LA PATENTE DI GUIDA
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Chi vuole conseguire o rinnovare la patente di guida deve farsi rila-
sciare dal medico epilettologo curante, attivo presso una struttura
pubblica, un apposito modulo in cui sia certificata la situazione clinica.

E necessario dimostrare un periodo libero da crisi di almeno un
anno per poter richiedere o rinnovare la patente di guida di tipo AM,
A e B (Gruppo I).

La ricorrenza di crisi legata a riduzione o sospensione del tratta-
mento sotto controllo medico vieta la guida per soli tre mesi, qualora
la terapia sia ripristinata.

Dopo 10 anni senza crisi epilettiche e senza terapia, le PcE non sono
piu soggette a restrizioni.

Gli Enti e le Amministrazioni che per ragioni amministrative, assi-
stenziali, previdenziali o assicurative vengano a conoscenza di PcE
non idonee alla guida sono tenuti a segnalare tali casi alle Autorita
competenti.

| soggetti affetti da Epilessia possono ottenere I'idoneita alla guida di veicoli
a motore, se alcune condizioni sono soddisfatte, dietro presentazione alla
Commissione Medica locale di un modulo specifico di certificazione che
deve essere compilato e firmato da un medico neurologo operante presso
una struttura pubblica. La normativa vigente ha accolto le Direttive della
Comunita Europea del 2009 ed & pubblicata nel Decreto del Ministero
delle Infrastrutture e dei Trasporti, pubblicato sulla G.U. del 27/12/2010,
con successivi regolamenti attuativi contenuti nel Decreto Legislativo n.
59 del 18/4/2011 (GU n. 99 del 30/4/2011) e nella Circolare del Ministero
della Salute del 25/7/2011. Rispetto alla precedente normativa, quando per
ogni forma di Epilessia era richiesta I'assenza di crisi da almeno due anni, &
sufficiente dimostrare un periodo libero da crisi di almeno un anno per
poter richiedere o rinnovare la patente di guida del Gruppo | (AM, A e B).



La nuova normativa inoltre introduce la distinzione fra Epilessia (defi-
nita come due o piu crisi epilettiche non provocate a distanza di meno di
cinque anni una dall’altra) e crisi epilettica provocata (ossia scatenata da
una causa identificabile e potenzialmente evitabile); il verificarsi di crisi
epilettiche provocate puo essere compatibile con la guida qualora il medico
specialista certifichi che il fattore provocante abbia scarsa probabilita di
ripetersi al volante. Inoltre, la normativa vigente distingue fra le Epilessie
caratterizzate da crisi che si verificano esclusivamente durante il sonno
e quelle con crisi senza effetto sullo stato di coscienza e sulla
capacita di azione: in questi casi la patente puo essere
concessa dopo un periodo di osservazione di almeno un
anno, dimostrando |'assenza di altri tipi di crisi. La ricor-
renza di crisi riconducibili a riduzione o sospensione dei
farmaci anticrisi, condotta su consiglio e sotto con-
trollo del medico epilettologo di riferimento dopo
adeguato periodo di tempo senza crisi, comporta
I'interdizione dalla guida per soli tre mesi, qualora
la terapia sia ripristinata.

Infine, dopo 10 anni senza crisi epilettiche e senza terapia, le persone
non sono piu soggette a restrizioni. | soggetti che invece non hanno crisi
da almeno cinque anni ma assumono ancora farmaci possono ottenere un
periodo di idoneita alla guida maggiore di quello regolarmente autorizzato
(due anni), a discrezione della Commissione Medica Locale.

Tutte le regole sopra descritte valgono per le Patenti del Gruppo | (AM, A
e B). Le Patenti di idoneita alla guida di mezzi pesanti o per trasporto pub-
blico (Gruppo II: C, D ed E) ed E, cioé patenti di Gruppo Il) sono sottoposte a
limitazioni maggiori. In questi casi € richiesto che il soggetto non abbia crisi
e non assuma farmaci anticrisi da almeno dieci anni, che non sia portatore
di patologie cerebrali, e che I'EEG non presenti anomalie di tipo epilettico.

Per sintetizzare: chi vuole conseguire o rinnovare la patente di guida deve
farsi rilasciare dal proprio epilettologo di riferimento un apposito modulo
(uniforme su tutto il territorio nazionale) in cui sia certificata la sua condi-
zione clinica. Tale modulo (controfirmato dal paziente e archiviato in copia
nella cartella clinica) va poi consegnato alla Commissione Medica Locale,
che decidera in base alle leggi vigenti. E pertanto consigliabile che le PcE.
siano seguite con regolarita da un Centro specializzato per I'Epilessia, e che
evitino dirivolgersi a uno specialista solo per la certificazione; in questo caso
il neurologo, non conoscendo da un tempo sufficiente la situazione clinica
del paziente, potrebbe esprimere obiezioni riguardo la compilazione del
modulo certificativo.
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