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Erwagungen

E. 13

cpv. 1 LAI stabilisce che gli assicurati, fino a compimento dei 20 anni hanno diritto
aiprovvedimenti sanitari necessari per la cura delle infermita congenite (art. 3 cpv. 2
LPGA).

Il Consiglio federale designale infermita per le quali sono concessi tali provvedimenti. Esso
puo escludere le prestazioni, se l'infermita e di pocaimportanza (art. 13 cpv. 2 LAI).

Facendo uso delladelega di competenza di cui sopra, I'Esecutivo federale ha emanato
I'ordinanza sulle infermita congenite (OIC; RS 831.232.21).

Questa autorita dispone di un largo potere di apprezzamento che le permette di optare per
unaregolagenerae (art. 1 OIC) o, nel caso di talune infermita, per dei criteri particolari,
prendendo eventualmente in considerazione anche degli aspetti di ordine pratico (RDAT
[1-1999, n. 65; Pratique VS| 1999 p. 173 consid. 2b con riferimenti).

Giustal'art. 1 cpv. 2 OIC, le infermita congenite sono enumerate nell'elenco in alegato. |1
Dipartimento federale dell'interno puo qualificare delle infermita congenite evidenti, che
non figurano nell'elenco in alegato, come infermita congenite giustal'articolo 13 LAI.

Lmart. 2 cpv. 1 OIC dispone cheil diritto nasce con Iminizio dei provvedimenti sanitari, ma
a piu presto a nascita avvenuta.

Selacuradi unm infermita congenita viene assunta perché é necessaria unaterapia precisata
nellm allegato, il diritto nasce con Iminizio del provvedimento; S estende in seguito a
tutti i provvedimenti sanitari necessari alla cura dellm infermita congenita (cpv. 2).

Sono reputati provvedimenti sanitari necessari alla curadi un'infermita congenita tutti i
provvedimenti ritenuti validi dalla scienza medica e intesi a conseguire nel modo piu
semplice e funzionale lo scopo terapeutico (art. 2 cpv. 3 OIC).

Determinante quindi per stabilire se un rapporto medico havalore di provanon € né
I'origine del mezzo di prova, né la denominazione, ad esempio quale perizia o rapporto
bensi il suo contenuto (DTF 125 V 352 consid. 3 e 122 V 160 consid. 1c; in fine con rinvii).

Le perizie affidate dagli organi dell'Al o dagli assicuratori privati, in sede di istruttoria
amministrativa, amedici esterni 0 a servizi specializzati indipendenti, i quali fondano le
proprie conclusioni su indagini approfondite e giungono arisultati concludenti, dispongono
di forza probatoria piena, a meno che non sussistano indizi concreti a mettere in causala
loro credibilita (STF 8C_535/2007 del 25 aprile 2008).Per quel che concerneil Servizio di
Accertamento Medico (SAM) dell'assicurazione invalidita, I'Alta Corte nellaDTF 132 V
376 harilevato che se un Centro d'accertamento medico e incaricato di rendere una perizia,
devono essere osservati i diritti di partecipazione conferiti dall'art. 44 LPGA (consid. 6 e 7).



In merito alvalore probatorio delle perizie SAM, sotto il profilo dell'indipendenza,
dell'equita del processo e della paritadelle armi vedi [aDTF 136 V 376.

NellaDTF 137 V 210l TF ha concluso che I'acquisizione delle basi mediche per poter
emettere una decisione attraverso perizie effettuate da istituti esterni comei SAM
nell'assicurazione invalidita svizzera, come pure il loro utilizzo nelle procedure giudiziarie,
edi per sé conforme alla Costituzione e alla Convenzione europea (consid. 2.1-2.3).
Contestualmente |a nostra Massima | stanza ha inoltre ritenuto necessario adottare dei
correttivi tanto alivello amministrativo (assegnazione a caso dei mandati; differenze
minime delle tariffe della perizia; miglioramento e uniformizzazione dei criteri di qualitae
di controllo e rafforzamento dei diritti di partecipazione; consid. dal 3.2 a 3.3,3.4.2.6 e
3.4.2.9) quanto alivello dellm autorita giudiziaria (in caso di accertata necessita di ulteriori
chiarimenti, il Tribunale cantonale o il Tribunale federale amministrativo devono per
principio ess stess ordinare una periziamedicai cui costi Sono posti a carico
dell'assicurazione invalidita; consid. 4.4.1.3,4.4.1.4 e 4.4.2).

Se vi sono dei rapporti medici contraddittori, il giudice non pud evadere la procedura senza
valutare I'intero materiale e indicare i motivi per cui egli si fonda su un rapporto piuttosto
che su un altro (STF 8C_535/2007 del 25 aprile 2008).

Vainfine evidenziatoche in ragione della diversita dell'incarico assunto (a scopo di
trattamento anziché di perizia), in caso di lite non ci si puo di regola fondare 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 allaluce 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 Uiber die Invalidenversicherung, in:
Rechtsprechung des Bundesgerichts zum Sozial versicherungs-recht, 2010, ad art. 28a, pag.
353) echeil solo fatto che uno o piu medici curanti esprimano unm opinione contraddittoria
non e sufficiente arimettere in discussione una perizia ordinata dal giudice o

dallm amministrazione e aimporre nuovi accertamenti (STF 9C_710/2011 del 20 marzo
2012 consid. 4.5 e 9C _9/2010 del 29 settembre 2010 consid. 3.4, entrambe con i rinvii
giurisprudenziali ivi menzionati).

Vapoi rilevato che, affinché un esame medico in ambito psichiatrico siaritenuto affidabile
deve adempiere diverse condizioni (Cattaneo, m La promozione dell'autonomia del disabile:
esempi scelti dalle assicurazioni socialim, in RDAT 2003-11 p. 628-629, in particolare la
nota 158, nella quale vengono citate alcune sentenze federali e cantonali, in particolare la
DTF 127V 294). In questm ultima sentenza |'Alta Corte hafatto proprie le considerazioni di
Mosimann. In particolare, secondo questo autore (Somatoforme Stérungen: Gerichte und
[psychiatrische] Gutachten, in: SZS 1999 p. 105 ss), in ambito psichiatrico |m esperto deve
innanzitutto porre una diagnosi secondo una classificazione riconosciuta e pronunciars
sulla gravita dell'affezione.

II perito deve anche valutare I'esigibilita dellaripresa di un'attivita lucrativa da parte
dell'assicurato. Tale prognosi deve tener conto di diversi criteri, quali il carattere
premorboso, I'affezione psichica e quelle organiche croniche, la perdita d'integrazione
sociale, un eventuale profitto tratto dalla malattia, il carattere cronico dellamalattia, la
durata pluriennale della stessa con sintomi stabili 0 in evoluzione e I'impossibilita di
ricorrere atrattamenti medici secondo laregolad'arte. La prognos sfavorevole deve essere



fattain base allminsieme dei succitati criteri. Inoltre, I'esperto deve esprimersi sull'aspetto
psico-sociale 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 32.1999.124 inedita 27 settembre
2001; STFA 1 683/03 del 12 marzo 2004 pubblicatain DTF 130 V 352).

2.7. Chiamato apronunciarsi, il TCA non puo,senza che prima vengano svolti ulteriori
approfondimenti peritali, condividere la valutazione espressa dalla dr.ssa del
SMR nél rapporto finale del 20 luglio 2018, posto a fondamento della decisione impugnata.

Tale modo di procedere del medico del SMR non appare corretto e non puo essere avallato
dal TCA, in quanto non conforme agli articoli 59bis cpv. 2 LAl in relazione con Im art. 49
cpv. 1 OAI (cfr. STF 9C_404/2018 del 22 agosto 2018; DTF 142V 58 consid. 5.1; 135V
465 consid. 4.4.).

Giovaqui infatti ricordare che per |mart. 59 cpv. 2bis LAl i servizi medici regionali sono a
disposizionedegli uffici Al per valutare le condizioni mediche del diritto alle prestazioni,
stabiliscono la capacita funzionale dell'assicurato - determinante per I'Al secondo I'articolo
6 LPGA - di esercitare un'attivita lucrativa o di svolgere le mansioni consuete in una misura
ragionevol mente esigibile e sono indipendenti per quanto concerne le decisioni in ambito
medico nei singoli casi.

Scopo e senso del disposto come pure dellm art. 49 OAI risiedono nella possibilita, per gli
uffici Al, di fare capo apropri medici per lavalutazione degli aspetti sanitari del diritto alle
prestazioni. Questi ultimi, grazie alle loro specifiche conoscenze medico-assicurative, sono
quindi chiamati a valutare la capacita funzional e della persona assicurata. In questo modo
stata creata una chiara separazione di competenze tramedici curanti e assicurazione sociale.
Sullabase delleindicazioni del SMR, I'UAI deve cosi decidere cosasi puo ragionevolmente
pretendere da un assicurato e cosainvece no (vedi DTF 136 V 376 consid.
4.1;sentenze9C_1001/2012 del 29 maggio 2013;9C_524/2010 del 27 ottobre 2010;
9C_9/2010 del 29 settembre 2010, 9C_323/2009 del 14 luglio 2009 consid. 4.2, in SVR
2009 1V n. 56 pag. 174, con riferimenti).

Conformemente a quanto valutato dallm Alta Corte nella STF 8C_839/2016 del 12 aprile

2017, pubblicatain SVR /2018 IV nr. 4 - nellaquale il TF hareputato che il rapporto del

SMR non potesse essere considerato esaustivo, non essendosi espresso su tutti gli aspetti

rilevanti per ladecisione - il TCA ritiene che, nel caso di specie, il medico del SMR avrebbe

dovuto chiarire selm apparentepresenza del muscol o pettorale cui aveva fatto cenno ladr.ssa
, fosse effettiva oppure no.

Quindi in esito atali complementi istruttori, |m amministrazione si pronuncera nuovamente
sul diritto a prestazioni dellm assicurata.

In concreto, visto |m esito del ricorso, le spese per fr. 500.-- vanno messe a carico
dellm Ufficio Al.
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