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BILANCIO (5ª)

Venerdı̀ 18 dicembre 2020

Plenaria

363ª Seduta

Presidenza del Presidente
PESCO

Interviene il sottosegretario di Stato alla Presidenza del Consiglio

dei ministri Castaldi.

La seduta inizia alle ore 8,40.

IN SEDE CONSULTIVA

(2045) Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 10 novembre 2020, n.
150, recante misure urgenti per il rilancio del servizio sanitario della regione Calabria e
per il rinnovo degli organi elettivi delle regioni a statuto ordinario, approvato dalla

Camera dei deputati

(Parere alla 12ª Commissione sul testo e sugli emendamenti. Seguito e conclusione dell’e-

same del testo. Parere non ostativo. Esame degli emendamenti. Parere in parte non osta-

tivo, in parte contrario, ai sensi dell’articolo 81 della Costituzione, e in parte condizionato,

ai sensi della medesima norma costituzionale)

Prosegue l’esame sospeso nella seduta di ieri.

Il relatore MANCA (PD), alla luce dei chiarimenti contenuti nella re-
lazione tecnica aggiornata, di cui all’articolo 17, comma 8, della legge di
contabilità, propone l’espressione di un parere di nulla osta sul testo del
decreto-legge in esame.

La senatrice FERRERO (L-SP-PSd’Az) dichiara il voto contrario del
proprio Gruppo.

Verificata la presenza del prescritto numero legale, la Commissione
approva la proposta di parere non ostativo avanzata dal relatore.
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Il relatore MANCA (PD) illustra gli emendamenti relativi al disegno
di legge in titolo, segnalando, per quanto di competenza, in relazione agli
emendamenti riferiti all’articolo 1, che occorre valutare l’inserimento di
una clausola di invarianza finanziaria e del divieto di percepire emolu-
menti di qualsiasi tipo nella proposta 1.9, che prevede la costituzione della
Consulta dei sindaci in cui ricadono i Presidi Ospedalieri interessati. Oc-
corre valutare i profili finanziari dell’emendamento 1.10, che vieta la no-
mina di un unico commissario straordinario per più enti del servizio sani-
tario regionale. Comportano maggiori oneri gli emendamenti 1.11, 1.12,
1.13 e 1.14. Richiede la relazione tecnica sulla proposta 1.18, che per-
mette alle Regioni, a determinate condizioni, di consentire l’accesso al
Servizio sanitario nazionale in qualità di dipendenti ai medici abilitati
privi di specializzazione. Chiede conferma dell’assenza di oneri dell’e-
mendamento 1.19, con particolare riguardo al comma 4.2, che prevede
la definizione di una proposta di revisione del Piano di rientro della Re-
gione Calabria. Risulta necessario acquisire la relazione tecnica sulla pro-
posta 1.20, che amplia i canali per la realizzazione del piano straordinario
di assunzioni di cui al comma 4-bis. Comporta maggiori oneri l’emenda-
mento 1.22. Richiede la relazione tecnica sulla proposta 1.23, che so-
spende nella regione Calabria l’accesso programmato alla facoltà di Medi-
cina e Chirurgia e prevede l’accesso libero alle scuole di specializzazione
per le professioni sanitarie. Comporta maggiori oneri la proposta 1.24. Ri-
chiede la relazione tecnica sull’emendamento 1.25, che prevede il mante-
nimento in servizio del personale medico e paramedico fino a 70 anni.
Non vi sono osservazioni sui restanti emendamenti riferiti all’articolo 1.

Con riferimento agli emendamenti riferiti all’articolo 2, occorre valu-
tare i profili finanziari correlati alla proposta 2.15 (sostanzialmente iden-
tica alla proposta 7.0.3), che prevede la riapertura dell’elenco nazionale
dei soggetti idonei alla nomina di direttore generale nelle aziende sanita-
rie, in relazione agli oneri connessi alla procedura selettiva. Occorre valu-
tare l’eventuale portata finanziaria dell’emendamento 2.18, che prevede il
carattere unico e complessivo del compenso aggiuntivo per il Commissa-
rio straordinario, dell’emendamento 2.19, che condiziona l’erogazione di
tale compenso all’esito positivo della gestione, e della proposta 2.20,
che impone un divieto di cumulo per i compensi aggiuntivi. Richiede la
relazione tecnica sull’emendamento 2.24, che prevede la nomina di un
Commissario straordinario e un’articolata procedura per l’accertamento
della situazione finanziaria degli enti del Servizio sanitario regionale.
Non vi sono osservazioni sui restanti emendamenti riferiti all’articolo 2.

Con riferimento agli emendamenti riferiti all’articolo 3, occorre valu-
tare i profili finanziari della proposta 3.3, che prevede l’avvalimento degli
strumenti di acquisto e di negoziazione dell’Azienda per la razionalizza-
zione dei servizi sanitari della regione Veneto. Richiede la relazione tec-
nica sull’emendamento 3.8, sostitutivo del comma 3, in tema di gestione
del Piano straordinario di edilizia sanitaria. Occorre avere conferma della
disponibilità delle risorse poste a copertura dell’emendamento 3.11, che
istituisce un Fondo rotativo per interventi di estrema urgenza per la sanità
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della Regione Calabria. Richiede la relazione tecnica sulla proposta 3.12,
sull’obbligo e le modalità di distribuzione dei medicinali tramite le farma-
cie. Occorre valutare i profili finanziari e normativi dell’emendamento
3.14, recante delega al Governo per l’attuazione di una serie di attività
che appaiono suscettibili di onerosità. Comporta maggiori oneri la propo-
sta 3.15. Richiede la relazione tecnica sull’emendamento 3.16, sull’appli-
cazione degli interessi di mora per la violazione dei tempi di pagamento
dei fornitori sanitari. Non vi sono osservazioni sui restanti emendamenti
riferiti all’articolo 3.

Con riferimento agli emendamenti riferiti all’articolo 4, occorre valu-
tare i profili finanziari della proposta 4.1, che introduce nuove fattispecie
di commissariamento, anche per singoli dipartimenti o unità operative.

Non vi sono osservazioni sui restanti emendamenti riferiti all’articolo
4.

Per quanto riguarda gli emendamenti riferiti all’articolo 6, compor-
tano maggiori oneri le proposte 6.1, 6.6, 6.0.2 e 6.0.4. Occorre valutare
la portata finanziaria dell’emendamento 6.2, che inserisce come finalità
dell’autorizzazione di spesa di 15 milioni di euro in favore della regione
Calabria la necessaria ricognizione del fabbisogno epidemiologico aggra-
vato anche a seguito dell’emergenza Covid-19. Occorre valutare la portata
finanziaria degli emendamenti 6.4 e 6.5 che inseriscono ulteriori finalità
dell’Accordo di programma con la Regione Calabria. Occorre valutare
la portata finanziaria della proposta 6.7 sull’individuazione delle profes-
sionalità da parte del commissario ad acta. Richiede la relazione tecnica
sugli emendamenti 6.3 e 6.0.1. Occorre valutare l’inserimento di una clau-
sola di invarianza finanziaria nell’emendamento 6.0.3.

Per quanto riguarda gli emendamenti riferiti all’articolo 7, risulta ne-
cessario acquisire la relazione tecnica sulle proposte 7.8, 7.0.1 e 7.0.2.
Non vi sono osservazioni sui restanti emendamenti riferiti all’articolo 7.

Non vi sono osservazioni sugli emendamenti riferiti all’articolo 8.

Il sottosegretario CASTALDI esprime un avviso conforme a quello
del relatore, formulando una valutazione contraria su tutte le proposte
emendative segnalate, in quanto produttive di maggiori oneri ovvero re-
canti profili di criticità finanziaria che rendono imprescindibile la neces-
sità di acquisire la relazione tecnica.

Fa eccezione la proposta 1.9 per la quale, conformemente all’indica-
zione del relatore, la valutazione di nulla osta risulta subordinata all’inse-
rimento di una clausola di invarianza finanziaria e del divieto di erogare ai
componenti della Consulta dei sindaci ogni forma di compenso, rimborso
spese o emolumento.

Esprime, invece, un avviso non ostativo sull’emendamento 2.20.

Sull’emendamento 6.0.3 si rimette alla valutazione della Commis-
sione.

Il senatore ERRANI (Misto-LeU) ritiene che l’emendamento 6.0.3 ri-
chieda una relazione tecnica per verificarne l’impatto finanziario, stante le
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implicazioni della previsione che autorizza le farmacie pubbliche e private
convenzionate ad effettuare test diagnostici che prevedono il prelievo di
sangue, mediante l’utilizzo di dispositivi per il prelievo ematico capillare
a scopo diagnostico.

La senatrice FERRERO (L-SP-PSd’Az) si sofferma sulla portata nor-
mativa e finanziaria dell’emendamento 6.0.1 in materia di contratti di for-
mazione specialistica dei medici specializzandi, formazione e praticantato
specialistico Teaching Hospital: al riguardo, nel rilevare che il comma 10
reca la quantificazione degli oneri e la relativa copertura finanziaria a va-
lere sulle disponibilità del Fondo sociale per l’occupazione la formazione,
ritiene che sarebbe opportuna da parte del Governo la predisposizione
della relazione tecnica, anche in virtù del fatto che l’emendamento risulta
meritevole di apprezzamento.

Non essendovi ulteriori richieste di intervento, il relatore MANCA
(PD) propone quindi l’approvazione del seguente parere: «La Commis-
sione programmazione economica, bilancio, esaminati gli emendamenti ri-
feriti al disegno di legge in titolo, esprime, per quanto di competenza, pa-
rere contrario, ai sensi dell’articolo 81 della Costituzione, sulle proposte
1.10, 1.11, 1.12, 1.13, 1.14, 1.18, 1.19, 1.20, 1.22, 1.23, 1.24, 1.25,
2.15, 2.18, 2.19, 2.24, 3.3, 3.8, 3.11, 3.12, 3.14, 3.15, 3.16, 4.1, 6.1,
6.2, 6.3, 6.4, 6.5, 6.6, 6.7, 6.0.1, 6.0.2, 6.0.3, 6.0.4, 7.8, 7.0.1, 7.0.2 e
7.0.3.

Sull’emendamento 1.9, il parere non ostativo è condizionato, ai sensi
dell’articolo 81 della Costituzione, all’inserimento di una clausola di inva-
rianza finanziaria e del divieto di erogare ai componenti della Consulta dei
sindaci, ivi prevista, compensi, gettoni di presenza, rimborsi spese o altri
emolumenti comunque denominati.

Il parere è non ostativo su tutti i restanti emendamenti.».

La proposta di parere, posta in votazione, risulta approvata.

(2045) Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 10 novembre 2020, n.
150, recante misure urgenti per il rilancio del servizio sanitario della regione Calabria e
per il rinnovo degli organi elettivi delle regioni a statuto ordinario, approvato dalla Ca-

mera dei deputati

(Parere all’Assemblea sul testo e sugli emendamenti. Seguito e conclusione dell’esame del

testo. Parere non ostativo. Rinvio dell’esame degli emendamenti)

Prosegue l’esame sospeso nella seduta pomeridiana di mercoledı̀ 16
dicembre.

Il relatore MANCA (PD) propone di ribadire anche per l’Assemblea
il parere non ostativo sul testo reso alla Commissione di merito, alla luce
dei chiarimenti forniti dalla relazione tecnica aggiornata, di cui all’articolo
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17, comma 8, della legge di contabilità, positivamente verificata dalla Ra-
gioneria generale dello Stato.

La senatrice FERRERO (L-SP-PSd’Az) dichiara il voto contrario del
proprio Gruppo.

Verificata la presenza del prescritto numero legale, la Commissione
approva la proposta di parere non ostativo avanzata dal relatore.

Il seguito dell’esame è quindi rinviato.

La seduta termina alle ore 9,05.
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LAVORI PUBBLICI, COMUNICAZIONI (8ª)

Venerdı̀ 18 dicembre 2020

Ufficio di Presidenza integrato
dai rappresentanti dei Gruppi parlamentari

Riunione n. 80

Presidenza del Presidente

COLTORTI

Orario: dalle ore 9,10 alle ore 9,25

PROGRAMMAZIONE DEI LAVORI
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IGIENE E SANITÀ (12ª)

Venerdı̀ 18 dicembre 2020

Plenaria

191ª Seduta

Presidenza della Presidente
PARENTE

Interviene il vice ministro della salute Sileri.

La seduta inizia alle ore 8,35.

IN SEDE REFERENTE

(2045) Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 10 novembre 2020, n.
150, recante misure urgenti per il rilancio del servizio sanitario della regione Calabria e
per il rinnovo degli organi elettivi delle regioni a statuto ordinario, approvato dalla

Camera dei deputati

(Seguito dell’esame e rinvio)

Prosegue l’esame, sospeso nella seduta di ieri.

La PRESIDENTE dà conto dei pareri delle Commissioni 1ª (su testo
ed emendamenti), 8ª, 11ª e 14ª, nonché del parere della 2ª Commissione
(sull’emendamento 3.13).

Si riserva di pronunciarsi sulla proponibilità e sull’ammissibilità di
ordini del giorno ed emendamenti.

Riprende la discussione generale.

La senatrice BINETTI (FIBP-UDC) ricorda l’ampio dibattito svoltosi
durante l’esame del decreto legge n. 35 del 2019, in merito alla prosecuzione
del piano di rientro dai disavanzi del Servizio sanitario regionale, nonché al-
l’erogazione dei livelli essenziali di assistenza. Fa presente che nella Re-
gione Calabria il tema sanitario è strettamente connesso ad altri aspetti di fra-
gilità, da tempo conosciuti: il sistema universitario, l’amministrazione della
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giustizia, l’edilizia e la costruzione di strutture sanitarie, la gestione delle ri-
sorse economiche. Sostiene inoltre che il piano di risanamento della sanità è
percepito da molti calabresi, anche da quanti si sono distinti fuori Regione
per meriti professionali di altissimo livello, una mission impossible: lo testi-
monia, a suo avviso, il rifiuto dell’incarico di commissario da parte dell’ex
rettore dell’Università «La sapienza», Eugenio Gaudio.

Osserva che l’impianto del decreto in esame non tiene compiuta-
mente conto della complessità della situazione e del disagio ad essa con-
nesso: manca, a suo giudizio, una diagnosi approfondita che permetta di
individuare soluzioni adeguate. Considerato che una parte dei fondi del
Recovery fund saranno destinati al recupero di competitività del Meri-
dione, paventa che una mancata trasparenza nella gestione di tali risorse
possa togliere ulteriori possibilità di sviluppo per le giovani generazioni,
che saranno costrette a lasciare la loro terra d’origine per trovare altrove
possibilità di lavoro. Da ultimo, fa rilevare che non è con la creazione di
ospedali da campo che si può immaginare di risolvere i problemi della sa-
nità calabrese.

Nessun altro chiedendo di intervenire, la PRESIDENTE dichiara con-
clusa la discussione generale e cede la parola alla relatrice per la replica.

La senatrice CASTELLONE (M5S), nel ringraziare gli intervenuti per
gli spunti di riflessione offerti, sottolinea che il decreto legge n. 35 del
2019 non ha prodotto gli effetti sperati. Rileva che la gestione puramente
manageriale della sanità, basata sullo smantellamento dei posti letto e
sulla riduzione delle strutture ospedaliere, ha creato quelle debolezze
che oggi occorre affrontare. Si dichiara convinta che il commissario
Longo potrà svolgere un lavoro adeguato, grazie anche al supporto umano
e strumentale che gli è stato messo a disposizione. Giudica inoltre inaccet-
tabile che i cittadini calabresi siano privati da anni dei livelli essenziali di
assistenza. Si sofferma poi sugli aspetti innovativi che caratterizzano l’im-
pianto del decreto in esame: assunzione di personale, anche per la gestione
dell’emergenza da COVID 19, verifica periodica dei bilanci delle Aziende
sanitarie, criteri di valutazione delle performance. In conclusione, si dice
certa che il superamento del commissariamento della sanità sia un obiet-
tivo comune a tutte le forze politiche, nell’ottica della tutela del diritto alla
salute dei cittadini calabresi.

Il rappresentante del GOVERNO rinunzia allo svolgimento della re-
plica.

Si passa all’illustrazione degli ordini del giorno.

La senatrice BINETTI (FIBP-UDC), in premessa alla fase illustrativa
degli ordini del giorno, esprime disagio per le restrizioni che la maggio-
ranza impone alle opposizioni, riducendo la fase emendativa ad un mero
accoglimento di ordini del giorno di limitata incisività. Annuncia, nondi-



18 dicembre 2020 12ª Commissione– 11 –

meno, che i Gruppi di opposizione stanno lavorando alla presentazione di
un ordine del giorno unitario, che potrebbe derivare dalla trasformazione
dell’emendamento 6.0.1.

Il senatore SICLARI (FIBP-UDC) illustra l’ordine del giorno G/
2045/4/12, ribadendo che i cittadini calabresi sono stati privati del tutto
del diritto alla salute. Segnala che la struttura commissariale, a causa delle
divergenze con i vertici regionali, ha di fatto intralciato il raggiungimento
dell’obiettivo di risanamento del deficit. Ciò premesso, invita l’Esecutivo
al ritiro del decreto in esame, ritenuto non funzionale al raggiungimento
degli obiettivi ivi previsti. In subordine, auspica sia accolto l’ordine del
giorno di cui ha testé dato conto, che prefigura il termine del commissa-
riamento entro il 30 giugno 2021.

Nessun altro chiedendo di intervenire, la PRESIDENTE dà per illu-
strati i restanti ordini del giorno.

Si passa all’illustrazione degli emendamenti.

Gli emendamenti riferiti agli articoli da 1 a 5 sono, in assenza di ri-
chieste d’intervento, dati per illustrati.

La senatrice CANTÚ (L-SP-PSd’Az) illustra l’emendamento 6.0.1,
suggerendone un accoglimento bipartisan. Si sofferma altresı̀ sulla visione
sottesa allo strumento contrattuale e al modello promosso, rilevando la
specificità della fase transitoria di implementazione applicativa, posta l’e-
vidente portata innovativa e le infrastrutture tecnologiche ed organizzative
che la debbono accompagnare. A garanzia di piena attuazione dei nuovi
LEA, in particolare telemedicina e SOS da remoto, osserva che l’inter-
vento «preclude» ma «non include» in sperimentazione la novella del de-
creto legislativo n. 502 del 1992, limitandosi nel medio tempore a inter-
venire sulle strutture di alta specialità da individuare come Second Opi-
nion Supporting-Teaching Hospital, valorizzandone sia la funzione assi-
stenziale sia la funzione formativa. Precisa inoltre che con in tale prospet-
tiva si avvierebbero i primi passi di un disegno riformatore del nuovo si-
stema IRCCS, attraverso un potenziamento e un migliore utilizzo di ospe-
dali di ricerca a missione traslazionale nell’ambito della biomedicina, cen-
tri che erogano prestazioni di eccellenza su casi complessi (second opi-
nion), con un ruolo specifico secondo il modello Virtual Hospital per le
cure croniche, integrato capillarmente a servizio e supporto di contesti
profondamente critici come la Calabria e funzionale al rilancio di tutto
il SSN. Reputa che approcciare alle criticità del Servizio sanitario cala-
brese senza agire nella prospettiva legislativa indicata vuol dire non creare
le precondizioni per traghettare la Calabria dall’arretratezza al futuro. A
suo giudizio, non è ulteriormente dilazionabile che il sistema delle specia-
lizzazioni mediche venga ripensato e rigenerato per assicurare, a comin-
ciare dalla Calabria, la tempestiva implementazione e messa a regime
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delle soluzioni per livelli di appropriatezza e congruenza di assistenza e
cura (teaching hospital, telemedicina con i moduli di second opinion sup-
porting) in una rete formativa di clinica e ricerca veramente integrata
ospedale/territorio. Evidenzia la necessità che tutti gli erogatori pubblici
e privati, per essere contrattualizzati, debbano essere messi a sistema nella
prevenzione, formazione e cura, IRCSS compresi, quali incubatoi di ri-
cerca applicata e di conoscenza clinica. Ritiene che, cosı̀ facendo, si cor-
reggerebbe il modello attuale di formazione, sia specialistica che continua;
si sfrutterebbe il potenziale impatto formativo della ricerca scientifica; si
porterebbe un contributo nella clinica e si garantirebbe preparazione, con-
duzione e raccolta dei risultati secondo parametri di rigore e analisi critica.
Conclude rappresentando che il recepimento dell’aggiornamento regolato-
rio promosso, anche a titolo di impegno politico condiviso, consentirebbe
di colmare almeno in parte le lacune e le criticità che discendono da
quanto in modo parziale e disarticolato è stato sin qui previsto, nei prov-
vedimenti emergenziali, in chiave meramente incrementale delle borse di
studio per specializzandi.

I restanti emendamenti all’articolo 6 sono dati per illustrati, cosı̀
come gli emendamenti riferiti agli articoli 7 e 8.

La PRESIDENTE, nessun altro chiedendo di intervenire, dichiara
conclusa la fase di illustrazione e discussione di emendamenti e ordini
del giorno.

Il seguito dell’esame è, quindi, rinviato.

CONVOCAZIONE DELL’UFFICIO DI PRESIDENZA

La PRESIDENTE comunica che l’Ufficio di Presidenza, integrato dai
rappresentanti dei Gruppi, è immediatamente convocato per la program-
mazione dei lavori.

Dispone pertanto la sospensione della seduta.

La seduta, sospesa alle ore 9,10, riprende alle ore 9,25.

CONVOCAZIONE DI UN’ULTERIORE SEDUTA

La PRESIDENTE avverte che la Commissione tornerà a riunirsi alle
ore 15 di oggi – compatibilmente con i lavori dell’Assemblea – per con-
cludere l’esame del disegno di legge n. 2045.

Prende atto la Commissione.

La seduta termina alle ore 9,30.
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Ufficio di Presidenza integrato
dai rappresentanti dei Gruppi parlamentari

Riunione n. 166

Presidenza della Presidente

PARENTE

Orario: dalle ore 9,10 alle ore 9,25

PROGRAMMAZIONE DEI LAVORI

Licenziato per la stampa dal Servizio delle Commissioni parlamentari alle ore 18,30
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