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Nell’art. 3 del dl 44/2021 lo scudo penale per i soggetti coinvolti nelle somministrazioni

Vaccinazioni, sanitari in salvo
Non punibilità estesa in caso di eventi avversi o fatali
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Scudo penale per i sa-
nitari: tra i plurimi 
effetti «collaterali» 
dei vaccini, un peri-

colo pare scongiurato, ovve-
ro il rischio per i medici di 
incorrere in responsabilità 
penale. L’art. 3 del nuovo dl 
n. 44 del 1° aprile 2021 ha 
previsto infatti la protezione 
dei medici fi no alla conclusio-
ne della campagna vaccinale 
straordinaria, così che, se la 
somministrazione si attiene 
alle regole cautelari previste 
per l’attività di vaccinazione, 
saranno escluse di default 
conseguenze penali per il per-
sonale sanitario, anche qua-
lora dalla somministrazione 
dovessero derivare i reati 
di omicidio o lesioni colposi. 
La previsione normativa si 
inserisce nel recente dibatti-
to, amplifi cato dalle vicende 
connesse a eventuali effetti 
collaterali dei vaccini, sulla 
necessità di introdurre uno 
«scudo penale» per i medici e 
il personale sanitario dispo-
nibili a supportare il piano 
vaccinale e a somministrare 
le dosi. Ma come si coordina 
questa novella normativa con 
gli istituti già in vigore? Ecco 
un breve vademecum per 
«vaccinatori» e «vaccinati».

La norma di cui al nuo-
vo decreto legge. In G.u. n. 
79 del 1 aprile 2021 è stato 
pubblicato il decreto legge 
n. 44, contenente «Misure 
urgenti per il contenimento 
dell’epidemia da Covid-19, in 
materia di vaccinazioni anti 
Sars-CoV-2, di giustizia e di 
concorsi pubblici», e recante 
all’art. 3, in punto di disci-
plina della «Responsabilità 
penale da somministrazione 
del vaccino anti Sars-CoV-2», 
una causa di esclusione del-
la punibilità in favore di chi 
inoculi uno dei vaccini auto-
rizzati dalle Autorità com-
petenti per la prevenzione 
delle infezioni da coronavi-
rus. Prevede specifi camente 
la norma che «Per i fatti di 
cui agli articoli 589 e 590 
del codice penale verifi catisi 
a causa della somministra-
zione di un vaccino per la 
prevenzione da infezioni da 
Sars-CoV-2, effettuata nel 
corso della campagna vac-
cinale straordinaria […] la 
punibilità è esclusa quando 
l’uso del vaccino è conforme 
alle indicazioni contenute 
nel provvedimento di auto-
rizzazione all’immissione 
in commercio emesso dalle 
competenti autorità e alle 
circolari pubblicate sul sito 
del ministero della salute 
relative alle attività di vac-
cinazione».

Medicina autodifensi-

va. Il tema della responsa-
bilità penale dell’esercente 
la professione sanitaria, che 
riemerge in questo contesto 
emergenziale in tutta la sua 
complessità e delicatezza, 
è stato oggetto negli ultimi 
anni di plurime modifiche, 
condizionate dall’esigenza 
di ridurre l’esposizione del 
medico al rischio penale, a 
propria volta alla base di 
quella perturbazione della 
pratica sanitaria nota come 
medicina difensiva. Calata 
nello scenario attuale, il non 
accordare al sanitario che 
abbia inoculato il vaccino 
una esclusione di respon-
sabilità per eventi lesivi o 
addirittura letiferi, potreb-
be indurre il personale a un 
atteggiamento di autotutela, 
fi no al rifi uto stesso di som-
ministrazione.

La disciplina della re-
sponsabilità penale del 
sanitario nel c.p. Riper-

correndo dunque i capisaldi 
della disciplina della respon-
sabilità medica penale nel 
nostro ordinamento, la legge 
8 marzo 2017, n. 24, c.d. Gel-
li Bianco, ha esteso con l’art. 
590-sexies c.p., sotto la rubri-
ca «Responsabilità colposa 
per morte o lesioni personali 
in ambito sanitario», anche 
ai fatti occorsi nell’esercizio 
della professione medica le 
pene previste per lesioni e 
omicidio colposo, precisando 
tuttavia che «qualora l’even-
to si sia verificato a causa 
di imperizia, la punibilità è 
esclusa quando sono rispet-
tate le raccomandazioni pre-
viste dalle linee guida come 
defi nite e pubblicate ai sensi 
di legge ovvero, in mancanza 
di queste, le buone pratiche 
clinico-assistenziali, sem-
pre che le raccomandazioni 
previste dalle predette linee 
guida risultino adeguate 
alle specifi cità del caso con-
creto».

In altre parole, ferma la 
responsabilità per le ipotesi 
di negligenza e impruden-
za, si prevede una causa di 
esclusione della punibilità 
per gli operatori sanitari in 
presenza delle seguenti con-
dizioni: da un lato, la morte 
o la lesione si siano verifi cati 
a causa di imperizia (da in-
tendersi come l’inosservanza 
delle leges artis); dall’altro, 
siano state rispettate le 
raccomandazioni contenute 
nelle linee guida o le best 
pratices, purché adeguate al 
caso di specie.

Una causa di punibilità 
più estesa. Dunque, anche il 
dl 44/2021 in commento con-
tiene una causa di non puni-
bilità, che però, a differenza 
di quella codicistica, presen-
ta una portata più estesa; in-
fatti, in primis, non limita il 
proprio ambito operativo alle 
sole ipotesi di imperizia.

Inoltre, stante l’esigenza 

della campagna vaccinale di 
procedere rapidamente per 
contrastare la diffusività del 
virus, il decreto ha scelto di 
evitare qualsiasi riferimen-
to alla «adeguatezza alla 
specificità del caso concre-
to», altrimenti richiesta dal 
legislatore perché il sanita-
rio possa andare esente da 
responsabilità penale.

Un’omissione di non poco 
conto: infatti, mentre di re-
gola l’osservanza delle linee 
guida, per defi nizione gene-
rali, e delle buone prassi deve 
cedere il passo allo studio e 
alla valutazione della situa-
zione concreta, nel caso della 
attività vaccinale il sanita-
rio è sollevato dallo studio 
della stessa, sulla base della 
considerazione che non ha il 
tempo materiale di svolgerla: 
pertanto, per l’applicazione 
della esimente è suffi ciente 
che siano state osservate le 
indicazioni sull’uso dello spe-
cifi co vaccino contenute nel 
provvedimento di autorizza-
zione all’immissione in com-
mercio emesso dalle Autorità 
competenti (Aifa ed Ema) e 
le circolari del ministero del-
la salute.

Le indagini sulla condot-
ta del sanitario. In defi nitiva, 
rinvenuta la conoscenza della 
derivazione causale di un 
evento lesivo o mortale dalla 
somministrazione di un vacci-
no, scatterà automaticamente 
l’operatività della esimente 
ogniqualvolta possa affermarsi 
l’osservanza delle indicazioni 
dettate dalle Autorità.

Non si dovrà dunque inve-
stigare se nel caso specifi co 
tali indicazioni generali fos-
sero adeguate, o se sarebbe 
stato al contrario opportuno 
individuare condotte alter-
native; l’accertamento di 
responsabilità prescinderà 
dall’indagine su regole cau-
telari diverse da quelle citate 
all’art. 3 dl 44/2021, poiché 
non sarà esigibile altra con-
dotta che quella che si at-
tenga pedissequamente alle 
stesse, anche se l’osservanza 
di una norma prudenziale 
diversa avrebbe impedito la 
verifi cazione dell’evento nel 
caso di specie.

Ciò detto, se la nuova di-
sposizione di legge dovrebbe 
scongiurare il rischio di una 
condanna penale per il perso-
nale sanitario, vi è chi sugge-
risce anche l’introduzione di 
uno scudo c.d. procedimenta-
le, o quantomeno un «uso» ac-
corto da parte delle Procure 
dell’iscrizione dei medici nel 
registro degli indagati, stan-
te il pregiudizio che deriva 
dal passaggio sotto le forche 
caudine del procedimento pe-
nale, conservando lo status 
di indagato per tutto il tem-
po, spesso non celere, delle 
indagini preliminari.
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Lo scudo penale per chi somministra i vaccini
Dl 44/2021 e c.p. a confronto

La normativa
emergenziale

L’art. 3 dl 44/2021 prevede l’esclusione della punibilità del 
personale sanitario per i reati di lesioni e omicidio colposo di 
cui agli artt. 589 e 590 c.p. quando congiuntamente:

i fatti di malattia o morte si sono verifi catisi a causa della • 
somministrazione di vaccino per la prevenzione da infezioni 
da Sars-CoV-2
l’uso del vaccino è conforme alle indicazioni contenute nel • 
provvedimento di autorizzazione all’immissione in commer-
cio emesso dalle competenti autorità e alle circolari pubbli-
cate sul sito del Ministero della Salute

La norma 
codicistica

L’art. 590-sexies c.p. prevede l’esclusione della punibilità del 
personale sanitario per i reati di lesioni e omicidio colposo 
quando congiuntamente:

l’evento si sia verifi cato a causa di imperizia• 
sono state rispettate le raccomandazioni previste dalle • 
linee guida come defi nite e pubblicate ai sensi di legge o, 
in mancanza, le buone pratiche clinico-assistenziali
ma purché le predette raccomandazioni risultino adeguate alle • 
specifi cità del caso concreto

Le norme a 
confronto

La nuova causa di non punibilità ha una portata più estesa di 
quella codicistica, in quanto:

non limita il proprio ambito operativo alle sole ipotesi di • 
imperizia
stante l’esigenza di rapidità della campagna vaccinale, non • 
contempla l’“adeguatezza alla specifi cità del caso concreto”

Quando il 
sanitario 

non è 
punibile

Mentre di regola:
l’osservanza delle linee guida deve cedere il passo alla • 
valutazione del caso concreto
così che il medico è punibile se una norma di cautela diversa • 
avrebbe impedito la verifi cazione dell’evento

con l’attività vaccinale:
il sanitario è sollevato dall’esame della situazione partico-• 
lare del paziente
e per l’applicazione della esimente è suffi ciente che siano • 
state osservate le indicazioni contenute nel provvedimento 
di autorizzazione all’immissione in commercio del vaccino e 
le circolari del Ministero della Salute


