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“Medicina e Legalità”, gruppo di studio indipendente, straordinario laboratorio di 
ricerca, prosegue la propria azione divulgativa con questo ultimo elaborato che 
emerge come prodotto esaustivo da una approfondita dialettica tra le varie pro-
fessionalità del Gruppo: magistrati, medici-legali, avvocati e chirurghi. I manuali 
pratici “istruzioni per l’uso” fino ad oggi pubblicati hanno ottenuto riconoscimenti 
unanimi dal mondo dei chirurghi e, più in generale, dalle Istituzioni correlate alle 
problematiche trattate. Non crediamo sia un caso che le migliaia di copie stampa-
te siano rapidamente terminate, pur essendo i relativi testi fin da subito disponibili 
e scaricabili dalla home page del nostro website www.acoi.it.
L’ Associazione dei Chirurghi Ospedalieri Italiani è fiera di aver fortemente sup-
portato tali iniziative ed è ragionevolmente consapevole che il percorso complesso 
dello studio dei fenomeni, della informazione, della conoscenza approfondita delle 
regole e dei processi, fondato sul dialogo e sul confronto, ancorché serrato, tra le 
componenti, debba rappresentare la strada maestra per raggiungere una capillar-
mente diffusa consapevolezza e che soltanto la piena conoscenza degli strumenti 
e delle norme potrà condurre ad una adeguata condotta professionale. 
Il presente manuale (il 5°) esce con eccezionale tempestività proprio in un momen-
to nel quale è in discussione, nelle aule parlamentari, il ddl sulle “Nuove norme 
in materia di responsabilità professionale del personale sanitario” nel cui contesto 
sono trattate le tematica relative a “Albo nazionale dei consulenti tecnici d’ufficio 
per vertenze sulla responsabilità professionale del personale sanitario” e “Nomi-
na dei consulenti tecnici d’ufficio”. L’ A.C.O.I., in una audizione congiunta con 
la S.I.C. presso la Commissone Sanità del Senato della Repubblica, ha segnalato 
i fattori negativi della regolamentazione attuale e formulato proposte motivate: 
dalla istituzione di un albo che contenga la suddivisione dei chirurghi distinta in 
sottocategorie corrispondenti alle varie specializzazioni e composto sulla base di 
valutazioni di una commissione con componenti della magistratura, degli Ordini 



e Società Scientifiche, dalla possibilità di una nomina extraterritoriale, al vincolo 
della nomina dei soli iscritti nell’Albo ed alla ridefinizione di tariffe adeguate. 
Non è un caso che il manuale abbia il sottotitolo “istruzioni per l’uso”. E’ il Ma-
gistrato che prende la decisione definitiva e, a tal fine, si avvale delle valutazioni 
tecniche di “ausiliari” (CTU e perito) che “nella sostanza costituiscono l’elemento 
fondante del giudizio di colpevolezza o meno cui giungerà il giudicante”. Con 
estremo interesse ed attenzione pertanto scorreremo il testo per meglio conoscere 
quale sia il ruolo del perito-consulente tecnico nei giudizi di responsabilità profes-
sionale, comprendendo meglio quali siano le facoltà ed i poteri relativi; appren-
deremo quali siano i percorsi e lo svolgimento delle operazioni peritali; quali  le 
regole di condotta cui attenersi nell’espletamento del proprio incarico ed infine, tra 
le molte altre cose, troveremo la risposta al  “perchè accettare l’incarico di consu-
lente tecnico o di perito?”.
Sono certo che le informazioni che tutti noi potremo ricavare da una approfondita 
lettura di questa opera, che arricchisce la produzione di eccellenza del Gruppo e 
gratifica  l’impegno dell’A.C.O.I., saranno profondamente utili al Chirurgo italiano 
nell’espletamento della propria professione sia all’interno delle sale operatorie che 
al di fuori di esse.

Rodolfo Vincenti
Presidente Nazionale A.C.O.I.
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Introduzione

PERCHÈ ACCETTARE L’ INCARICO DI PERITO O CONSULENTE TECNICO

Il giudizio di responsabilità professionale sanitaria, sempre più frequentemente 
abbreviata in “malpractice”, è tutt’altro che semplice ma, giova ricordarlo prima 
di approfondire il ruolo dello specialista medico-legale e degli altri professionisti 
sanitari,  la decisione  è sempre e comunque rimessa ad un magistrato.
In tale campo questi si avvale, pero’, di soggetti che assumono la denominazione 
di consulenti (del pubblico ministero o delle parti nel processo penale), di periti 
(del giudice penale), di consulenti tecnici d’ufficio (detti CTU, del giudice civile) e 
di consulenti tecnici di parte (detti CTP, delle parti nel giudizio civile).
Di seguito, utilizzeremo questi specifici termini tecnici nei rispettivi ambiti ed il termine 
unico “perizia/consulenza” per definire l’attività e gli elaborati di questi soggetti. La 
consulenza tecnica d’ufficio e la perizia, con grandissima frequenza, costituiscono 
uno degli elementi fondanti il giudizio. Proprio in considerazione di quanto precede, 
decidere se avvalersi di un medico-legale o di uno specialista della branca di cui  
si discute è fondamentale, come ben noto agli operatori di giustizia ed a chi abbia 
comunque avuto a che fare con problematiche di responsabilità professionale.
Riteniamo che la scelta migliore possibile sia certamente quella della formazione 
di un collegio costituito da un medico legale e da (almeno) uno specialista della 
materia oggetto dell’incarico peritale/consulenziale. D’altra parte anche il codice 
deontologico medico in vigore dal 2006, per la prima volta ha sancito il dovere 
del professionista, che si appresti a svolgere attività medico-legale, di richiedere 
l’associazione con “un collega di comprovata esperienza e competenza nella 
disciplina coinvolta” in aggiunta a quello di possedere effettiva preparazione 
medico-legale.
Al giorno d’oggi non è, infatti, più pensabile che lo specialista in medicina-
legale possa affrontare problematiche sempre più appannaggio di cosiddetti 



“superspecialisti” senza l’ausilio di un professionista sanitario esperto nella 
materia della quale si discute. 
Allo stesso modo, lo specialista clinico, da solo, non è in grado di muoversi con 
sufficiente destrezza all’interno delle rigide norme che regolano lo svolgimento 
di una perizia/consulenza svolta per conto di un magistrato o di una parte 
processuale, e di sviluppare la propria analisi con la corretta metodologia medico-
legale (molto differente, per esempio, da un contributo scientifico da  pubblicare 
su una rivista specializzata).
La medicina evolve e si aggiorna con una rapidità sorprendente ed a tale proposito 
vale la pena di sottolineare come anche lo specialista di branca, per esempio 
un chirurgo addominale, non sarà, automaticamente, professionista adeguato ed 
idoneo a trattare una qualsiasi ipotesi di responsabilità professionale nel campo 
della chirurgia generale per il solo fatto di possedere il diploma di specializzazione,. 
E’, infatti, dato ormai indiscusso che la chirurgia, così come praticamente tutte 
le altre specializzazioni, si suddivida in tante sottospecializzazioni (laparoscopia, 
robotica, ecc..…). 
È, dunque, di fondamentale importanza che lo specialista della branca, a cui 
afferisce il sanitario al quale viene addebitato il comportamento inadeguato, 
pratichi quotidianamente la metodica della quale si discute e non sia un conoscitore 
generico della materia, o peggio ancora, vanti un titolo accademico acquisito 
magari da anni, ma mai concretamente utilizzato. 
L’incarico di perito e consulente in ambito sanitario è stato tradizionalmente 
affidato al solo medico legale; per quanto finora si è detto, il suo ruolo è destinato 
ad evolvere e a caratterizzarsi anche per specifici compiti di collegamento e 
coordinamento tra i soggetti del processo ed, in particolare, con gli altri sanitari 
esperti dei vari settori della medicina e della chirurgia.  		
Egli infatti sarà in grado, dopo un breve studio preliminare del caso, sempre 



auspicabile, di segnalare quanti  siano gli specialisti necessari per formare il 
collegio di  sanitari e di suggerire in quali settori specialistici reclutarli.
Potrà, altresi’, facilmente addentrarsi nell’ “ufficioso” mondo delle sotto
specializzazioni, ovvero dei campi di specifico interesse del singolo professionista, 
cosicché non capiti, per fare un esempio eclatante ma certo non avulso da ciò 
che quotidianamente accade, che uno specialista chirurgo non avvezzo alla 
videolaparoscopia giudichi di un intervento attuato con tale tecnica.
Lo specialista medico-legale spesso conosce anche le interazioni esistenti tra vari 
capiscuola e quei professionisti che, cresciuti sotto un determinato maestro ma 
poi migrati altrove, potrebbero non essere la scelta migliore per valutare un caso 
che veda implicata la propria scuola di origine. Anche il livello della competenza 
del sanitario oggetto di indagine o di giudizio è elemento da tenere presente 
nella formazione del collegio; il medico legale potrà valorizzarlo evidenziando 
l’inopportunità di far giudicare l’operato di un professionista di “media” esperienza 
da uno specialista di fama internazionale, o viceversa.
Concludendo, il primo ruolo del medico legale dovrebbe essere quello di fungere 
da punto di riferimento per la formazione di un valido e competente collegio.
Il secondo compito dello specialista medico legale è certamente quello di garantire 
il rispetto e l’osservanza delle regole processuali che gli specialisti di branca 
clinica o chirurgica, in genere, non conoscono compiutamente, essendo sino ad 
ora mancata una sufficiente attenzione alla formazione interdisciplinare.
Vi è poi un terzo compito del medico legale, ovvero quello di garantire l’applicazione 
di una “metodologia” peritale corretta, requisito che fonda la differenza tra una 
perizia/consulenza  ben fatta e comprensibile per il magistrato ed un lavoro 
scientificamente compiuto ma giuridicamente incompleto e quindi di difficile 
utilità processuale. Una perizia/consulenza, infatti, nasce in sede sanitaria, quindi 
come espressione di una scienza, ma poi è utilizzata in sede giurisdizionale, in 



un campo, cioè, ove si applicano  metodi e categorie del tutto diverse e proprie 
del diritto. Sotto questo profilo, in particolare, il medico legale dovrà portare 
all’interno del costituito collegio un corretto metodo di analisi, che deve prevedere 
– come minimo - ragionamenti solo ex ante e mai ex post e che, prescindendo da 
convincimenti personali, deve rappresentare il cd. “stato dell’arte”.
Chiarita l’importanza della perizia/consulenza, diviene facile comprendere perché 
sia fondamentale che gli ausiliari del giudice siano realmente idonei all’incarico 
e, quindi, la necessità che specialisti chirurghi o clinici in attualità di lavoro siano 
disponibili a far parte di collegi medico-legali.
L’aumento della competenza all’interno dei collegi peritali e, più ancora, la 
piena coerenza delle concrete conoscenze scientifiche dei consulenti del giudice 
rispetto alla problematica della quale si discute, costituisce un passo avanti di 
fondamentale importanza verso una garanzia di valutazione dell’operato dei 
medici il più possibile “scientifica”: ciò non potrà mai accadere senza il contributo 
di chi quella materia quotidianamente pratica. Non potrà, quindi, apparire un 
compito ingrato o, tantomeno, una perdita di tempo, partecipare ad un’attività 
di consulenza/perizia collegiale al fine di rendere un contributo tecnico di alta 
qualità, impossibile senza la disponibilità di specialisti validi, aggiornati ed esperti 
nello specifico settore del quale si deve dissertare.
La mancanza di tale apporto, come è facile comprendere da quanto fin qui 
esposto, crea pregiudizio sia al sanitario sottoposto al vaglio giurisdizionale che 
all’interesse pubblico, rischiando di lasciare senza conseguenze comportamenti 
professionalmente e tecnicamente scorretti.
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Le norme processuali civili e penali, nella loro funzione di regolazione e scansione  del 
processo, prevedono istituti giuridici attraverso cui permettere l’ingresso del sapere 
scientifico all’interno della ricostruzione processuale dei fatti che caratterizzano la vicen-
da sottoposta al giudice.
Attraverso il ricorso a soggetti qualificati il processo si arricchisce e permette di suppor  
tare il giudice, il pubblico ministero e le parti processuali, nelle conoscenze specifiche di 
ambiti specialistici e connotati da grande complessità.

IL PROCEDIMENTO PENALE
Preliminarmente alla disamina delle norme vigenti nella materia qui in discussione, va 
ricordato che il procedimento penale è suddiviso in due fasi:
-	� la fase delle indagini preliminari, durante la quale il pubblico ministero deve compiere 

ogni attività utile all’accertamento dei fatti, anche a favore della persona sottoposta ad 
indagini;

-	� la fase del giudizio, che può svolgersi  nelle forme dei procedimenti speciali (giudi-
zio abbreviato, giudizio immediato, del c.d. “patteggiamento” cioè l’applicazione della 
pena su richiesta delle parti, procedimento per decreto) o del rito ordinario, alla con-
clusione della quale il giudice deve decidere.

In entrambe le fasi l’autorità giudiziaria può avvalersi di uno o più soggetti qualificati per 
l’introduzione di conoscenze scientifiche nel procedimento.
Quando il soggetto dotato di specifiche conoscenze tecnico-scientifiche è nominato dal 
pubblico ministero prende il nome di consulente tecnico; quando è nominato dal giudice, di 
perito.
Il pubblico ministero può nominare il consulente tecnico sia nelle indagini preliminari che nella 
fase del giudizio. Il giudice può nominare il proprio perito sia nella fase del giudizio che nel cor-
so dell’incidente probatorio (vedi paragrafo successivo). Le altre parti processuali possono 
nominare propri consulenti di parte sia in fase di indagini preliminari che durante il giudizio.

Capitolo 1

IL PERITO, IL CONSULENTE TECNICO 
ED IL LORO RUOLO
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1.1 Il PERITO DEL GIUDICE

QUANDO PUO’ ESSERE DISPOSTA LA PERIZIA?
La perizia può essere disposta per raggiungere tre diverse finalità: svolgere indagini al 
fine di reperire dati probatori, acquisire dati selezionati e fornire un’interpretazione degli 
stessi, acquisire valutazioni sui dati raccolti.  
Il giudice può disporre la perizia d’ufficio, ma anche su sollecitazione motivata delle parti, 
in due diverse fasi processuali: 
-	� nella fase dibattimentale del giudizio, momento processuale nel quale vengono assun-

te le prove
-	� nell’incidente probatorio, fase che si svolge durante le indagini preliminari, per un’ ac-

quisizione probatoria non rinviabile (es. perizia medico-legale su persona affetta da 
patologia soggetta ad evoluzione).

COME VIENE SCELTO IL PERITO?
Il codice di procedura penale consente al giudice di nominare il perito scegliendolo  all’in-
terno dell’apposito albo istituito presso ogni tribunale oppure tra persone fornite di parti-
colari competenze nella specifica disciplina oggetto del processo. 

QUALI SONO LE CONDIZIONI PERSONALI OSTATIVE ALLO SVOL-
GIMENTO DEL RUOLO DI PERITO ?
Il perito ha l’obbligo di prestare il suo ufficio, salvo che ricorra un motivo di astensione/
ricusazione. 
Deve astenersi, e puo’ essere ricusato, nelle seguenti ipotesi:
a)	� se ha interesse nel procedimento o se alcuna delle parti private o un difensore è debi-

tore o creditore di lui, del coniuge o dei figli
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b)	� se è tutore, curatore, procuratore o datore di lavoro di una delle parti private ovvero 
se il difensore, procuratore o curatore di una di dette parti, è prossimo congiunto di 
lui o del coniuge

c)	� se ha dato consigli o manifestato il suo parere sull’oggetto del procedimento fuori 
dall’esercizio delle funzioni giudiziarie 

d)	� se vi è inimicizia grave fra lui o un suo prossimo congiunto e una delle parti private
e)	� se alcuno dei prossimi congiunti  di lui o del coniuge è offeso o danneggiato dal reato 

o parte privata
f)	� se un prossimo congiunto di lui o del coniuge svolge o ha svolto funzioni di pubblico 

ministero
g)	� se si trova in situazioni di incompatibilità derivanti da rapporti di parentela, affinità e 

coniugio con la altre parti processuali e/o legate al fatto di aver partecipato, ad altro 
titolo, al procedimento.

	 Il perito può inoltre astenersi, ma non essere ricusato, quando: 
h)	� sussistano altre gravi ragioni di convenienza. 

Al momento del conferimento dell’incarico il perito ha l’obbligo di dichiarare se si trova in 
una delle ipotesi di astensione. Il codice prevede che possa astenersi o essere ricusato 
prima che siano esaurite le formalità di conferimento dell’incarico. La dichiarazione di 
astensione o di ricusazione può essere, però, presentata successivamente “prima che il 
perito abbia dato il proprio parere” nei casi in cui i motivi di astensione o di ricusazione 
siano sopravvenuti o siano divenuti noti dopo il conferimento dell’incarico.
Non possono essere nominati periti: gli interdetti dai pubblici uffici o gli interdetti o sospe-
si dall’esercizio di una professione; chi è sottoposto a misure di sicurezza personali o a 
misure di prevenzione; chi non può essere assunto come testimone; chi è stato nominato 
consulente tecnico nello stesso procedimento o in un procedimento connesso.
Inoltre, quando la perizia è dichiarata nulla, il giudice cura, ove possibile, che il nuovo 
incarico sia affidato ad altro perito.
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IL PERITO PUO’ ESSERE SOSTITUITO? 
-	� se, per cause a lui imputabili, non fornisce il proprio parere nel termine fissato 

dal giudice 
-	� se non ottiene la richiesta proroga del termine concesso per rispondere ai quesiti 
-	� se svolge negligentemente l’incarico affidatogli.
La sostituzione può comportare la condanna del perito sostituito al pagamento di una 
somma a favore della cassa delle ammende.

QUANTI SOGGETTI PUO’ NOMINARE IL GIUDICE COME PERITI?
Di regola il giudice nomina un solo soggetto come perito; qualora, pero’, le indagini e le 
valutazioni risultino particolarmente complesse, ovvero richiedano distinte conoscenze in 
discipline diverse, può affidare l’espletamento della perizia a più persone. 
Se autorizzato, il perito può avvalersi di propri ausiliari per lo svolgimento di attività mate-
riali non implicanti apprezzamenti o valutazioni. 

DALLA NOMINA AL DEPOSITO DELLA RELAZIONE
La perizia è disposta dal giudice con ordinanza motivata contenente la nomina del perito, 
la sommaria enunciazione dell’oggetto dell’incarico peritale, la data dell’udienza fissata 
per la sua comparizione personale, dati tutti che vengono comunicati all’interessato me-
diante  citazione. 
All’udienza il perito deve presentarsi per il conferimento e l’accettazione dell’incarico che 
assume con l’impegno “ad adempiere all’ufficio senza altro scopo che quello di far cono-
scere la verità ed a mantenere il segreto su tutte le operazioni peritali”.
Il giudice formula i quesiti, sentiti i consulenti tecnici, il pubblico ministero ed i difensori.
Al fine di consentire l’espletamento delle operazioni, il perito puo’ essere autorizzato a  
prendere visione degli atti, dei documenti e delle cose prodotti dalle parti o contenuti nel 
fascicolo del giudice, ma anche di quelli esistenti presso presidi sanitari pubblici o privati.
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Al termine dei necessari accertamenti, il perito risponde ai quesiti con un parere conte-
stuale alla formulazione degli stessi, che viene raccolto nel verbale di udienza, oppure, 
assai piu’ frequentemente, depositando successivamente un elaborato scritto. 

QUALI SONO I TERMINI PER L’ELABORAZIONE
DELLA PERIZIA? 
Se i quesiti sono complessi il perito può chiedere al giudice che gli sia concesso un certo 
lasso di tempo per poter predisporre l’elaborato. Il giudice gode di discrezionalità nel 
concedere tale termine entro un massimo di 90 giorni. Eventuali proroghe, ciascuna non 
superiore a 30 giorni, possono essere concesse entro la complessiva durata di sei mesi.

L’ESAME DEL PERITO 
Il codice prevede una modalità specifica con la quale la perizia “entra” nel processo. 
Il processo penale è improntato ai principi di oralità e di rispetto del contraddittorio e, 
pertanto, la legge prevede che, successivamente al deposito della perizia, il perito sia 
convocato in un’udienza nella quale viene esaminato, dapprima, dal giudice e, poi, anche 
dal pubblico ministero e dai difensori. 

LE CONCLUSIONI DELLA PERIZIA SONO VINCOLANTI
PER IL GIUDICE?
Il giudice è definito peritus peritorum giacchè, in forza del principio del “libero convin-
cimento”, può valutare liberamente i risultati dell’accertamento peritale.  In tema di va-
lutazione della prova, il presupposto della correttezza della decisione è costituito dalla 
motivazione che la giustifica. Da ciò deriva  che il giudice può scegliere, tra le varie tesi 
prospettate dai periti e dai consulenti di parte, quella che maggiormente ritiene condivisi-
bile, purché illustri le ragioni della scelta operata in modo accurato, attraverso un percor-
so logico congruo dimostrando, altresi’, di aver valutato le argomentazioni del perito e di 
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non aver ignorato quelle del/i consulente/i attraverso un metodo rigoroso e razionale. 
(Analoghi principi valgono per il processo civile).

1.2 �IL CONSULENTE TECNICO DEL PUBBLICO MINISTERO 
E DELLE ALTRE PARTI PRIVATE

“La perizia fonda un sapere comune a parti e giudice sulle questioni esorbitanti dallo 
scibile consueto: ma un dialogo adeguato esige strumenti e chi li sappia usare; a tale 
funzione sono chiamati i consulenti tecnici, coadiutori degli antagonisti” (Cordero)

SCOPO DELL’INCARICO
Allo scopo di esercitare e rendere effettivo il principio del contraddittorio, accanto al po-
tere riconosciuto al giudice di farsi affiancare da un perito il codice attribuisce alle parti 
quello di farsi assistere da propri ausiliari.
La nomina di un consulente tecnico deve considerarsi un vero e proprio diritto riconosciu-
to alle parti private quale esternazione del diritto di difesa di rango costituzionale:  come 
tale è garantito anche in favore dei non abbienti, a spese dello Stato.

CHI PUO’ NOMINARE IL CONSULENTE TECNICO?
-	 il pubblico ministero
Questi è limitatamente vincolato nella scelta: l’art. 73 delle disposizioni di attuazione al 
codice di procedura penale dispone infatti che, di regola, il pubblico ministero debba 
scegliere il proprio consulente fra una delle persone iscritte negli albi dei periti. Nella 
prassi, frequentemente, si avvale di specialisti non iscritti all’albo atteso che la norma 
citata non impone alcun obbligo di motivare una scelta contraria.
-	 le parti private
L’indagato, l’imputato, la persona offesa, la parte civile, il responsabile civile, il civilmente 
obbligato per la pena pecuniaria, sono libere di scegliere il proprio consulente.
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QUANDO PUO’ ESSERE NOMINATO?
Nella fase delle indagini preliminari, il pubblico ministero puo’ nominare un consulente 
tecnico per espletare operazioni tecniche che richiedono specifiche competenze, anche 
autorizzandolo ad assistere a singoli atti d’indagine. In particolare:
-	� quando l’incarico conferito al consulente tecnico riguarda un accertamento tecnico 

di tipo “ripetibile” – ossia relativo a persone o cose non soggette a modificazione (ad 
esempio, la lettura e valutazione della sola documentazione clinica) – il pubblico mini-
stero ha facoltà di nominarlo senza avvisare l’indagato e la persona offesa

-	� quando, invece, l’accertamento è di tipo “irripetibile” – relativo quindi a persone o cose 
soggette a modificazione inevitabile  (ad esempio, si tratti di valutare l’esistenza di una 
patologia in corso di evoluzione oppure di effettuare un’autopsia sul cadavere di una 
persona deceduta per sospetta malpractice) – il pubblico ministero deve avvisare tutte 
le altre parti processuali del giorno, dell’ora e del luogo in cui avverrà il conferimento di 
incarico, avvertendoli della facoltà di nominare a loro volta dei propri consulenti. In tale 
sede formulerà i quesiti nel contraddittorio con l’indagato, la persona offesa, i rispettivi 
difensori e consulenti tecnici i quali hanno, inoltre, facoltà di partecipare agli accerta-
menti tecnici e di formulare osservazioni e riserve.

Nella fase dibattimentale:
-	� se è stata disposta la perizia dal giudice, il pubblico ministero e le parti private hanno 

facoltà di nominare dei propri consulenti tecnici in numero massimo non superiore, per 
ciascuna parte, a quello dei periti 

- 	� se non è stata disposta la perizia, il pubblico ministero e le parti private possono no-
minare propri consulenti in numero non superiore a due.  Questi possono esporre al 
giudice il proprio parere anche con memorie scritte.

CHI NON PUO’ ESSERE NOMINATO CONSULENTE?
Al consulente tecnico si applicano le norme su incapacità/incompatibilità del perito, già 
illustrate nel precedente paragrafo. 
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QUALI SONO LE FACOLTA’ ED I POTERI DEL CONSULENTE 
TECNICO?
Nel corso delle indagini preliminari, il consulente del pubblico ministero ha facoltà di vi-
sionare ed acquisire copia degli atti e dei documenti del fascicolo del pubblico ministero 
nonché, ove autorizzato, di quelli esistenti presso i presidi sanitari; puo’, inoltre, assistere 
a singoli atti di indagine compiuti dal pubblico ministero o dalla polizia giudiziaria da 
questi delegata (ad esempio, sopralluoghi,  ispezioni, interrogatori, assunzione di infor-
mazioni testimoniali), 
Durante il giudizio, la sua attività può esplicarsi sia nel momento del conferimento dell’in-
carico al perito sia nel corso dell’attività peritale vera e propria:
a)	� ha diritto di assistere al conferimento dell’incarico al perito; in particolare, ha il signifi-

cativo potere di intervenire nella formulazione dei quesiti 
b)	� ha diritto di partecipare alle operazioni peritali anche proponendo al perito lo svolgi-

mento di specifiche indagini finalizzate ad integrare quelle già esperite (entro i limiti 
dell’incarico conferito) e formulando osservazioni e riserve di cui quest’ultimo, organo 
tecnico e imparziale, deve dare atto nella relazione peritale 

c)	� in ipotesi di nomina tardiva (cioè successiva al compimento delle operazioni peritali) 
ha diritto di esaminare la relazione del perito e di chiedere al giudice di essere autoriz-
zato ad esaminare persone, cose o luoghi che siano stati oggetto dell’attività peritale, 
senza pero’ ritardare il compimento delle attività processuali

d)	� può legittimamente svolgere, anche quando non è stata disposta la perizia, degli ac-
certamenti e riferirne al giudice mediante memoria scritta.
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IL PROCESSO CIVILE
Nell’ambito del processo civile per malpractice - instaurato dal paziente per ottenere il 
risarcimento di danni - gli accertamenti medico legali possono essere demandati a due 
figure: quella del consulente tecnico d’ufficio, nominato dal giudice, e quella del consu-
lente di parte, nominato dal preteso danneggiato o dal preteso danneggiante a sostegno 
delle proprie rispettive posizioni.

1.3 IL CONSULENTE TECNICO D’UFFICIO

SCOPO DELL’INCARICO AL CTU
Il consulente tecnico d’ufficio è un ausiliario del giudice, indipendente dalle parti, al quale 
viene conferito il compito di fornire le conoscenze tecniche necessarie per valutare o 
accertare un fatto.
Nel primo caso (CTU cd. deducente) l’affidamento dell’incarico presuppone esaurita la 
raccolta delle prove in quanto ha per oggetto proprio la loro valutazione tecnica. 
Nel secondo caso (CTU cd. percipiente) l’incarico ha per oggetto anche l’accertamento 
delle situazioni di fatto che non possono essere rilevate se non con l’ausilio di particolari 
competenze di settore.
Di regola, però, i fatti sui quali si fonda la domanda giudiziale vanno provati dalle parti 
e non devono essere direttamente accertati dal CTU, eccezion fatta per i casi in cui gli 
ordinari mezzi di prova siano insufficienti a dimostrare l’esistenza dei fatti stessi. In ogni 
caso, il CTU dovrà attenersi strettamente ai limiti dell’incarico conferitogli, omettendo 
di accertare unilateralmente fatti non espressamente demandati alla sua cognizione e 
limitandosi a vagliare quei fatti e situazioni che, essendo posti direttamente a fonda-
mento della domanda o delle eccezioni delle parti, da queste necessariamente devono 
essere provati.
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COME VIENE SCELTO IL CONSULENTE TECNICO D’UFFICIO?
Il giudice civile, per regola generale, è tenuto a scegliere il proprio consulente tra quelli 
iscritti all’albo istituito presso il proprio tribunale, all’interno della categoria di esperti che 
gli interessa. Eccezionalmente, e motivatamente, puo’ sceglierlo anche tra quelli iscritti 
all’albo di altro tribunale o tra professionisti non iscritti ad alcun albo. 

MOTIVI DI RICUSAZIONE
Il consulente scelto tra gli iscritti ad un albo (diversamente dal consulente non iscritto) ha 
un vero e proprio obbligo di prestare il suo ufficio, salva l’esistenza di motivi di astensione 
o di ricusazione.
A tutela delle parti ed al fine di garantire l’imparzialità formale e sostanziale del consulen-
te, il codice di procedura civile prevede che questi possa essere ricusato per le stesse 
ragioni per le quali puo’ esserlo il giudice, e cioè, in particolare, per ragioni analoghe a 
quelle già viste con riferimento al perito del giudice penale.

MOTIVI DI ASTENSIONE
Diversamente che per la ricusazione, il codice di procedura civile non indica i motivi di 
astensione. Per tale ragione si ritiene che valgano quelli determinanti la ricusazione o altre 
ragioni di grave convenienza (ad esempio, l’aver prestato la propria opera per una delle 
parti, l’aver già fatto da CTU in altro grado del giudizio, l’essere stato nominato CTP da 
una delle parti).
Il consulente che non ritiene di accettare l’incarico o quello che, obbligato a prestare il 
suo ufficio, intende astenersi, deve farne denuncia o istanza al giudice che l’ha nominato, 
almeno tre giorni prima dell’udienza di comparizione; nello stesso termine le parti debbo-
no proporre le loro istanze di ricusazione.
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QUANTI ESPERTI POSSONO ESSERE NOMINATI
DAL GIUDICE?
Il giudice è tenuto a nominare un consulente e, solo eccezionalmente, può nominarne 
più di uno. Peraltro, l’esigenza di compiere accertamenti che richiedono professionalità 
diverse (ed è il caso della responsabilità professionale medica) è considerata motivo le-
gittimo per la nomina di un collegio di periti. In tal caso, ognuno degli specialisti diventa 
ausiliario del giudice ed è chiamato all’elaborazione collegiale della relazione.

IL CTU PUO’ DELEGARE LO SVOLGIMENTO DI ALCUNE
OPERAZIONI PERITALI AD UN PROPRIO AUSILIARIO?
Per l’espletamento dell’incarico può accadere che il consulente nominato dal magistrato 
intenda avvalersi di un collaboratore nello svolgimento di un ruolo meramente integrati-
vo e servente “senza che sia necessaria una preventiva autorizzazione del giudice, pur-
ché non vi sia una traslazione dell’incarico giudiziario del perito d’ufficio allo specialista.” 
(Cass. 21686/06).
E’ il caso del medico specializzato in medicina interna che deleghi al radiologo l’esecu-
zione di una radiografia. Ciò è possibile e legittimo nei limiti in cui l’analisi del referto sia 
comunque compiuta dal CTU e non dal suo ausiliario.
E’ il CTU che ha l’onere di remunerare l’ausiliario nonchè di controllare e vagliare il suo 
operato prima di recepirlo nella propria relazione.
Vale notare che, nel caso che precede, proprio in considerazione della peculiarità dell’apporto 
dell’ausiliario (chiamato alla mera esecuzione tecnica di un particolare adempimento) c’è dis-
senso sul diritto dei consulenti di parte di partecipare alle operazioni compiute dall’ausiliario.

INCOMBENTI PROCESSUALI A CARICO DEL CTU
Con ordinanza comunicata all’interessato a cura della cancelleria, il giudice fissa 
un’udienza per la comparizione personale del consulente, il conferimento dell’incarico, 
il suo giuramento e la formulazione del cd. quesito.  
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Da tale momento in poi l’attività processuale del CTU si estrinseca:
-	� nello svolgere le indagini che gli sono demandate dal giudice (si veda il successivo 

paragrafo relativo alle operazioni peritali)
-	� nel partecipare alle udienze, ove richiesto
-	� nel fornire al giudice chiarimenti, ove richiesti
-	� nel chiedere autorizzazioni al giudice al fine di ottenere eventuali chiarimenti dalle parti 

o informazioni da terzi, ove ritenuti necessari e sempre  che siano relativi all’oggetto  
del quesito e risultino poi espressi nella perizia. 

Vale sottolineare che nell’ambito del processo civile, contrariamente a quanto accade 
in quello penale, il perito non è ascoltato in udienza in merito al contenuto dell’elaborato 
peritale, salve ragioni di particolare opportunità. Piu’ frequente è il caso che, anche con lo 
strumento delle osservazioni di parte, gli siano richiesti chiarimenti in forma scritta.

LE OPERAZIONI PERITALI FINALIZZATE ALLA REDAZIONE
DELLA RELAZIONE
L’attività del CTU, in concreto, si articola quantomeno nelle seguenti fasi:
- 	 quella dedicata alla raccolta del materiale
- 	 quella dedicata all’elaborazione del materiale
- 	 quella di visita delle persone e di esame dei documenti alla presenza dei CTP
- 	 quella di discussione del caso in contraddittorio con i CTP
- 	 quella di acquisizione delle eventuali osservazioni scritte dei CTP.

CONSULENZA TECNICA PREVENTIVA
Precedentemente all’inizio della causa di merito le parti possono richiedere l’espletamento 
di una consulenza tecnica c.d. preventiva, anche ai fini dell’accertamento e della determina-
zione del danno risarcibile in conseguenza a fatti di responsabilità professionale sanitaria.
In tale contesto il CTU, è tenuto ad esperire, ove possibile, il tentativo di conciliazione 
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delle parti, che consiste nel proporre un accordo motivato sull’entità dell’eventuale risar-
cimento evitando, così, l’instaurarsi del giudizio.

OPPORTUNE REGOLE DI CONDOTTA
Alcune regole di buona conduzione delle operazioni peritali sono normativamente tipizza-
te altre sono scaturite dalla pratica giudiziaria.
Le piu’ significative sono:

a)	� il rispetto del contraddittorio
	�� che ha lo scopo di consentire ai protagonisti del processo di partecipare (simultanea-

mente) alle varie attività peritali. A tal fine è necessario che:
	 - �la data di inizio delle operazioni sia annotata nel verbale di udienza, contestualmente 

all’assunzione dell’incarico
	 - �le date delle sedute si reputino note alle parti, presenti in udienza, a mezzo dei propri 

difensori o, alle operazioni peritali, a mezzo dei CTP
	 - �in caso di rinvii decisi in assenza delle parti siano fatti, da parte del CTU, avvisi  scrit-

ti, destinatari dei quali siano i difensori ed i CTP
	 - �l’avviso indirizzato solo alla parte sostanziale del processo sia inefficace
	 - �qualsiasi documento (proveniente dalle parti, dai CTP o acquisito direttamente dal 

CTU) debba immediatamente essere messo a disposizione di tutte le parti
	 - �le consultazioni “in differita” con i CTP non siano ammissibili (si pensi al caso del 

consulente dell’attore che, non potendo partecipare alle operazioni, telefoni al CTU 
per illustrare il proprio punto di vista)

	 - �sia rispettato il diritto delle parti ad intervenire alle operazioni peritali anche perso-
nalmente ed anche con osservazioni ed istanze (orali o scritte) e di cio’ esista traccia 
scritta nell’elaborato d’ufficio;
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b) 	l’imparzialità
	� concetto dal quale derivano anche conseguenze di ordine pratico quali l’onere di man-

tenere un certo “formalismo” nonostante i rapporti di colleganza che spesso legano 
CTU e CTP. (Se un noto collega si presenta all’inizio delle operazioni peritali afferman-
do di essere stato nominato CTP senza che tale nomina risulti nel verbale di causa o 
in una apposita dichiarazione di nomina, ritualmente depositata dal difensore in can-
celleria nel termine assegnato dal giudice, nonostante la sua personale autorevolezza 
non è legittimato ad assistere);

c) 	la verbalizzazione dell’attività espletata
	� vale a dire la stesura del processo verbale delle operazioni al fine di illustrare al giudice 

– non presente agli incontri peritali – il tipo di attività compiute, il tenore delle contesta-
zioni e delle attività difensive delle parti; 

d)	 ��l’autorizzazione al deposito di osservazioni dei CTP
	� a seguito della discussione orale del caso al termine delle operazioni peritali. Ciò con-

sente al CTU di recepire in modo completo ed adeguato le posizioni dei CTP nella 
perizia d’ufficio e, se del caso, contro dedurre, riducendo così eventuali richieste di 
chiarimenti.
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1.4 IL CONSULENTE TECNICO DI PARTE

QUANDO INTERVIENE IL CONSULENTE DI PARTE?
 .... PRIMA …
Il consulente di parte può essere interpellato prima ancora dell’inizio del processo al fine 
di redigere una relazione volta a consentire al difensore del preteso danneggiato di valu-
tare l’opportunità di agire in sede giudiziaria.
Anche il preteso danneggiante potrebbe aver interesse a richiedere una consulenza pri-
ma del processo, al fine di stimarne gli eventuali rischi.
Riteniamo che, in tale momento, la consulenza debba essere resa “pro veritate”, essendo 
indispensabile assicurare l’accesso alla giustizia ai casi realmente meritevoli.
… E DOPO …
Una volta instaurato il giudizio, ed ove venga disposta una consulenza tecnica d’ufficio 
dal giudice istruttore, il consulente di parte avrà, invece, il compito specifico di partecipa-
re alle operazioni peritali per conto della parte in causa che lo ha nominato e far emergere 
tutti gli elementi a sostegno della posizione della stessa.
Nella fase giudiziale di una controversia, infatti, il consulente tecnico di parte concorre, 
insieme con l’avvocato ed in relazione al proprio bagaglio di specifiche competenze, a 
determinare la linea difensiva dell’assistito, in forza di un rapporto con la parte di natura 
fiduciaria.

IN COSA CONSISTE L’ATTIVITÀ DEL CTP E A QUALI PRINCIPI SI 
DEVE UNIFORMARE IL SUO OPERATO?
Il giudice istruttore, con l’ordinanza di nomina del consulente, assegna alle parti un ter-
mine entro il quale possono nominare, con dichiarazione ricevuta dal cancelliere, un loro 
consulente tecnico. 
Il consulente della parte, oltre ad assistere alle operazioni del CTU, partecipa all’udienza 
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ogni volta che vi interviene il CTU, per chiarire e svolgere le sue osservazioni sui risultati 
delle indagini tecniche.
In considerazione della natura fiduciaria del suo ruolo, il consulente di parte:
-	 non deve prestare giuramento
-	 non è tenuto a motivare il rifiuto di un incarico
-	 risponde per il mandato ricevuto solo al cliente
-	 il suo compenso non viene determinato dal giudice.
Nell’ambito del suo operato, il CTP deve rispettare i principi stabiliti dal proprio codice 
deontologico ed i tradizionali criteri di correttezza professionale, legalità e moralità.
Non può ampliare il campo di indagine rispetto ai quesiti formulati ma può sottoporre al 
CTU eventuali osservazioni ed istanze affinchè questi le presenti al giudice.
Anche lo specialista incaricato dalla parte lesa o dal preteso danneggiante ha un ruo-
lo sociale di rilievo sia in termini deflattivi che di raggiungimento di scopi di giustizia 
sostanziale.
Proprio per conseguire tali fini è indispensabile che il consulente di parte rispetti le regole 
di etica e sia dotato di speciale competenza tecnica come il consulente tecnico d’ufficio, 
figura che ha ricevuto una più completa definizione a livello normativo.
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Il compito del collegio medico legale nel valutare un caso di possibile responsabilità pro-
fessionale sanitaria è gravato da alcune difficoltà che rendono tale accertamento spes-
so delicato e complesso, ponendo delle problematiche la cui soluzione è possibile solo 
applicando in maniera attenta e puntuale, nella loro sequenza logica, tutti gli strumenti 
propri della medicina legale.

I limiti di questo tipo di indagine sono legati al fatto che  la vicenda clinica e l’operato del 
personale sanitario devono essere ricostruiti a posteriori - quando l’ evento avverso si è 
ormai verificato - sulla base di atti, documenti e dati strumentali.
E’ inoltre indispensabile che la relazione tecnica identifichi con precisione, nell’ ambito 
del complessivo danno alla salute che il paziente ha patito in conseguenza della malattia, 
quello derivante dall’ errore medico. Quest’ ultimo infatti è l’ unico danno risarcibile.
Per raggiungere l’obiettivo di un corretto giudizio medico legale, occorre procedere ad 
un’ indagine che segua un iter metodologico costante e non tralasci alcuno dei punti su 
cui deve articolarsi l’accertamento.
E’, dunque, sempre necessario:
•	 acquisire i dati anagrafici del paziente
•	 �verificare il suo stato di salute precedente  ai fatti oggetto dell’indagine, con 

particolare attenzione alle motivazioni cliniche che hanno portato alla presta-
zione sanitaria oggetto di valutazione

•	 �accertare l’iter clinico seguito  dai sanitari
•	 �effettuare l’esame clinico del paziente ovvero, in caso di decesso, esaminare i 

dati emersi dall’esame autoptico.
Una volta acquisiti e vagliati criticamente questi dati, inizia il giudizio medico legale vero 
e proprio, suddiviso in tre fasi successive:
•	 �valutazione del comportamento del personale sanitario
•	 �verifica del nesso causale fra tale comportamento e gli eventi avversi accertati
•	 �quantificazione del danno iatrogeno.

Capitolo 2

COME SI REDIGE UNA RELAZIONE IN TEMA
DI RESPONSABILITÀ PROFESSIONALE SANITARIA
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I DATI ANAGRAFICI DEL PAZIENTE
Di consueto, i dati da raccogliere sono il sesso, la data ed il luogo di nascita, il luogo di 
residenza ed eventualmente il diverso domicilio abituale,  il lavoro svolto all’epoca dei fatti 
e, se differente, nell’attualità. 
In alcuni casi, per le particolarità del soggetto leso, è utile approfondire ulteriormente le 
informazioni. Se l’ accertamento tecnico riguarda un  minore, ad esempio, è buona norma 
identificare anche i genitori ed accertare quale lavoro svolgano, informazioni queste che 
potrebbero contribuire a rappresentare l’ambiente familiare in cui egli vive. 

LO STATO DI SALUTE DEL PAZIENTE PRECEDENTE AI FATTI 
OGGETTO DELL’INDAGINE, CON PARTICOLARE ATTENZIONE 
ALLE MOTIVAZIONI CLINICHE CHE HANNO PORTATO ALLA 
PRESTAZIONE SANITARIA OGGETTO DI VALUTAZIONE
Nella pratica clinica è nozione comune che una buona anamnesi del paziente rappresenta 
un’attività fondamentale per giungere ad una corretta diagnosi. Anche nella pratica medi-
co legale questa fase dell’accertamento rappresenta uno dei cardini per giungere ad una 
precisa delimitazione delle  problematiche cliniche esistenti nel momento in cui vi è stata 
la prestazione medica da valutare (unico modo per  poter stabilire, ad esempio, se esiste-
vano o meno le indicazioni ad un determinato intervento chirurgico o trattamento medico, 
ovvero per poter capire se era o meno dovuta una determinata attività diagnostica).

L’ITER CLINICO COME EMERGE DALLA DISAMINA DELLA
DOCUMENTAZIONE
In questa parte dell’accertamento andranno riportati analiticamente la documentazione 
sanitaria acquisita e i risultati di eventuali indagini strumentali e laboratoristiche.
Ovviamente più dettagliata sarà l’ illustrazione della documentazione clinica, più agevole 
diverrà fornire  motivazioni adeguate al giudizio medico legale espresso, eventualmente 
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anche quando ciò avvenga a distanza di anni dalla redazione della relazione (nel caso, 
non infrequente, di eccessiva durata del processo).

L’ESAME CLINICO DEL PAZIENTE OVVERO, IN CASO
DI DECESSO, DEI DATI EMERSI DALL’ESAME AUTOPTICO
Il rilievo clinico sul paziente mediante l’espletamento dell’esame obiettivo fa parte del 
bagaglio professionale di base di ogni medico e la  possibilità di trarne informazioni ai fini 
diagnostici è direttamente proporzionale al grado di conoscenza della semeiotica ed alla 
capacità di interpretare i reperti.
Nell’espletamento di una perizia/consulenza tecnica in ambito medico legale ed, in par-
ticolare, in quello della valutazione del danno alla persona, fermo quanto precede,  è 
necessario porsi in un diverso angolo di visuale, sia nella ricerca che nella interpretazione 
dei vari segni clinici.
Infatti, in campo medico legale, l’ esame obbiettivo non ha solo fini diagnostici ma anche 
lo scopo di:
-	 stabilire se la sintomatologia riferita trovi corrispondenza nei reperti obbiettivi
-	 acquisire informazioni sulla tipologia ed entità delle menomazioni residuate
-	� comprendere se, ed in che misura, sia realmente riconducibile al presunto errato trat-

tamento sanitario il danno lamentato
-	� comprendere se, ed in che misura, lo stato di salute del paziente si discosti da quello 

che sarebbe conseguito ad un diverso e adeguato trattamento.
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ANALISI DEL COMPORTAMENTO DEL PERSONALE SANITARIO
Passando alla fase conclusiva dell’accertamento peritale, quella nella quale occorre for-
nire il proprio giudizio, il medico legale deve innanzitutto procedere ad accertare se vi sia 
stato o meno un comportamento errato nella gestione del paziente. 

A tal fine è doveroso tener presente che:
-	� l’analisi dei comportamenti dei singoli operatori sanitari deve essere ispirata al più 

rigoroso criterio ex ante, deve cioè cercare di ricreare il più fedelmente possibile le 
condizioni in cui si trovarono i medici nel momento in cui attuarono la loro prestazione, 
evitando di farsi condizionare dalla consapevolezza di quanto poi accaduto

-	� la valutazione del comportamento professionale dovrà essere condotta con riferimento 
a quello “mediamente esigibile”, in base alle indicazioni fornite da linee guida, protocolli 
e letteratura scientifica, evitando di basarsi sulla propria esperienza personale

-	� qualora gli elementi disponibili non siano sufficienti per ricostruire gli accadimenti e 
quindi per valutare il comportamento dei sanitari intervenuti, occorrerà indicare con 
chiarezza l’ impossibilità, sulla base degli elementi di cui si dispone, di giungere a con-
clusioni definitive, eventualmente suggerendo quali siano gli atti di indagine da com-
piere o i documenti da acquisire per poter rispondere ai quesiti posti.

VERIFICA DEL NESSO CAUSALE FRA IL COMPORTAMENTO DEI 
SANITARI E GLI EVENTI AVVERSI ACCERTATI
Valutata come errata la condotta professionale del sanitario, il medico legale dovrà veri-
ficare se essa sia stata causa delle lesioni riscontrate sul paziente (o del suo decesso). Si 
tratta dell’ accertamento del c.d. nesso di causalità che dovrà comprendere:
-	� il giudizio volto ad accertare il nesso fra il comportamento antigiuridico (nel nostro caso 

l’errato comportamento del medico) e la lesività iniziale
-	� il giudizio volto ad accertare il nesso fra lesività iniziale e conseguenze finali (menoma-

zioni permanenti o morte).
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In altre parole, accanto all’accertamento delle conseguenze primarie ed immediate dell’er-
rore sanitario, occorre ulteriormente verificare cosa lo stesso errore abbia realmente e 
concretamente comportato rispetto alla evoluzione che comunque la malattia di base 
avrebbe avuto.
Ad esempio, in caso di ritardo diagnostico, la conseguenza immediata (c.d. lesività inizia-
le) di tale errore sarà il prolungamento della malattia ed eventualmente il danno che il pa-
ziente subisce per essere stato sottoposto ad un trattamento diverso da quello idoneo.
Sarebbe però un errore grossolano attribuire tout court al ritardo diagnostico anche le 
conseguenze che la malattia avrebbe, comunque, determinato ove fosse stata diagnosti-
cata nei tempi e nei modi dovuti.
E’ necessario cioè attuare il c.d. “giudizio controfattuale” che consiste nel sostituire all’er-
rata condotta dei sanitari quella professionalmente corretta al fine di verificare se, in base 
ad un giudizio ex ante, l’evento lesivo si sarebbe verificato ugualmente.
Ovviamente, consapevoli dei limiti propri dell’attività medico legale, poiché non sempre 
è possibile ricostruire in modo esaustivo quanto sopra, occorre che il giudizio finale sia 
frutto di una ponderata valutazione degli elementi disponibili e, laddove questi non con-
sentano di giungere a conclusioni certe o altamente probabili, è necessario che il parere 
si concluda evidenziando l’ impossibilità di affermare l’esistenza del rapporto causale in 
termini di certezza o di concreta probabilità.

QUANTIFICAZIONE DEL DANNO COSÌ INDIVIDUATO
Si tratta di un compito tipico del medico legale.
Il processo civile ha lo scopo di determinare il risarcimento di cui il danneggiato ha diritto; 
nel procedimento penale la gravità del danno è uno dei criteri utilizzati dalla legge per 
quantificare la pena da comminare.
Ciò premesso, è utile tener presente che la relazione sarà utilizzata da soggetti  - il ma-
gistrato, i difensori delle parti o i liquidatori della compagnia di assicurazione  - che do-
vranno essere in grado di identificare agevolmente in essa i parametri valutativi utilizzati,  
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i motivi di dubbio eventualmente emersi, la necessità di ulteriori approfondimenti per 
giungere ad una accurata valutazione del danno.

• • •
Una buona relazione di consulenza/perizia, oltre a toccare tutti i punti evidenziati 
in questo capitolo, dovrà contenere in forma esplicita lo sviluppo del ragionamento 
che ha condotto gli estensori ai giudizi finali richiesti, siano essi riferiti al compor-
tamento sanitario ovvero relativi al danno derivatone.
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Chi svolge le funzioni di perito o di consulente tecnico in maniera scorretta può incorrere 
in responsabilità penale, civile e disciplinare.

RESPONSABILITÀ PENALE
Il sanitario che accetta l’incarico di perito o consulente tecnico senza essere iscritto 
nell’albo professionale corrispondente all’ attività richiesta (ad es. all’ albo dei medici chi-
rurghi)  commette il reato di esercizio abusivo della professione punito dall’art. 348 c.p. 
con la pena della reclusione fino a sei mesi o con la multa da euro 103 ad euro 516.

Il medico chiamato dall’ autorità giudiziaria a svolgere l’attività di perito o di consulente 
tecnico che, all’ atto del conferimento dell’ incarico, rifiuta di assumere o adempiere le 
funzioni richieste, commette il reato di rifiuto di uffici legalmente dovuti, punito dall’art. 
366 comma 2° e 4° c.p. con la pena della reclusione fino a sei mesi o con la multa da euro 
103 ad euro 516 (salvo che il rifiuto sia legittimo, perché dovuto – per esempio – ai motivi 
di astensione o di incompatibilità trattati nel precedente capitolo 1).
Questo reato può essere commesso solo se la nomina per l’incarico  proviene dall’ auto-
rità giudiziaria (giudice o pubblico ministero) e non anche dalla parte privata.
Nel caso in cui invece il perito o il consulente tecnico, dopo aver accettato l’ incarico ed 
essersi impegnato ad adempierlo - in tal modo acquisendo la funzione di pubblico uffi-
ciale - rifiuta in tutto o in parte di svolgerlo, incorre nel reato di rifiuto di atti d’ ufficio, 
punito dall’ art. 328 comma 1 c.p. che il codice penale  sanziona con la reclusione da sei 
mesi a due anni.
Si tratta, ad esempio, dell’ipotesi del CTU nominato dal giudice civile che ometta reitera-
tamente di  depositare la relazione o di quello che, dopo aver assunto l’incarico, prestato 
il giuramento e ritirato i fascicoli di parte, impegnandosi a consegnare la relazione di 
consulenza nel termine assegnatogli, si sia rifiutato di adempiere all’obbligo assunto di 
restituire i fascicoli di parte a suo tempo ritirati. 

Capitolo 3

La responsabilità del perito
e del consulente tecnico 
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Anche il reato di rifiuto di atti d’ufficio può essere commesso solo se la nomina per l’in-
carico  proviene dall’ autorità giudiziaria (giudice o pubblico ministero), e non pure dalla 
parte privata.

Il perito o il consulente tecnico nominato dal giudice (e non dalla parte privata o dal pub-
blico ministero) che «dà parere o interpretazioni mendaci, o afferma fatti non conformi 
al vero» commette il reato di falsa perizia punito dall’art. 373 c.p. con la pena della re-
clusione da due a sei anni. La condanna per questo reato comporta l’interdizione dalla 
professione medica.

I reati di cui sopra sono tutti puniti solo a titolo di dolo e non anche di colpa. Quindi il 
medico, perché possa essere condannato, deve aver integrato la condotta prevista dalle 
norme di legge sopra citate con coscienza e volontà. Se invece – prendendo ad esempio 
il reato di falsa perizia – dà un parere errato per mera colpa - ossia senza la consapevo-
lezza che il parere è errato e senza la volontà di renderlo errato - non sarà punibile.

L’art. 64 c.p.c. prevede peraltro un’ipotesi di reato colposo a carico del solo consulente 
tecnico d’ufficio nominato dal giudice civile (e non anche del perito del giudice penale, 
dei consulenti delle parti private, del PM). E’ punito penalmente il CTU che incorra in 
colpa grave nell’esecuzione degli atti che gli sono richiesti. Non è necessario il dolo per 
l’integrazione del reato, ma è sufficiente la colpa, che però deve essere grave. Non 
quindi qualsiasi errore del consulente sarà fonte di responsabilità penale, ma solo quegli 
errori così gravi da contrastare con le più elementari cognizioni dell’arte medica. Il reato 
è punito con l’ arresto fino a un anno o l’ ammenda fino a 10.329 euro. La condanna per 
questo reato comporta la sospensione dall’esercizio della professione medica per un 
tempo massimo di due anni.
In ogni caso è dovuto il risarcimento dei danni causati alle parti.
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RESPONSABILITÀ CIVILE
Il perito o il consulente tecnico che abbia commesso un reato nell’esercizio della sua 
funzione è tenuto a risarcire i danni da ciò derivati (secondo le comuni norme applicabili 
a qualunque cittadino).

Il perito o il consulente tecnico è comunque tenuto a risarcire (alle parti del processo) i 
danni derivati dalla sua condotta dolosa o colposa pur se non ha commesso nessun rea-
to, secondo le comuni norme civilistiche in tema di responsabilità del prestatore d’opera 
intellettuale o in tema di fatto illecito (come qualsiasi altro medico). Da ciò deriva che, 
in caso di errore nell’espletamento della perizia o della consulenza, egli sarà civilmente 
responsabile solo per colpa grave ove la prestazione implichi la soluzione di problemi 
tecnici di speciale difficoltà, mentre sarà responsabile pure per colpa non grave per i casi 
che non presentino particolare difficoltà. 

RESPONSABILITÀ DISCIPLINARE
Il medico che svolge la funzione di perito o consulente tecnico può incorrere in respon-
sabilità disciplinare di due tipi.

a)	� Se è iscritto all’albo dei periti e consulenti tecnici del tribunale può essere destinatario 
di sanzioni disciplinari che possono consistere nell’avvertimento, nella sospensione 
temporanea dall’albo (per un tempo non superiore a un anno), nella cancellazione 
dall’albo. Il potere disciplinare appartiene al presidente del tribunale che può eserci-
tarlo nel caso in cui il consulente tenga una condotta morale censurabile o quando si 
dimostri inottemperante agli obblighi connessi all’incarico ricevuto.

 
b)	� In ogni caso, può essere destinatario di sanzioni disciplinari da parte dell’ Ordine pro-

fessionale per comportamenti aventi rilievo deontologico.
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L’ art.62 del Codice di deontologia  medica tratta espressamente di quella che viene de-
finita latu sensu “l’ attività medico legale”. In particolare, stabilisce che:
“L’esercizio dell’attività medico legale è fondato sulla correttezza morale e sulla consa-
pevolezza delle responsabilità etico-giuridiche e deontologiche che ne derivano e deve 
rifuggire da indebite suggestioni di ordine extratecnico e da ogni sorta di influenza e 
condizionamento.
L’accettazione di un incarico deve essere subordinata alla sussistenza di un’adeguata 
competenza medico-legale e scientifica in modo da soddisfare le esigenze giuridiche 
attinenti al caso in esame, nel rispetto dei diritti della persona e delle norme del Codice 
di Deontologia Medica e preferibilmente supportata dalla relativa iscrizione allo specifico 
albo professionale.
In casi di particolare complessità clinica ed in ambito di responsabilità professionale, è 
doveroso che il medico legale richieda l’associazione con un collega di comprovata espe-
rienza e competenza nella disciplina coinvolta.
Fermi restando gli obblighi di legge, il medico curante non può svolgere funzioni medico-
legali di ufficio o di controparte nei casi nei quali sia intervenuto personalmente per ra-
gioni di assistenza o di cura e nel caso in cui intrattenga un rapporto di lavoro dipendente 
con la struttura sanitaria coinvolta nella controversia giudiziaria.
La consulenza di parte deve tendere unicamente a interpretare le evidenze scientifiche 
disponibili pur nell’ottica dei patrocinati nel rispetto della oggettività e della dialettica 
scientifica nonché della prudenza nella valutazione relativa alla condotta dei soggetti 
coinvolti.
L’espletamento di prestazioni medico-legali non conformi alle disposizioni di cui ai commi
precedenti costituisce, oltre che illecito sanzionato da norme di legge, una condotta lesi-
va del decoro professionale”.
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Capitolo 4

LE CRITICITÀ DEL SISTEMA:
RIFLESSIONI

L’esigenza di prevedere dei meccanismi che supportino una corretta e consapevole scel-
ta del consulente tecnico è sempre più avvertita dagli operatori del diritto e dagli utenti 
del servizio a causa dell’aumento della complessità e specializzazione delle controversie 
che approdano nei tribunali.
In tale contesto al consulente è rimesso un incarico indispensabile al raggiungimento di 
una decisione giuridica tecnicamente adeguata. 
A tal fine occorre che il consulente del giudice e i consulenti delle parti siano titolari sia di 
specifiche competenze tecniche per procedere alla necessaria lettura del dato fattuale, 
sia di requisiti di imparzialità, affidabilità e trasparenza idonei a caratterizzare il rapporto 
processuale in termini di reciproca fiducia. 
Queste esigenze risultano particolarmente avvertite nel settore delle controversie sani-
tarie, tanto che tutti i molteplici disegni di legge presentati all’esame delle Camere, in 
materia di responsabilità medica, prevedono una qualche regolamentazione o modifica 
delle norme che regolano l’attività dei periti e consulenti. 
Attualmente, infatti, il raggiungimento delle finalità operative sin qui illustrate trova osta-
colo in varie criticità del sistema, come tali identificate sia dagli operatori del diritto che 
dagli altri  soggetti coinvolti nei giudizi di “malpractice” sanitaria. 
Di seguito si riportano sinteticamente, a titolo esemplificativo, alcune di tali anomalie, così 
come sono emerse nel corso degli anni:

•	 �inadeguatezza dell’albo dei periti e consulenti per la mancanza di indicazioni detta-
gliate sul tipo di specializzazione del singolo iscritto e sugli ambiti di effettiva pratica 
dell’attività professionale, al di là dei titoli accademici conseguiti;

•	 �mancanza di un aggiornamento costante, tempestivo ed informatizzato dell’albo dei 
periti/consulenti;

•	 �iscrizione all’albo dei periti consentita solo ai professionisti residenti nel circondario del 
tribunale e corrispondente vincolo dell’autorità giudiziaria di nominare preferibilmente 
un professionista iscritto nell’albo del tribunale cui l’autorità stessa appartiene;
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•	 �carenza di professionisti disponibili a ricoprire l’incarico di perito/consulente, non per-
cepito come un dovere di etica professionale;

•	 �ricorrente inadeguatezza delle conoscenze medico legali del perito/consulente ed ini-
doneità dei mezzi a disposizione dell’autorità giudiziaria e dell’ordine professionale  di 
appartenenza per il controllo delle stesse;

•	 �carenza di nomine collegiali, anche quando le materie/specializzazioni interessate/
coinvolte siano molteplici;

•	 �incompletezza e inadeguatezza della formulazione del  quesito, spesso troppo generi-
co e/o superficiale, da parte della autorità giudiziaria;

•	 �redazione di relazioni peritali non supportate opportunamente dalla letteratura scienti-
fica e non corredate da idonea documentazione bibliografica;

•	 �scarsa chiarezza in merito all’utilizzabilità di documentazione non prodotta in causa o 
non presente nel fascicolo;

•	 �frequente ritardo nel deposito delle relazioni scritte; 

•	 �onorari incongrui, gravi ritardi nella corresponsione degli stessi, eccessivi adempimenti 
burocratici per la riscossione ed, in campo civile, rischio di mancato pagamento;

•	 �mancanza di protocolli operativi finalizzati a semplificare l’espletamento dell’attività del 
perito/consulente, in particolare, con riferimento all’attività dibattimentale nel giudizio 
penale (mancanza di indicazioni di orari precisi, eccessivi rinvii, inadeguatezza degli 
avvisi, ecc.) ma anche nella fissazione di date ed orari delle operazioni peritali.

Le delicate tematiche sopra evidenziate, particolarmente sentite in ambito sanitario, ap-
paiono di tale rilevanza da necessitare una riforma complessiva della disciplina vigente, 
che garantisca, previa omogeneizzazione delle modalità di utilizzo dello strumento peri-
tale in campo civile e penale, quantomeno adeguati meccanismi di controllo dei criteri 
di iscrizione e tenuta degli albi ed un efficace sistema sanzionatorio del comportamento 
peritale non corretto.
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Frattanto, appare imprescindibile che tutti i soggetti interessati, gli operatori del diritto e i 
professionisti in qualsiasi veste coinvolti nei giudizi di “malpractice”,  si soffermino a riflet-
tere, acquisendo una maggiore coscienza del proprio ruolo istituzionale e/o interiorizzan-
do nuovi valori di etica professionale,  nella  consapevolezza del rilievo delle conseguenze 
derivanti dal proprio operato o dal diniego a collaborare in ambito giudiziario.
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A completamento del lavoro svolto, si allegano, ancorchè a solo titolo esemplificativo, 
alcuni modelli di documenti in uso presso gli Uffici Giudiziari di Milano.

Si intende con ciò rappresentare, passo per passo, i passaggi del lavoro del perito/ con-
sulente in materia sanitaria, dalla nomina alla liquidazione, già illustrati nei capitoli pre-
cedenti e contestualmente offrire un concreto ausilio al medico  che si trovi a ricevere un 
incarico dalla Autorità Giudizaria.

Si sottolinea che le differenze che possono esistere  fra  i modelli allegati e quelli in uso in 
altri Uffici Giudiziari  non hanno di certo carattere  sostanziale e possono dunque essere  
a questi assimilati.

Modelli allegati:
•	 �decreto di nomina del/i consulente/i  del pubblico ministero, in sede di indagini 

preliminari;
•	 �verbale di conferimento dell’incarico con formulazione del quesito innanzi al pubblico 

ministero;  
•	 �verbale di conferimento dell’incarico con formulazione del quesito innanzi al giudice 

civile;
•	 frontespizio di una consulenza tecnica; 
•	 �richiesta di liquidazione del professionista incaricato;
•	 �decreto di pagamento dell’ autorità giudiziaria;
•	 ��fattura del professionista;
•	 �decreto di citazione  del consulente a comparire all’udienza dibattimentale per essere 

sentito dal giudice penale.  

Capitolo 5

MODULISTICA:
alcuni esempi



N.                      R.G.N.R. mod. 21

Procura della Repubblica
presso il Tribunale di Milano

NOMINA DEL CONSULENTE TECNICO DEL P.M.
~ artt. 359 c.p.p., 73 D.Lv. 271/89 ~

Il Pubblico Ministero

visti gli atti del procedimento penale indicato in epigrafe nei confronti di:

per i seguenti reati:
- art. 590/ 589 cp  fatto commesso in __________ il___________

RITENUTO
•  che si rende necessario procedere ad accertamenti in ordine alle cause/modalità/mezzi che hanno 

provocato le lesioni o la morte di ____________________

• che per compiere i predetti accertamenti sono neces sarie specifiche competenze tecniche

VISTO
l’art. 359 c.p.p.

NOMINA
consulenti tecnici
 • il dottor______________________specialista in medicina legale
 • il dottor______________________ specialista in ______________
perchè procedano a compiere tutti gli accertamenti di cui sopra.

INVITA
i sopranominati consulenti tecnici a presentarsi presso l’Ufficio di questo P.M. in Milano - Palazzo di 
Giustizia, via Freguglia 1, piano ___, stanza ___, il giorno ________________ alle ore _____ per il 
conferimento dell’incarico.

MANDA
alla Segreteria per gli adempimenti di competenza ed in particolare per la comunicazione del presente 
decreto al nominato consulente tecnico.

Milano,  
IL  SOST. PROCURATORE DELLA REPUBBLICA

Dott.____________

Comunicato al Consulente Tecnico il _________________( via RR o via Fax)



N.                      R.G.N.R. mod. 21

Procura della Repubblica
presso il Tribunale di Milano

VERBALE DI CONFERIMENTO DI INCARICO
PER CONSULENZA TECNICA 

~ artt. 359 e 360 c.p.p., 116 e 117 D.Lv. 271/89  ~

Il giorno_________ alle ore _____ in  - Palazzo di Giustizia, via Freguglia n.1, piano ___°, stanza nr. ___
nel procedimento di cui in epigrafe nei confronti di: ______________________________________
per i seguenti reati:
- artt. 590 o 589 C.P. commesso in data                     in 
Innanzi al Pubblico Ministero dott. _________________ che provvede personalmente alla redazione del presente verbale,
dato atto che nonostante l’avviso regolarmente notificato (non) è/ sono compars_:  - _____
E’/sono presente/i ______________________
nominat_ consulente tecnico del Pubblico Ministero con decreto in data ____________, __ qual_, richiest_ delle generalità, ha così 
risposto:
* sono e mi chiamo __________________________________________ 
A domanda se si trovi in una delle condizioni previste dall’art. 222 c.p.p. il consulente risponde: NO 
Il Pubblico Ministero quindi, informa il consulente tecnico dell’oggetto dell’incarico e formula i seguenti quesiti:
“ACCERTINO I C.T., LETTI GLI ATTI E LA DOCUMENTAZIONE CLINICA ACQUISITA ED ACQUISENDA ED EFFETTUATA SULLA PERSONA OFFESA VISITA MEDICO LEGALE:
1.  QUALE FOSSE IL QUADRO CLINICO DEL PAZIENTE  ALLA DATA DEL RICOVERO PRESSO L’ OSPEDALE ….. PRECISANDO IL MOTIVO DEL RICOVERO  E DESCRIVENDO IL TIPO DI 

INTERVENTO CHIRURGICO EFFETTUATO, LE SUE FINALITA’, LE CURE E LE TERAPIE PRESTATE AL PAZIENTE NEL DECORSO POST OPERATORIO;
2.  ACCERTINO SE  …. DURANTE L’ INTERVENTO CHIRURGICO DI …..ABBIA SUBITO LESIONI – IN PARTICOLARE …..- SPECIFICANDONE IL TIPO E L’ ENTITÀ NONCHÉ LE CAUSE, LE 

MODALITA’ E I MEZZI CHE LE HANNO PROVOCATE;
3.  DICANO IN PARTICOLARE SE LA CONDOTTA DEI SANITARI CHE HANNO EFFETTUATO IL PREDETTO INTERVENTO CHIRURGICO SIA STATA CONFORME ALLE REGOLE DELL’ ARTE 

MEDICA E SE SIANO RAVVISABILI PROFILI DI NEGLIGENZA, IMPRUDENZA, IMPERIZIA, SPECIFICANDO QUALI SIANO GLI ERRORI E/O LE OMISSIONI EVENTUALMENTE POSTI 
IN ESSERE E A CHI, TRA IL PERSONALE MEDICO E PARAMEDICO INTERVENUTO NEL CORSO DELL’ INTERVENTO E NEL DECORSO POST OPERATORIO, SIANO ATTRIBUIBILI;

4.   PRECISINO INOLTRE QUALI AVREBBERO DOVUTO ESSERE I COMPORTAMENTI E GLI ATTI DIAGNOSTICI E TERAPEUTICI DA TENERE NEL CASO DI SPECIE E DA PARTE DI CHI, 
INDICANDO LA RELATIVA LEGGE SCIENTIFICA DI COPERTURA;

5.  DICANO ANCORA SE I COMPORTAMENTI NEGLIGENTI, IMPRUDENTI, IMPERITI EVENTUALMENTE TENUTI DAI SANITARI ABBIANO AVUTO UN’EFFICACIA CAUSALE RISPETTO 
ALLE LESIONI LAMENTATE DALLA PERSONA OFFESA (……) O SE QUESTE SIANO STATE CAUSATE (ANCHE) DA ALTRI FATTORI ESTRANEI ALLA CONDOTTA DEI SANITARI.”

Vista la complessità dei quesiti e l’impossibilità di procedere seduta stante al compimento degli accertamenti richiesti, il consulente 
tecnico chiede un termine per potervi provvedere e per rispondere per iscritto a quanto richiestogli, termine che il Pubblico 
Ministero gli concede nella misura di giorni __ a partire dalla data odierna.
Il consulente tecnico chiede di essere autorizzato a:
-  ad acquisire copia degli atti e documenti contenuti nel fascicolo del Pm, ad acquisire anche in originale altra documentazione 

clinica della persona offesa ovunque si trovi con l’ eventuale ausilio della Polizia Giudiziaria che sarà a tal fine delegata dal Pm;
- avvalersi per il compimento di operazioni delegate di personale ausiliario_______________________;
- servirsi per gli spostamenti di mezzo proprio;
- accedere presso i luoghi sottoposti a sequestro tutte le volte in cui ciò si rendesse necessario;
- (altro)________________________

Il Pubblico Ministero autorizza quanto sopra richiesto dal consulente tecnico. 
Il consulente tecnico dichiara che le operazioni avranno inizio il giorno ______________ alle ore _____ in __________________ 
presso il proprio domicilio.
Letto e sottoscritto alle ore _____.
IL CONSULENTE TECNICO:  _________________    GLI ALTRI PRESENTI:  _________________________

IL SOST. PROCURATORE DELLA REPUBBLICA



Il Giudice del Tribunale Civile di Milano 

Nella causa___________, in data_____________ 
sottopone ai CTU il seguente quesito:
“letti gli atti e i documenti di causa, sentite le parti e i loro eventuali CTP, sottoposto l’istante ad adeguata visita, 
esperito ogni ulteriore accertamento diagnostico e strumentale ritenuto di utilità, anche con autorizzazione ad avvalersi 
di ulteriori collaboratori, dicano i CTU:
1 -   quale sia stato l’iter diagnostico posto in essere presso l’Ospedale di __________  se la batteria di esami preliminari 

sia stata adeguatamente completata a fini diagnostici e se le risultanze dei detti esami siano state correttamente 
interpretate dai sanitari, precisando, in particolare, se fosse corretta la lettura della biopsia in videotoracoscopia 
in termini di mesotelioma pleurico destro di tipo sarcomatoso, con diagnosi principale alle dimissioni di tumore 
maligno della pleura;

2 -  quale sia stato l’iter diagnostico posto in essere presso l’ospedale convenuto  , precisando se – avuto riguardo 
alla diagnosi di accettazione ed al tenore dei precedenti accertamenti espletati presso altre strutture sanitarie – 
detto iter sia stato compiutamente e correttamente espletato; precisino, in particolare, anche sulla scorta delle 
indagini compiute e da compiersi , se vi fosse indicazione all’esecuzione dell’intervento di pleuropneumectomia 
con asportazione in blocco dell’emidiaframma di destra come ivi realizzato ovvero se sussistesse indicazione alla 
preventiva esecuzione di una biopsia estemporanea; 

3 -  precisino se la conseguenze lamentate dal paziente (ove in concreto riscontrate) possano porsi in collegamento 
causale con l’operato dei convenuti (specificandone il rispettivo apporto causale), chiarendo se i postumi lamentati 
possano costituire probabile complicanza dell’intervento (indicandone le percentuale di operatività), se conseguano 
alla originaria patologia ovvero se siano imputabili a responsabilità professionale dei convenuti, indicando, altresì, 
il comportamento che avrebbe dovuto essere tenuto e gli accorgimenti (ove sussistenti) da adottare per prevenire il 
fatto di danno;

4 -  dicano, quindi, se siano in concreto sussistenti le conseguenze lamentate dal paziente nell’atto introduttivo e se 
dette conseguenze abbiano cagionato un temporaneo peggioramento delle generali condizioni del soggetto rispetto 
a quelle preesistenti ; in caso affermativo, precisino la durata della inabilità temporanea ad attendere alle ordinarie 
occupazioni, sia assoluta sia relativa, chiarendo quali tipi di attività siano state precluse nel periodo stesso ;

5 -   se da dette conseguenze sia derivato un peggioramento permanente delle condizioni generali del soggetto rispetto a 
quelle preesistenti, chiarendo se sussistano precedenti morbosi e se essi siano concorrenti o coesistenti coi postumi 
(indicando l’eventuale incidenza differenziale del cd. danno iatrogeno);

6 -   indichino il grado percentuale di invalidità permanente, illustrando i criteri di determinazione, in particolare per 
il caso di concorrenze o coesistenze; chiariscano, inoltre, la tabella di riferimento adottata o comunque il metodo 
seguito, precisando l’incidenza della vicenda sulla capacità lavorativa specifica dell’attore;

7 -   dicano se gli eventuali postumi permanenti siano suscettibili di miglioramento mediante protesi, terapie od interventi 
ed indichino il relativo costo, natura, difficoltà e rischio ; stabiliscano, in proposito, la eventuale teorica riduzione 
in percentuale del grado attuale di invalidità permanente ;

8 -   valutino la congruità delle spese necessarie sostenute e documentate, determinando, altresì, le spese future da 
reputarsi opportune”

- Fissa l’inizio delle operazioni peritali al giorno_________ ore ___________0 presso lo studio del CTU  
____________________________, Istituto di Medicina Legale, Milano, concedendo termine sino a tale data al 
convenuto Ospedale di __________ per la nomina di ulteriori CTP nonché a parte attrice per la consegna direttamente 
ai ctu dei vetrini relativi all’esame cito-istologico compiuto ;
- assegna termine per il deposito dell’elaborato peritale sino al _________________;
- dispone che i CTU diano termine ai CTP per presentare le relazioni di parte sino a 30 giorni prima della scadenza del 
termine per il deposito dell’elaborato peritale e che provvedano nell’elaborato a illustrare e commentare le posizioni 
assunte dai CTP in dette relazioni di parte;
- assegna ai CTU fondo spese di Euro 800,00 in favore di ciascuno, ponendone il pagamento a carico provvisoriamente 
solidale delle parti;
- autorizza i CTU al ritiro dei fascicoli;
- rinvia la causa per l’ulteriore corso all’udienza del ____________________ ore ______, concedendo termine per il 
deposito di eventuali osservazioni alla ctu sino al ______________, riservato all’esito ogni ulteriore provvedimento.
Milano, _________

Il Giudice









Dott. ___________________
Medico Chirurgo
Nato a _________, il __________
Residente a___________, Via __________________________
C.F. ____________________ Partita I.V.A. ________________
____________________________________________________________

Spett.le 
PROCURA della REPUBBLICA

Presso il Tribunale Ordinario di Milano
Partita I.V.A. 80157390156

Milano, _____________

FATTURA n. nn/aa

OGGETTO: onorario CONSULENZA TECNICA – xxx yyy
 (P.P.n. ppppp/aa – mod. mmm)

Onorario per consulenza tecnica € 1200,00
                                                                              
Ritenuta d’acconto (20%) - € 240,00

IVA 20% + €  240,00
                                                                                      _____________________

Totale fattura  € 1440,00
Netto da pagare € 1200,00
Condizioni di pagamento:
Bonifi co bancario su c/c ______________________
 Banca _____________ Filiale _____________
 IBAN: ________________________________
 c/c intestato a: __________________________



n. proc.  

 
Procura della Repubblica

presso il Tribunale ordinario di Milano

DECRETO DI CITAZIONE DI TESTIMONI
_E CONSULENTI TECNICI

PER IL DIBATTIMENTO
- art. 142 D.Lv. 271/89 -

Il Pubblico Ministero, Sost. Procuratore della Repubblica presso il Tribunale ordinario di Milano
Visti gli atti del procedimento penale indicato in epigrafe nei confronti di:

-------------
Vista la lista dei testimoni e consulenti tecnici di cui all’art.468, comma 1°, c.p.p. relativa al procedimento penale 
di cui sopra;

Visto il conseguente decreto di autorizzazione alla citazione delle persone infra indicate emesso dal Presidente 
del Tribunale in data ________________

C I T A

Quali consulenti  tecnici:
1) dott_________________________________________ medico legale domiciliato    c/o Istituto di Medi-
cina Legale di __________________________________________
2) dott._________________________________________ specialista in __________________- domici-
liato  c/o  struttura ospedaliera _________________________________    .

a comparire innanzi al Tribunale di  Milano - Sez. ___° penale, in ____________ - Palazzo di Giustizia, piano 
_____°, aula del dibattimento n._________, il giorno ________________, alle ore ________, in composizio-
ne 0 monocratica 0 collegiale.

Con avvertimento che i predetti hanno l’obbligo di presentarsi innanzi al sopraindicato organo giudicante, di 
attenersi alle prescrizioni date dal medesimo per le esigenze processuali nonchè di rispondere secondo verità alle 
domande che saranno loro rivolte e che, in caso di mancata comparizione non dovuta a legittimo impedimento, 
potrà disporsi a norma dell’art.133 c.p.p. l’accompagnamento dei medesimi a mezzo di polizia giudiziaria e la 
condanna degli stessi al pagamento di una somma da lire centomila a lire un milione a favore della Cassa delle 
ammende oltre alla rifusione  delle  spese alle quali la mancata comparizione ha dato causa.

DISPONE 

che copia del presente atto sia notifi cata alle persone sopraindicate  a mezzo 
0 uffi ciali giudiziari
0 polizia giudiziaria sede (con facoltà di subdelega) entro e non oltre il _______________;

Manda alla Segreteria per gli adempimenti di competenza.

Milano,  ______________
Il sostituto Procuratore della Repubblica
Dott. __________________________
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con la partecipazione di



“ Ho compiuto ogni sforzo nel tentativo di esporre le idee 
basilari nella forma più chiara e più semplice possibile 
presentandole, nel complesso, in quell’ordine e in quella 
connessione in cui si sono effettivamente formate
per evitare che al lettore accada come al viandante,
che passando tra gli alberi non riesce a vedere la foresta”.

Albert Einstein, Prefazione a
“Uber die spezielle un allgemeine Relativitatstheorie” 1916

“ Io domino solo il linguaggio degli altri.
Il mio fa di me quello che vuole”.

Karl Kraus, Detti e Contraddetti


