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PRESIDENZA DEL VICEPRESIDENTE SIMONE BALDELLI 

       

Svolgimento di una interpellanza e di interrogazioni (ore 10,05).  

      PRESIDENTE. L'ordine del giorno reca lo svolgimento di una interpellanza e di 
interrogazioni. 

(Orientamenti in merito alla costituzione di un polo unico per effettuare le visite di 
accertamento medico-legale presso l'INPS – n. 3-01773)  

      PRESIDENTE. Passiamo alla prima interrogazione all'ordine del giorno Patrizia 
Maestri e Lenzi n. 3–01773, concernente orientamenti in merito alla costituzione di un polo 
unico per effettuare le visite di accertamento medico-legale presso l'INPS.    Il 
sottosegretario di Stato per il lavoro e le politiche sociali, senatore Massimo Cassano, ha 
facoltà di rispondere. 

      MASSIMO CASSANO, Sottosegretario di Stato per il lavoro e le politiche sociali. 
Grazie, Presidente. Con riferimento all'atto parlamentare degli onorevoli Patrizia Maestri e 
Lenzi, inerente alla costituzione, presso l'INPS, di un polo unico per l'effettuazione delle 
visite di accertamento medico-legale, passo ad illustrare quanto segue, anche sulla base 
degli elementi informativi acquisti dall'INPS.  
      In conseguenza degli interventi normativi che negli ultimi anni hanno comportato un 
drastico taglio delle spese di funzionamento degli enti pubblici di assistenza e previdenza, 
l'INPS ha previsto una riduzione dello stanziamento del capitolo di bilancio afferente alle 
visite mediche disposte d'ufficio per l'accertamento dello stato di malattia dei lavoratori 
assicurati aventi diritto all'indennità di malattia. Tale riduzione ha conseguentemente 
determinato una diminuzione delle visite mediche disposte d'ufficio dall'Istituto. 
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      L'eventualità di un possibile incremento della spesa per malattia, in conseguenza del 
depotenziamento dell'attività di accertamento dello stato di malattia, è stata attentamente 
valutata dall'INPS, che ha istituito un preciso e costante monitoraggio sull'andamento della 
predetta spesa, al fine di rilevare eventuali anomalie.  
      Ciò posto, con specifico riferimento al quesito posto dall'interrogante, faccio presente 
che lo scorso 4 agosto il Parlamento ha approvato, in via definitiva, il disegno di legge 
n.  1557, di iniziativa governativa, recante ”Deleghe al Governo in materia di 
riorganizzazione delle amministrazioni pubbliche’’, ora legge di delega n.  124 del 2015. In 
particolare, l'articolo 17, comma 1, della predetta legge, al fine di semplificare ed 



uniformare gli accertamenti medico-legali sullo stato di salute dei lavoratori dipendenti del 
settore pubblico e privato, in precedenza ripartiti tra INPS ed ASL, ha previsto la 
costituzione di un polo unico di medicina fiscale presso l'INPS mediante il trasferimento, in 
via esclusiva, a quest'ultimo delle competenze e delle risorse economiche attualmente 
impiegate nella pubblica amministrazione per l'espletamento di tali compiti.  
      Ad oggi, sono in corso di predisposizione i successivi decreti volti a dare attuazione 
alla predetta normativa e concretezza ad una riforma che, prevedibilmente, consentirà un 
risparmio e un miglioramento dell'azione di controllo sullo stato di malattia dei dipendenti 
privati e pubblici. 

      PRESIDENTE. L'onorevole Patrizia Maestri ha facoltà di dichiarare se sia soddisfatta 
per la risposta alla sua interrogazione. 

      PATRIZIA MAESTRI. Grazie, Presidente. Grazie, sottosegretario Cassano. Certo, 
l'interrogazione è stata presentata in data antecedente al varo della legge n.  124 sulla 
pubblica amministrazione, che, all'articolo 17, contiene effettivamente la possibilità di 
costituire un polo unico per le visite fiscali e per i controlli. Quindi, mi reputo soddisfatta 
della risposta, tenendo conto che il decreto attuativo che va in 
quella direzione, oltre a dare un maggiore efficientamento 
delle visite di controllo dei dipendenti sia delle aziende 
private che di quelle pubbliche, darà anche maggiore 
certezza ai circa 1.400 medici fiscali, che vedevano meno 
garantito e più instabile il loro rapporto di lavoro. Quindi, 
abbiamo efficientamento della pubblica amministrazione e 
maggiore stabilità per rapporti di lavoro importanti per l'INPS 
e per le visite di controllo. 
 


