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Indennizzo a favore dei soggetti danneggiati da complicanze
di tipo irreversibile a causa di vaccinazioni obbligatorie

ONorevoLl CoLLEGH1I! — La proposta
di legge che sottoponiamo alla vostra at-
tenzione e approvazione riprende, sostan-
zialmente, il contenuto del disegno di
legge — atto Senato 1246, del 13 marzo
1985 — presentato dal Governo nella IX
legislatura. Il disegno di legge aveva gia
ottenuto l'approvazione del Senato ed era
stato trasmesso alla Camera dei deputati
il 7 maggio 1986 (atto n. 3730). L'interru-
zione anticipata della legislatura ha im-
pedito 1'approvazione definitiva. Il dibat-
tito nei due rami del Parlamento & stato
indicativo di una sostanziale convergenza
tra i diversi gruppi parlamentari e quindi
della concreta possibilita di giungere ad
una legge che riconosca l'indennizzo a
favore dei soggetti danneggiati da compli-
canze di tipo irreversibile a causa di vac-
cinazioni obbligatorie. Sarebbe stato lo-

gico che il Governo, all'inizio della X le-
gislatura, ripresentasse un proprio dise-
gno di legge coerente con le indicazioni
provenienti dal dibattito parlamentare. 11
termine trascorso sembrerebbe fare emer-
gere una « non volonta del Governo » di
dare attuazione a quegli orientamenti
manifestati nella IX legislatura. Stando
cosi le cose e non potendo oggettivamente
disattendere le attese di quanti aspettano
un indennizzo a seguito delle complicanze
di tipo irreversibile a causa di vaccina-
zioni obbligatorie, abbiamo ritenuto di
farci carico di presentare una proposta di
legge che permetta di portare a conclu-
sione legislativa un lavoro rimasto incom-
piuto.

Gli articoli della proposta di legge in-
dicano con sufficiente chiarezza i benefi-
ciari: essi sono i vaccinati e i contagiati
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da soggetti vaccinati, in caso di menoma-
zioni; in caso di morte l'indennizzo spetta
ai congiunti. Va da sé che le condizioni
essenziali per la concessione dei benefici
sono:

a) la vaccinazione deve essere obbli-
gatoria. Si intende per vaccinazione ob-
bligatoria quella resa tale con legge dello
Stato o, nei casi contingibili ed urgenti,
con ordinanza dell’autorita sanitaria ita-
liana competente ai sensi dell’articolo 32
della legge 23 dicembre 1978, n. 833. Ri-
sulta evidente che non sono indennizza-
bili i danni conseguenti a vaccinazioni
non obbligatorie, in quanto essendo facol-
tativo per il soggetto sottoporsi alla vac-
cinazione, comporta anche, in qualche
misura, la conseguenza di eventuali ri-
schi. Sono altresi da non considerarsi, ai
fini del risarcimento, le vaccinazioni qua-
rantenarie obbligatorie per lo Stato nel
quale si accede, in quanto il soggetto non
¢ ad esse obbligato secondo l'ordinamento
italiano. Coloro che si recano all’estero
per lavoro, devono essere coperti dai ri-
schi conseguenti, facendo ricorso alla ri-
chiesta di indennizzo per invalidita con-
tratta per causa di servizio, se dipendenti
da pubbliche amministrazioni, o per
causa di lavoro, se dipendenti privati;

b) il danno deve consistere in una
menomazione permanente della capacita
psico-fisica o nella morte.

Non rientrano nella rimborsabilita le
spese di cure e simili per le infermita e
lesioni temporanee — considerato che le
vaccinazioni possono dare spesso luogo a
reazioni anche gravi con conseguenze
perd non irreversibili — in quanto ricon-
ducibili nell’assistenza sanitaria ordinaria.

Per quanto riguarda i benefici con-
cessi, si tratta di quelli previsti dalle
norme sul trattamento privilegiato dei
graduati e militari di truppa delle catego-
rie in congedo; mentre la figura dell’a-
vente diritto puo essere, a seconda dei
casi, il danneggiato, il tutore, l'erede, in
quanto vi & un rinvio implicito alle di-
sposizioni del codice civile.

Altri articoli della proposta di legge
indicano il termine perentorio per la pre-
sentazione delle istanze fissato in tre anni
dal momento in cui l'avente diritto ha
avuto cognizione del danno e, per gli
eventi pregressi, tre anni dall’entrata in
vigore della legge. In altre parti, la pro-
posta di legge indica il Ministero della
sanitd quale organo competente a rice-
vere le domande da parte degli aventi
diritto intese ad ottenere la concessione
dei benefici e la documentazione da alle-
gare. Alle commissioni mediche compete
la formulazione del giudizio sul nesso di
casualita e perché competenti in materia
gia forniscono giudizi sulla entita delle
menomazioni fisiche o sulle cause della
morte del pubblico dipendente, nei giu-
dizi di riconoscimento di dipendenza di
tali eventi da causa di servizio. Si fa poi
rinvio alle tabelle annesse al decreto del
Presidente della Repubblica 30 dicembre
1981, n. 834, per la classificazione delle
infermitad e delle lesioni, essendo dette
tabelle le pitt complete tra quelle previste
dalla legislazione vigente.

Infine, in altri articoli, indichiamo le
procedure per il ricorso avverso il giudi-
zio delle commissioni mediche ospeda-
liere e dell’azione dinanzi al giudice ordi-
nario competente. Come pure & previsto
anche un giudizio di revisione in caso di
aggravamento delle infermita o lesioni.
Viene precisato la non cumulabilita del-
I'indennizzo con altre provvidenze di na-
tura assistenziale erogate dallo Stato a
favore di minorati civili. Per quanto
riguarda la spesa si fa riferimento al ca-
pitolo di bilancio del Ministero della sa-
nita.

Onorevoli Colleghi ! L’illustrazione del-
l'articolato della proposta di legge con-
sente di rispondere alle legittime attese
di quanti sono interessati ad una legisla-
zione che risponda verso i soggetti dan-
neggiati da complicanze di tipo irreversi-
bile a causa di vaccinazioni obbligatorie.
Ci corre l'obbligo di ricordare che il no-
stro Paese non pud considerarsi all’avan-
guardia nella soluzione del problema trat-
tato con la presente proposta di legge,
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poiché altri Paesi nel nostro continente
hanno provveduto da tempo ad istituire
un indennizzo per le vittime di danni da
vaccinazioni obbligatorie: Francia (1964),
Austria (1973), Repubblica Federale Tede-
sca (1974), Danimarca, eccetera.

Considerato il lavoro compiuto nella
precedente legislatura e gli orientamenti
allora convergenti dei gruppi parlamen-
tari e del Governo, i presentatori della
proposta di legge confidano in una celere
approvazione.
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PROPOSTA DI LEGGE

ArT. 1.

1. Il cittadino che abbia riportato, a
seguito di sottoposizione a vaccinazione
obbligatoria per legge o per ordinanza di
una autoritd sanitaria italiana, lesioni o
infermita, dalle quali sia derivata una
menomazione permanente della integrita
psico-fisica, ha diritto ad un indennizzo
da parte dello Stato alle condizioni e nei
modi stabiliti dalla presente legge.

2. Se dalle lesioni & derivata la morte,
I'indennizzo spetta nell’ordine, sempreché
a carico, al coniuge, ai figli minori ed ai
figli maggiorenni inabili al lavoro; in
mancanza dei genitori ai fratelli minori
ed ai fratelli maggiorenni inabili al la-
VOro.

ART. 2.

1. I benefici della presente legge sono
estesi anche alle persone non vaccinate
ma che abbiano riportato, a seguito ed in
conseguenza di contatto con persona vac-
cinata, gli esiti di cui all’articolo 1.

ART. 3.

1. Sono altresi indennizzabili i danni
causati da vaccinazioni che, pur non es-
sendo obbligatorie si sono rese necessarie
per quei soggetti a rischio che operano
nelle strutture sanitarie ospedaliere. An-
che per questi casi si applicano le dispo-
sizioni di cui all’articolo 1.

2. I benefici della presente legge si
estendono anche a quelle persone e per le
vaccinazioni che di fatto si rendono ob-
bligatorie per potere accedere ad uno
Stato estero.
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ART. 4.

1. La determinazione dell'indennizzo
di cui agli articoli precedenti consiste in
una pensione o assegno da corrispondere
in base alle disposizioni sul trattamento
privilegiato dei graduati e militari di
truppa delle categorie in congedo, di cui
alla tabella B allegata alla legge 29 aprile
1976, n. 177, da ultimo aggiornata per
effetto dell’articolo 8 della legge 2 maggio
1984, n. 111.

ART. 5.

1. 1l cittadino interessato ad ottenere
I'indennizzo deve presentare la domanda
al Ministero della sanita entro il termine
perentorio di tre anni dal momento in
cui l'avente diritto ha avuto conoscenza
del danno.

2. Alla domanda deve essere allegata
una documentazione comprovante la data
della vaccinazione, i dati relativi al vac-
cino, le manifestazioni cliniche conse-
guenti alla vaccinazione e l'entita delle
lesioni o dell'infermita da cui & derivata
la menomazione permanente dell'integrita
fisica o il decesso.

3. Per quanti hanno gia subito la me-
nomazione indicata dall’articolo 1, il ter-
mine previsto dal comma 2 decorre dalla
data di entrata in vigore della presente

legge.

ART. 6.

1. 1l giudizio sanitario sul nesso cau-
sale tra la vaccinazione e la menoma-
zione dell'integrita fisica o la morte ¢
espresso dalle commissioni mediche ospe-
daliere previste dall’articolo 165 del testo
unico approvato con decreto del Presi-
dente della Repubblica 29 dicembre 1973,
n. 1092.

2. La commissione medica ospedaliera
redige un verbale degli accertamenti ese-
guiti, formulando il giudizio diagnostico
delle infermita e delle lesioni riscontrate
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ed esprimendo il proprio parere sul nesso
causale tra dette infermita o lesioni e la
vaccinazione.

3. Nello stesso verbale & espresso il
giudizio di classificazione delle infermita
e delle lesioni diagnosticate secondo la
tabella A annessa al decreto del Presi-
dente della Repubblica 23 dicembre 1978,
n. 915, come modificata dalla tabella A
allegata al decreto del Presidente della
Repubblica 30 dicembre 1981, n. 834.

ART. 7.

1. Contro il giudizio della commis-
sione di cui all’articolo 6 ¢ ammesso il
ricorso al Ministro della sanita. Il ricorso
deve essere inoltrato entro trenta giorni
dalla notifica o dalla piena conoscenza
del giudizio stesso.

2. Entro tre mesi dalla presentazione
del ricorso, il Ministro della sanita decide
sul ricorso con atto da comunicarsi al
ricorrente entro i successivi trenta giorni.

3. E facolta del ricorrente esperire l'a-
zione dinanzi al giudice ordinario compe-
tente entro un anno dalla comunicazione
della decisione sul ricorso o, in difetto,
dalla scadenza del termine di comunica-
zione.

ART. 8.

I. Nel caso di aggravamento delle in-
fermita o delle lesioni l'interessato puo
presentare domanda di revisione al Mini-
stero della sanita entro sei mesi dalla
conoscenza dell’evento.

2. Per il giudizio sull’aggravamento si
osserva la procedura di cui agli articoli 5
e 6.

ART. 9.

1. Le provvidenze di cui alla presente
legge non sono cumulabili con le altre
provvidenze di natura assistenziale ero-
gate dallo Stato a favore di minorati ci-
vili.
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2. Per coloro che sono ospitati in isti-
tuti di istruzione o ricoverati in istituti
assistenziali a carico anche parziale di
enti pubblici la pensione non reversibile &
ridotta del 10 per cento.

Art. 10.

1. Ai fini della prevenzione delle com-
plicanze a causa di vaccinazioni obbliga-
torie, le unita sanitarie locali predispon-
gono e attuano progetti di informazione
rivolti alla popolazioine e interessanti sia
i soggetti vaccinati, sia le persone a con-
tatto. Particolare azione di informazione
deve essere rivolta nelle scuole e nelle
comunita di ogni tipo.

ART. 11.

1. All'onere derivante dall’attuazione
della presente legge, valutato in lire
300.000.000 annue, si provvede mediante
riduzione dello stanziamento iscritto nel
capitolo 2031 dello stato di previsione
della spesa del Ministero della sanita per
Panno finanziario 1988 e dei corrispon-
denti capitoli per gli anni successivi.

2. Il Ministro del tesoro ¢ autorizzato
a provvedere, con propri decreti, alle oc-
correnti variazioni di bilancio.



