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IntroduzioneIntroduzione

Lo studio che andiamo a presentare prende le mosse da un’analisi effettuata 

dal nostro Gruppo a livello europeo sulla tematica del danno alla persona, 

sui principali “cost drivers” dello stesso, nonché sulle possibilità di intervento 

da parte di operatori del mercato volti al fine di attenuare gli effetti 

dell’inflazione dei costi legati al risarcimento e di attuare una gestione 

proattiva ed innovativa di tali danni.

Verranno pertanto presentati, in primo luogo, alcuni “cost drivers” e trend 

significativi a livello europeo e, successivamente, le motivazioni per le quali 

si può ritenere il Progetto Riabilitazione una risposta efficace del mercato 

assicurativo ai bisogni originati dal danno alla persona.
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Gli indicatori e “cost drivers” di carattere economi co, fondamentali nella crescita dei 
risarcimenti per i danni alla persona, hanno visto negli ultimi anni notevoli incrementi.
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In Europa si assiste, da alcuni anni, ad una progressiva diminuzione di incidenti stradali 
cui corrisponde una ancor più significativa diminuzione di decessi.
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La diminuzione dei decessi in sinistri stradali è o ggetto di un ambizioso progetto iniziato 
dalla Commissione Europea nel 2001 e che ha come ob iettivo finale la riduzione del 50% 
dei decessi entro il 2010. I progressi fatti in que sto campo risultano peraltro in linea col 
trend generale mondiale degli ultimi 35 anni.

Trend Trend sinistralitàsinistralità Ramo R.C. AutoRamo R.C. Auto
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In Europa, nel 2004, si è registrata una diminuzione media dei decessi per 

sinistri stradali pari al 7,2% rispetto all’anno precedente con punte in Francia, 

Spagna, Portogallo, Germania e Inghilterra.

Anche i feriti in incidenti stradali sono in costante diminuzione, nonostante 

ciò avvenga in misura meno evidente rispetto ai decessi ( in Italia, ad es., a 

fronte di una riduzione tra 2004 e 2005 del 4,7% dei decessi, vi è stata una 

diminuzione del 2,7% dei feriti).

A questo proposito è utile rammentare come si stimi che per ogni decesso in 

un sinistro stradale vi siano tra i due e i tre invalidi gravi con un tasso pari a 

27,52 casi ogni 100.000 abitanti/anno (ca. 16.000 casi l’anno in Italia 

secondo le stime dell’Istituto Superiore della Sanità).

Trend Trend sinistralitàsinistralità Ramo R.C. AutoRamo R.C. Auto
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Gli sforzi profusi dai singoli paesi in vista del raggiungimento dell’obiettivo della diminuzione dei 
decessi originati da sinistri stradali si è concentrato principalmente sull’adeguamento delle 
infrastrutture e delle norme legislative. A ciò si sono naturalmente aggiunti il progresso nella 
tecnologia applicata alle misure di sicurezza degli autoveicoli e il progresso delle conoscenze 
mediche (di pronto soccorso e rianimazione).

A titolo esemplificativo si può citare l’incremento di posa di asfalto drenante sulle Autostrade 
Italiane che, passando dal 18% del 1999 al 65% del 2006, ha contribuito alla diminuzione del 
tasso di mortalità sulla rete autostradale che è oggi al 0,60% a fronte del dato 1999 pari a 1,14%
(- 47% a fronte del - 22% registrato su viabilità ordinaria).
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Trend Danno alla PersonaTrend Danno alla Persona

Alla diminuzione di frequenza, decessi e feriti, no n corrisponde tuttavia una diminuzione 
del costo medio per sinistro che, al contrario, con tinua a salire in gran parte d’Europa.
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In base a tali fattori il costo 
medio dei sinistri R.C. Auto in 
Europa ha raggiunto € 3.000 con 
notevoli differenze fra i diversi 
paesi. L’Italia ha il costo medio 
maggiore pari a ca. € 4.000.
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Trend Danno alla PersonaTrend Danno alla Persona

L’aumento del costo medio dei sinistri R.C. Auto è influenzato in gran parte dalla 

componente del danno alla persona che, soprattutto in alcuni paesi, ha dinamiche 

inflattive ben al di sopra di quelle registrate per gli altri “cost drivers”. Ciò risulta 

ancora più significativo considerato che i sinistri con danni alla persona incidono in 

misura notevole sul totale sinistri.
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Fonte: Cea Statistics 2004
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Trend Danno alla PersonaTrend Danno alla Persona

Altro fattore molto importante da considerare nell’analisi dei “cost drivers” del danno alla persona è l’età 
dei danneggiati: elemento questo in stretta correlazione con l’assistenza agli stessi - in caso di lesioni -
e con la durata della vita media che, come osservato, è in costante e progressivo aumento. 

E’ stimato che ogni anno in Europa muoiano ca. 30.000 giovani di età inferiore ai 25 anni tanto che 
questa risulta essere la prima causa di morte per il range d’età 5-24 anni. Ciò rappresenta solo la punta 
del problema in quanto, per ogni decesso, ci sono circa 20 ricoveri ospedalieri con serie lesioni e 70 
feriti richiedono cure ambulatoriali (Fonte: World Health Organization – Youth and Road Safety in Europe 2006).
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Il fenomeno descritto relativo all’età delle vittim e si verifica anche in Italia 
dove, più in particolare, il 58% dei danneggiati ha u n’età compresa tra i 21 e i 
44 anni e il 18% è al di sotto dei 21 anni

Vittime di incidenti stradali per classi di età in ItaliaVittime di incidenti stradali per classi di età in Italia
Fonte: Ania 2004
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Trend Danno alla Persona Trend Danno alla Persona -- Sinistri Sinistri 
afferenti Motociclistiafferenti Motociclisti
Nel generale trend europeo di diminuzione di sinistri, feriti e decessi, fanno eccezione gli eventi 

in cui sono coinvolti veicoli a due ruote che risultano in costante controtendenza.
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Il fenomeno dell’aumento costante di vittime di incidenti stradali conducenti o 

passeggeri di veicoli a motore a due ruote interessa particolarmente il nostro 

paese che, come evidenziato dal grafico, in Europa è di gran lunga quello in 

cui più vengono utilizzati tali tipi di veicoli.

Secondo i più recenti dati Istat, 
ogni giorno in Italia si verificano 
in media 256 incidenti stradali in 
cui rimane coinvolto almeno un 
veicolo a due ruote con la morte 
di 5 persone e il ferimento di altre 
295.

In termini percentuali, nel 2005, i 
morti e i feriti per incidente 
stradale in cui risultava presente 
almeno un veicolo a due ruote 
costituivano il 34% del totale dei 
morti e feriti complessivi.

Trend Danno alla Persona Trend Danno alla Persona -- Sinistri Sinistri 
afferenti Motociclistiafferenti Motociclisti
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L’incidenza percentuale dei sinistri R.C. Auto con danno alla persona in Italia è passato 
dal 12% del 1993 al 18% del 2004 con un notevole in cremento del costo medio dei danni 
a persona, come evidenziato dal grafico.
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Negli ultimi 15 anni, in Europa, si assiste a un aumento considerevole di sinistri denunciati 

nell’ambito dell’RC Sanitaria. Ciò è dovuto, principalmente, a un mutato atteggiamento di 

pazienti e loro familiari che non accettano più fatalisticamente gli esiti negativi di prestazioni e 

cure ma tendono a valutare, non sempre con accuratezza, l’adeguatezza scientifica delle cure 

sostenute e quindi l’operato di medici e strutture sanitarie. 
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TABELLE TRIBUNALE DI ROMA
Confronto 2006/2007 - Danno Mortale

Criterio fino al 2006:
Sistema ad “ammontare totale” – Griglia di valori di riferimento con 
individuazione di alcuni limiti minimi e massimi al risarcimento.

Criterio dal 2007 :
Sistema “a punto” – attribuzione al danno mortale di un “punteggio” 
numerico a seconda della sua presumibile entità e moltiplicazione dello 
stesso per il valore di ogni “punto” (€ 8.000) determinando così l’ammontare 
di risarcimento per ogni beneficiario.
Sono stati divisi i fattori variabili teoricamente influenti il risarcimento di ogni 
beneficiario in 5 classi (età vittima, età superstite, grado rapporto parentale, 
convivenza, composizione nucleo familiare) con previsione, in ciascuna 
classe, di più variabili ad ognuna delle quali è stato assegnato un 
punteggio.

Trend Tabelle di Riferimento Tribunali
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TABELLE TRIBUNALE DI ROMA
Confronto 2006/2007 - Danno Mortale Caso “ standard ” 30enne

Età deceduto: 30 anni - Lascia moglie, due figli, un genitore, un fratello, uno zio e 

tre cugini.

2006 2007 �

Danno Morale Moglie € 120.000 € 208.000 73,33 %

Danno Morale 2 Figli € 270.000 € 432.000 60,00 %
Danno Morale Genitore € 120.000 € 208.000 73,33 %

Danno Morale Fratello €   40.000 €   96.000           140,00 %

Danno Morale Zio €            0 € 0
Danno Morale 3 Cugini €            0 € 0

_________ ________ _______

Totale € 550.000 € 944.000 71,63 %

Trend Tabelle di Riferimento TribunaliTrend Tabelle di Riferimento Tribunali
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TABELLE TRIBUNALE DI ROMA
Confronto 2006/2007 - Danno Mortale Caso “ limite ” 30enne

Età deceduto: 30 anni - Lascia moglie, due figli, un genitore, un fratello, uno zio e 

tre cugini.

2006 2007 �

Danno Morale Moglie € 120.000 € 208.000 73,33 %

Danno Morale 2 Figli € 270.000 € 432.000 60,00 %
Danno Morale Genitore € 120.000 € 208.000 73,33 %

Danno Morale Fratello €   40.000 €   96.000 140,00 %

Danno Morale Zio €            0 €   48.000
Danno Morale 3 Cugini €            0 € 192.000

________ __________ ________

Totale € 550.000 € 1.184.000 115,27 %

Trend Tabelle di Riferimento TribunaliTrend Tabelle di Riferimento Tribunali



238 Novembre 2007MRI – Settore Sinistri Danno alla Persona e Progetto Riab ilitazione

Tabelle Tribunale di Roma
Confronto 2006 / 2007 - Danno Mortale Caso 30enne
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Tabelle Tribunali di Roma e Milano 
Confronto 2006/2007 - Danno Mortale caso “standard” 30enne
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TABELLE TRIBUNALE DI ROMA 
Confronto 2006/2007 – Danno da Lesioni Caso 30enne

Solo danno biologico 2006 2007            �

Lesione Legamento Ginocchio 15%       €   23.436       €   26.975     15,10%

Perdita Piede 35% €   88.508       € 122.245     38,12%

Amputazione Gamba 55% € 234.388       € 350.710     49,63%

Cecità Bilaterale 80% € 465.984      € 697.244      49,63%

Trend Tabelle di Riferimento TribunaliTrend Tabelle di Riferimento Tribunali
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TABELLE TRIBUNALE DI ROMA
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Tabelle Tribunali di Roma e Milano 
Confronto 2006/2007 - Danni Lesioni Caso 30enne
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PerchèPerchè parliamoparliamo di di riabilitazioneriabilitazione

Considerando le esigenze del mercato e in base alle 

esperienze maturate in altri paesi, è stata individuata la 

possibilità di introdurre una modalità innovativa di gestione 

del sinistro attraverso un processo che sia:

� Proattivo

� Etico
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CosaCosa si si intendeintende per per RiabilitazioneRiabilitazione

RIABILITAZIONE
Strumento adatto per una 

gestione
attiva ed etica dei sinistri 
con danno alla persona

Insieme di interventi che mirano al recupero al recupero 
di una personadi una persona al suo più alto potenziale 
sotto il profilo fisico, psicologico, sociale, sotto il profilo fisico, psicologico, sociale, 
occupazionale ed educativooccupazionale ed educativo , , considerando il 
suo deficit fisiologico, anatomico e alla vita di 
relazione
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Gestione di aspetti sociali e 
tecnici
Miglioramento dell’autonomia e della 
mobilità del paziente tramite:

� Progettazione e organizzazione  
dell’ambiente abitativo e di lavoro 
riducendo le barriere architettoniche   

� Sostegno per l‘acquisto di strumenti 
peculiari e di un mezzo di trasporto 
per disabili 

Gestione della riabilitazione 
professionale

Reintegrazione professionale tramite:

� Sostegno per ritornare, ove possibile, 
alla precedente attività lavorativa

� Riqualificazione professionale 
complementare/addizionale

� Ricerca di posti di lavoro/impieghi per 
disabili

Gestione dell’assistenza
Ottimizzazione e coordinazione 
dell’assistenza tramite:

� Suggerimenti circa l‘assistenza 
necessaria 

� Scelta e coordinamento di servizi 
di assistenza 

Gestione medica
Maggiori possibilità di raggiungimento 
di un miglior grado di recupero psico-
fisico tramite:

� Controllo della qualità dell‘assistenza 
medica

� Individuazione e scelta di cliniche 
specializzate

� Organizzazione di ulteriori cure 

Servizi di Riabilitazione Servizi di Riabilitazione 
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� Miglioramento dell’immagine nei 
confronti dei danneggiati, familiari, 
associazioni di consumatori, 
opinione pubblica

� Informazioni aggiornate

� Più trasparenza nelle prestazioni 
specifiche 

� Migliore e più tempestiva 
valutazione del sinistro

� Assistenza individuale, 
coordinata e globale 

� Tutor personale

� Miglioramento della qualità                 
dell’assistenza

� Maggiori possibilità di guarigione

� Possibilità di un reinserimento nel 
mondo del lavoro

� Risparmio in termini di tempo ed 
efficacia degli interventi

Per il danneggiatoPer l’assicuratore

Servizi di RiabilitazioneServizi di Riabilitazione
Vantaggi per gli assicuratori e per i danneggiati
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AttivitàAttività del del gruppogruppo MR MR nellanella gestionegestione
delladella RiabilitazioneRiabilitazione

GERMANIA GERMANIA -- REHACAREREHACARE

� Data di fondazione: gennaio 1998
� Joint Venture Mercur Assistance & Mondial Assistance
� Gestite alcune migliaia di pratiche con ca. 500 nuovi casi l‘anno
� Clienti: 30 Compagnie d’assicurazione in Germania, Svizzera e 
Austria
� Attività: sostegno al danneggiato nell’ambito della gestione medica, 
tecnica ed assistenziale

finalizzata alla riabilitazione sociale e professionale

Altre Società affermate e dedicate alla Riabilitazione sono presenti 
nei mercati Inglese, Scandinavo e Canadese.
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Aspettative del mercato assicurativo
Mercati Mercati francesefrancese eded italianoitaliano
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Riabilitazione  sociale

Gestione  di aspe tti sociali e
tecnici

Supporto psicologico

Gestione de lla situazione
familiare

Gestione  medica

Francia

Italia

Fonte: MRI e MRM 2004
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Caratteristiche della Società di Riabilitazione secondo le 
aspettative del mercato assicurativo

Mercati Mercati francesefrancese eded italianoitaliano
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Criteri di
innovazione/Differenziazione

Indipendenza

Riservatezza delle
informazioni

Accesso ad esperti
multisettoriali

Rete territoriale

Professionalità

Francia

Italia

Fonte: MRI e MRM 2004
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3. Dicembre 2004: pubblicazione Letture 11: Progetto “Riabilitazione” per una 
gestione attiva dei sinistri , con l’inclusione dei feedbacks delle Compagnie 
comunicateci tramite il Questionario.

Nel quadro della situazione analizzata, è stato deciso di sviluppare 
questo progetto, che si è articolato in varie fasi:

4. Luglio 2005: Incontro in ANIA con i Comitati interessati (Auto ed Altri Rami 
Danni) e proposta di MRI di creare uno specifico Gruppo di lavoro formato da 
rappresentanti delle maggiori Compagnie, con l’obiettivo di sviluppare il Progetto 
Riabilitazione nel Mercato Italiano. La proposta è accolta con il supporto di MRI  
al Gruppo di lavoro con il proprio Know-how internazionale.

2. Maggio – Giugno 2004: coinvolgimento delle principali Compagnie italiane; 
introdotto il Progetto durante vari incontri e inviato un Questionario per valutare 
“stato dell’arte” e aspettative.

1. Settembre 2003: Simposio Sinistri per il Mercato Italiano presso MR di Monaco; 
presentato il Progetto Riabilitazione nel contesto dell’“European Rehabilitation
Project” di MRM.

Sviluppo Progetto RiabilitazioneSviluppo Progetto Riabilitazione
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7. Marzo 2007: incontro in ANIA con il Gruppo di lavoro. Esame di casi concreti e 
definizione dei possibili ambiti di applicazione con i responsabili dei principali 
gruppi Assicurativi del mercato.

Fasi Progetto - segue:

6. Novembre 2006: incontro in ANIA per aggiornamenti sulla “Best practice” 
elaborata dal Gruppo di lavoro considerando anche gli incontri avuti da ANIA con 
Enti pubblici e privati.

5. Gennaio – Giugno 2006: incontri del Gruppo di lavoro ANIA con Compagnie 
italiane, medici specialisti e rappresentanti delle Regioni Italiane. Presentazione 
in ANIA di una bozza di progetto sperimentale, con dettagli operativi, previsioni di 
spesa ed ipotesi di numero di casi gestibili/anno.

Sviluppo Progetto RiabilitazioneSviluppo Progetto Riabilitazione
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Fasi Progetto - segue:

8. Giugno - Settembre 2007: selezione di alcuni possibili partner fra gli Enti 
specializzati in Riabilitazione. 

Incontri di ANIA con strutture specializzate in:

� lesioni spinali, cerebrali (Istituto Besta ed Ospedale Niguarda di Milano);
� ortopedia e neuro-riabilitazione (Istituto Galeazzi); 

� traumatologia generale;

� patologie di carattere ortopedico (Istituto Ortopedico Gaetano Pini – Milano).

ANIA ha selezionato un campione di casi concreti e chiesto a ciascun Ente di 
elaborare un Programma Riabilitativo specifico ed un piano di costi in un’ottica di 
possibili Convenzioni; 

I riferimenti alla procedura da attuare da parte delle Istituzioni e la 
documentazione relativa alle valutazioni e interventi da effettuare per i casi da 
gestire, saranno in linea con quanto esposto nella Letture 11 di MRI.

Sviluppo Progetto RiabilitazioneSviluppo Progetto Riabilitazione



Grazie per l’attenzione. 

Giorgio Marzano, MRI Responsabile Settore Sinistri
Lorenzo Vismara, MRI Responsabile Area Legale Settore Sinistri


