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’ﬂ G;ud:ee det tavoro di Urbino, dr.ss Antoweth Mayrons, ha promt'nduo [ pubb!'\catp, i

K madm\te {ettura del dwposmvo, la seguente
i X SENTENZA
5 ::ﬁq\\.ac‘slusl 4i prcvidmz&‘m primo grado isctitta aln. 18!08 RGACL., vutem .
. , Gf e . tn-quelith @i glmtwﬂE
\‘ enth 12 potml sa} ﬂgllo- elet;ivsmenu domlcxum in Urbino, via
& : - presso 1o gtudio dell’avy. o ra'ypmsenuti‘ ¢ difest daglt
a; B ¢  jnvirth di mandsto a margine del ricotso, ;
4 | | RICORRENTE
,‘ v 10111 MARCHE, in pe:som del precideme pro-mvpon, sappivicniaic © difesa
‘1 ;.d\‘aw fauwrs gimoncini od clettivamente domiciligto in Urbive, via Giro dsei Dewb:i '
: #gmso jo studio dell’avv. Danlela | Renzetti, i visth di delege & m:,rghm deila
“ giyoria difonsiva
RESISTENTMBJCOMNTEINVIAR}CONVENZIONALE
! S NONCHE'
5 MINISTERO DELLA SALUTE

CONVENUTO CONTUMACE
3 ETTO jndsanizzo &X lege 21092
NCLU SIONI DELLE PARTI:

t_dme da ricorso, memoria difensiva & verbale dell’odiema udienza di discussione.
' SYOLGIMENTO DEL PROCESSO
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Con ticorso depositato 3l 24 gen;i:io 2008, ‘e

quall genitori esercenti (2 potestt sul mivore [N

_'e;ponevano: i SR Y
4 aver presentato in dafa 4 aprite 2003 domands ex lege 210/92 per otencre

P indmiﬂo dalla stesga previste ¢ Iindepnizzo aggluntivo per il caso di phwdiﬁi@i |

patologie, COR decortenza od accessori di legge, poich¢ I e =¥ gravements .

leso dalle vaccinazione trivalente eseguita in data 15 aprile 1998, dopo la quele avevano ]

inizisto a manifestarsi patologie gravemente invalidanti; | .
' gino alla date della vaccinazions il bambino godeva di ottima satute, meatre subito dopo
ls vaccinatione aveva Inizisto 8 manifestere dapprime iporpiressis. ed Irrabiith

- - 4 e | : Lol
AT TN guccessivamente vorito, diarrea, eruzioni cutanee, eventi flogistici acuti & carico, |
574\ delPapparato respiratorio; ' oE: '
=L

: Y4opo 1a seconda dose vascing e condizioni erano peggiorste, fino all’es di due ani
7 quando il bambipe aveva iniziato 2 menifestare distwbi dell"alimentazione, assenza del
linguaggio, jperattivith e scarss acith 41 mantenere J'etienzione, oltre &
comportament! auto ed etero losivi, sino diagnosi di instebilith ¢ ritardo cogaitivo,
disturbo generalizzato dello svituppo ed sutismo infantile; . . N

i data 19 novembre 2002 gli st stata disgnosticata sindrome antistica ad insorgenza
post — vaceinale;

la Regione Marche non aveva riconoaciuto nessa caussle trs l# vascinazione ¢ -
Pinfermitd, né tale nessc era st§tO ticonoseiuw da! Ministero della Sahue in sedo d\
ricorso gerarchica; . | _
sulle base di studi scientifici, doveva inveee reputarsi sussistente i) nesso causale ira 1 .
vaccini somministrati o [ e o sindrome autistica successivamente insorta. 1
 ricorrenti chiedsvano, pertanio, Ja condsnna della Regione Marche ¢ del Ministero
della Salute alla corresponsione deli"indennizzo previsto per le patologie ascritie alla 1
categoria della tabella A allegata al DPR 834/81 della legge 210/92 od a quella di
giustizia, la condanna della Regione Marshe e del Minjstero della salute, In solido s
lore, alla corresponsione dell’indennizzo & cui all’art. 2 deolla legge 210/92, oltre
accessori con decorrenza dulla duta della domanda amministrativa, ¢ Ja copdan.na dei .
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¢onvenutl &l pagamento dell*assegno wnq tamtwn di cul alla legge 238/97 con
decorrenza dalla manifestazione dolla lesione, olm acceasori di Jegge. _; !
* §f costituiva tempestivamonte in giudizio !a sola Regionc Marche, eceepmdp 1.
carenza di propria \ezimmaﬂone passwa. e la infondatezza della domanda, nod
potendoai provare gecondo un critexlo di’ ragxonovole probabilith scientifica che la
sindrogne autistica da cul & affetto 1l minore derivi dalle vaccinazioni praticate. : _ ;

' Lg Regione alires tilevava che, in caso di accoglimento delia domanda, l’lndennizzo
spettersbive dal primo giomo successivo alla presentazions della domanda e l‘assegno »
wna tantum richiesto dovrebbe easere riconosciuto con esclusione dj accessori di !egge, v

 come anche reputato costituzionalmente legittimo dalla Corte Costituzionale. :

La Regione concludeva dunque per Ja preliminare declaratoria di difetto della propﬂa
legittimazione passiva ed, in subordmo, per il tigetto della domenda 24, in via
xiconmzionnle, nel cago di mgﬂmmto della domanda, ja condama dal Mmmcp

=,
\dalla salute a teners indenne Ja chmne dall’onere di pagumemo delle somme
ente dovute ai ricorrenti. ;
Q Mlmm:o della Salute, pur ricevendo regolare potifica dell’atto intmdumvo del

‘- ‘ ud!zio, non $i costituiva rimanendo oontuinace.
f ?’ ﬂ

. .ty Previo spostamenw di undienzs ¢ nonfxca al Ministero della memoria dlfmuiu con

domanda riconvenzionals, la causa é stata jstruita con consuienze medico negﬁse,
discussa alla odierna udienza e viene deviss come dx dispesitivo & motivi che aegxmo.
MOTIVI DELLA DECISIONE

Deve preliminarmente dichiarars] il difetto di leglmmnzione passiva nelia prosems
causa della Regione Marche. fy
Infatti, secondo )] pib recente o potsussivo orfentamento della ghxisprudanza di
Tegittimitd, "in tema dj indennizzo ai sensi della Jegge n. 210 del 1992, Ja titolarita
passiva del rapporto per la generality delle controversie amministrative ¢ gludwal:~
spetta al Minjstero dolla salutz, indipendentemente dal momento di presentazione. deﬂa :
domanda aoministrativa per il ticonoscimento de! beneficio ovvero dalla dm 4
trasmissione della medesima dalle Us) al Ministero della salute, dovendosi titenere che :
Part. 123 del d.jgs. n. 112 del 1998, nel conservare "allo Stato le funzioni in materis di '
ricorsi pet la corresponsione degli indennizzi" in questione, abbia stabilito 1a perdurante




& nsl tampo &, come tali, pon suscettibili di dexogare alla disposizione di legge - dai ool:‘fg 5
g“ oneri econgmici, ricadenti neli'ambito delle competenze amminjstrative aﬂribmte ﬂler
8 3 Regioni ai sensi dell'art. 114 del cLigs. n. 112 del 1998. (in tal senso, Cags. n, 21793 a |
,E 21704 del 2009, confermate da Cass. n. 3864/11, S8 UU. 12534/1D. o

' f . ' Ja Regione Marche, oltre ad ecacpire il proptio difetto dj legittimazione passiva, hl

iR altres! formulato domands. di manleva nei confronti del Ministero della Salute (gid pme
-; , el processo in quanto comveruto dai vicorsenti) nella forma dells domahtla ':
21 riconvenzionale.

della Regione, cui conme quale necessario effetto chs 1'eventuale accoglimento. dclla

domanda produca effetti diretti nei confrontl dell’unico lcgammato passivo, ciod ii
\Mmistero della Salute, restando assorbita Ja domands dj garanzia quahﬁcata come

e nvenzionale dalla Regione.

el merito, Ja domanda & fondata.

in sede di chiarimenti in quanto fornita dalla parte tleorrente; ha concluso che:

ravvisablls presersa di altri fattori morbosi cui attribuire wn ruolo cousole o
concausale per istituirsi del disturbo generalizzato dello sviluppo a lui riscontrato pm
Hosograficamente definito qutismo infantile; o
~ 1 Geier, testarido Il Thimerosal (NDR contenuty nel viveino @ swo tempo
Somministzato @ - su celule fetali  da liguido amwiotico, su cellule d‘i
neuroblastoma ed astrocitoma, documentano una tossicita in vitro di tale sostanza gia

riscomtrata sempre in vitro da qualche altro autore. Talg cllotossicita alla luce di dati
di alivi autori sulla cinetica di tale sostamza in vivo e riverche epidemiologiche
condotte in vari paesi, mom pud essere rosferita fow! cowrt sul viverte. Quanto

 legittimazione 8 contraddire del Minfstero della salute sie in sede amministrativa che%:f
gludigiale, cosi da assicurere al medesimo una visiono generale dells pmﬁloma.tiche?
espressaments riservate allo Stato dall'art. 112, comma 2, lett. f) del d.lgs. n. 112 de)
1998, prevedendo il trasferimento alle Régionl - mediants diversi D.P.C.M. ,u,“sum,,,; 5

Invero, &’ sufficiente in questa sede la declaratoria di difetto di leg{tn.mazxot\e passwa '

‘. dalla disamina del dati clinten - anapmestici di - non &

Aot nominato, dot. Mario Giamperi, alla luce di turi gli accertamenti effsttusti ¢ 5 ‘
defl’esame della letieratura soientifica in proprio possesso oltre che di quella oaammata i
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riscontrato da questi autori non contraddice guella ipotesi patogenetica dell’ auﬁ.mo a
Suo tempo prospettata nel caso come possibile ed @ con essa compatibile, A parere del |
Sottogcritto, non consente di rasferive tale ipotesi dal campo del po.mbﬂe a quclla a?
una concreta probabilit. e S
- ¥ visulteti della vicerca & Gallagher ¢ Goodman, calati nel contesto clinica di . o : . |
- avvalorano e rendono in qualche misura meno ateatoria ¢ pin realisticn la E |
Prospeitazione che Pesposizione a Thimerosa! con la vaccinagione contro l’epaﬁte B
abbia potuto avere nell’istituirsi del disturbo amuco dimosdcatol_lﬂ I
qualche ruplo quale fattore ambientale che ha ‘reaghto con fattori emlogan‘ : B ET B
w1 predisponenti, Questi risultati Fendono questommomamnﬁmndmodd Rt R B
' solo possibile ¢ profttaty in quello df una qualche probabiliti ed in qualcbe mlsahe :
avalorano anche ln prospesierione che ia correlazione cronologica riscontrata fra
vaccinazione ed Insorgemza del quadro morboso non sla stata solo una semplfa 3
claiieet . i
Sulla, base degli studi scientifici eseminati dal Ctu, ed in particolare della ricerca &1 |
Gdhghcr e Goodman, & dunque possibile afformare che esistc wna rugicnevole ‘
probabnlhi scientifica che la somministrezione del vaccing anti epatite B, cuntenemc '
'I‘hxmu-oul abbia cagionato o [N insorgenza dell’ sutismo infantile,

. /] Infatti, come attantarsente osservato dal Clu, la tempistica deila i ingorgenza dei primi
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sintomi, ¢ la circostanza per cui o [ i vuccivo in questions non & s:iio ,
somministrato ella nascits bensi ai tre mesi di vita, tenendo in adeguato conto e

peculiarita del caso di e e sue condizioni cliniche come descritte a pag, 66
dells prima telaxfone peritale, consentono di riteners non meramente possibile Tﬂ
sclentificaments probabile che proprio Ia somministrazione del vaccino sbbia cagtonqto
Pinsorgenza doi disturbi riscontrati anche dal consufente, .
Tale probabilita, da reputarsi senz’altro come ragionevole alla luce dl quanto assavaio
dal CTU, deve poi valutarsi alla Juce della assenza rilevats dal consulente di ulteriori
fa&ori morbosi che possano cssere individuati come causa della malattia, al & fuori
della vaccinazione praticata. :

Pertanto, in assenza di altre cause individuabili come fattori scatenanti, la vw:ina.ziohe

praticata va posta in relazions con la malattia quanto meno come concausa, con




tagiopevole probabilitd, in aggiunta a ﬁmon endogen! precisponenti ma pon da
sufficienti & cagionare I'insorgenza dell’autismo infantile.

- B’ infatti noto che, in campo medico, non sussiste mai un’unica causa suunmﬂe?h |
insorgenza di una determinata malattia, dovendo il fattore od 1 fattor mdhnh
conoomrc con fattori ed. endogeni, appunto, predisponenti. |

Nel caso di specie, il Ct non ha individuato alcun altro fattore estemo da énrn T,
potenzialmente quale causa della maluttia, 55. 5 , i
La Corte di Cassaziome, Pel'llﬁ‘o. ha reputato che il criterio da uﬂnmm pqi : o
V'individuazione del nesso causale ai fini della concessione dei bemefici di cui} alla 4

togge 21092 & proprio quello di uns ragionevole probebilth sentifia: “Ai finf def |
sorgere del diritto allindennizzo .... della legge 25 febbraio 1992,0.210, .... Ia pmv“ i

carico dell'interessato ha sd oggetto, a seconda dc1 casl, leffettuazione della tempia S AR ETF
trasfusionale, i] verificarsi del danni anzidetti o della morte, ¢ il neuso causale | :rni 3 g : .
primi e la seconds, da valwarsi sscondo up criterio di ragionevole probabﬂita L R
sclentifica” (in tal senso, Cass, n. 753/05). | L L ¢

_  Tale ragionevole probabilitd scientifioe & fornita in questo prosesso dalle risnluumh
! O della indagine cui & stato conferito particolare rilievo dal Ctu nelle concluslom xdella

sadl. .« " -relazione fomita a chiarimenti, che ha indotto condivisibilmente il consulcnmarim i PR
Pl 8 valido secondo ragionevolezza il passaggio dalla mera possibilith dells sussirmza dei IR PN
niesso causale alla probabilitd di 330, tenuto conte della intera situazione chmcg dgl ' F
g e

Accettato il nesso causale, ed essendo pacifico tra le parti ma comunque accmm ;5
anche dal Ctu ¢he "autismo infantile che ha colpito - induce un grado dl ‘L
menomazions asctivibile alla prims categoria della tabella A allegats sl DPR 3{) o'
dicembre 1981 n. §34, essendo altresl pacifico che sopo state praticats vminazlom' 3
contenent! Thimerosal, deve essere accojta la domands volta ad ottenere Ia condmnn

del Ministero delia Salute elia cotresponsione in favore dei ricorenti, quali gesﬁtcm .
escrosnti 1a potestd sul mmore- dell’indennizzo previsto dall’art. 2 della. lcgge '

210/92 con decorrenza dal primo giomo del mese successivo alla presentazione della .
domanda amministrativa, e quindi dal 1 maggio 2003, oltre indennith mtegratwa S f
speciale di oui all’art, 2 corama 2 della l.cit... oo
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Sull'indennizzo cosi riconosciuto spettano altnpsi la rivalumzionc monetaria ed mterém '
compe per legge. . gz
Precisa tuttavia la Suprema Corte di Cassazmna che “in materia di danni | da,

vaccinaziond obbligatorie, trasfusioni od emoderivati, a rivalutazione annuale nonv s |
epplics allindennitd integrativa specisle, prevista all'art. 2, secondo comuma, d:lla logge

25 lagllp 1992, n. 210, sia perché il legxsl-im ne ha espressamente submm ll

riconoseimento solo per l'indennizze, autonomamente disciplinato dal primo

deilart. 2 cit. (co8l come modificato dalla legpe 23 lugho 1997, n. 238), sia p ;':hé |

BT

I'ndennitd integrativa speciale ha proprio Ia funzlone di atenuare od xmpodin gli ofmﬁ
della svalutazione monetaria, per cui ¢ ragionevole che ne sia esolusa nmmat;vnnénte
fa rivalutabilie” (In tal senso, Css. n. 21703/09 ¢ Cass. n. 22112009, = | |

Spetta altresi a norma del mcdmmo art, 2 1. 210/90 Passegno wna tantum di cui al|

comma, 2 yitima pme, nella misura ivi indicata ¢ richiesto dal ricorrenti, con ucluskme
degli zccessor] di leggu, come upressunente disposto dalja norma in esame, :

Null’altro pud essere riconosciuto ai vicorrenti, ed in particolare fa dcmmdn dl
_\, condanna contenuta nel primo punto dejle conclusioni a pag. 10 del ricorso, nella sul
Y s\ gevericith, sembra fiferirsi propno all’indennizzo di cuj al secondo punto delle: '
edesime conclusiont. - oo

7 Qve i} prime pupto delle conclusioni dovesse invece essere teputato come rif;x'i‘og

all'indennizzo eggiuntivo di cuf al settimo comms art. 2 legge 210/92, che rhulu x -
richiesto jn via amministrative, occorre tilevare che tale indennizzo non spetta. 'hon il

savvisandesi nel caso di specie la insorgenza di una pluralit& di patologle ed taadndo
stata accertata la insorgenza della sola patologia autistica, ‘ .
Le spese del rapporta processuale con 1a Regione Marche devono essere mpenmg trs
le partl, poiché la individuazione del soggeitc cul spetta la lchthmazfom passiva ne!la
controversia in esame & intervanuta a seguito di diversi mutement] neghi orlmtammtr
della giurisprudenza ¢, comunque, Ja tesi qui condivisa si & consolidata a seguito della
mtroduzione del presente giudizio.

Attesa la complessitd del giudizio di individuazione del nesso causale tra w:clnazmni

pratioate @ walattia riscoutrata in capo & [ in perticolare essendosi pervenuti
alla affermazions della csistenza del nesso causale tramite la vahutazione di studi
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tecenti & particolarmente specifici, sussistono glusti motivi di compensuiom delic
spese del giudizio tra il Ministero della salute ed iricotventi. if :

Le spese della Ctu devono esgere paste e deﬁnitwo carico del Ministero della Saluw le

dei ricorrenti, nella misura dells metd per ciascuno, con vincolo di sohdme&. f E
‘ - RQM. ;
1l Giudige del lavero . o '
Defipitivamente pronunciando sulla domanda preposta da LU . :
CONTRO ke
REGIONE MARCHE & MINISTERO DELLA SALUTE SN
: i

Dichiara il difetto di legittimazione passiva delia Reg:one Marche;

dichiara ussorbita la domands riconvenzionale formulata dalla Regm Mmhe hsi. ;
confronti del Mimswu dela Salute; : : : I

condanpa il anstcno della Salute, accertato i1 nesso causale tre |'wutumo mﬁntil& dn L

I - i vaccinazioni praticategli, a comispondere ai ricoment, quall :
genitorl esercenti la potestd sul minare, I'indennizzo ex art. 2 Jegge 210/92 ahrz
indennitd integrativa speciale di cui all’art. 2 comma 2 della Leit.., con decorrsnza m %] _
magglo 2003 (primo giomio del mese succossivo alla presentazione della dommds P iy
amministrativa), con rivalutazions ed interessi come per legge per Vindennizzo ¢ wh LA
interessi al tasso legale per Ja indennita integrativa spac!alc, e ['assegno- unatmurp dl: : ' N 1
cui all’ultima pate del secondo comms dell'art. 2 lsgge 210/92, con deeorxenn _dts .| [
Jegge; ‘ R
compensa integralmente le spcae del giudizio tra Regione Marche ed i ricorrenti; ' S
compensa le spese del rappom processuale mmumo tva i ricorrent] ed il M‘nlstero LR EE
della Salute; : " — " N
pone le spese di Ctu & definitivo casico def ricorrenti. ¢ dsl Ministero dellu Saiutec k:el!a 2o
misura del 50% per ciascuno, con vincolo di solidarieta.

! Urbino 6 luglio 2011 _ P i I
:573*:’% ’1*’“‘:\‘ AY i T l
L FURZONAR c\unm:&wf 2 &ﬁ':' \atppelia Marrone i
(Acrera QADRERI), ﬂ’iﬁ‘g&{/ | I i
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