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REPUBBLICA ITALIANA
In nome del Popolo itallanc
LA CORTE SUPREMA DI CASSAZIONE
SESTA SEZIONE PENALE

Composta da .
Domenlico Carcano - Presidente - Sent. n, sez, 435
Angeto Costanzo up- 22/10/2015
Angelo Capozzi R.G.N. 3805072015
Ersilia Calvanese : - Relatore -

Laura Scalla

ka pronunciato ia sequente

SENTENZA
Sui ricorso proposto da

=vverso la sentenza del 30/04/2015 deila Corte di appelio di Torino

visti gli attt, il provvedimento denunziato e il ricorso;

udita 12 relazione svoita dal consigllere Ersilia Calvanese;

vdite le richleste dej Pubblico Ministero, in persona det Saostituto Pracuratore
generale Psolo Canevelll, che ha conclusa chiedendo 1l ricorso sia dichiarato
inammissibile;

udito per Vimputata, 1avv. N che ha concluso chiedendo

‘annuilamento senza rinvio della sentenza impugnata.

RITENUTO IN FATTO

1. Con I sentenza in epigrafe, la Corte di appello di Torino confermava ia
sentenza dei Giudice deil’'vdienza preliminare del Tribunale dl Alessandtia del 25
marzo 2010 che, alifesito di rito abbreviato, aveva dichiaratc .
responsabile del delltta di cul all'art, 328 cod. pen. e la aveva condannata alla
pera di quattro mesi di reclusione.

miimputata era stata contestato di aver, quale medico In servizio presso
{'aspedale Infantiie di - di turno di pronta reperibilita presso il reparto .
di traumatologla ed ortopedia, indebitamente rifiutato nelia notte tra if 25 ed il ‘
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26 aprile 2008 di visitare una paziente di nove anni, inviata dali'ospedale di
- per una frattura scomposta al gomito e una frattura composta al poiso,
dovute ad una caduta da un fenile.

In particolare, 1 gludici di merito avevano accertato che nella serata del 25
apriie 2008 'prima delle 22 il medico di guardia del Pronto soccorso presso
I'ospedale Infantile d <P avvisato defiimminente arrivo della paziente
con la suddetta diagnosi, sospettando una non corretta immobilizzazione
dell'arto, aveva cercato di mettersi in contatto con ii medico reperiblie del
reparto di ortopedia e traumatologia, apprandendo che si trattava delia dott.ssa
owmima® - che Ia stessa al momento non era presente in ospedale; che questl
allora aveva cercato di raggiungerla telefonicamente, ma non riuscendovi,
perché la stessa non rispondeva ali‘utenza, aveva lasciato alle 22 Il'incarico ad
uniinfermiera dl avvisare il medico di turno; che Iinfermiera, dopo svariati
tentativi, era riuscita a comunicare con ifmputata alle 22.30, la quale, informata
delia vicenda, aveva disposto ii ricoverp delfa piccala paziente (In quel momenta
non ancora giunta in reparto); che appena giunta in reparto la paziente, alie
23.30, ie Infermiere deli'ospedale avevano nuovamente cercato di contattare
{imputate e, dopo svariati tentativi, erano riuscite a pariarie solo aiie 00.30; che
fimputata a guesto punto aveva dato teiefonicamente disposizioni alf'infermiera
di rimuovere Ja stecca delia frattura def polso e di applicare una “doccia” neli'arto
della paziente, anticipando Iintenzione dl procedere ad Intervento chirurgico il
glorno successivo; che, nella mattlna del 26 aprile 2008, l'imputata aveve
informato I medico di turmo della necessita di intervenire chirurgicamente sulia
paziente e della difficolts def caso, in quanto fa frattura scomposta poteve
determinare complicanze a livello neurologico; che, nefl‘occasione, iTmputata
aveva raccontato di essere stata presente ia sera precedente in ospedale e di

rer direttamente posizionato 1a valva al gomito.

In sede di appelio, a difesa delllmputata aveva chiesto I'assoluzione della
stessa, sul rilievo che i medico aveva tempestivamente impartito le opportune
indicazioni terapeutiche, in vista deil‘intervento chirurgico che per necessita
avrebbe dovuto essere comunque esegulto lindomani matting; che nessun
aggravamento alte condizioni defla paziente era derivato dal fatto che It medico
non aveva provveduto a visitarla subito, tant'@ che lintervento aveva avuto esito
fausto con conseguente guarigione delta paziente.

La Corte di appefio riteneva che Ia responsabiiitd defi'imputata risledesse
neli’aver disatteso un atto dovuto (recarsi in ospedale) da complersi senza



‘come era dato desumere daila falsa rappresentazione alla collega di aver
sfetuato la visita), essendo ininfluente per fa configurabilita del reato
contestate - che & di pericole - Passenza di conseguenze negative alla sua

condolra.

2. Avverso la suddetta sentenza, ricorre per cassazione I difensore
deiitmputata, lamentando l'inosservanza ed erronea applicazione defi’art. 328
zod. pen. e la carenza, manifests illogicita e contraddittorietd della motivazione.

1l ricarrente evidenzia che nessuna urgenza vi era nel caso che richledesse
4a immediato Intervento dellimputata, posto che la diagnosi di frattura era gi2
stats effettuata dal primo ospedale e dai medico del pronto soccorso
deil'ospedale NS che 'imputata aveva fomnito le indicazioni opportune
in vista deii'intervento operatorio di riduzione della frattura, che avrebbe dovuto
essere effettuato it glorno successivo; che nessun aitra attivitd medica vi era da
fara.

" Ii ricorrente riieva che non & condivisibile I"affermazione della sentenza
impugnata, che, per dimostrare I'elemento psicologice del reato, avrebbe fatto
\evs sulta frase pronunciata i glormo successivo ai fatti (di aver visitato Ia
saziente e di averle messo fa valva aj gomito), in quanto la stessa doveva essere
irtasa nel senso che Iimputata aveva provveduto nell'immediatezza a fornire le
uniche opportune indicazlonl terapeutiche in vista dell'intervento operatorio del
glorne successivo.

La sentenza impugnata, sostiene Il ricorrente, affermerebbe che I'addebito
d: omissioni di atti di ufficlo {con ¢id errando trattandosi di rifluto di attt d'ufficlo)
risulterebbe essersi petfezionato dalla mancata presentazione deli'imputata
presso I‘ospedale attesa 12 esigenza di un “Intervento chirurgico Immediato”.

Secondo fl ricorrente, tale esigenza di urgerza non risulterebbe riscontrata
da alcun elemento e la stessa sentenza Impugnata sembrerebbe escluderla,
iaddove evidenzia il felice esito deli‘iter ospedaliero.

Denuncia Infine il ricorrente Ferronea applicazione deli‘art. 328 cod. pen.,
posto che la relativa fattispecie @ da qualificarsi di pericolo “concretg", da
valutarst con gludizio “ex ante”, e pertanto caratterizzato dali‘urgenza dell‘atto
richiesto: pertanto, non qualsiasl rifluto di prestazione medica potrebbe
azrfezionare 1} reato in esame, ma soltanto quelle legate ad una situazione di
indiferibilita per il pericalo di conseguenze dannose alla salute,

La sentenza Impugnata, prevedendo una sorte di automatisma

dallintervento del medico, finirebbe per escludere ogni spazio di discrezionallta

in capc alia figura del medico di pronta reperibilita, prevista dai Dpr. 348/83,
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ogni qualvolta sla attinto da diverse richieste di recarsi in ospedale, quando sl
versl in situazionl come quelia in esame In cul I"atto non sia Indifferibile.

CONSIDERATO IN DIRITTO

1. Ii ricorse e infondato.

2. In relazione alla vicenda storico-fattuale oggetto del tema d'accusa,
descritta nella parte che precede, esattamente i giudict del merito hanno
ravvisato nella condotta tenuta dallimputata gii estremi defia fattispecie penale
prevista dal primo comma deil’art. 328 cod. pen,

L'oggetto dellimputazione era infattl costitulto dai rifiuto oppesto dai

/medgco di pronta disponibilita di recarsi in ospedale per visitare ia paziente. '\
Come gia affermato da questa Corte /ii servizio di pronta disponibiilta, \

previsto dal d.P.R. 25 glugno 1983 n. 348, & finalizzate infattl ad assicurare una
plis efflcace assistenza sanitaria nelie strutture ospeda!lere ed in tai senso &
integrat{vo e non sostitutivo del turno cosiddetto di guardia, con ia conseguenza
che esso presuppone; da un Iato, la concreta e permanente reperlbiiita del
sanitario e, dall'altro, I''mmediato Intervento del medico presso il reparto entro |
templ tecnici concordati e prefissati, una volta che dalla Sede ospedallera ne sia
stata comunque sollecitata la presenza, Su questl presupposti, concretandasi
I'atto dovuto neli‘obblige di assicurare Pintervento nel fuogo di cura, It sanitario
non pud sottrarsl alla chiamata deducendo che, secondo JI proprio gludizio
tecnico, non sussisterebbero i presupposti dellinvoceta emergenza (Sez. 6, n.

5465 del 18/03/1986 - dep, 12/06/1986, Badessa, Rv. 173105). "

Lart. 25 del citato d.P.R. prevede Invero che Il servizio di pronta
dlsponibil(ta é caratterizzato dalla immediata reperibilita det dipendente e

possibile dalla chiamats, secondo h}_t;es_e da definirsi in sede locaie”.
La pronta g;_spgquil_i_t_a & quindi un istituto che consente di garantire una
continuita assistenziale nel processo di erogazione delie prestazionl sanitarie.

In tale tipologla di servizio non viene in considerazione, come vuol

sostenere la difesa, fa dlscrezlonallta del rnedaco dl turno di stabllire se recars! o

meno in ospedale, In conslderazione del'urgenza della disamina del caso o di un
S R e

intervento chirurgico della paziente, ma Il dovere di presentarsi in ospedale
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Non vl & dubbio, tra l'altro, nel caso in esame della necessita deila
presenza delf‘imputata in ospedale, In quanto richiesta da un medico del Pronto
scccosso per un controlio specialistico su un trauma che poteva presentare,
come ia stessa imputata ebbe modo dl rappresentare alia sua collega la mattina
seguente, delle complicazioni di tipo neurologico.

Come questa Corte ha gia avuto modo di precisare, il medico In servizio di
reperitilita, chlamato dal coliega gia JésEnte in ospedale che ne sollecita la
presenza In relazione ad una ravvisata u[ggL\:{ia, non pud sindacare “a distanza”
iz vaiutazicmz!ﬁ sanjtario 2 s sottrarst alla chlamata deducendo che, secondo il

proprio gludlZIO tecnico, non sussisterebbero e presupposti deil Invocata

emergenza, ma deve : recarst sublto ln reparto e v-sitare e il maiato L'urgenza ed |l

relativo obbllgo di recarsi subito in ospedale per sottoporre a visita Il soggetto

infermo vengono a conﬁgurarsl in ten-nini formall, senza possiblilta di slndacatg\a\
_distanza da parte del—chlamato.

Ne consegue che il rifluto penalmente rilevante ai sensl dell'art. 328,
comma 1 cod. pen, si consuma con la violazione del suddetto cbbiigo e ia
resporisabllitd non & tecnicamente CONNEsSsa all'effettiva ricorrenza deila
prospettata necessita ed urgenza dellintervento del medico (Sez. 6, n. 12376
dei 13/02/2013 - dep. 15/03/2013, Da Cal, Rv. 255391).

3. Inammissibill sono Infine anche le censure voite a prospettare a questa
Corte letture aiternative deile risultanze processuall, guanto alia sussistenza
dell'elemento pslcologico del reato in esame. A fronte di una corretta ed
esaustiva rlcostruzione del compendia storico-fattuale oygetto  della
regiudicanda, non pud ritenersl ammessa alcuna incursione nelle risultanze
processuali per glungere a diverse lpotesi ricostruttive del fatti accertati neile
pronunzie dei Giudict di merito, dovendo la Corte di legittimita limitarsi a
ripercorrere | passaggt motivazionali vi delineati, ed a verificarrie la compietezza
e la Insussistenza dl vizl togicl jctu ocull percepibili, senza alcuna possibliita dl
verifica della rispondenza della motivazione al contenuto delle correlative
acquisizionl processuall.

4. Sulla base di quanto precede, i ricorso deve essere rigettato con le

conseguenze di legge, in punto di spese.
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PIQDMI

Rigetta il ricorso e condanna la ricorrente al pagamento defle spese

processuall.
Cost deciso i 22/10/2015.

1 Conslg/lj'ere estensore

Ersliid(alvanese
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TEFORTIATO IN CANCELLERIA




