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TRIBUNALE DI ROMA
UFFICIO 21 DEL GIUDICE PER LE INDAGINI PRELIMINARI

La Giudice
Paola Di Nicola
letta la richiesta di archiviazione presentata dal Pubblico Ministero presso il Tribunale di
Roma pérv,enuta il 16/7 /2019 nei confronti di M , indagato Per il reato di
lesioni colpose ai danni di G. ¢
dato atto dell’opposizione presentata da Gi ;
sentite le parti all'udienza del 17/12/2019 in cui la difesa di M ha depositato una

nota di udienza con allegata la consulenza tecnica di ufficio redatta dai medici nominati in
sede civile nel procedimento RG 67600/16 e depositata all'udienza del 17/9/2019;

letta la memoria dell’opponente con allegati redatta in forza dell'auto‘rizzazione' concessa
alla citata udienza; .

a scioglimento della riserva assunta all’esito del decorso del termine concesso alle parti in

cui concedeva termine sino al 30 gennaio 2020 per il deposito di ulteriori memorie

OSSERVA
Il presente procedimento penale ha una lunga e travagliata storia in quanto perviene a se-
guito di ben tre richieste di archiviazione del Pm nei confronti di M , medi-
co chirurgo, pér il reato sopra indicato di cui & persona offesa G acuisieé

aggiunta Yassenza di questa Giudice per un anno e mezzo circa in quanto nominata
Commissaria del Concorso in magistratura
Prima richiesta di archiviazione
Nella prima richiesta di archiviazione del 15/7/2016 il PM si limitava a dare atto della
tardivitad della querela e la Gip con provvedimento del 27/1/2017, a cui si rinvia inte-
gralmente, rigettava la richiesta in quanto: '

a) il dies a quo della querela era stato calcolato senza tenere conto dell orientamento

della Corte di legittimita (ex plurimis Cass. sez, IV, sent. 21527/2015) secondo cui

esso decorre invece dalla conoscenza dell’esito delle consulenze tecniche;
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b) erano necessarie ulteriori #tﬁvita invesﬁgative consistenti innanzitutto nella nomi-
na di un consulente tecnico che accertasse I'esistenza o meno di profili di respon-
sabilita in capo al medico denunciato, tenendo specifico conto dei rilievi mossi dal
Ct dell’opponente e poi nell’esame dell’ Avy. Valeri.

Seconda richiesta di archiviazione |
A seguito di detto provvedimento il Pm avanzava nuovamente richiesta di archiviazione
il 27/4/2017 in cui rappresentava che la condotta dei sanitari intervenuti non fosse censu-
rabile evidenziando che: , :
I'intervento chirurgico del 12.1.2015 presso la clinica Paideia era stato eseguito in maniera
corretta; |
la modifica del predetto intervento in fase esecutiva non costituiva addebito da muovere
ai sanitari, perché resosi necessario;
non sussisteva un dissenso preventivo della p.o.; ‘
nessun addebito poteva essere mosso ai sanitari nemmeno in fase post operatoria, poiché
al riguardo non esisteva adeguata documentazione, bensi solo una serie di contatti infor-
mali tra [a paziente e l'indagato. Su tali elementi non riteneva potersi fondare un giudizio
di colpa professionale, ancorché - scrive il PM - “non pué del tutio escludersi, sempre sulla
base di quanto esposto dalla Gi \ un comportamento negligente del predetto sanitario in que-
sta fase”;

- nessun dubbio poneva circa la correttezza dell’operato dei sanitari del Gemelli intervenuti

© successivamente.

Nel successivo provvedimento emesso da questa Gip il 7/5/2019, sempre all'esito di op-
posizione della persona offesa, e risultando due consulenze mediche, una redatta dal CT
della persona offesa e una dai consulenti tecnici del Pm, consulenze che pervenivano a ‘
posizioni diametralmente opposte in ordine alla correttezza della tecnica adottata nel cor-
so dell'intervento chinxrgicc; da parte dell'indagato, si disponeva supplemento investiga-
tivo. Invero aldila di quanto risultante documentalmente, anche alla tuce della verosimile
falsificazione del consenso informato rilasciato dalla Gi _ , si era ritenuto necessario
I'esame sia del medico chirurgo che aveva eseguito la prima operazione del 20/3/2015
presso il Complesso Integrato Columbus, che del medico chirurgo che aveva éseguito la
seconda operazione dell’1/4/2015 presso il Complesso Integrato Columbus “al fine di ac-
certare se le condizioni mediche dell’opponeﬁte' fossero conseguenza diretta dell’operazione chirur-
gica eseguita dal Dottor M in ragione della negligenza, imprudenza o imperizia di questi op-
pure fossero determinate dalla gravita della patologia della stessa e dunque inevitabili” .




Terza richiesta di archiviazioue

Nella richiesta di archiviazione del 31/5/2019 il Pm, in premessa, dava atto di non avere
esaminato il secondo medico “ritenendo non utile tale ulteriore adempimento, tale scelta oltre
che opportuna é assolutamente legittima stante la discrezionalita del Pm nello svolgimento .delle
indagini”.

Nel merito, invece, in poche righe, reiterava la richiesta di archiviazione in quanto il pri-
mo medico esaminato non aveva riferito notizie utili alla prosecuzione delle indagini tali
da mutare il quadro investigativo precedente e comunque la consulenza tecnica redatta

nell'interesse della persona offesa risultava priva di riferimenti bibliografici.

Priﬁ:a di argommﬁe sul contenuto degli atti di indagine, anche alla luce del materiale
prodotto dalle difese nell'udienza di opposizione, & opportuno svolgere le dovute consi-
derazioni in ordine al profilo procediméntale posto dal Pm nella premessa della richiesta
di archiviazione oggetto di esame.

Sul rifiuto del Pm di svolgere le indagini disposte dal Gip

Come scritto, il pubblico ministero ha ritenuto legittimo il proprio rifiuto a non esaminare
uno dei medici indicati da questa4 giudice con il provvedimento sopra richiamato soste-
nendo: '

o che la giurisprudenza “esclude il potere del gip di coartare il pm sulle modalita di
svolgere le indagini”; ‘

e che diversamente argomentando “verrebbero. quindi lese le prerogative
dell’brgzino titolare delle indagini circa le modalita di esercizio delle stesse, e non
solo quanto alle determinazioni che 1'inquirente prende sul suo esito”;

e che esiste “un principio consolidato secondo cui, nei casi di indicazioni da parte
del gip di nuove indagini, le stesse devono essere in piena autonomia circa il con-
tenuto e le modalita di assunzione degli atti” e al riguardo richiama la sentenza
della corte coéﬁtuzionale numero 253 del 1991; _

e che ai sensi dell'articolo 409 comma quattro CPP il giudice pud “indicare solo temi
d'indagine, ma non anche le modaliti di svolgimento delle stesse” e al riguardo cita la
sentenza della corte di cassazione numero 21592 del 2007.

La pronuncia richiamata dal PM, pur avendo specifico riguardo -all’art. 421 bis cpp ‘
(udienza preliminare), propone un giusto parallelo con le indagini preliminari e conferma
a) per il Pm “1'obbligo di compiere le indagini indicate dal Giudice a norma dell'art. 409 cpp “,




c) stabilisce “che non puo’ escludersi la possibilité di una indicazione definita e precisa da
parte del giudice circa il compimento di uno specifico atto.... nel rispetto delle prerogative
dell’organo dell’accusa nel senso che non deve essere inibita a quest'ultimo la poss:bzh ti di
itinerari investigativi differenti, purche rigorosamente proiettati nella direzione indi-
cata dal giudice”;

d) - chiarisce che I'esigenza di approfondimento disposta dal giudice puo’ essere com-
piuta anche con altri atti investigativi per raggiungere il fine della completezza

" delle indagini. |

Nel caso in esame il Pm richiama erroneamente la menzionata pronuncia della Corte di
Cassazione, che va nel senso di obbligarlo a provvedere a quanto disposto dal gip o, al
piit, a sostituire la prova richiesta con altra che completi il tema di indagine disposto dal
gip - prova ovviamente non ricercata dal Pm nella specie - per concludere in ordine ad
una sostanziale liberta del Pm fondata su non meglio precisate prerogative dell'organo
dell’accusa. E’ di tutta evidenza che dette prerogative vanno doverosamente rispettate da
parte del giudice solo nel caso in cui le indagini siano complete e non quando, come nella |
specie, abbiano richiesto diversi interventi integrativi di questa giudice a fronte di motiva-
| te e documentate opposizioni della persona offesa.

| A cid si aggiunge che il Pm per motivare I'omesso esame del medico indicato da questa
Gip non menziona la sentenza fondamentale che presiede alla quesﬁbne, di diversi anni
successiva a quella del 2007 richiamata, cioé la pronuncia delle Sez.U, Senienza
n. 4319 del 2014 in cui viene puntualmente costruito il rapporto tra Pm e Gip e del potere
di quest'ultimo di esercitare un serio controllo sull’organo dell’accusa in ordine alla ri-
chiesta di archiviazione. '

L'art. 409 cod. proc. pen. stabilisce che il g.i.p., se non accoglie la richiesta di archiviazioﬁe
del pubblico ministero, presentata ai sensi dell'art. 408 c.p.p. entro i termini di durata delle
indagini, o non reputi inammissibile I'opposizione presentata dalla persona offesa dal rea-
to a norma dell'art. 410, fissa la data dell'udienza in camera di consiglio. All'esito della
stessa il giudice, se non ritiene di accogliere la richiesta di archiviazione, alternativamente
pud indicare al pubblico ministero le nuove indagini che ritenga necessarie, fissando un
" termine per il loro espletamento, o ordinare al pubblico ministero di formulare I'imputa-
zione entro il termine di dieci giorni.Tale ipotesi ovviamente ricorre allorché il g.i.p. reputi
che sussistano, allo stato degli atti, gli estremi per esercitare l'azione penale.

La legittimita del descritto potere di intervento del g.i.p. sull'esercizio dell'azione penale &
stata reiteratamente sottoposta al vaglio della Corte Costituzionale che con sentenza n. 88




del 1991, ha affermato che il principio dell'obbligatorieta dell'azione penale esige che nulla
sia sottratto al controllo di legalita del giudice, “sicché appaiono giustificati sia il potere del
giudice di ordinare nuove indagini sia I'ordine di formulare U'imputazione rivolto al pubblico
ministero”. Il controllo di legalita esercitato dal giudice, inoltre, in attuazione del principio
di obbligatorieta dell'azione penale, investe I'intera vicenda processuale (Corte cost., sent.
n. 478 del 1993). 11 Giudice delle leggi nelle sue numerose sentenze ha sempre ribadito
che i confini tracciati dal legislatore tra i poteri dei due organi che si occupano delle inda-
gini preliminari sono ben definiti e conformi ai principi costituzionali riservando al giudi-
ce per le indagini preliminari una funzione di controllo e di impulso.

Con specifico riferimento alla delimitazione dei poteri di intervento attribuiti al g.i.p. nel
procedirhento di archiviazione si sono pronunciate da tempo le Sezioni Unite prima con
la sentenza n.22909 del 31/05/2005 e successivamente con la Senfenza n1.4319 del 2014 {nes-
suna delle due richiamate dal Pm nella richiesta di archiviazione), si & fornita una precisa
linea di indirizzo sulla scia della copiosa giurisprudenza costituzionale citata, stabilendo
che rientra tra i poteri del g.i.p. quello di effettuare un controllo completo sulle indagini
svolte dal pubblico ministero. '

Sulla base di quanto scritto & di tutta evidenza che ¢ errata l'interpretazione proposta dal

Pm non solo nella parte in cui sostiene che iI'Gip possa solo indicare temi di indagine, visto
che 1a giurisprudenza della Corte di Cassazione e Costituzionale sopra citata non ne fa
menzione; ma & errata anche laddove si ritenga libero di rifiutare lo svolgimento delle in-
dagini indicate dal gip visto che queste costituiscono lo strumento attraverso il quale
I'organo giudicante esercita il “completc controllo” (cosi le Sezioni Unite) sull’esercizio
dell'azione penale e sull'inazione o le omissioni investigative del Pm.

Nel caso in esame, al rifiuto di svolgere Yesame di uno dei due i medici indicati, non &
conseguita da parte del Pm altra e diversa attivita investigativa per completare le indagini
richieste, cosicche quel rifiuto va ritenuto difforme da quanto stabilito dalla copiosa giuri-
sprudenza di legittimita e della Corte Costituzionale richiamata.

Fatta questa doverosa ricostruzione, per ristabilire il corretto ambito dei poteri tra Pm e
Gip in fase di archiviazione per come previsto dal codice di procedura penale, si ritiene di
non reiterare I'ordinanza integrativa non ottemperata dal Pm (come peraltro indicato
‘proprio dalla sentenza richiamata dallo stesso Pm n. 21592 del 2007 a pag. 4 in cui sugge-
risce al gip di reiterare la richiesta al Pm in un caso come quello in esame) soltanto in
quanto & sopravvenuto un elemento nuovo e diverso rispetto alle indagini ovverosia
I'elaborazione di una consulenza tecnica di ufficio, disposta in sede civile tra le stesse par-




ti, e depositata dalla difesa di Meucdi all'udienza di opposizione (consulenza di cui il Pm
non aveva conoscenza al momento della redazione della propria richiesta di archiviazio-
ne). . |

)  Ifatto

Alla luce dell’ accidentata vicenda procedimentale esposta e considerata la pendenza di
autonomo procedimento civile vertente sulla richiesta risarcitoria della G appare
doveroso ripercorrere l'intera vicenda oggetto d’esame.

1 procedimento penale prende le mosse dalla querela sporta dalla sig.ra’ G
in data 2.7.2016 nei confronti del dott. M in' occasione e a seguito
dell'intervento chirurgico effettuato presso la Casa di Cura Paideia il 12.01.2015.

Nellc; specifico, la G ha denunciato una serie di condotte a suo avviso antigiuridi-

che poste in essere dal M nella fase pre-operatoria, operatoria e post-operatoria.

In particolare, nella fase pre-operatoria, I'odierna opponente afferma che il modulodel cd -
“consenso informato” le era stato sottoposto nella stessa giornata dell’intervento e che il
medesimo fosse assolutamente generico, giacché non conteneva Findicazione specifica
della patologia di cui ella risultava affetta né la terapia chirurgica specifica dell'intervento
programmato. Inoltre, la sig.ra G evidenziava di non aver spuntato le caselle “ac-

consento/non acconsento”, ma di aver esclusivamente sottoseritto il modulo.

Nella fase operatoria l'intervento programmato (chirurgia del prolasso del muco emor-
roidario per via transanale) veniva modificato in fase esecutiva.

Nello specifico, I'odierna opponente afferma a pagina 2 della querela che “(...) veniva ri-
portato nella descrizione dell'intervento che, a completamente della resezione del retto per via tran-
sanale, sarebbe stata risconitrata una inadeguata riduzione del prolasso rettale e del rettocele ante-
riove che avrebbe rese necessaria, senza indicazibne di urgénza -documentata, una resezione del ret-
to per via laparoscopica (ovvero per accesso trans addominale, cioé attraverso la caviti addominale)
con anastomosi termino-terminale, sempre per vig addominale.”

Allega altresi che: l'intervento, prospettato come di durata contenuta, veniva concluso
dopo sette ore.

Nella fase post-operatoria, Ia G rileva che, a partire dal giorno delle dimissioni
{19.1.2015), iniziava a soffrire con persistenza di diversi sintomi, specificatamente descritti
a pagina 3 della querela. .
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dall’opponente a cui si deve aggiungere anche I'ampio tempo decorso dai fatti che rende
difficile trovare nuove ed ulteriori piste investigative da suggerire.

P.Q.M.
Visti gli artt. 409, 1° c. €410, 2°c. c.p.p.; _
Rigetta I'opposizione proposta da G. | e dispone I'archiviazione del pro-
cedimento nei confronti di Mi in ordine al reato per il quale & iscritto, ordi-
nando la restituzione degli atti al Pubblico Ministero.
Si comunichi
Roma, 30.1.2020
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