TI_GERICHTE 32.2011.103 vom 16. November 2011

TI Tribunale dappello, 2011-11-16, IT

Quelle: https://mcp.opencasel aw.ch/entscheid/ti_gerichte 32.2011.103
FR: TI_GERICHTE 32.2011.103 du 16 novembre 2011

IT: TI_GERICHTE 32.2011.103 del 16 novembre 2011

Regeste

Nuova domanda. Per quanto riguarda la patologia psichiatrica la perizia del SAM necessita
di un complemento. Rinvio atti per complemento istruttorio, valutazione globale e resa di
un nuovo provvedimeno. Nota d'onorario per ripetibili

Erwagungen

E.25

aprile 2007; STFA U 329/01 e U 330/01 del 25 febbraio 2003; DTF 125 V 352 consid. 3a,
122 V 160 consid. 1c; Meyer-Blaser, Die Rechtspflege in der Sozialversicherung, BIJM
1989 pag. 31; Pratique VSI 3/1997 pag. 123), bensi il suo contenuto (DTF 122V 160 in fine
con rinvii). A proposito delle perizie mediche eseguite nell'ambito della procedura
amministrativa, il TFA hastabilito che, nell'ipotesi in cui sono state eseguite da medici
specializzati riconosciuti, hanno forza probatoria piena se giungono a conclusioni logiche e
sono state realizzate sulla base di accertamenti approfonditi, fintanto che indizi concreti non
inducono aritenerle inaffidabili (DTF 123V 176, 122V 161, 104V 212; SVR 1998 |V Nr.
1 pag. 2; SZS 1988 pagg. 329 e 332; ZAK 1986 pag. 189; Locher, Grundriss des
Soziaversicherungsrechts, Berna 2003, pag. 453). In una sentenza pubblicata nella Pratique
VSl 2001 pag. 106 segg., il TFA ha pero ritenuto conforme al principio del libero
apprezzamento delle prove definire delle direttive per lavalutazione di determinate forme di
rapporti e perizie. In particolare per quanto concerne le perizie giudiziarie, la giurisprudenza
ha statuito cheil giudice non si scosta senza motivi imperativi dalla valutazione degli
esperti, il cui compito & quello di mettere a disposizione del tribunale le loro conoscenze
specifiche e di valutare da un punto di vista medico una certa fattispecie. Ragioni che
possono indurre anon fondarsi su un tale referto sono ad esempio la presenza di
affermazioni contraddittorie, il contenuto di una superperizia, altri rapporti contenenti validi
motivi per farlo (Pratique VSI 2001 pag. 108 consid. 3b)aa e riferimenti citati; STFA |
462/05 del 25 aprile 2007; STFA U 329/01 ed U 330/01 del 25 febbraio 2003). NellaDTF
125V 351 (= SVR 2000 UV Nr. 10 pag. 33 segg.), la Corte federale haribadito che ai
rapporti alestiti damedici ale dipendenze di un'assicurazione deve essere riconosciuto
pieno valore probante, a condizione che s rivelino essere concludenti, compiutamente
motivati, di per sé scevri di contraddizioni e, infine, non devono sussistere degli indizi che
facciano dubitare dellaloro attendibilita. 1l solo fatto che il medico consultato si trovi in un
rapporto di dipendenza con |'assicuratore non permette gia di metterne in dubbio
I'oggettivita e l'imparzialita. Devono piuttosto esistere delle particolari circostanze che
permettano di ritenere come oggettivamente fondati i sospetti circala parzialita
dell'apprezzamento. Lo stesso vale per le perizie fatte esperire damedici esterni (DTF 104
V 31; RAMI 1993 pag. 95). Le perizie affidate dagli organi dell'Al o dagli assicuratori
privati, in sede di istruttoriaamministrativa, amedici esterni o aservizi specializzati



indipendenti, i quali fondano le proprie conclusioni su indagini approfondite e giungono a
risultati concludenti, dispongono di forza probatoria piena, a meno che non sussistano indizi
concreti ametterein causalaloro credibilita (Pratique VS| 2001 pag. 109 consid. 3b)bb;
STF 8C_535/2007 del 25 aprile 2008; STFA | 462/05 del 25 aprile 2007 ). Per quel che
concerneil Servizio di Accertamento Medico (SAM) dell'assicurazione invalidita, I'Alta
CortenellaDTF 132 V 376 harilevato che se un Centro d'accertamento medico € incaricato
di rendere una perizia, devono essere osservati i diritti di partecipazione conferiti dall’ art.
44 L PGA (consid. 6 e 7). In merito al valore probatorio delle perizie SAM, sotto il profilo
dell'indipendenza, dell'equita del processo e della parita delle armi, in una sentenza
pubblicatain DTF 136 V 376 il TF ha specificato che la qualitaformale di parte dell'organo
esecutivo dell'assicurazione per I'invalidita nella procedura giudiziaria, rispettivamente la
sua legittimazione a presentare ricorso in materia di diritto pubblico, non consentono di
considerare come atti di parte le prove assunte dall'amministrazione nella precedente fase
non contenziosa. Nella sentenza di principio 9C_243/2010 del 28 giugno 2011 pubblicatain
DTF 137V 210 e segg., il TF ha preso posizione sulle critiche alla giurisprudenza federale
relativa al valore probatorio delle perizie del Servizi di accertamento medico (art. 72 bis
cpv. 1 OAl), dal profilo della conformita alla CEDU e alla Costituzione, formulate
soprattutto nel parere del Prof. Dr. iur. Jorg Paul Mller e del Dr. iur Johannes Reich dell'11
febbraio 2010. L'Alta Corte € arrivata alla conclusione che |'acquisizione delle basi mediche
per poter emettere una decisione attraverso perizie effettuate daistituti esterni comei SAM
nell'assicurazione invalidita svizzera, come pure il loro utilizzo nelle procedure giudiziarie,
e di per sé conforme alla Costituzione e alla Convenzione europea (consid. 2.1-2.3). D'dtra
parteil TF hariconosciuto che attraverso tali perizie vengono messe in pericolo in modo
latente le garanzie procedurali, visto il potenziale di ricavi dell'attivitadei SAM nei
confronti dell'assicurazione invalidita e con cio anche dellaloro dipendenza economica
(consid. 2.4). Lanostra Massima | stanza ha perci o ritenuto necessario adottare dei

correttivi: alivello amministrativo - assegnazione a caso dei mandati di periziaai SAM
(consid. 3.1), - differenze minime delle tariffe della perizia (consid. 3.2), - miglioramento
e uniformizzazione dei criteri di qualitae di controllo (consid. 3.3), - rafforzamento dei
diritti di partecipazione: -- in caso di divergenze I'amministrazione deve ordinare la perizia
attraverso una decisione incidentale impugnabile davanti a Tribunale cantonale delle
assicurazioni 0 a Tribunale federale amministrativo (consid. 3.4.2.6; cambiamento della
giurisprudenza secondo DTF 132V 93); -- alla persona assicurata spettano
precedentemente i diritti di partecipazione ala procedura (ad esempio: quello di esprimersi
sui quesiti peritali; consid. 3.4.2.9; cambiamento della giurisprudenza secondo DTF 133 V
446); alivello dell'autorita giudiziaria di primaistanzaln caso di accertata necessita di
ulteriori chiarimenti, il Tribunale cantonale o il Tribunale federale amministrativo devono
per principio stessi ordinare una perizia medica (consid. 4.4.1.3 e 4.4.1.4; cambiamento
della giurisprudenza secondo DLA 1997 Nr. 18 p. 85, C 85/95 consid. 5d con riferimenti,
sentenza H 355/99 del 11 aprile 2000 consid. 3b), i cui costi sono posti a carico
dell'assicurazione invalidita (consid. 4.4.2). Il TF hainoltre concluso che le perizie raccolte
secondo il vecchio standard processuale non perdono di per seil loro valore probatorio.
Piuttosto si dovra decidere nel contesto dell'esame del singolo caso, alaluce delle sue
specifiche caratteristiche e delle critiche sollevate nel ricorso, seil fatto di fondarsi
esclusivamente sui mezzi di prova disponibili per prendere la decisione impugnata € o no
conforme a diritto federale (consid. 6). (Sul temacfr. STF 8C_426/2011 del 29 settembre
2011, 9C_87/2011 del 1. settembre 2011 e 9C_120/2011 del 25 luglio 2011). Giova qui



ricordare cheil TFA, in unadecisione | 938/05 del 24 agosto 2006 concernente un caso di
assicurazione per | "invalidita, haevidenziato il valore probatorio delle opinioni espresse
dai medici SMR nell ' ambito dell ' assicurazione per | ' invalidita, sottolineando che in caso
di divergenzatrail medico curante ed il medico SMR non & per principio necessario
procedere ad una nuova perizia. In quell’ occasione I’ Alta Corte ha sviluppato la seguente
considerazione: " (...) 3.2 L 'on ne saurait certes mettre sur le méme pied un rapport
d'expertise @manant d'un Centre d'observation médicale de I'Al (COMAL) - dont la
jurisprudence a admis que l'impartialité et I'indépendance al'égard de I'administration et de
I'OFAS sont garanties (ATF 123 V 175) - et un rapport médical établi par le SMR;
toutefois, celane signifie pas encore qu'en cas de divergence d'opinion entre médecins du
SMR et médecinstraitants, il est, de maniére générale, nécessaire de mettre en oeuvre une
nouvelle expertise. Lavaleur probante des rapports médicaux des uns et des autres doit bien
plutbt sapprécier au regard des critéres jurisprudentiel s précédemment énumérés (cf.
consid. 3.1 supra). Il n'y adéslors aucune raison d'écarter le rapport du SMR ici en cause ou
de lui préférer celui du médecin traitant, pour le seul motif que c'est le service médical
régional deI'Al qui I'a établi. Au regard du déroulement de I'examen clinique pratiqué par
les médecins du SMR et du contenu de leur rapport, on ne reléve, du reste, aucune
circonstance particuliére propre a faire naitre un doute sur I'impartialité de ceux-ci. La
recourante ne fait d'ailleursrien valoir detel. (...)" (STFA | 938/05 del 24 agosto 2006,
consid. 3.2) Vapoi evidenziato che in ragione della diversita dell'incarico assunto (a scopo
di trattamento anziché di perizia), in caso di lite non ci si puo di regolafondare sulla
posizione del medico curante, anche se specialista (STF 9C_38/2008 del 15 gennaio 2009,
STF 9C_602/2007 dell'11 aprile 2008, consid. 5.3), poiché alaluce del rapporto di fiducia
esistente con il paziente, il medico curante attestera, in caso di dubbio, in favore del suo
paziente (STF 8C_828/2007 del 23 aprile 2008; DTF 125V 353 consid. 3a)cc); Pratique
VS| 2001 pag. 109 consid. 3a)cc; Meyer, Bundesgesetz Uber die Invalidenversicherung, in:
Rechtsprechung des Bundesgerichts zum Sozial-versicherungsrecht, 2010, ad art. 28a, pag.
353) echeil solo fatto che uno o piu medici curanti esprimano un’ opinione contraddittoria
non e sufficiente arimettere in discussione una perizia ordinata dal giudice o
dall’amministrazione e aimporre nuovi accertamenti (STF 9C_9/2010 del 29 settembre
2010, consid. 3.4 ei rinvii giurisprudenziali ivi menzionati). Vainoltre ricordato che se vi
sono dei rapporti medici contraddittori, il giudice non puo evadere la procedura senza
valutare I'intero materiale ed indicare i motivi per cui egli s fonda su un rapporto piuttosto
che su un altro (STF 8C_535/2007 del 25 aprile 2008, STFA | 462/05 del 25 aprile 2007).
Infine varilevato che, affinché un esame medico in ambito psichiatrico sia ritenuto
affidabile, deve adempiere diverse condizioni. In DTF 127 V 294 |'Alta Corte hainfatti
fatto proprie le considerazioni di Mosimann. In particolare, secondo questo autore
(Somatoforme Storungen: Gerichte und [psychiatrische] Gutachten, in: SZS 1999 pag. 105
ss), in ambito psichiatrico |’ esperto deve innanzitutto porre una diagnosi secondo una
classificazione riconosciuta e pronunciarsi sulla gravita dell'affezione. Il perito deve anche
valutare l'esigibilita dellaripresa di un'attivita lucrativa da parte dell'assicurato. Tale
prognosi deve tener conto di divers criteri, quali il carattere premorboso, |'affezione
psichica e quelle organiche croniche, la perdita d'integrazione sociale, un eventuale profitto
tratto dallamalattia, il carattere cronico dellamalattia, la durata pluriennale della stessa con
sintomi stabili 0 in evoluzione e l'impossibilita di ricorrere a trattamenti medici secondo la
regolad'arte. Laprognos sfavorevole deve essere fattain base al’insieme dei succitati
criteri. Inoltre, I'esperto deve esprimersi sull*aspetto psicosociale della persona esaminata.



Del resto, un rifiuto di unarendita deve ugualmente basarsi su divers criteri, trai quali le
divergenzetrai dolori descritti e quelli osservati, le alegazioni sull'intensita dei dolori la
cui descrizione rimane sul vago, I'assenza di unarichiestadi cura, le evidenti divergenze tra
le informazioni fornite dal paziente e quelle risultanti dall'anamnesi, il fatto che le lamentele
molto dimostrative lascino I'esperto insensibile, come pure le allegazioni di grandi handicap
nonostante un ambiente psico-sociae intatto (STCA inedita 27 settembre 2001, inc.
32.1999.124). 2.10. Néll’ evenienza concreta, richiamata la suesposta giurisprudenzain
materia di valore probatorio di rapporti medici, questo Tribunale, per quanto riguardala
patologia psichiatrica, non puo fare proprie le conclusioni a cui sono giunti i periti del

SAM. Infatti, il dr. , FMH in psichiatria e psicoterapia, non ha motivato perché
egli esclude ladiagnosi di sindrome depressivaricorrente postadal dr. , FMH

in psichiatria e psicoterapia, nei certificati medici 22 gennaio e 6 marzo 2007 (doc. Al
50/1-3, 55/2) nonché nel rapporto medico 17 febbraio 2009 (doc. Al 72/1-4). Vaqui
evidenziato che detta diagnosi € stata confermata anche dai medici specialisti della Clinica

di sianel rapporto d uscita 13 ottobre 2008 concernente la prima
ammissione dal 22 aprile al 7 giugno 2008 che negli ulteriori rapporti d’ uscita concernenti
le degenze dal 28 aprile al 6 giugno 2009, dal 31 maggio a 10 giugno 2010 e dal 28 aprile
al 3 giugno 2011 (doc. Al 76/1-3, B/3 e B/4). Nemmeno il dr. haevidenziato i
criteri in base ai quali i periti del SAM hanno potuto considerare ladiagnosi di “(...)
Fibromialgia/sindrome somatoforme da dolore persistente (...)” (doc. Al 85/19), quale
diagnosi con influsso sulla capacita lavorativa ai sensi della giurisprudenza federale (cfr.
consid. 2.4). Al riguardo, anche i medici SMR, nelle annotazioni 22 settembre 2011, hanno
concluso che “(...) circala documentazione prodotta [ndr.: S riferisce a tre rapporti
d’uscita 16 luglio 2009, 29 luglio 2010 e 9 settembre 2011 della Clinica edla
lettera 13 settembre 2011 del dr. indirizzatadl’avv. RA 1 sub doc. B/1, B/2,
B/3 e B/4] la seconda degenza alla Clinica eranotaai periti SAM che citano il
rapporto in perizia. Le successive degenze sono posteriori alla convocazione SAM.
L’ ultimo ricovero alaClinica parladi un quadro clinico che si era mantenuto
stabile fino ad un mese e mezzo prima, si pud quindi ammettere che un eventuale
peggioramento sia avvenuto a partire dal ricovero (28.04.2011). E' da sottolineare che la
perizia psichiatrica SAM non s esprime sui criteri Foerster nonostante la presenza di una
diagnosi di fibromialgia. Proponiamo quindi una perizia psichiatrica che valuti i criteri di
Foerster oltre che prenda posizione circala diagnos psichiatrica (agli atti infatti anchei
successivi ricoveri psichiatrici pongono ladiagnosi di unas. depressivaricorrente, diagnosi
che si discosta da quella postadal perito SAM Dr. di disturbo da
disadattamento sfociato in una sintomatologia depressiva persistente — F34.8) ela
conseguente CL. (...)" (XI/bis). Questo Tribunale, ritenuto che — dopo cheil dr.

I"aveva postanel certificati medici 22 gennaio e 6 marzo 2007 (doc. Al 50/1-3,
55/2) —ladiagnosi di sindrome depressivaricorrente € stata sempre confermata dai medici
dellaClinica sin dal primo ricovero dal 22 aprilea 7 giugno 2008 (doc. Al
72/5-7) e, in particolare, anche in occasione della degenza dal 31 maggio a 10 giugno 2010
(doc. B/3) — periodo questo antecedente alla periziadel SAM del 17 novembre 2010 — non
puo tuttavia escludere con la sufficiente tranquillita che un peggioramento ( come
sembrerebbe abbiano invece ritenuto i medici SMR dr. edr.ssa

nelle annotazioni 22 settembre 2011: “(...) L’ ultimo ricovero alaClinica

parladi un quadro clinico che s era mantenuto stabile fino ad un mese e

mezzo prima, si pud quindi ammettere che un eventual e peggioramento sia avvenuto a




partire dal ricovero (28.04.2011). (...)" (XI/1, la sottolineatura e del redattore) ) siainsorto
giaprimadel 28 aprile 2011. Del resto, sempre nelle annotazioni 22 settembre 2011 — avuto
riguardo aladiagnosi di fibromialgia, giapostadal dr. nel rapporto d’ esame
clinico del 16 ottobre 2003 (cfr. doc. Al 19/1-6 e consid. 2.7) e confermatadai periti del
SAM —, i medici SMR hanno evidenziato pure che “(...) é da sottolineare che la perizia
psichiatrica SAM non s esprime sui criteri Foerster nonostante la presenza di una diagnosi
di fibromialgia. (...)" (XI/bis). Di conseguenza — anche alla luce della citata sentenza

9C 243/2010 del 28 giugno 2011 pubblicatain DTF 137 V 210 (nellaquale € stato
precisato anche in quali casi il Tribunale cantonale pud rinviare gli atti all’ assicuratore per
un complemento istruttorio, cfr. i consid. dal 4.4.1.1 al 4.4.1.4, pag. 263-265) —, nella
concreta evenienza, ritenuto come vi siano degli accertamenti peritali svolti

dall’ amministrazione che necessitano di un complemento ( “(...) Erganzung von
gutachtlichen Ausfihrungen (...)” DTF 137V 210, consid. 4.4.1.4, pag. 265), s giustificail
rinvio degli atti all’ Ufficio Al perché (come del resto in sostanza auspicato dalla medesima
amministrazione nelle osservazioni 23 settembre 2011 sub. XI), mettain atto un
approfondimento alivello psichiatrico inteso a delucidare sial’ aspetto diagnostico, siale
eventuali ripercussioni nonché I’ evoluzione nel tempo sulla capacita lavorativa

dell’ assicurata. In particolare, oltre a stabilire |’ esistenza o meno dei criteri di Foester,
necessari per poter ritenere invalidante ladiagnosi postadi “(...) Fibromiagia/sindrome
somatoforme da dolore persistente (...)" (doc. Al 85/19) (cfr. consid. 2.5),

I” amministrazione dovra chiarire se e se del caso quando € subentrato un peggioramento

della situazione valetudinaria. Quindi, in esito a tale complemento istruttorio, I’ Ufficio Al
effettuera una val utazione globale delle patologie di cui soffre |’ assicurata, debitamente
motivata, e si pronuncera nuovamente sul diritto allarendita. 2.11. Con scritto 10 ottobre
2011 I’ assicurata ha chiesto |’ assegna-zione di congrue ripetibili allegando la nota

d onorario dell’ avv. (X111 e allegato XI11/bis) di complessivi CHF 3'847.10
(CHF 3'240 di onorario, CHF 326.00 di spese e CHF 281.10 di IVA). Dalanotad onorario
risulta che é stata fatturata |'attivita svolta dal 2 dicembre 2010 (aperturaincarto) al 10
ottobre 2011 (data dellalettera con la quale é stata comunicataa TCA I’ adesione ala
propostadi rinvio formulata dall’ Ufficio Al erichiestal’ assegnazione di ripetibili). La
decisione impugnata e datata 1. marzo 2011. Secondo la giurisprudenza |'attivita svolta
primadell'inoltro di una causa non entrain linea di conto per lafissazione delle ripetibili
(RAMI 1997 KV 15, pag. 321; DTF 114 V 228, consid. 3b eriferimenti), con la
precisazione, tuttavia, che nella commisurazione della nota professionale entrano in
considerazionei lavori preparatori necessari per la stesura del ricorso. Non €, invece,
compresa l'attivita svolta dal patrocinatore prima dell'emissione della decisione impugnata,
visto cheil TFA, giaprimadell'entratain vigore dellaLPGA, hariconosciuto, a determinate
condizioni, |'assistenza giudiziaria nella procedura amministrativa (DTF 125V 32; DTF
117 V 408; SVR 2000 IV Nr. 18 pag. 55 = Pratique VS| 2000 pag. 164). Dal 1° gennaio
2003 I'art. 37 cpv. 4 LPGA prevede poi che nella procedura con I'assicuratore, sele
circostanze lo esigono, il richiedente puo beneficiare del patrocinio gratuito. Lanota

d onorario (per il lavoro svolto dall’avv. RA 1 nel periodo che, per le ragioni sopra
evidenziate, puo qui essere considerato e, meglio, dal 3 marzo al 10 ottobre 2011) di
complessivi CHF 1'614.10 (CHF 1'305.00 di onorario, CHF 189.50 di spese e CHF 119.60
di IVA) e suscettibile, allaluce dellanormativa (art. 61 cpv. 1 lett. g LPGA, art. 30 Lptcae
il regolamento sullatariffaper i casi di patrocinio d ufficio e di assistenza giudiziaria e per
lafissazione delleripetibili [RL 3.1.1.7.1]) e dellagiurisprudenza (STF 8C_723/2009 del 14



gennaio 2010), di essere riconosciuta. La domanda di assistenza giudiziaria per la procedura
ricorsuale diventa pertanto priva di oggetto (DTF 124 V 309, consid. 6 e, trale tante, STF
9C_206/2011 del 16 agosto 2011 consid. 5). 2.12. Secondo I’ art. 69 cpv. 1bisLAI, in
vigore dal 1. luglio 2006, la proceduradi ricorso in caso di controversie relative

all’ asse-gnazione o a rifiuto di prestazioni Al dinanzi al tribunale cantonale delle
assicurazioni € soggetta a spese. L’ entita delle spese € determinata fra 200.-- e 1’ 000.--
franchi in funzione delle spese di procedura e senzariguardo al valore litigioso. Visto |’ esito
dellavertenza, le spese per fr. 500.-- sono poste a carico dell’ Ufficio Al.
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