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La seduta é aperlta alle ore 10,15.

Sono presenti i senatori: Alberti, Cassese,
Cassini, Criscuoli, D’Errico, Di Grazia, Far-
neti Ariella, Gatto Simone, Lombari, Loren-

zi, Perrino, Pignatelli, Samek Lodovici, Si-
monucci, Tibaldi, Zanardi, Zelioli Lanzini
e Zonca.

Interviene il Sottosegretario di Stato per
la sanita Santero.

CRISCUOLTI, Segretario, legge il
processo verbale della seduta precedente,
che é approvato.

Discussione e rinvio del disegno di legge
d’iniziativa del deputato De Maria: « Mo-
difiche al regio decreto 11 marzo 1935,
n. 281, concernente i concorsi a posti di
sanitari addetti ai servizi dei Comuni e
delle Provincie » (158) (Approvato dalla
Camera dei deputati)

PRESIDENTE. Lordine del gior-
no reca la discussione del disegno di legge
d'iniziativa del deputato De Maria: « Modifi-
che al regio decreto 11 marzo 1935, n. 281,
concernente i concorsi a posti di sanitari
addetti ai servizi dei Comuni e delle Pro-
vincie », gia approvato dalla Camera dei de-
putati.

Dichiarp aperta la discussione sul disegno
di legge, di cui do lettura:
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Articolo umico.

Sono ammess! a partecipare ai concorsi
a posti di afficiale sanitario, di cui al regio
decreto 11 marzo 1935, n. 281, indipenden-
temente dal limite di eta, anche i sanitari
di ruolo presse ospedali dipendenti da isti-
tuzioni pubbliche di assistenza e beneficen-
za, che rivestanc, con almeno tre anni di
anzianita nel ruolo, la qualifica di sovrin-
tendente sanitario, di direttore, di vice di-
rettore o di ispettore sanitario.

Z O N C A, relatore. Signor Presidente,
onorevoli colleghi, con il disegno di legge
oggi in esame si tende ad introdurre una
modifica al regio decreto 11 marzo 1935,
n. 281, concernente i concorsi a posti di
sanitari addetti ai servizi dei Comuni e delle
Provincie, il cui articolo 5 pone il limite di
eta di anni 32 per l'ammissione ai concorsi
stessi, salvo eccezioni per alcune categorie,
come mutilati e invalidi di guerra. Sono in-
vece ammessi al concorso, indipendentemen-
te dai limiti d’eta, sempre secondo il regio
decreto citato, i medici provinciali e gli ufh-
ciali sanitari di ruolo; ed anche — a seguito
della legge 2 agosto 1957, n. 676 — i sanitari
titolari di posti di ruolo presso i Comuni,
le Provincie ed i Consorzi.

Con la modifica oggi proposta si mira ad
estendere 'ammissione ai concorsi per ufhi-
ciali sanitari presso Comuni e Provincie,
sempre indipendentemente dai limiti d'eta,
anche ai sanitari titolari idi posti di ruolo
presso ospedali amministrati da istituzioni
pubbliche di assistenza e beneficenza, che
rivestano la qualifica di sovrintendente sa-
nitario, di direttore, di vice direttore o di
ispettore sanitario. Dato che questa catego-
ria di sanitari ¢ costituita nella grande mag-
gioranza da igienisti qualificati o da medici
che hanno acquisito una grande competenza
igienica, e che sono pertanto senz’altro ido-
nei a svolgere le mansioni di ufficiale sani-
tario, mi sembra che il disegno di legge pos-
sa essere approvato.

Dal punto di vista previdenziale non ver-
rebbero a crearsi eccezioni, poiche i sanitari
dipendenti da ospedali amministrati da isti-

tuzioni pubbliche di assistenza e beneficenza
sono iscritti alla stessa Cassa idi previdenza
cui sono iscritti tutti i sanitari «degli Enti
locali, e quindi anche gli ufficiali sanitari.

Concludo pertanto rivolgendo un invito ai
colleghi perchée vogliano dare il loro assen-
so al disegno di legge.

LORENZI. Sono perfettamente per-
suaso della opportunita del provvedimento,
poiche la prassi generalmente seguita nella
ammissione ai concorsi per ufficiale sanita-
rio & quella di perméttere la partecipazione
ad essi a persone che abbiano raggiunto una
preparazione specifica attraverso gli istituti
o le scuole di igiene.

Vi ¢ pero un'altra classe di medici, che
si aflaccia in questo momento nei nostri
ospedali e che e costituita da tutti quei gio-
vani, inizialmente incamminatisi attraverso
listituto di clinica medica, o di patologia
med:ca, o attraverso altri istituti anche non
completamente distinti dall’igiene, i quali,
gunt: ad un certo punto, non trovano una
via d'uscita; e sono gia arrivati ai 35 anni.
E questa una vecchia questione, di cui si ¢
pariato diffusamente durante 1'ultima legisla-
tura. la sistemazione degli assistenti ospe-
dalieri volontari o effettivi, i quali, ad un
dato momento, si vedono sbarrata la strada,
per Uincongruenza della legge o per difficolta
personali.

Oggi si tende a far si che ogni Comune
abbiz l'ufficiale sanitario; e si dovra arri-
vare veramente a questo punto, magari at-
traverso consorzi di Comuni. Sarebbe, oltre
tutto, una via d’uscita dignitosa per un me-
dico che ha gia acquisito, attraverso l'isti-
tuto universitario, una preparazione piit che
sufficiente nel settore igienico. Chi, del resto,
non l'avesse ancora acquisita, avrebbe la
possibilita di farlo rapidamente per essere
in grado i concorrere.

TIBALDI. Riterrei allora opportuna
un’aggiunta al disegno «di legge, riguardante
I'estensione dei benefici di questo anche ai
sanitari provenienti da istituti universitari.

LORENZI. Possiamo formulare un
emendamento in tal senso.
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PIGNATELLI. Vorrei cogliere la
occasione della discussione di questo dise
gno di legge per rinnovare un invito gia ri
volto al Governo in sede di discussione de!
bilancio della sanita; l'invito, cio¢, ad inqua
drare gli ufficiali sanitari nel personale di
pendente 'dal Ministero della sanita.

PRESIDENTE . Non crede il sena-
tore Pignatelli di poter configurare questo
suo desiderio in modo tale che tutte le parti
politiche rappresentate nella Commissione
siano d’accordo?

PIGNATELLI. Ringrazio 'onore-
vole Presidente per il suggerimento, che ac-
cogliero senz'altro, se in tal modo la mia
aspiiazione potra venire pilt agevolmente
realizzata.

PERRINO. A mio avviso, la proposta
dei senatori Lorenzi e Tibaldi snatura il
provvedimento in esame, il cui presupposto
mi sembra sia la specializzazione e, ancor
pilt, una lunga esperienza da parte dei con
correnti nel campo dell’igiene. E questa la
ragione per cui l'onorevole proponente ha
identificato in coloro che rivestano la quali-
fica di sovrintendente sanitario, direttore,
vice direttore o ispettore sanitario di ospe
dale, le persone qualificate a concorrere.

Debbo dire che, non appena il disegno di
legge & stato presentato, sono stato subissato
da richieste provenienti da primari, da aiuti,
da assistenti, i quali volevano essere inclusi
tra i beneficiari del provvedimento. Ora io
mi domando come pud essere qualificato a
concorrere al posto di ufficiale sanitario —
magari di una sede importante — un prima-
rio, o un aiuto, o un assistente, anche di
ruolo e con un certo numero di anni di ser-
vizio, ma che nel campo dell’igiene non ab-
bia neanche il diploma e che, comunque, non
possieda l'esperienza necessaria a chi deve
operare ad un determinato livello in tale
settore.

Sarei quindi dell’opinione 'di non appor-
tare modifiche al testo originario, il quale
gia rappresenta una notevole estensione nel
campo dei concorrenti a posti di ufficiale
sanitario.

TIBALDI. Seil collega Perrino parla
di specializzazione, debbo fargli osservare
che il maggior numero di elementi specia-
lizzati si trova proprio negli istituti univer-
sitari., L’anatomo-patologo, ad esempio, che
¢ stato del resto inclusp fra coloro cui si da
la preferenza nei concorsi a posti di ufficiale
sanitario, ha una preparazione che non dif-
ferisce da quella di chi proviene da un isti-
tuto di igiene.

DI GRAZIA.
del tutto diversa.

E una preparazione

TIBALDTI. Non sono d'accordo.
Direi anzi che quella dell’anatomo-patologo
& una preparazione superiore.

Ora occorre tener presente che non dob-
biamo approfondire sempre di pitt il dua-
lismo gia esistente tra ospedale e istituto di
ricerca scientifica. Mentre, infatti, I’assisten-
te, il medico ospedaliero, assieme al servizio
in ospedale pud anche esercitare la profes
sione, l'assistente universitario — il quale
dedica tutta la propria attivita esclusivamen
te alla ricerca — si trova indubbiamente in
condizioni assai peggiori agli effetti pratici;
inoltre, se non arriva alla cattedra a trenta-
quattro, trentacinque anni, si vede sbarrata
ogni altra strada, mentre il medico o 1'assi-
stente ospedaliero ha possibilita ben pitt
vaste di carriera.

Per questo sostengo che, quando in un
provvedimento come quello in esame sono
previsti benefici per i medici ospedalieri, tali
benefici vanno almeno estesi anche agli assi-
stenti universitari.

Desidero pertanto, anche a nome del colle-
ga Lorenzi, proporre il seguente emendamen-
to al disegno di legge: aggiungere, dopo le
parole: «1i sanitari titolari di posti di ruolo
presso ospedali dipendenti da istituzioni
pubbliche di assistenza e beneficenza », le al-
tre: « ed i sanitari di ruolo negli istituti di
riceica scientifica ».

L'ultima parte dell’articolo, a partire dalle
parole: « che rivestano, con almeno tre anni
di anzianita nel ruolo...», andrebbe sop-
pressa.
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LOMBARI. Iomiassocio alle parole
del collega Perrino, perche ritengo che le
funzioni di ufficiale sanitario richiedono una
altissima competenza specifica. Basta legge-
re un trattato di igiene per convincersi che
le suddette funzioni potrebbero forse essere
svolte, tutt’al piti, dall’assistente universi-
tariv di clinica medica o da quello di pato-
logia generale, ma cid costituirebbe sem
pre un ripiego.

L'ufficiale sanitario deve sovraintendere ai
mattatoi, ai cimiteri, alle acque. E un eser-
cizio professionale lontanissimo da quello
degli assistenti, degli aiuti, dei primari ospe-
dalicri nelle varie specializzazioni, i quali
non hanno una preparazione necessaria per
svolgerlo. E un mandato delicatissimo, di
immensa responsabilita, connesso anche al-
la questione delle sofisticazioni alimentari.

Potrei entrare in particolari, ma desidero
non dilungarmi troppo. Concludendo, quin
di, sono anch’io dell’avviso che non si debba
modificare il testo approvato dalla Camera,
nel quale si restringe giustamente il campo
delle competenze per il difficilissimo e impe-
gnatissimo compito dell’ufficiale sanitario.

DI GRAZIA. Ionon posso che asso-
ciarmi alle considerazioni del collega Per-
rino.

Noi stiamo contemplando due strade com-
pletamente diverse, due educazioni scientifi-
che del tutto lontane: il clinico non puo as-
solutamente svolgere quelle funzioni che de-
ve invece svolgere lo specialista di igiene, co-
Iui che ha al suo attivo anni di sperimenta
zione e di preparazione in questo campo
specifico.

Vi sono, & vero, alcuni istituti universitari
a carattere prettamente scientifico, come la
patologia generale; ma anche questa pre-
senta idei limiti in quanto, abbracciando tut-
to il campo della medicina, non si rivolge
particolarmente all’igiene.

Io trovo quindi senz’altro accettabile il
disegno di legge, poiché ritengo che il sovrin-
tendente, il direttore, il vice direttore e lo
ispettore sanitario degli ospedali abbiano la
competenza specifica necessaria, provenendo
dagli istituti di igiene ed essendosi dedicati
a tale ramo durante il corso della loro atti
vita professionale.

Sostengo pertanto che il testo del provve-
dimento stesso non vada modificato.

SAMEK LODOVICI. Sonoanche
io favorevole all’approvazione dell’articolo
unico del disegno di legge nel testo in cui
ci & pervenuto dalla Camera dei deputati, in
quanto ritengo che l'onorevole presentatore
di esso abbia in primo luogo tenuta presente
una ragione di carattere generale, che & la
seguente.

Avviene oggi, nella pratica, che ufficiali sa-
nitari e igienisti in genere concorrand ai po-
sti di sovrintendente, direttore, ispettore sa-
nitario d’ospedale.

Vi & quindi una questione di reciprocita
che suggerisce di considerare l'opportunita
che coloro i quali sono gia in servizio, con
qualifiche di medici igienisti presso gli ospe-
dali, possano concorrere ai posti di ufliciale
sanitario alle stesse condizioni di ammis-
sione.

Peiché i concorsi sono aperti spettera poi
alla Commissione esaminatrice — in base ai
titoli ed agli esami — giudicare se ¢’¢ o me
no la competenza sufficiente per quel parti-
colare incarico.

Concorrere si pud in ogni modo.

LOMBARI. No, bisogna vedere il
bando del concorso!

SAMEK LODOVICTI. Viépoi
un altro punto, che ritengo la chiave del di-
segno di legge, ossia l'inciso: « indipenden-
temente dal limite di etad ». Questa deroga,
prevista oggi solo per una determinata cate-
goria di sanitari, i medici provinciali, i medi
ci dei laboratori provinciali e gli ufficiali sa-
nitari, verrebbe estesa anche al personale sa
nitario igienistico degli ospedali.

Sono, quindi, del parere che il disegno di
legge in esame possa senz’altro essere appro-
vato.

LOMBARI. E superfluo dire: « indi-
pendentemente dal limite di eta ».

SAMEK LODOVICI. Non attual-
mente, perche senza nuove disposizioni di
legge, un direttore sanitario et simile di un
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qualsiasi ospedale, che abbia superato il Ii-
mite di etd per adire al concorso di ufficiale
sanitario, oggi non puo concorrere.

Se noi conveniamo che vi & una certa equi-
pollenza, affinita, omogeneita culturale di
preparazione e anche in parte di pratica tra
gli uffici di ufficiale sanitario e quelli di igie-
nista ospedaliero, sembra lecito stabilire, con
apposita legge, le stesse possibilita per par-
tecipare ai concorsi, cioé I'indipendenza dal
limite di etd per le due categorie. Pertanto
— ripeto — ritengo che la portata del pre-
sente disegno di legge sia semplice e modesta
e non vedo motivi per non confermare 'ap-
provazione gia ottenuta alla Camera.

CASSINTI. Condivido pienamente
quanto ¢ stato dichiarato dai senatori Per-
rino, Di Grazia, Samek Lodovici e Lombari.

A me sembra che quanto & stato osservato
e dichiarato circa la opportunita di estendere
agli assistenti la facolta di adire a questi
concorsi rientri in un altro ordine di idee;
si tratta di altre considerazioni, che possono
avere il loro giusto valore, ma che esulano
dalla lettera e dallo spirito di questo articolo
unico. Qui si tratta, infatti, di competenza,
non di opportunitd; e la competenza dei
sovrintendenti, dei direttori, dei vice diret
Tori & squisitamente e specificatamente igie-
nica; ecco perché il deputato De Maria ha
chiesto che venga esteso il diritto di adire
ai concorsi anche a questa categoria. Natu
ralmente coloro che si trovano in queste
condizioni sono dispensati dai limiti di eta
— come giustamente ha detto il senatore
Samek Lodovici — per il fatto stesso che
si trovano gia in carriera.

C’2 solo una osservazione che desidero fa-
re: laddove & detto: « con almeno tre anni
di anzianita nel ruolo », sarebbe stato pil
logico dire: « che hanno raggiunto la stabi-
lita ». Ma non insisto su questo particolare,
perche non vorrei che per una questione di
dettaglio non venisse approvato il disegno
di legge.

Il punto fondamentale — ripeto — & la
competenza.

D’ERRICO. Sono contrario all’emen-
damento che vuole estendere 'ammissione
ai concorsi agli assistenti ospedalieri o uni

versitari, soprattutto per una ragione: si di-
ce che i giovani non hanno possibilita di car
riera, ma cid non & esatto poiche questa pos-
sibilita esiste. Infatti gli assistenti universi-
tari hanno gia una stabilita di carriera e, se
conseguono la libera docenza entro un anno,
ricoprono un posto dignitosissimo e adegua-
10; comunque i migliori tra essi hanno la
possibilith di adire ai concorsi ospedalieri.

Sono, inoltre, contrario a questo articolo
unico, percheé sembra diretto a favorire si-
tuazioni personali. Questi sanitari che vo-
gliono essere ammessi a partecipare al con-
corso sono gia inseriti in un ruolo e in una
carriera dignitosissima, quale & quella di
sovrintendente sanitario, di direttore di ospe-
dale, eccetera. Il direttore, il wice direttore
o l'ispettore sanitario non aspirano certo a
rivestire il posto di ufficiale sanitarip in un
piccolo Comune, bensi in Comuni di una
certa importanza. Ora, come si pud fare la
discriminazione di competenza tra assistenti
universitari e igienisti? Io la posso fare,
se mai, tra igienista e igienista...

Per queste ragioni mi dichiarp contrario
al disegno di legge in esame.

SAMEK LODOVICI. Mac®un
esame, c'¢ una commissione di concorso!

D’ERRICO. Allora ¢ inutile fare una
legge apposita!

LORENZI. Questo & un disegno di
legge destinato a favorire determinate per-
sone!

SIMONUCCT. Noi siamo del parere
che il disegno di legge debba essere appro-
vato nel testo pervenutoci dalla Camera dei
deputati. Non siamo in condizione, in que-
sto momento, di esprimere un giudizio defi-
nitivo sull’emendamento che il senatore Ti-
baldi ha voluto presentare. Riteniamo, tut-
tavia, che le questioni sollevate meritino ri-
flessione e attenta meditazione.

Prendo occasione da questa discussione
per pregare il signor Presidente di far si
che sia seguito un certo metodo nelle di-
scussioni, al fine di snellire i mostri lavori.
Quando un senatore ritiene di dover pro
porre alla Commissione degli emendamenti
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sui disegni i legge all’ordine del giorno, &
bene che li presenti in tempo, in modo che
i colleghi possano esaminarli ed esprimere
il loro avviso in merito.

PRESIDENTE . Il Regolamento non
lo prevede!

STMONUCCTI. Non si puo preten-
dere che sugli emendamenti si possa espri-
mere un giudizio nel corso della stessa se-
duta in cui sono stati presentati! Sarebbe
buona norma che gli emendamenti fossero
presentati prima della discussione del dise-
gno di legge cui si riferiscono, in modo di
poter essere attentamente esaminati da tutti
i componenti la Commissione.

PRESIDENTE. Una prassi siffatta
contrasterebbe con 1'esigenza di immediatez-
za delle discussioni e delle decisioni.

STMONUC CT1I. Il proponente, di
solito, non richiede la votazione, in sede
deliberante, nella stessa seduta in cui l'emen-
damento & stato proposto!

PRESIDENTE. Non ¢ esatto.

ZELIOLI LANZINI. 1l senatore
Simonucci ha eventualmente la possibilita
di chiedere un rinvio.

PRESIDENTE. Prima di procedere
nella discussione, chiedo al senatore Tibaldi
se intende insistere sull’emendamento pre-
sentato.

TIBALDTI. Insisto.

SIMONUCCI. Propongo allora il
rinvio della discussione del disegno di legge.

PRESIDENTE. Il senatore Simo-
nucci ha fatto una proposta formale di rin-
vio; pertanto sono ammessi a parlare un se-
natore a favore e uno contro.

SIMONUCCT. Quando poc’anzi
chiedevo che gli emendamenti siano presen-
tati prima della seduta, non mi richia-
mavo certo alle norme del Regolamento, ma

alla opportunita di rendere lo svolgimento
dei nostri lavori pitt celere e spedito.
Dichiaro che non siamo in grado di vo-
tare questo emendamento e, quindi, chiedo
il rinvio della discussione ad altra seduta.

PE R RIN O. Ritengo che attraverso
il pensiero espresso dai vari colleghi si sia
ormai delineata una chiara maggioranza.
Non comprendo, pertanto, il significato e lo
scopo di un rinvio.

Se ognuno mantiene coerentemente la po-
sizione qui espressa, nella prossima seduta
ci troveremo nella stessa situazione di oggi.
Esprimo, pertanto, parere contrario al rinvio.

PRESIDENT E. Metto in votazione
la proposta di rinvio presentata dal senatore
Simonucci.

(Non & approvata).

TIBALDI. Potrei dire che condivido
in pieno quanto hanno detto i senatori Di
Grazia, Lombari e Cassini in merito alla ne-
cessita della specializzazione in questi con
corsi. Se il disegno di legge tendesse ad
allargare in linea generale e a diminuire la
importanza dei titoli specifici di specializ-
zazione, sarei assolutamente del parere di
non approvare il disegno di legge in esame;
ma ritengo che lo spirito del medesimo sia
un altro, sia quello cioe¢ di allargare il nu-
mero dei concorrenti ricorrendo anche ai
sanitari che sono negli ospedali. Cid & dovu-
to al fatto che, se dobbiamo coprire tutti i
posti di ufficiale sanitario che devono e do-
vranno essere coperti, gli istituti di igiene
non sono in condizioni oggi di fornire un nu
mero sufficiente di candidati ai concorsi. E
quindi una questione di necessita: come per
la scuola dobbiamo ricorrere ad insegnanti
non diplomati, cosi accadra anche per gli
ufhiciali sanitari.

D'ERRICO. A chiarimento di quan-
to ho detto, desidero aggiungere che non
sono solamente gli assistenti e aiuto igieni-
sti che partecipano a questi concorsi, ma
anche quelli forniti di specializzazione e che
cominciano una carriera, continuanoc a stu-
diare e prendono la docenza per avanzare e
ricoprire uffici sempre pitt importanti.
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TIBALDI. La specializzazione & il
diploma di ufliciale sanitario, che si ottiene
senza |'obbligo di frequenza di laboratorio.

Ora, se sono valide le mie considerazioni,
I'emendamento proposto dal collega Lorenzi
e da me ed il disegno di legge partono dalla
stessa premessa; perche, se noi entriamo
nell’ordine di idee che occorra reclutare un
numero di sanitari maggiore di quanti ne
possono fornire gli istituti di igiene, dobbia
mo cercare le persone adatte tra coloro i qua
li presentano maggiori affinita con la specia-
lizzazione richiesta; dobbiamo cio¢ cercare
tali elementi negli istituti di pura ricerca
scientifica, negli istituti di anatomia patolo-
gica e di patologia generale.

Quindi, ripeto, io proporrei che la parte-
cipazione ai concorsi per posti di ufficiale
saniiario fosse consentita anche ai sanitari
dipendenti da istituti universitari, e, inoltre,
che venisse soppresso il riferimento a parti-
colar1 qualifiche ed alla permanenza di al-
meno tre anni nei ruoli degh istituti di pro-
venlenza; poiche, altrimenti, il campo di ap
plicazione del provvedimento sarebbe vera-
mente ristretto, ed apparirebbe anche trop-
po evidente che il provvedimento stesso
deve andare a beneficio di poche persone,
ragione per cui dovrei dichiararmi contrario
alla sua approvazione.

SANTE RO, Sottosegretario di Stato
per la sanita. L'intendimento dei senatori Lo-
renzi e Tibaldi mi sembra molto chiaro.
Debbo pero osservare che, accogliendo gli
emendamenti da essi proposti, si verrebbe
praticamente a formulare un nuovo disegno
di legge, completamente diverso da quello
pervenutoci dall’altro ramo del Parlamento.

Il provvedimento in discussione & infatti
ispirato al concetto che, poiche vi song gia
persone le quali hanno diritto a concorrere
a posti di ufhiciale sanitario senza limiti d’eta,
si potrebbe oggi estendere tale diritto ad
una categoria di sanitari dotati di particolare
competenza, sia per le funzioni che attual-
mente svolgono, sia perche provenienti dagli
istituti di igiene. In pilt & stata prevista la
garanzia dei tre anni di permanenza nei ruo-
li degli istituti di provenienza. Puo infatti
dars: il caso di un sanitarip il quale, pur
avendo i titoli occorrenti, prima di entrare

in ospedale non abbia avuto modo di appro
tondire la sua preparazione nel settore del-
Iigiene — settore che, come ¢ stato giusta-
mente rilevato, non ha nulla a che fare con
quello terapeutico — per avere svolto, ad
esempio, funzioni di aiuto. Ora & evidente
che costui, nei tre anni di permanenza nel
ruolo dell'ospedale richiesti dal disegno di
legge, avra senz'altro potuto formarsi una
esperienza anche nel settore suddetto.

Come dicevo, il concetto dei senatori Ti-
baldi e Lorenzi ¢ un concetto completamente
nuovo, che puo essere discusso, ma in altra
sede, in quantp oggi snaturerebbe completa-
mente lo spirito del disegno di legge in esa-
me. Per attuarlo occorrerebbe quindi formu-
lare un apposito provwedimento, che dovreb-
be essere presentato all’esame delle due Ca-
mere, nonche attentamente vagliato dal Mi-
nistero della sanita.

ZELIOLI LANZINI. Debbo su-
bito dichiarare che, per ragioni di principio,
sono sempre stato contrario a tutti quei
provvedimenti i quali rispecchiano interessi
personali; e quello in esame appartiene pa-
lesemente a tale categoria.

Per questa ragione sarei favorevole agli
emendamenti proposti dai colleghi Lorenzi
e Tibaldi, i quali, ampliando il campo di ap-
plicazione del provvedimento in esame, scon-
giurerebbero il pericolo di una legge ad per-
sonam. Cerchiamo, onorevoli colleghi, di mo-
ralizzare la legislazione italiana!l

LORENZI1. Miassocio di tutto cuore
alle parole del collega Zelioli Lanzini.

PRESIDENTE. Dato che la seduta
in Aula ha gia avuto inizio, riterrei oppor-
tuno rinviare il seguito della discussione
del disegno di legge ad altra seduta, in mo-
do che sia possibile a tutti noi di prendere
parte ai lavori dell’Assemblea.

Poiché non si fanno osservazioni, cosi ri-
mane stabilito.

La seduta termina alle ore 11,10.

Dott. Mar10 CaroNt
Direttore gen dell’Ufficio delle Commussion: parlamentari



