All'Ill.mo

Presidente del Tribunale per i Minorenni di ... 

Pur nel rispetto delle Vostre competenze, ci permettiamo di esprimere delle considerazioni circa la materia inerente l'intervento del Vostro istituto in campo vaccinale. A questo fine ci rifacciamo essenzialmente alle posizioni espresse da altri magistrati, secondo i quali un Trattamento Sanitario Obbligatorio è consentito solo quando è:

a. sicuramente indispensabile;

b. senza alternative;

c. porta in vantaggio contemporaneamente al singolo e alla collettività.

Condizioni queste comunque discutibili nel nostro caso. Infatti la sentenza della Corte Costituzionale n.307 del 22/6/90, con la quale si è obbligato il Parlamento a istituire la legge di indennizzo (amministrativo) per i danni da vaccino, stabilisce la costituzionalità dell'obbligo accettando l'ipotesi corrente che "il trattamento non incida negativamente sullo stato di salute di colui che vi è assoggettato salvo che per quelle sole conseguenze che, per la loro temporaneità e scarsa entità, appaiano normali di ogni intervento sanitario, e pertanto tollerabili".

A questo punto l'obiezione è: se non si fa un confronto tra vaccinati e non, come si può determinare se le vaccinazioni sono indispensabili ed innocue, e quindi se l'obbligo di vaccinazione è costituzionale o meno? 

Per fare un esempio, nel 1975 il Giappone decise di posticipare le vaccinazioni infantili dal secondo mese di vita al secondo anno di vita e nel 1981 furono abolite del tutto. A partire dal 1975 la mortalità nei primi mesi di vita (SIDS) scomparve in Giappone, ma aumentò l'incidenza di meningite al secondo anno di età. Levine (1966) e Savinski (1973) scrissero che forti dosi di vaccini vengono impiegate per facilitare la comparsa di encefalomielite in topi e gatti da laboratorio. Smith dimostrò l'esistenza della meningite da vaccino, in quanto l'aumento del 400% di meningite poteva essere fatto risalire al terzo mese di età. In tutti i Paesi in cui sono partiti massicci programmi di vaccinazioni si sono susseguentemente verificati aumenti del 400% di casi di paralisi cerebrali.

Ma come può essere interpretato da noi il fatto che la "morte improvvisa in culla" (SIDS), che ogni anno fa migliaia di vittime tra i bambini, per lo più nelle settimane successive alle vaccinazioni, non sia considerata dalla "scienza" un "incidere negativamente sulla salute"? Queste cifre derivano dalle dichiarazioni dell'Associazione Italiana per lo Studio e la Prevenzione della SIDS (morte in culla), riportate da "Il gazzettino" del 30/5/87 e del primario patologo prof. Maturri (corriere della Sera del 9/9/95), mentre il collegamento causale di queste morti con le vaccinazioni è logica conseguenza del loro abbinamento temporale.

Va rilevato che in quattro leggi sull'obbligo, oltreché in una dozzina di successive leggi e decreti di modifica in oltre 50 anni, il Parlamento non ha mai previsto la violenza fisica. Ci rende perplessi il fatto che alcuni giudici di alcuni Tribunali per i Minorenni sostengano che il Legislatore "non l'ha scritto ma lo pensava", quando è noto che la lesione di un diritto costituzionale come l'integrità fisica non può essere sottinteso ma deve essere previsto espressamente da una legge specifica e non da una norma generica (in assenza di un danno certo, immediato e senza alternative) come stabilito dall'art.32 della Costituzione. Inoltre sorprende che per un non-reato, sanzionato con una multa, qualche giudice disponga l'arresto di bambini (per una vaccinazione violenta), trattamento che il nostro ordinamento riserva all'ambito del codice Penale. Per giustificare questa interpretazione, alcuni giudici si appellano alla sentenza della Corte Costituzionale n.132 del 16 e 27/3/92, dove però non si "autorizza" la vaccinazione violenta di per sè, ma semplicemente si ricorda che il Tribunale per i Minorenni può (e non "deve") agire sulla base dell'art. 333 del Codice Civile (condotta del genitore pregiudizievole ai figli"), ma ovviamente sempre nel caso di una generale situazione di maltrattamento del bambino verificabile dal Servizio Sociale e non per una forse eccessiva cautela dei genitori di fronte ad una serie di trattamenti resi obbligatori in Italia da De Lorenzo, contrariamente a quello che avveniva nel resto del mondo, di fronte ad una comunità scientifica che non fa niente per rassicurare da eventuali pericoli o individuare le sottocategorie a rischio.

A dimostrazione di ciò molti Tribunali per i Minorenni hanno emesso in passato decreti di non luogo a procedere; va segnalato, a questo proposito, l'atteggiamento attuale (1999/2000) del Tribunale per i Minorenni di Trieste che ha emesso un decreto di non luogo a procedere per l'antiepatite B.

Nel '95 i Tribunali per i Minorenni di Firenze e di Bologna hanno dichiarato la propria "incompetenza giurisdizionale", in quanto la legge prevede le modalità d'intervento degli enti amministrativi nel caso di mancate vaccinazioni unicamente con sanzioni pecuniarie e con il mancato accesso alle comunità infantili. Dunque la legge stabilisce già i provvedimenti, riducendo il tutto ad una questione amministrativa. Inoltre si può sostenere che questo Tribunale non è preposto alla salute pubblica che è competenza del Sindaco. 

In sintesi si propone la tesi che anche questo Tribunale può legittimamente dichiarare la propria incompetenza od assumere una posizione di "non luogo a procedere" in assenza di un danno grave, immediato e senza alternative, se i genitori accudiscono il figlio, cosa normalmente dimostrabile nei nostri casi secondo l'indagine del Servizio sociale, tranne che per l'esclusione dalla scuola, in assenza del DPR 355/99. Quest'ultima però è una situazione oramai sanata e che per i neonati comunque non si presentava prima dei sei anni (scuola dell'obbligo).

Ci sembra quindi che l'interpretazione della legge in senso letterale sia giustificata. Se poi la normativa è lacunosa e non prevede l'ottenimento della vaccinazione comunque, il problema è unicamente del legislatore.

Infine facciamo presente che il timore del Ministero della Sanità a sostenere l'obiezione di coscienza, perlomeno per poter essere certi con un confronto che le vaccinazioni facciano più bene che male e non il contrario, è una indiscutibile prova di quanto non sia affatto sicuro di avere ragione. Infatti le malattie moderne colpiscono ormai un bambino su tre, mentre l'età di comparsa del cancro è scesa paurosamente. Tutto ciò, assieme all'evidente incostituzionalità dell'antitetanica (anche per poter lavorare) e all'assurdità dell'antiepatite B di De Lorenzo, non ci sembrano temi tanto nobili ai quali i giudici debbano fare da scudo per politici passati e presenti, senza considerare che anche i giudici hanno figli e nipoti assieme a quella umanità sulla quale noi contiamo.

Con osservanza

Data ....

Firma

###########
