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LA CARTELLA CLINICA E LE CONTESTAZIONI DI FALSO 

 
All'interno della struttura il responsabile della tenuta della cartella clinica è il primario. 

Con l'entrata in vigore del Dpr 27 marzo 1969 n. 128 viene sancito che il Direttore sanitario dirige 

l'ospedale cui è preposto e vigila sull'archivio delle cartelle cliniche. 

Il primario (attualmente Direttore di struttura) vigila sull'attività e sulla disciplina del personale 

sanitario, è responsabile della regolare compilazione delle cartelle cliniche, dei registri nosologici e 

della loro conservazione fino alla consegna all'archivio centrale. 

Secondo varie pronunce della Cassazione in capo al primario di un ospedale deve ravvisarsi la 

qualifica di " pubblico ufficiale" non soltanto perchè dipendente di un ente che persegue fini pubblici, 

ma anche perchè esercita un'attività amministrativa, oltre che quella professionale che è di natura 

tecnica. La qualifica di pubblico ufficiale, dopo la modifica degli art. 357 e 358 cp operata dagli art. 

17 e 18 della legge n. 26/1990 è stata poi estesa anche ai medici dipendenti delle strutture private 

convenzionate. 

Qualora il medico ometta o rifiuti di compilare la cartella, risponderà di rifiuto di atti di ufficio, con le 

pene previste dall'art. 328 cp che punisce con la reclusione il pubblico ufficiale o l'incaricato di un 

pubblico servizio, che indebitamente rifiuta un atto del suo ufficio che, per ragioni di giustizia o di 

sicurezza pubblica, di ordine pubblico o di igiene e sanità, deve essere compiuto senza ritardo. 



L'art. 7 del Dpr 128/1969 sulla responsabilità del primario relativamente  alla cartella clinica non ne 

definisce la natura documentale. La giurisprudenza penale sancisce che la cartella clinica è un atto 

pubblico (fidefacente) in quanto è compilata da un pubblico ufficiale nell'esercizio delle sue funzioni.  

Poichè il medico è pubblico ufficiale nell'esercizio delle sue funzioni può dar luogo a due delitti di 

falsità materiale, e due delitti di falsità ideologica, previsti rispettivamente dagli art. 476 e 477, 479 

e 480 cp, ove si tratti di atto pubblico ovvero di certificazioni amministrative. 

La falsità materiale in atto pubblico si ha quando il pubblico ufficiale, nell'esercizio delle sue funzioni, 

forma, in tutto o in parte, un atto falso o altera un atto vero. Se la falsità concerne un atto o parte di 

un atto che faccia fede fino a querela di falso è prevista una pena più severa. La falsità ideologica 

viene commessa dal pubblico ufficiale in tre diversi casi: se, ricevendo o formando un atto 

nell'esercizio delle sue funzioni, attesta falsamente che un atto è stato da lui compiuto o è avvenuto 

alla sua presenza; se attesta come da lui ricevute dichiarazioni a lui non rese; ovvero se omette o 

altera dichiarazioni da lui ricevute o comunque attesta falsamente fatti dei quali l'atto è destinato a 

provare la verità (art. 479 cp). 

Il falso ideologico si ha quando il pubblico ufficiale attesta fatti non rispondenti alla realtà, ossia 

quando il documento ha un contenuto menzognero. La falsità materiale investe quindi il momento 

della documentazione, mentre la falsità ideologica il contenuto. I delitti di falso sono punibili ove la 

condotta venga posta in essere con dolo generico: è necessaria la consapevolezza e la volontà della 

"immutatio veri", ossia la (sola) coscienza e volontà dell'alterazione del vero, indipendentemente 

dallo scopo che l'agente si sia preposto. 

Desta stupore e preoccupazione un'attuale tendenza a contestare il falso in cartella non solo quando 

sia ipotizzabile icto oculi solo leggerezza o negligenza (e non dolo) ma quando la presunta 

falsificazione non distorca effettive funzioni documentali o si tratti di descrizioni e quadri valutativi 

intermedi in attesa di riscontri definitivi. Ad esempio è stata contestata la violazione dell'art. 479 cp 

per aver dapprima attestato falsamente nella cartella clinica della paziente che la stessa “presentava 

la patologia di dolicosigma con episodi subocclusivi da volvolo parziale del sigma e dolore cronico in 

malattia diverticolare” a seguito di diverso riscontro istopatologico.   

Invero la paziente si ricoverava per un "sospetto diagnostico" e veniva operata con un quadro di reale 

doligosigma, infatti l'organo era molto più lungo del normale alla vista dei chirurghi presenti e dei 

radiologi ed endoscopisti. L'indicazione all'intervento era poi ulteriormente dettata da pre-esistente 

sintomatologia dolorosa e rischi di occlusione intestinale acuta. Sta di fatto che il chirurgo non ha 

commesso alcuna falsità, né nel riportare quello che è un “sospetto di diagnosi” all'ingresso, né nel 



descrivere l'atto operatorio perchè esisteva il dolicosigma e il volvolo, patologie che ponevano 

indicazione all'intervento eseguito (con successo). 

Oltre la descrizione, l'attestazione pone una valutazione “con malattia diverticolare”, non definitiva 

che attendeva il responso finale dell'esame anatomopatologico /istologico. Si pensi all'ipotesi in cui 

il chirurgo asporta una massa dall'aspetto tumorale e poi il riscontro istologico non conferma la 

malignità o la stadiazione sospettata: ciò non revoca in dubbio l'indicazione all'intervento, nè 

costituisce falsità. Si tratta di momenti diversi non descrittivi di ciò che cade sotto la percezione 

dell'operatore pubblico ufficiale, nè che viene da lui compiuto, bensì trattasi di un quadro valutativo 

preliminare intraoperatorio cui segue poi una diagnosi più accurata post-operatoria. Si va cioè dal 

“sospetto di diagnosi”, a seguito di accertamenti clinici, strumentali, laboratoristici, a ciò che si 

presenta nell'intervento clinicamente ed è visualizzato dai medici, alla diagnosi definitiva a seguito 

del riscontro anatomopatologico/istologico. 

La Suprema Corte ha avuto modo di chiarire che i giudizi di valore non sono falsi o veri, ma solo 

giudizi, cui si potrà contrapporre un altro parere, ma mai un fatto contrario; nè per la stessa ragione 

possono essere validi o invalidi, essendo la validità di un giudizio limitata alla non contraddittorietà 

della sua motivazione. La Suprema Corte ha chiarito gli stretti limiti in cui si può configurare il delitto 

di falso ideologico in atto pubblico delle diagnosi formulate (ossia nelle valutazioni del medico), e non 

certo nell'iniziale “sospetto di diagnosi” o nella diagnosi provvisoria intraoperatoria in attesa della 

conferma dell'istologico o riscontro anatomopatologico. 

Val la pena rammentare poi che per cogliere l'idoneità offensiva della condotta del falsario, occorre 

apprezzarne l'impatto sulla specifica funzione (documentale) che il documento in questione assolve 

in rapporto ai possibili destinatari: se la falsificazione non è tale da compromettere o distorcere 

effettive funzioni documentali rilevanti nel caso di specie, la semplice non conformità al vero non 

potrà integrare un'offesa del bene protetto e non potrà, dunque giustificare la sussunzione della 

condotta nella fattispecie penale. 

Comunque le problematiche della falsità materiale e/o ideologica in cartella lungi dall'aver 

conseguito approdi sicuri comportano ancora molte criticità interpretative. 

 

Avv. Vania Cirese 
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