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Convers ione in legge del decreto-legge 29 giugno 1984, n . 280, 
r ecan te m i s u r e u rgen t i in m a t e r i a san i t a r i a 

ONOREVOLI SENATORI. — Come è noto, il 
30 giugno è scaduto il termine riguardante 
la proroga — stabilita con il comma 1 del­
l'articolo 2 del decreto-legge 29 dicembre 
1983, n. 747, convertito, con modificazioni, 
nella legge 27 febbraio 1984, tn. 18 — degli 
incarichi e dei rapporti convenzionali ex 
articolo 73 del decreto del Presidente della 
Repubblica n. 761 dell 1979, in corso al 
30 aprile 1983. 

In merito a tale scadenza di termini si 
ritiene preliminare ed indispensabile una 
disamina dell'attuale situazione dei rappor­
ti precari instaurati nell'ambito del Servi­
zio sanitario nazionale. 

Infatti, successivamente al 30 aprile 1983, 
data del blocco delle assunzioni posto dalla 
legge n. 130 del 1983, nel Servizio samitario 
nazionale sono sorti altri rapporti in virtù 
delle deroghe concesse, sempre ai sensi del-
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la legge n. 130 del 1^83, per l'anno 1983, e 
ai sensi della legge n. 730 del 1983, per 
l'anno 1984. 

A quanto sopra si aggiunge che il com­
ma 3 dell'articolo 2 del citato decreto-legge 
n. 747 del 1983, convertito nella legge n. 18 
del 1984, pone il divieto alle unità sanitarie 
locali di instaurare rapporti di impiego in 
deroga alla normativa di cui ai decreto del 
Presidente della Repubblica n. 761 dei 1979, 
ivi compresi i rapporti convenzionali. 

La proroga dei rapporti è, inoltre, stret­
tamente collegata ai contenuti dell'atto Se­
nato n. 451 relativo alila « Disciplina transi­
toria per l'inquadramento diretto nei ruoli 
nominativi regionali del personale non di 
ruolo delle unità sanitarie locali ». Al li-
guardo si fa presente che il testo approvalo 
dalla 12a Commissione permanente dei Se­
nato in sede referente prevede da un lato 
l'inquadramento diretto per coloro che era­
no incaricati al 31 dicembre 1933, dal] al­
tro l'espletamento di concorsi riservali per 
i convenzionati con più di 28 ore settima­
nali o un punteggio proporzionale al ser­
vizio prestato da valutarsi nei concorsi 
pubblici per coloro che avevano un orario 
inferiore, per tutti prevedendo altresì al 
mantenimento in servizio. 

Sorge, pertanto, un triplice ordine di pro­
blemi che non possono essere trascurati: 
per primo, l'impossibiiiià di far ricorso a 
nuovi rapporti — qualora non si prorogas­
sero quelli attualmente in corso — deter­
minerebbe pericolosi vuoti di servizio nelle 
strutture del Servizio sanitario nazionale; 
per secondo, qualora non venissero proro­
gati tutti coloro che hanno attualmente un 
rapporto con il Servizio sanitario nazionale, 
si verrebbero a creare interruzioni nel ser­
vizio stesso con conseguente vanificazione 
della normativa sulla cosiddetta « sanato­
ria » nei contenuti che il Senato ha deli­
neato; per terzo, la proroga solo di coloro 
che erano in servizio al 31 dicembre 1933, 
lasciando interrompere i rapporti sorti nel 
1984, oltre a creare comunque un disser­
vizio nelle strutture, creerebbe una dispa­
rità di trattamento tra precari che hanno 
ottenuto l'incarico utilizzando "utti lo stes­
so strumento della deroga. 

Per le suesposte motivazioni i commi 1, 
2 e 3 dell'articolo 1 prevedono la proroga 
degli incarichi e dei rapporti convenzionali 
in corso al 31 maggio 1984, proroga che è 
estesa al personale dei policlinici universita­
ri in quanto anche tale personale è compreso 
nella casistica contemplata dalla « sanato­
ria ». 

Relativamente ai commi da 4 a 12 del 
predetto articolo 1, si rileva che l'artico­
lo 32 della legge 27 dicembre 1983, n. 730, 
ha disposto una revisione straordinaria del 
prontuario terapeutico del Servizio sanita­
rio nazionale, stabilendo, per quanto con­
cerne la fascia esente da ogni partecipa­
zione, l'inclusione dei soli farmaci ad azio­
ne specifica, prescrivibili unicamente per la 
terapia di forme morbose di grave perico­
losità, con l'esclusione dei medicinali su­
scettibili di impiego in situazioni patologi­
che diverse. 

In relazione alla norma citata, il Ministro 
della sanità ha provveduto, con decreto del 
13 aprile 1984 (pubblicato nel supplemento 
straordinario alla Gazzetta Ufficiale n. 106 
del 16 aprile 1984), alla revisione del prontua­
rio terapeutico, riducendo sensibilmente, in 
attuazione dei criteri suindicati, la fascia 
dei farmaci esenti da ogni partecipazione. 

Tale operazione, imposta dall'esigenza di 
ridurre la spesa farmaceutica, comporta, 
però, indubbiamente, un notevole sacrificio 
finanziario per le categorie meno abbienti 
e più bisognose di cure. 

Da qui la necessità di prevedere, ail com­
ma 4, la detrazione della somma annua di 
lire 4.500.000 dal reddito di lavoro dipen­
dente o di pensione, ai fini della determi­
nazione del limite massimo di reddito per 
l'esenzione dalla partecipazione alla spesa 
farmaceutica e a quella per prestazioni di 
diagnostica strumentale e di laboratorio. 

Sempre nell'ottica di tener conto delle 
situazioni di effettivo bisogno, una parti­
colare considerazione è stata riservata ai 
pensionati ultrasessantacinquenni, elevando 
il limite di reddito per l'esenzione da lire 
4.500.000 a lire 6.500.000 (comma 5). 

Va, inoltre, rilevato che la limitazione ai 
soli farmaci monouso dell'inclusione nella 
fascia esente da ogni partecipazione ha de-
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terminato il trasferimento nella fascia B del 
prontuario di farmaci che si dimostrano 
necessari in forme morbose di particolare 
rilievo. 

Per tali farmaci è apparso doveroso pre­
vedere l'esenzione da ogni forma di parte­
cipazione alla spesa, ove siano utilizzati 
per la terapia di dette forme morbose. L'in­
dividuazione di queste, im relazione alle 
quali sia da concedere ad personam l'esen­
zione dal ticket farmaceutico, viene deman­
data ad un decreto del Ministro della sa­
nità (comma 6). 

L'articolo 12, comma 14, del decreto-legge 
n. 463 del 1983, convertito, con modifica­
zioni, nella legge n. 638 del 1983, ha stabi­
lito che, entro un anno dall'entrata in vigore 
dello stesso decreto, il CIP approva, previa 
deliberazione del CIPE, su proposta con­
giunta dei Ministri della sanità e dell'indu­
stria, del commercio e dell'artigianato, ^el 
rispetto dei criteri indicati dall'articolo 29 
della legge 23 dicembre 1978, n. 833, um. 
nuovo metodo di determinazione dei nrezzì 
dei medicinali prodotti industrialmente, che 
sarà applicato dal CIP per la fissazione del 
prezzo dei singoli medicinali. In attesa del­
l'approvazione di tale metodo, è apparso 
necessario sospendere temporaneamente 
ogni aumento dei prezzi dei medicinali 
(comma 7). 

Si è rilevato poi che, all'atto in cui ven­
gono presentate le autocertificazioni intese 
ad ottenere l'esenzione dai tickets, le urA^ò 
sanitarie locali non sono in grado di effet­
tuare un tempestivo contrailo, in quando 
non sono ancora pervenute le copie per il 
comune .delle dichiarazioni dei redditi, cui 
le autocertificazioni stesse si riferiscono 
Per ovviare a tale sfasatura, si prevede che. 
le autocertificazionì siano accompagnate da 
una copia della dichiarazione dei redditi, 
oppure corredate dal modello 101, (rilasciato 
dal datore di lavoro, oppure dal modello 201, 
rilasciato dal soggetto erogatore della pen­
sione (comma 8). 

In dipendenza di quanto stabilito dal 
comma 1, viene abrogata la disposizione 
dell'articolo 12 della legge n. 181 del 1982 
relativa alla quota detraibile di lire 2.280.000 
(comma 9). 

Le notizie fornite dalle unità sanitarie lo­
cali, a seguito di richieste formulate dal 
Ministero della sanità, ai fini della program­
mazione sanitaria nazionale, non sempre 
sono esaustive di tutti gli aspetti contabili, 
organizzativi e funzionali necessari. Pertan­
to, allo scopo di consentire al Ministero di 
integrare direttamente tali notizie, si pre­
vede la facoltà di accesso agli uffici delle 
unità sanitarie locali, ai dipendenti presìdi 
e servizi, ed alla relativa documentazione 
(comma 10). 

Il comma 11 quantifica per l'anno 1984 
in lire 150 miliardi l'onere derivante dall'at­
tuazione del provvedimento, indicandone la 
copertura finanziaria. 

L'articolo 2 dispone che i soggetti che 
intendano fruire di deduzioni o di detra­
zioni o di agevolazioni di qualsiasi natura 
o di prestazioni socio-sanitarie, in dipen­
denza di determinati limiti di reddito, sono 
tenuti a computare, ai fini della determi­
nazione dei predetti limiti, anche i redditi 
esenti e quelli soggetti a ritenuta alla fonte 
a titolo di imposta o ad imposta sostitutiva, 
se superiori a lire 2.000.000. 

L'articolo 3 dispone che restano validi gli 
atti ed i provvedimenti adottati e sono fatti 
salvi gli effetti prodotti ed i rapporti giu­
ridici sorti sulla base del decreto-legge 
2 maggio 1984, n. 101, decaduto per man­
cata conversione in legge nei termini costi­
tuzionali. 

L'articolo 4 prevede che le disposizioni 
del richiamato decreto-legge n. 101 del 1984 
(scaduto il 2 luglio) hanno effetto dal 3 lu­
glio 1984, mentre dal 1° luglio 1984 hanno 
effetto le disposizioni relative alla proroga 
degli incarichi e dei rapporti convenzionali. 

Si chiede, pertanto, la conversione in leg­
ge del presente decreto. 
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DISEGNO DI LEGGE 

Articolo unico. 

È convertito in legge il decreto-legge 
29 giugno 1984, n. 280, recante misure ur­
genti in materia sanitaria. 
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Decreto-legge 29 giugno 1984, n. 280, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale 
n. 181 del 3 luglio 1984. 

Misure urgenti in materia sanitaria 

IL PRESIDENTE DELLA REPUBBLICA 

Visti gli articoli 77 e 87 della Costituzione; 

Ritenuta la necessità e l'urgenza di adottare immediate misure 
in materia sanitaria; 

Vista la deliberazione del Consiglio dei Ministri, adottata nella 
riunione del 29 giugno 1984; 

Sulla proposta del Presidente del Consiglio dei Ministri e del Mini­
stro della sanità, di concerto con i Ministri del tesoro e del bilancio 
e della programmazione economica; 

EMANA 

il seguente decreto: 

Art. 1. 

1. Gli incarichi al personale del Servizio sanitario nazionale ed 
i rapporti convenzionali instaurati dalle unità sanitarie locali ivi com­
presi quelli di cui all'articolo 73 del decreto del Presidente della Repub­
blica 20 dicembre 1979, m. 761, in corso al 31 maggio 1984, sono 
prorogati al 31 dicembre 1984. 

2. La disposizione di cui al comma precedente si applica altresì 
al personale che svolge collaborazioni straordinarie retribuite presso 
i policlinici universitari anche a gestione diretta. 

3. Sono confermate le disposizioni contenute nei commi secondo e 
terzo dell'articolo 2 del decreto-legge 29 dicembre 1983, n. 747, converta 
to, con n'todificazioni, nella legge 27 febbraio 1984, n. 18. 

4. Per la determinazione dei limiti massimi di reddito previsti 
dall'articolo 11, primo comma, del decreto-legge 12 settembre 1983, ai. 463, 
convertito, con modificazioni, nella legge 11 novembre 1983, n. 638, ai 
fini della esenzione dalla partecipazione alla spesa per le prestazioni 
di diagnostica strumentale e di laboratorio e per l'assistenza farma-
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ceutica, da ciascun reddito di lavoro dipendente o di pensione si deduce 
la somma annua di lire 4.500.000 o quella minore fino a concorrenza 
del reddito medesimo. 

5. I limiti massimi di reddito previsti, ai fini della esenzione dalla 
partecipazione alla spesa per le "prestazioni di diagnostica strumentale 
e di laboratorio e per l'assistenza farmaceutica, dall'articolo 11, primo 
comma, del decreto-legge 12 settembre 1983, n. 463, convertito, con modi­
ficazioni, nella legge 11 novembre 1983, n. 638, come modificato dal pre­
cedente comma 4, sono elevati per i pensionati ultra-sessantacinquenmi 
da lire 4.500.000 a lare 6.500.000, nel caso di reddito personale, e da lire 
4.000.000 a lire 6.000.000 ove venga in nilievo il nuoleo familiare. 

6. Il Ministro della sanità, sentito il Consiglio superiore di sanità, 
individua, con proprio decreto, entro novanta giorni, le forme mor­
bose, di particolare rilevanza sociale o di peculiare interesse per la 
salute pubblica, con speciale riferimento alle patologie dell'età tra zero 
e tre anni, in relazione alle quali i cittadini sono esentati dal paga­
mento delle quote di partecipazione alila spesa per l'assistenza farma­
ceutica specificamente correlata alle stesse forme morbose. 

7. Fino alla data di approvazione del nuovo metodo di determi­
nazione dei prezzi di medicinali prodotti industrialmente, previsto dal­
l'articolo 12, quattordicesimo comma, del decreto4egge di cui al pre­
cedente comma 4, è sospeso ogni aumento del prezzo dei singoli me­
dicinali. 

8. Le autocertificazioni di cui alle disposizioni dell'artìcolo 12, 
nono comma, lettera a), della legge 26 aprile 1982, n. 181, devono 
essere accompagnate da una copia che l'interessato può trarre da quella 
in suo possesso della dichiarazione dei redditi compilata dal richie­
dente l'esenzione, ovvero del modello 101 rilasciato dal datore di lavoro 
o del modello 201 rilasciato dal soggetto erogatore del (trattamento di 
pensione. Restano ferme le disposizioni dell'articolo 11, comma ottavo, 
del decreto-legge 12 settembre 1983, n. 463, convertito, con modificazioni, 
nella legge 11 novembre 1983, n. 638. 

9. È abrogato il sesto comma dell'articolo 12 della legge 26 aprile 
1982, n. 181. 

10. Per le esigenze della programmazione sanitaria nazionale, il 
Ministro della sanità può disporre l'accesso agli uffici delle unità sani­
tarie locali, ai dipendenti presìdi e servizi, e alla relativa documentazione. 

11. Alle minori entrate conseguenti all'applicazione delle disposi­
zioni di cui ai precedenti commi 4, 5 e 6, valutate per l'anno finanziario 
1984 in lire 150 miliardi, si fa fronte, quanto a lire 60 miliardi, con 
le economie di spesa derivanti dall'applicazione del successivo articolo 2 
e, quanto a lire 90 miliardi, mediante corrispondente riduzione dello 
stanziamento isoritto al oapitolo 6858 dello stato di previsione del 
Ministero del tesoro per l'anno finanziario 1984. 

12. Il Ministro del tesoro è autorizzato ad apportare, con propri 
decreti, le occorrenti variazioni di bilancio. 
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Art. 2. 

1. A decorrere dal quarantacinquesimo giorno successivo alla data 
di entrata in vigore del presente decreto, chiunque intenda fruire di 
deduzioni o di detrazioni o agevolazioni di qualsiasi natura o di assegni 
e indennità o di prestazioni socio-sanitarie, subordinati al possesso di 
determinati ammontari di reddito complessivo o di reddito assogget­
tabile ad imposta o di reddito imponibile, deve tener conto ai fini dei 
predetti ammontari anche dei redditi esenti e dei redditi soggetti a rite­
nuta alla fonte a titolo di imposta o ad imposta sostitutiva, se superiori 
a lire 2.000.000. 

2. Il godimento dei benefici di cui al precedente comma 1 è con­
dizionato alla presentazione da parte del soggetto interessato di appo­
sita dichiarazione attestante che l'ammontare complessivo dei redditi 
posseduti, comprensivo dei redditi esenti e di quelli soggetti a ritenuta 
alla fonte a titolo di imposta o ad imposta sostitutiva, non è superiore 
a quanto previsto per la fruizione delle deduzioni, delle detrazioni 
o agevolazioni di cui al comma 1. Alla dichiarazione si applicano le 
disposizioni di cui all'articolo 26 della legge 4 gennaio 1968, n. 15, ed 
il dichiarante è tenuto, oltre che alla corresponsione delle somme non 
pagate, alla restituzione di quanto percepito ed ali pagamento delle 
prestazioni ricevute, anche al pagamento di una pena pecuniaria pari 
a cinque volte l'importo delle somme indebitamente percepite e non 
pagate. 

3. Con decreti ministeriali da emanarsi entro trenta giorni dalla 
data di entrata in vigore del presente decreto, nell'ambito di specifiche 
competenze, saranno determinate le caratteristiche ed i termini di pre­
sentazione delle dichiarazioni in relazione alla natura dei benefici e 
delle esigenze delle singole amministrazioni. 

Art. 3. 

Restano validi gli atti ed i provvedimenti adottati e sono salvi 
gli effetti prodotti e i rapporti giuridici sorti sulla base del decreto-
legge 2 maggio 1984, n. 101. 

Art. 4. 

1. Le disposizioni dei commi 1, 2 e 3 del precedente articolo 1 
hanno effetto dal 1° luglio 1984. Le disposizioni dal comma 4 al 
comma 12 del predetto articolo 1 e quelle dell'articolo 2 hanno effetto 
dal 3 luglio 1984. 

2. Il presente decreto entra in vigore il giorno stesso della sua 
pubblicazione nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica italiana e sarà 
presentato alle Camere per la conversione in legge. 
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Il presente decreto, munito del sigillo dello Stato, sarà" inserto 
nella Raccolta ufficiale delle leggi e dei decreti della Repubblica italiana. 
È fatto obbligo a chiunque spetti di osservarlo e di farlo osservare. 

Dato a Roma, addì 29 giugno 1984. 

PERTINI 

CRAXI — DEGAN — GORIA — LONGO 

Visto, il Guardasigilli: MARTINAZZOLI 


