetterd il testn trasmesso dal Senato, dal
momento che questo settore, nel disegne di
legge approvato dalla Camera dei deputati,
non € preso nemmeno in considerazione.

Resta l'ultima questione, quella degli in-
fermieri dipendenti da enti sanitari ricono-
sciuti dallo Stato, pubblici o privati, e che
abbiano un tirocinio di almeno tre anni. Io
sono d’accordo con la Camera di concedere
permanentemente a costoro la possibilita
di {requentare i corsi, in quanto una limi-
tazione & gia implicita nella condizione « che
abbiano compiuto un tirocinio pratico con
mansioni «di infermiere per almeno tre an-
ni». E giusto infatti che, fintantoche negli
ospedali vi sono persone che esplicano la
atlivita infermieristica senza avere la qua-
lifica d’infermieri, si dia loro la possibilita
di accedere ai corsi. Infatti la ragione fon-
damentale che ha ispirato la proposta ori-
ginaria del senatore Di Grazia & proprio
quella di cercare di rimediare alla carenza
qualitativa e quantitativa di infermieri qua-
lificati, e questa necessita & stata messa in
nilievo da tutti i senatori e riconfermata dal-
I'onorevole Ministro, il quale & senza dubbio
il pitt informato in materia, disponendo di
molti pilt elementi di giudizio. Egli ha detto
che, durante le sue visite ai vari ospedali, ha
potuto constatare una preoccupante carenza
di personale infermieristico, sia dal punto
di vista quantitativo che qualitativo. La
questione di fondo ¢, quindi, ripeto,
non tanto quella di dare sistemazione ad una
determinata categoria, quanto soprattutto
di riempire quei vuoti nel settore infermie-
ristico lamentati da ogni parte.

Per cercare quindi di contemperare que-
ste esigenze e per tentare di superare le di-
vergenze esistenti fra Camera e Senato, io
mi permetto di presentare il seguente emen-
damento all’articolo 1 del disegno di legge

in esame:

« In deroga a quanto disposto dall’artico-
lo 6 della legge 29 ottobre 1954, n. 1046, il
limite massimo di eta per I'ammissione alle
scuole per infermiere ed infermieri generici
¢ elevato a 45 anni.

Detta elevazione sara limitata ad un pe-
riodo di cinque anni, a decorrere dall’entrata
in vigore della presente legge.

La stessa elevazione di etd non ¢ limitata
ad alcun periodo di tempo per tutti coloro
che siano alle dipendenze di un ente sani-
tario, sia pubblico che privato, riconosciuto
dallo Stato e che abbiano compiuto un tiro-
cinio pratico con mansioni di infermiere di
almeno tre anni ».

Per quanto riguarda il secondo comma
dell’articolo 1, sono d'accordo con il sena-
tore Samek Lodovici di abolirlo e credo che
anche la Camera accettera questa soluzio-
ne, in quanto & ovvio che non possiamo tra-
scurare il tirocinio pratico che & piti impor-
tante dello stesso insegnamento teorico.

Circa la nomma transitoria, sarei del pari
propenso ad accettare la soluzione proposta
dal senatore Samek Lodovici e, contempo-
raneamente, quella adottata dalla Camera
dei deputati, anche perch¢ — ripeto — un
irrigidimento sulle nostre posizioni non por-
terebbe altro che danno, ritardando ancora
per molto tempo l'approvazione di questo
disegno di legge.

SAMEK LODOVICI, relatore. Mi
corre I'obbligo di chiarire che non ho alcuna
colpa per l'incarico che mi ¢ stato affidato;
come sono certo che non ne ha il nostro Pre-
sidente, il quale, preoccupato dell’assenza
del senatore Cassini ed essendo il disegno
di legge iscritto all’ordine del giorno, mi ha
pregato di riferire, cosa che io ho fatto solo
per ovvi motivi di urgenza e di collegialita,
ben sapendo che il collega Cassini avrebbe
potuto svolgere la relazione con la massima
competenza e con lo zelo abituale.

Ho gia avuto occasione di esporre quanto
penso in merito a questo disegno di legge.
Mi permettero, pero, di riassumere rapidis-
simamente quelle che sarebbero le conse-
guenze essenziali di una approvazione inte-
grale del testo che ¢i ¢ stato proposto dalla
Camera.

L'articolo 1 recita: « In deroga a quanto
disposto dall’articolo 6 della legge 29 ot-
tobre 1954, n. 1046, il limite massimo di eta
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per Yammissione alle scuole per infermiere
e infermieri generici, ¢ elevato a 45 anni . .. ».
Viene cosi sovvertito in modo permanente
il criterio del limite massimo di eta fissato
dalla legge istitutiva al 30° anno. A differen-
za infatti di quanto disposto dal testo del
Senato, qui non si tratta pitt di una deroga
temmporanea — che di comune accordo, con
Vapprovazione anche del Ministro, noi ave-
vamo stabilito e pel notevole periodo di cin-
que anni — ma di una elevazione definiti-
va del limite massimo di eta. Inoltre, questa
elevazione non vale extra omnes, ma & limi-
tata ad una particolare categoria di persone,
cio¢ ai dipendenti da « un ente sanitario, sia
pubblico che privato, riconosciuto dallo
Stato », non meglio precisato. Conseguente-
mente, rimarrebbero esclusi dalla possibilita
di regolarizzare la loro posizione quegli in-
fermieri di fatto, che, sia pure abusivamen-
te, esercitano in via privata la professione, e
dei quali noi, invece, ci siamo preoccupati,
affinche poi il Ministro della sanitd possa
intervenire col rigore della legge ad elimi-
nare l'esercizio abusivo ed i pericoli che ne
derivano.

Altra conseguenza: in virtl della dizione
adottata dalla Camera «coloro che siano
alle dipendenze di un ente sanitario sia pub-
blico che privato » 'ammissione a questi
corsi sara aperta, con prevedibile ressa di
domande, a persone di provenienza etero-
genea, non soltanto ospedaliera, ma da case
di cura private laiche e religiose, da ambu-
latori di mutue, eccetera, che lasciano pin
che perplessi sull'idoneitd, sul valore del
tirocinio pratico infermieristico da esse ef-
fettivamente compiuto.

Grave appare poi il disposto del secondo
comma dell’articolo 1 per cui «In deroga
a quanto disposto dall’articolo 7 della pre-
detta legge 29 ottobre 1954, n. 1046, gli aspi-
ranti di cui al comma precedente del pre-
sente articolo sono esonerati dalla frequen-
za del tirocinio pratico, fenmo restando lo
obbligo della frequenza delle lezioni teo-
riche ».

Questo esonero, che appare preoccupante
gia per la considerazione dello scarso afhi-
damento del tirocinio pratico infermieristico
potuto compiere dagli aspiranti, & contrario

e a mio parere assolutamente sovvertitore
dei principi ispiratori della legge istitutiva
per la quale ¢ giustamente obbligatoria per
tutti la frequenza sia alle lezioni teoriche
che a quelle pratiche. Le esercitazioni pra-
tiche sono di fondamentale importanza; e
cio a parte, poiche le lezioni teoriche sono
poco controllate e comunque meno control-
labili, & facile prevedere che, se la disposizio-
ne dell’articolo verra approvata, si determi-
nera il fenomeno dei cosidetti allievi ester-
ni, che sono esclusi dalla legge e dalle stesse
istruzioni ministeriali.

Per meglio comprendere queste istruzioni
ministeriali, permettete che mi rifaccia ad
una mia interrogazione al Ministro della sa-
nita e a quello della pubblica istruzione per
sapere se coloro che avevano frequentato re-
golarmente le scuole ma non erano stati
promossi agli esami, potessero essere am-
messi a ripetere i soli esami o il corso nel-
I'anno successivo, ancorché nel frattempo
avessero superato i limiti di eta. Mi si ri-
spose in questo senso: « Si risponde quanto
segue anche a nome del Ministro della pub-
blica istruzione. L’allievo infermiere che,
dopo aver frequentato il corso annuale di
studio presso una scuola istituita ai sensi
della legge 29 ottobre 1954, n. 1046 non su-
peri gli esami finali, pud ripetere il corso
e gli esami finali purche, nel fattempo,
non sia venuto a mancare alcuno dei requi-
siti previsti dalla legge per la iscrizione a
dette scuole.

E indispensabile, tuttavia, che lallievo
frequenti regolarmente il corso, anche se
ripetente, poiche nelle scuole infermieristi-
che non ¢ consentita I'ammissione agli esami
dei cosiddetti " esterni’ o meglio " privati-
sti”. 11 divieto & giustificato dalla conside-
razione che l'insegnamento comprende le-
zioni teoriche ed esercitazioni pratiche, che
devono essere eseguite sui malati sotto la
guida e il controllo degli insegnanti ». Cosa
questa che viene esclusa dal testo approva-
to dalla Camera.

Noi medici ospedalieri sappiamo tutti
quanto le lezioni pratiche siano importanti;
dobbiamo insegnare come si somministrano
le medicine, il cibo, l'ossigeno, come si pre-
levano le orine, come si disinfettano gli espet-
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torati e le sostanze di eliminazione, come si
deve mettere a sedere, lavare il malato, ri-
fare il letto, come si eseguono le iniezioni,
come si prelevano i campioni per gli esami
analitici, come si raccolgono i dati della
temperatura, del polso e si scrivono sulle
cartelle termometriche e nei registri. La ri-
sposta del Ministro prosegue: « Non si ritie-
ne, infine, opportuna, la ammissione alle
scuole di ripetenti anche in deroga al limite
massimo di eta stabilito dalla legge. A parte
i criteri di ordine generale che impongono
la fissazione di limiti di eth per 'ammissione
a scuole, a concorsi, eccetera, il limite mas-
simo di 30 anni per 'ammissione alle scuo-
le infermieristiche ¢ giustificato dal fatto
che, superata detta eta, gli allievi non avreb-
bero pill le capacita fisiche e psichiche che
sono necessarie per ben apprendere l'arte
infermieristica la quale richiede, indubbia-
mente, particolari attitudini ».

Il senatore Perrino, mi pare, aveva anche
giustamente fatto notare come per gli infer-
mieri generici il limite di etd dovrebbe es-
sere elevato, allora, anche per le scuole con-
vitlo per infermieri professionali.

Il problema dei limiti di eta per I'ammis-
sione a queste scuole effettivamente & in-
trinseco e fondamentale; e del resto si at-
tribuisce a criteri di carattere generale.

La Camera ha poi stabilito, come norma
transitoria, che per un periodo di due anni
vengono ristabiliti 1 cosiddetti corsi accele-
rati, cio¢ quei corsi che una legge del 1960
aveva soppresso, in quanto l'esperienza ha
dimostrato che quattro mesi sono assoluta-
mente insuflicienti per una adeguata istru-
zione. Tuttavia io sarei disposto, per fair
play, ad andare anche incontro al desiderio
della Camera, ma non POSSO non osservare
che se vogliamo che questi siano almeno dei
corsi seri, devono essere rispettate le con-
dizioni previste dalla legge istitutiva per la
ammissione e gli allievi devono essere te-
nuti a seguire sia le lezioni pratiche che
quelle teoriche. Invece, con la dizione ap-
provata dalla Camera alla fine dell’artico-
lo 2: «salvo quanto disposto dall’artico-
lo 1, primo comma della presente legge, re-
lativamente alla durata del tirocinio pra-
tico », verrebbero ammessi, a questi corsi

accelerati, tutti, anche coloro che non sono
in possesso dei precisi requisiti voluti dalla
legge istitutiva relativamente al tirocinio
pratico, che vuole sia stato di tre anni e siasi
compiuto o presso cliniche e ospedali civili
o militari, oppure di quattro anni se presso
case di cura private, che devono essere rico-
nosciute all'uopo idonee dal Ministero della
sanitd. Per giunta, per l'articolo 1, questi
aspiranti, almeno quelli fino all’eta di 45
anni, sarebbero esonerati dalla frequenza
alle lezioni pratiche.

Concludo, ancora una volta affermando la
mia opinione. Se approvassimo il disegno
di legge nel testo che ci viene dalla Camera,
inferiremmo un colpo notevole alla serieta
delle scuole per infermieri generici e al
valore del titolo che esse rilasciano. Io riten-
go che si debba tornare all’articolo unico
approvato a suo tempo dal Senato, il quale
per un periodo di ben cinque anni da la
possibilita di mettersi in regola a tutti co-
loro che esercitano di fatto mansioni di in-
fermiere, siano essi liberi o servano gia in
enti sanitari.

Ritengo pure che, per andare incontro al
desiderio della Camera, si possano ristabilire
temporaneamente i corsi accelerati, ma alle
condizioni previste dalla legge istitutiva e
con un testo piti chiaro che non lasci dubbi
di interpretazione.

Non dimentichiamo poi, onorevoli colle-
ghi, che corsi accelerati o meno, tutti gli
ospedali che lo vogliono, istituendo la Scuo-
la, alla quale, nel primo anno di funziona-
mento possono essere iscritti i vecchi in-
fermieri indipendentemente dall’eth, hanno
avuto nei dieci anni passati, ed hanno an-
cora la possibilita di qualificare il proprio
personale,

DI GRAZIA. Signor Presidente, ono-
revole Sottosegretario, onorevoli colleghi, ho
seguito con attenzione la relazione del col-
lega Samek Lodovici riguardante il disegno
di legge n. 572-B, ritornato all’esame della
nostra Commissione a causa di notevoli
emendamenti ad esso apportati dalla Ca-
mera,

11 senatore Samek Lodovici, dopo una lun-
ga esposizione che, come al solito, si distin-
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gue per chiarezza e profondita di concetti,
conclude rigettando le modifiche apportate
al provvedimento dalla Commissione igiene
e sanitd della Camera, ed invitando la no-
stra Commissione ad approvare il disegno
di legge nel testo proposto inizialmente da
me e modificato con 'emendamento del col-
lega Sellitti. .

Ho chiesto di intervenire nella discussione
perche, pur condividendo I'opinione del re-
latore di riconfermare ciog il disegno di leg-
ge approvato a suo tempo all'unanimita
dalla nostra Commissione; debbo, tuttavia,
mio malgrado, far rilevare che dissento dal
punto di vista del senatore Samek Lodovici
che si debba cio¢ salvare il principio
generale del mantenimento del limite di
etd a 30 anni per 'ammissione ai corsi di
infermiere generico, principio dal quale sol-
tanto al fine di regolarizzare la posizione dei
molti abusivi e di conseguire una pitt razio-
nale assistenza sanitaria, egli era disposto a
prescindere con l'emendamento che consen-
tiva, per cinque anni ancora, l'ammissione
ai corsi predetti di persone che, pur aven-
do superato il 30° anno, non avessero su-
perato i 45 anni. A giustificazione di questa
sua decisa volonta di far salvo in linea di
principio il limite di 30 anni, il relatore af-
ferma che, per l'esercizio della professione
infermieristica, & necessaria una vocazione
particolare che si estrinseca e si deve realiz-
zare assai presto, e non certamente dopo
aver intrapreso ed essere falliti in altre at-
tivita lavorative.

Evidentemente il collega Samek Lodovici
vuol presentarci l'infermiere generico come
persona dotata di grande spirito di sacrifi-
cio e di dedizione verso gli ammalati, senti-
menti che si possono concretizzare efficace-
mente solo che se ne abbia l'innata voca-
zione.

Non si pud certo negare che ognuno di
noi possieda delle attitudini per una de-
terminata attivita che, se opportunamen-
te scelta, rende pitt agevole e grato il lavoro,
ma a me sembra un po’ eccessivo accettare
pienamente tale presupposto per la profes-
sione di infermiere ausiliario, che si tradu-
ca in mansioni di relativo impegno e di limi-
tata responsabilita.

Comungque se, col mantenere il limite di
eta a 30 anni, si preclude la possibilita di
esercitare tale arte sanitaria ausiliaria a co-
loro che ne hanno la vocazione, ma per mol-
teplici ragioni non hanno potuto esercitar-
la se non illegalmente, si finisce coll'impe-
dire a questi ritardatari qualsiasi inseri-
mento in quella attivitd professionale che a
loro meglio si addice per specifica attitu-
dine.

To, invece, parto dal presupposto di non
porre alcun limite di etd agli aspiranti in-
fermieri, in quanto ogni membro della no-
stra societa dovrebbe avere il diritto di se-
guire scuole di perfezionamento o di pre-
parazione professionale, del tipo di quella
di infermiere generico, non soltanto per con-
seguirvi un diploma e per ottenere quindi
un impiego, ma anche per istintivo e giu-
stificabile desiderio di istruirsi in un dato
campo che, nel caso specifico, puo riuscire
utile anche nella vita sociale e particolar-
mente nell’assistenza dei propri familiari.

11 limite di etd dovrebbe aver valore sol-
tanto nella assunzione del personale infer-
mieristico da parte degli enti pubblici; tut-
tavia sono disposto ad accettare, per spirito
di collaborazione e comprensione, I'emenda-
mento che porta il limite di eta per Viscri-
zione alle scuole a 45 anni per la durata di
cinque anni.

Convengo col collega Samek Lodovici di
non accettare I'emendamento della Camera
che istituisce corsi accelerati di soli quattro
mesi che prevedono l'insegnamento teorico
ed escludono il tirocinio pratico, presumen-
do gia acquisita da parte del personale in
parola la pratica necessaria.

Sono contrario, perché l'ausiliario gene-
rico normalmente espleta compiti assai di-
versi da quelli dell'infermiere generico e
quindi mancherebbe di quelle capacita pra-
tiche necessarie per mettere a profitto le
nozioni teoriche acquisite durante il corso.

D’altra parte desidero anche rilevare che
'ausiliario generico, durante alcuni anni di
servizio, puo, magari, avere acquistato una
certa pratica in medicina o in qualche spe-
cializzazione, ma esserne del tutto sprovvi-
sto per quanto riguanda, ad esempio, l'assi-
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stenza agli ammalati nei reparti di chirurgia
o in altri altamente specializzati.

Per nessun motivo, pertanto, sono giu-
stificabili i corsi brevi di quattro mesi qua-
lora venga da essi eliminato il tirocinio
tecnico-pratico.

Scno del pari contrario all'emendamento
apportato dalla Camera, il quale, pur elevan-
do il limite d’etd a 45 anni, limita 'accesso
alle scuole solo a coloro che siano alle di-
pendenze di un ente sanitario, sia pubblico
che privato riconosciuto dallo Stato, e che
abbiano compiuto un tirocinio pratico con
mansioni di infermiere per almeno tre anni;
e cio perche si verrebbe a creare una ingiu-
stificata discriminazione nei confronti di
quelle persone che, anche se in forma abu-
siva, esercitano l'attivitd infermieristica al
di fuori degli enti suddetti e non potrebbe-
ro quindi regolare la loro posizione; ed inol-
tre con la dizione « che abbiano compiuto
un tirocinio con mansioni di infermiere per
almeno tre anni » noi veniamo a priori a ri-
conoscere uno stato di illegalita perpetra-
to col beneplacito dei primari, capi-sala, di-
rettori sanitari degli ospedali, da parte di
ausiliari generici ai quali sono state affida-
te mansioni infermieristiche che non pote-
vano loro spettare e che, con questa dizione,
non solo vengono ad essere legalizzate, ma
ritenute addirittura meritevoli di un trat-
tamento di particolare favore quale sareb-
be quello dell’esenzione dal tirocinio prati-
co, come dispone appunto il secondo com-
ma dell’articolo 1 del disegno di legge ap-
provato dalla Camera.

Desidero ricordare ai colleghi che la legge
non consente agli ausiliari generici di eser-
citare mansioni di infermiere generico per i
pericoli a cui potrebbero andare incontro i
pazienti sottoposti alla loro sorveglianza ed
assistenza. Non occorre neanche, a mio pa-
rere, accettare ’emendamento proposto, in
via subordinata, dal senatore Samek Lo-
dovici, quello, ciog, di « deroga temporanea
per due anni al ripristino dell’articolo 12
della legge 29 ottobre 1954, n. 1046 » che
avrebbe lo scopo di regolarizzare la posizio-
ne di alcuni ausiliari generici negli ospedali,
i quali non sono riusciti per vari motivi a
conseguire il diploma a prescindere dall’eta,
in quanto nell’articolo unico della legge nu-

mero 572, a suo tempo approvata da questa
Commissione, era prevista, per cinque anni,
la possibilita per tutti di accedere alle scuo-
le infermieristiche fino all’etd di 45 anni.
Tale limite, secondo me, & sufficiente anche
per quel personale infermieristico che vuole
migliorare la propria posizione ad un’eta
media, quando ci si trova ancora nella pie-
nezza delle proprie energie, e non certamen-
te oltre i 45 anni, quando cioé ci si avvia
onymai verso il congedo.

Tuttavia, se la Commissione fosse d’av-
viso di accettare quest’ultimo emendamento
del collega Samek Lodovici, io non sard con-
trario, in quanto esso coincide con il mio
punto di vista iniziale che, cio&, non si debba
porre in linea di massima alcun limite di
eta a coloro che intendono accedere alle
scuole per infermiere generico.

Concludo, pertanto, con l'invitare i colle-
ghi a respingere il testo emendato pervenu-
to dalla Camera e a riconfermare il disegno
di legge nell'unico articolo da noi gia appro-
vato, accettando, in subordine, I'emendamen-
to del collega Samek Lodovici.

CASSINI. Anche io sono d’accordo
con il senatore Samek Lodovici sulla sop-
pressione del secondo comma dell’articolo 1
del disegno di legge, riguardante l'esonero
dalla frequenza del tirocinio pratico per gli
infermieri dipendenti da enti sanitari, sia
pubblici ¢he privati.

SIMONUCCI. TJo proporrei di rin-
viare la discussione, data la complessita del
tema che stiamo trattando e in considera-
zione del fatto che iquesto disegno di legge
risulta dalla fusione dell’originaria proposta
del senatore Di Grazia con ben quattro testi
legislativi presentati alla Camera. ICi giun-
gono inoltre dalle provincie alcune notizie di
cui va tenuto conto.

Ho qui ad esempio una lettera della Fede-
razione provinciale dipendenti enti locali ed
ospedalieri di Cremona in cui si lamenta che
tutto il personale infermieristico al di sopra
dei 30 anni di etd non & ancora in possesso
del patentino di infermiere generico, perche
I'unico corso regolare previsto dal Ministero
ebbe luogo nel 1946, sicche chi a quell’epoca
non aveva quattro anni di tirocinio pratico,
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pur frequentando il corso, venne escluso da-
gli esami finali.

La lettera spiega inoltre che i corsi ac-
celerati non vennero mai istituiti per il per-
sonale anziano, come previsto dall’articolo
12 della legge 29 ottobre 1954 n. 1046, perche
prima bisognava istituire la Scuola-convitto
per le professionali; e siccome le Ammini-
strazioni, pur essendo sollecitate, non si ade-
guarono, la legge 30 dicembre 1960, n. 1729
soppresse le norme favorevoli per il perso-
nale anziano, sicché negli istituti ospitalieri
(e in molti altri ospedali) il personale in-
fermieristico, pur avendo frequentato tre o
quattro corsi accelerati (ed il corso recen-
tissimo di un anno), imposti dall’Ammini-
strazione e dalla Direzione sanitaria, in data
odierna, con un tirocinic pratico dai 10 ai
21 anni, non & ancora in possesso del so-
spirato patentino di infermiere generico;
percid il Comitato direttivo della Sezione
sindacale, a nome degli interessati facenti
capo a diversi ospedali, caldeggia 'appro-
vazione dell’articolo 2 del provvedimento al
nostro esame per sanare un’ingiustizia che
si trascina inconcepibilmente da anni.

Anzi, dato che Il'articolo 1 verrebbe mo-
dificato, perché non si aggiunge un terzo ar-
ticolo che preveda che il personale anziano
il quale ha gia {requentato dei corsi (specie
il corso di un intero anmo) vieme ammesso
agli esami senza frequemtare la scuola?

SAMEK LODOVICI, relatore. Que-
sta pero ¢ una carenza che riguarda il solo
ospedale di Cremona!

SIMONUCCI. In ogni caso queste la-
mentele fanno pensare che non si possa ri-
solvere il problema in cinque minuti.

SAMEK LODOVICI, vrelatore. In-
fatti il ministro Mariotti ha assicurato che
il Ministero della sanitd sta affrontando in
modo deciso il problema, e mi risulta che
esiste una cincolare ai medici provinciali
nella quale si stimolano gli ospedali a creare
scuole per infermieri.

LORENZI. 1l caso esposto dal collega
Simonucci resta comungue una carenza lo-

cale!

SIMONUCCI. Io proponevo un rin-
vio per arrivare ad una pilt ponderata de-
finizione. Non potremmo riunirci anche
domani?

PRESIDENTE. Faccio presente che
sia oggi pomeriggio che domani saremo im-
pegnati in Aula.

Se non si fanno osservazioni, il seguito
della discussione del disegno di legge & rin-
viato ad altra seduta.

(Cost rimane stabilito).

La seduta termina alle ore 11,15.

Dott Mario CaronNI

Direttore gen deil'Ufficio delle Commissioni parlamentari



