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Quindicimila cause I'anno. Un giro di due miliardi e
mezzo di euro. Ma vincere una causa con un medico
¢ quasi impossibile. Meglio patteggiare. Ecco come

Pubblichiamo il capitolo sulle cause

ai medici di “La salute in tasca. Guida
pratica per difendere la propria salute”
di Gerardo D'Amico con Massimo F. Dolto,
a giorni in libreria per I'editore Mursia

ece molta impressione la no-
tizia pubblicata da tueti i
giornali il 17 settembre
2004: secondo I'Associazio-
ne degli Anestesisti, ogni an-
noin Ialia 14 mila persone morivano per
mano della Sanita, Errori in sala operato-
ria, il flacone shagliato, la terapia dimen-

DI GERARDO D'AMICO

ticata causavano poi un esercito di pa-
zienti danneggiati, in modo pit o meno
grave: 320 mila persone, sempre ogni an-
no. A rincarare le colpe a carico della ma-
lasanita 1 dadi della Commissione Tecnica
sul Rischio Clinico, istituita dal ministe-
ro della Salute, con la top ten di chi sha-
ghiava di pin: il 32 per cento degli errori
sono commessi in sala operatoria, il 28
nei reparti di degenza, il 22 nei diparti-
menti d'urgenza, il 18 per cento negli am-
bulatori. Sotto accusa innanzitutto orto-
pedia e rraumatologia (16,5 per centa),
poi oncologia col 13 per cento, ostetricia

Dottore ¢ IMPUTATO

¢ ginecologia col 10,8 per cento infine la
chirurgia generale, che si ferma al 10,6
per cento.

Come ¢ ovvio, dai numeri si passa ai fata,
¢ il torto subito approda nelle aule dei tri-
bunaliz 15 mila cause contro medici ed
ospedali, ogni anno. Secondo I'Ania, che ¢
I'Associazione che raggruppa le assicura-
zioni, un giro di quasi 2 mihardi e mezzo di
curo 'anno, tra risarcimenti ¢ rimborsi,
Vanno dette, per onesta, alcune cose:

1. La medicina non ¢ una scienza esatia.
Come tutee le pratiche affidate a valurazio-
ni ¢ manualita umane, € soggerta a crrori.
2. Ogni paziente reagisce a modo suoa te-
rapie ed interventi, e se ¢'¢ chi sopravvive
a patologie gravissime grazie ai suoi geni
o al sistema immunitario, o per interces-
sione divina, ¢’¢ molrissima gente che si
aggrava ¢ muore, colpita dalla stessa ma-
lattia, curata con i medesimi farmaci.

3. Ci sono alcune discipline che per loro
natura sono ad altissimo rischio. Questo
non vuole assolutamente assolvere qual-
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socc:'a:c:e;etll :Illm “lunga”: dieci anni, per
di Milano, A fianco: SE' REGUI.E PER ESSERE RISARCIT' poterci pensare, prima che
chirurghi sl preparano decada il dinitto a rivalersi.
alla sala operatoria il medico al giudice penale con  La sentenza. E inutile dire che

che macellaio prestato alla
chirurgia, né sorvolare sull"al-
legro scambio di terapie o di
sacche disangue diqualche in-
fermiere con la testa altrove.
Solo, va considerato anche
questo aspetto. Ed infat,
sempre secondo I'Ania, i due
terzi dei medici denunciar
vengono assolti in tribunale,
Per potere anche solo ipotiz-
zare un'azione di risarcimen-
to sara bene quindi accerrar-
st da subito, possibilmente
con aiuto dei professionist
(medico legale ¢ avvocarto) se
vi siano elementi sufficient
per dimostrare la colpa del
medico o della strurtura sani-
taria ¢ l'esistenza di un vero ¢
proprio danno ¢ del cosiddet-
to nesso di causalitd, e cioe la
riferibilita del danno proprio
all’azione del medico ¢ non
ad altri fattori, quali patolo-
pie pregresse o concomiranti,
complicazioni, I'eta, inciden-

Capire se si pud fare causa,
Innanzitutto si deve ottenere una
relazione da un medico legale
che altesti la responsabilita del
sanitario, 'esistenza del danno
(possibilmente quantificandolo
in lermini monetari, secondo le
tabelle predisposte), e il nesso
di causalita. La relazione del
medico potra dare una pnma
indicazione sulla fondatezza
della richiesta di nisarcimento

e comunque potra sempre
essere ulilizzata nel caso si renda
necessario promuovere un'aziong
giudiziana vera e propna.
Cercare un accordo. Facendost
assistere da un avvocato,

inviare una lettera raccomandata
con ricevuta di nitorno

di contestazione e di richiesta
generica di risarcimento

al medico e/o alla struttura
sanitana che, se rilerranno

il caso meritevole di attenzione,
potranno azionare le nispettive
polizze assicurative, Le iniziative
da intraprendere vanno

valulate secondo la risposta del
medico o della struttura colnvolli.
Sara il nostro legale di fiducia

a consigharci in merito

alle probabilita di successo e ail
vantaggi e svantaggl di una causa
giudhziania rispello, ad esempio,
ad una eventuale offerta

di nsarcimento stragiudiziale

di importo pit limitato nspetto

a quanto indicato dal proprio
medico legale, ma di pronta
fiscossione,

Il tribunale. 1l danneggiato

(01 suol eredi nella peggiore
delle ipotes)) pud denunciare

una denuncia-querela, facendo
valere un'ipotesi di reato

con il nischio per il medico di una
condanna penale, e costituirs
parte civile nel giudizio penale,
anche se promosso d'ufficio,
cosa che accade nel casi

di reato pii gravi, Pud altrimenti
agire solo davanh al Tribunale
civile, con un atto di citazione,
per ottenere 1l solo risarcimento
economico. O azionare
contemporaneamenle

il Tibunale civile e quello penale.
Quando agire. | tempi per
Iniziare I'azione penale sono di
norma molto stretti, 90 giormi dal
verificarsi dell'episodio per | reati
perseguibili a querela di parte.

11 termine per agire in sede civile
per il risarcimento del danno

¢ invece lungo, diect anni,

Lo ha stahilito la Cassazione
Civile, con la sentenza 9524 del
20/4/2007: «Nel caso di emrore
medico, la prescnzione del
diritto al risarcimento del danna
comincia a decorrere da quando
il cittadino ha la percezione

del pregiudizio. E 'azione

S1 prescrive in dieci annis,

Si pud citare in giudizio il medico
e la strutlura sanitana anche

se | problemi - quindi il danno -
iniziano a farsi notare dopo,
anche molto dopo, I'intervento

o i traltamento a cu & stato
sottoposto. E ¢'@ la prescnizione

I tempi ordinani per otlenere

Il nsarcimenta per via giudiziana
sono piultesto lunghi: circa due
o tre anni per arrivare ad una
senlenza che, in caso di esito
favorevole, potra essere eseguita
immediatamente nel confronti
del medico o dell'azienda
sanitaria. Alln due o tre anni

nel caso in cui il medico decida
di appellare la sentenza (che

nel frattempo perd resta valida
ed efficace) ed altri tre o qualtro
anni el caso si ricorra davanti
alla Corte di Cassazione.

E questa & una media;

nei grandi Tribunali § tempi

sono mollo pio dilatati. Insomma,
armarsi di molta pazienza.

| costi. Le spese del gludizio
sono generalmente a carico
della parte che perde la causa.

e quindi del medico o della
struttura in caso di vittoria

del paziente, ma @ possibile

che non coprano I'intera parcella
dell'awocato soprattutio

se il giudizio é stato complesso
compartando nchieste di lunghe
consulenze, testimoni o I'esame
di copiosa documenlazione. Pud
essere opportuno nchiedere al
legale un preventivo d massima
prima di imziare I'azione o

di prendere accordi sulla base
delle nuove disposizioni di legge
che hanno in parte liberalizzato
le parcelle degh awocali.

ti di alero genere gia intervenuti.

Negli ultimi anni 1 eribunah si sono riem-
pittdi cause dirisarcimento per danni im-
putabili a negligenza, imprudenza, impe-
rizia, ovvero a mosservanza di leggi, re-
golamenti, ordini o discipline. Ma vie re-
sponsabilita del medico solo quandoil sa-
nitatio non abbia osservato le prescrizio-
ni necessarie al corretto svolgimento del-
la propria protessione o sia incorso in er-
rori, sviste o dimenricanze,

Nel valutare la prestazione del medico ¢
per poter stabilire se esista 0 meno una
sua responsabilitd occorre tener presente

la difficolta dell'm-
LCrvento: non si puo
impurtare al medico
la morte del pazien-
tc, se la sua sitwazio-
ne clinica - valutara
secondo icanonie gl
standard delle cono-
sCenze correnti - era
disperara. Sarebbe morto in quel reparto
come in gqualungue altro ospedale al
mondo. Part. 1176 del codice civile sta-
hilisce infarti che: «Nell'adempimento
delle obbligazioni inerenti all’esercizio di

un'arivied professionale, la diligenza de-
ve valutarsi con riguardo alla natura del-
I"attivira esercitara s,

Per potere ottenere un risarcimento € ne-
cessario quindi aver subito un danno »
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‘ Un medico controlla le lastre.

effertivo (il cosiddetto danno alla sa- Avere referti adeguali & il primo

lute o biologico) ¢ cioe un pregiudi-
710 psicobisico che sia una conseguenza
dirctra del comportamentoillecito o del-
Finadempimento lamentato, Si pui par-
lare dv danno biologico quando la paree
lesa abbia riportato lesioni fisiche ¢ psi-
chiche in grado diinaidere sul suo corpo
¢ sulla sua psiche. Non sono solo danni
fisici, quindiz la persona viene considera-
ta nel suo complesso, ¢ in sede di risarci-
MeEnto viene presa m considerazione Ia
sua dimensione economica, quella esren-
ca, ma anche il danno culturale e sociale
che gl ho procurato. Cosi ha stabiliro
una sentenza della Cassazione Civile, la
7101 del 1990,

Importante da tenere a menee, per i pii re-
merari: per parlare di danno alla salute o
biologico bisogna che sia stata niportata
una vera ¢ propria ivalidied (anche tem-
poranea) ¢ cio¢ una menomazione che do-
vra essere valutara ed accertata da una o
prtn visite specilistiche del medico legale,
Una valra stabilito che il danno biologi-
co ¢'e stato, occorre quantificarlo. Co-
me? Peral principio di giustizia, ad un

Per vineere hisogna

passo per chi vuole fare causa

certo punto ¢ diventa-
to inaccettabile fa-
sciare al singolo ma-
gistrato la decistone
S QUanNto rnconosce-
re: la totale discrezio-
nalita poteva liquida-
re lo stesso naso rotto
con 10 euro a Pavia e
con 100 a Milano.
Non solo: quel naso
rotto vale lo stesso ri-
sarcimento, se fa par-
e del viso di un pen-
stonato piuttosto che
diun atrare? Ed il
tempo della degenza,
che tene lontano dal
lavoro, puo essere |-
quidato nello stesso
modo ad un impiega-
to a stipendio fisso ¢
ad un libero profes-
stonista? Ed ancora,
la gamba rotea di un
r.lg.t?.z.u.. cOon conse-
guente invalidiea per-

Cosi decise la Corte

Per capire cosa voglia dire responsabilith per danno,

ecco alcune sentenze passate in giudicato, arrivate ciod

al giudizio finale della Cassazione, Che ha condannato

per danni subiti dal paziente:

Un chirurge yvasealare che, richiesto

di un consulto dal sanitario del pronto soccorso, dopo aver
diagnosticato un sospelto aneurisma dell'aorta addominale
retropancreatica, aveva omessa I'immediato ricovero nel reparto,
gli immediati approfondimenti diagnostici, il ricovero nel
reparto di chirurgia vascolare, I'immediato intervento chirurgico
o0, comunque, la segnalazione dell'immediala necessita dello
stesso (Cassazione, sentenza del 3.2.2003, n. 4827).

11 medieo che, a seguito di un errore diagnostico, dimise il
paziente che necessifava invece di ricovera e di essere sotloposto
ad una lerapia urgente: a causa di questa omissione, il paziente
mori (Cassazione, sentenza del 3.10.2008, n, 37992).

Un elilrurge che, in occasione dell'effettuazione

di una operaziong, aveva omessa di controllere |a preparazione
del composto medicinale da somministrare al paziente,

che l'infermiere femsta aveva predisposto: per errore

fu utilizzala una sostanza diversa da quella prevista,
determinando con cid lesioni gravissime al paziente
(Cassazione, sentenza del 16.6.2008, n. 24360).

I medico e Pintera éguipe medico-chirurgica
nel caso di abbandono nell'addome di un paziente di un corpo
estrango (nella specie, &i lrattava di una pezza chirurgica

che, a distanza di alcuni mesi, aveva provocato

un infarto intestinale e peritonite con esito Jetale)

(Cassazione, sentenza del 11.4.2008, n. 15282).

Il medliea ¢ 1] ferrisin che commisero

un erore nella conta dei fem chirurgici

(Cassazione, sentenza del 18 maggio 2005, n, 18568).

Lo specinlizzando che non valutd l'errore nella
direttiva impartitagli dal primario - con lut in sala operatoria
(Cassazione, sentenza del 29.7. 2004, n, 32901).

I8 smeddien che per sbaglio effettud un intervento
chirurgico su di un organo diverso da quello offeso
(Cassazione, sentenza del 2 marzo 2000),

Il medico che praticd I'anestesia totale ad un soggetto
per Il quale della anestesia era controindicata (Tribunala
penale di Torino sentenza del 27,12.1980, n. 13832),

I ginecologe, avtore dell'intervento di parlo cesareo

Il quale serbando una condotta gravemente negligente omise

di rimuovere la garza laparotomica al termine dell‘intervento,

fu condannato a rispondere della spesa sostenuta
dall'amministrazione sanitaria per il nuovo intervento
chirurgico necessarno a correggere I'errore operatorio
manifestatosi nel corso della prima operazione

(Corte dei Conli, sentenza del 14 settembre 2006, n. 204).

dimostrare che

il danno biologico
¢ direttamente
colpa del dottore,
F molto difficile

manente, ha lo stesso valore di quella
spezzata ad un settantenne? Per cercare
delle coordinate che uniformassero le de-
cistoni dei grudici, il legislatore e elabo-
razione giurisprudenziale hanno predi-
sposto delle tabelle di riferimento.

In presenza delle condiziont di cui ab-
hiamo parlato, per mettere in moto il
meccanismo hinalizzago al risarcimento
del danno puo essere consigliabile, pri-

ma di prendere mizianve sul piano giu-
diziario, fare almeno 1l tentativo di ri-
solvere la questione in via amichevole
(la cosiddetra soluzione stragiudiziale),
Nel casonon stgiinga ad una definizio- ¢
ne bonaria, il danneggiarto puo intra-
prendere la via gindiziaria scegliendo, |
trale vanie alternative, quella pitridonea
al suocaso. Ecomungue armarsi ditan- =
ta, tanta pazienza, m
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