
UOC Risorse Umane

Il dirigente della UOC Risorse Umane

in virtù della delega conferita con deliberazione N°232/2015

HA ASSUNTO LA PRESENTE DETERMINAZIONE

N. 1058 del   09/12/2020

OGGETTO: Rimborso al Dirigente Medico F.F. matr. 2471 delle spese legali e peritali relative al 
giudizio rgn 243/2009 e 1763/2009.

Esercizi/o 2020     Centri/o di costo 2001000

- Importo presente Atto: € 7.412,37

- Importo esercizio corrente: € .

Budget

- Assegnato: € .

- Utilizzato: € .

- Residuo: € .

Autorizzazione n°: .

Servizio Risorse Economiche: Giovanna Evangelista

UOC Risorse Umane   Proposta n° DT-955-2020 

L’estensore

Graziano Fronteddu

Il Responsabile del Procedimento

Sonia Evangelisti

Il Dirigente della UOC Risorse Umane

 Sonia Evangelisti

La presente determinazione si compone di n° 4 pagine e dei seguenti allegati che ne formano parte integrante 
e sostanziale:
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Il Dirigente della UOC Risorse Umane

VISTI il D. Lgs. 30/12/1992 n° 502 e successive modificazioni ed integrazioni;

il D. Lgs. 16 ottobre 2003, n° 288; 

VISTA la L.R. 23 gennaio 2006 n°02;   

la nota prot. n° 967 del 22/01/2020 con la quale il Direttore Generale ha    tra-
sferito in via temporanea le attività relative alla Gestione del Contenzioso e al 
Governo dei Contratti Assicurativi alla U.O.C. Risorse Umane;

PREMESSO che a seguito del decesso del sig. G.V., avvenuto in data 8/1/2009, gli eredi 
del decuius, in data 14/01/2009 notificavano un procedimento penale presso 
il Tribunale di Latina; contro il dr. F.F., dipendente di questi Istituti, teso alla 
verifica  di  responsabilità  diretta  del  medico  in  ordine  al  decesso del  Sig. 
G.V.;

 
che in data 10.02.2009 il dipendente in questione chiedeva l’attivazione della 
polizza “spese legali e peritali” al fine del rimborso delle spese relative al 
giudizio in parola;

che la richiesta, per il tramite della Consulbrokers spa, veniva trasmessa alla 
Compagnia di Assicurazioni Generali Ina Assitalia, vigente all’epoca dei fat-
ti, che ne comunicava l’accettazione nella fattispecie della manleva assicura-
tiva;

CONSIDERATO che l’Avvocato Carlo Zaccagnini, incaricato dal F.F. per la propria rappresen-
tanza e difesa nel giudizio di cui sopra, ha chiesto al proprio assistito il paga-
mento delle competenze ed onorari in ordine all’attività svolta nella causa in 
quesitone, a titolo di saldo, per un importo pari ad euro 7.412,37, di cui alla 
ft. 24 del 06/04/2020, che si allega;

che detto importo è stato già corrisposto dal dott. F.F. al proprio legale;

che ai sensi delle condizioni contrattuali della polizza “spese legali e perita-
li”, le somme devono essere erogate dalla Compagnia di Assicurazioni Gene-
rali Ina Assitalia a favore di questi Istituti, in qualità di Contraenti, per il suc-
cessivo rimborso al dipendente;

che, a seguito di numerose richieste di erogazione della somma già pagata dal 
dipendente da parte di IFO, il broker assicurativo, con e-mail del 10 luglio 
2020, rappresentava il diniego opposto dalla Compagnia di Assicurazione al 
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rimborso,  per chiusura del sinistro per carenza di termini ai sensi dell’art. 
2952 c.c.; 

RITENUTO in ogni caso opportuno, ai sensi dell’art. 25 del C.C.N.L. della Dirigenza Me-
dica e Veterinaria, corrispondere al Dirigente Medico F.F. matr. 2471 la som-
ma di euro 7.412,37 a titolo di rimborso delle spese legali dallo stesso soste-
nuto, come da ft 24/2020, somma che risulta conforme ai parametri di cui al 
D.M.55/2014 tab.15 “giudizi  penali”,  con successiva azione di  rivalsa nei 
confronti nei confronti della Compagnia di Assicurazioni Generali Ina Assita-
lia;

ATTESTATO che il presente provvedimento, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma 
e nella sostanza è totalmente legittimo e utile per il servizio pubblico, ai sensi 
dell’art. 1 della legge 14 gennaio 1994, n. 20 e successive modifiche, nonché 
alla stregua dei criteri di economicità e di efficacia di cui all’art. 1, primo 
comma, della legge 7 agosto 1990, n. 241, come modificata dalla legge 11 
febbraio 2005, n. 15.

ATTESTATO altresì che il presente provvedimento è predisposto nel pieno rispetto delle in-
dicazioni e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la rea-
lizzazione del Piano di Rientro dal disavanzo del settore sanitario della Re-
gione Lazio.
 

DETERMINA

Per i motivi esposti in narrativa che si intendono integralmente confermati di:

- di rimborsare al Dirigente Medico F.F di questi Istituti, matr. 2471, la somma di euro 7.412,37 in 
ordine alle spese sostenute nel giudizio avanti al Tribunale Penale di Latina intentato dagli eredi del 
sig. G.V. rgn 243/2009 e 1763/2009;
- di procedere, una volta effettuato il rimborso nei confronti del predetto dipendente, al recupero 
della somma nei confronti della Compagnia di Assicurazioni Generali Ina Assitalia;
- che detto importo dovrà essere accreditato nel prossimo cedolino stipendiale del Dirigente Medico 
in parola.

La U.O.C. Risorse Umane curerà i provvedimenti per l’esecuzione della presente determinazione.

La UOC Risorse Umane curerà tutti gli adempimenti per l’esecuzione della presente determinazio-
ne. 
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Il Dirigente della  UOC Risorse Umane

Sonia Evangelisti

Documento  firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i. e norme collegate
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U.O.C. Assicurazioni e Contenzioso 

Prot.N° � 
Allegato: 8 

Data 5.�-01 

ISTITUTI 

FISIOTERAPICI 

OSPITALIERI 

Consulbrokers Spa 

Riviera di Chiaia, 263 

80121 Napoli 

e.a. Dott.ssa Martina Nigro

Oggetto: Apertura sinistro polizza tutela legale Prof. F F 

I � I i li I t � 

NAllCl�ltl [ 

l u M (.,I � I 

In riferimento alla polizza indicata in oggetto si trasmette, in allegato, la 
documentazione prodotta dal Prof. F per l'apertura del relativo sinistro. 

Distinti saluti. 

mlloc �ca 

e/. +39 0652662481 - +39 0652662485 +39 0652666258 lei, I facsimile +39 0652666779 e-mail: allocca@ifo.it
C.F. n. 02153140583P.IVA n. 01033011006 00128 ROMA Via Elio Chianesi, 53



IFO Roma - Mod. TL 1/01 

ISTITUTI FISIOTERAPICI OSPITALIERI - ROMA .
·, . 
� ' r:.t" p g,;,Y,ç.:,y:,,ç;,;,..,-:.,��.:.W. WW .,,s- .t,�:<•!--.i?l,;�•,,,t"'��A"•l','•YJ ,,.-�_.,. .'IJ>•./11' h/4,; ,:,.,1.r-/,,r/.J,rr .V�d,•/,""�';f!.A',:0)4',-; r❖Y/tr,,P C l"'-K',.-•�W. •t"}•p,_r• ,7 X"-:.t�.li''.-.lr /'';r'.r,d°'l•.C' #.'A"�li'/K/,..,r::✓.,:-& ''r:Q/Q/.IT/.V,•;.:r,,'✓,�� Cl'..,W§W.�_.--;,.�,t,;�• 

RICHIESTA ATTIVAZIONE POLIZZA TUTELA LEGALE (PROCEDIMENTI PENALI) 
N.B. per i procedimenti che riguardano esclusivamente la responsabilità civile, è obbliga1�orio avvalersi della 
assistenza legale della ·compagnia Assicuratrice, che non rimborserà alcuna spesa non preventivamente 
autorizzata. 

\\ sottoscrittin quaWtà ai ':::bi :1<::ETTPf2--8

·-voe-A� e--& tro 
, per cui allega relativo atto .. chiede l'attivazione della 

polizza di Tutela Legale e decide di avvalersi : 

O del legale incaricato dalla Compagnia Assicuratrice con il quale si metterà in contatto per il 
tramite della Consulbrakers SpA., Potenza, Via Riviera di Ghiaia n. 263 teL 081.7648268 -
telefax 081.7648685 

O di un legale di fiducia nella persona di __________________ e 
contestualmente si impegna, se richiesto, a rilasciare mandato a favore del legale di fiducia 
della Cro:r.i1;22Qf.lia :afflr.ir../:lé. In �P-�'Yl r;ir.i,�� �..ry.lir.P- il. t;lJ:Qr.f"J.iimwtn. ir.i. <Jl.!P-aj°Ì@P- 9P..r. (JJ.12f.ltn. 
attiene le rilevanze di competenza dell'IFO. 

A tale fin.e.., a conoscenza delle sanzioni penali previste dalla legge 15/68� in. casa di

dichiarazione/i mendaceli, Dichiara sotto la propria responsal,ilità che: 

o l'evento al quale si riferisce il procedimento è accaduto in data ________ e riguarc;a

;:u:1a:tb � cu,J' oJA I o:ct 539 C.�•

O l'atto allegato rappresenta il primo atto notificato al sottoscritto in relazione al 

procedimento ìn oggetto 

Dichiara, inoltre, di aver preso visione dell'estratto delle condizioni di polizza 

Allega: coi;:>ia documento di identità (.in oq_ni caso/· 

Roma, li � /o 2 /� f
{jf1

1 'I"· Il, '. lì. l 1W V\,'S' f'.,J\.) /h Ll,W ,-..,; C/)r'</ "'-', /)o"!'\? (A..\ V, 

I v}:ç)\... �W) W Y}-," ff'lf V'J!v <:: 'v) /);ti f1 e' ( IV' G)i,-,. t'h--... 



Ifio , , . · 1•· · ' I ' • • • 

Roma li 27/03/2009 
_4.llegato: 

! ! -.. I , f : 1· �. i' ! : 

.Alla: 

U.O.C. 

11111•. ,,:, 
:·,;.,ç,,\tl. 

:!..2..!:..:2...!:.2 

Assicurazioni e Contenzioso 

- Sede-

1· 11·1 •.-,,, 

5,:1,',tl.'. r 
, ::.,,., . ... !,•• 

Oggetto: Comunicazione nomina Legale giudizio Prof.F /Sig. G

V. 

Faccio seguito alla mia del 10/02/2009 inerente l'attivazione della tutela 
legale per il giudizio come in oggetto indicato. per comunicare il nominativo del 
professionista incaricato della mia difesa: 

Distinti saluti. 

TU·:c ;: � ... /., LEGALE 

SETTORE CONTENZIOSO 

STUDIO LEGALE ZACCAGNINI - GRASSINI 
Via Zanardelli, 23 
00186 Roma 
Te!. 0668803339 - fax 0668308636. 

Ricevuto Il Z }· (,2) ) /-0.= t7
Pto�n. v\_/ 



Avviso di ricevimento/ Empfangsbestatigung 

C2J �t1����7;�;
ta 

0���;f
1/1315I aj li 6/ z.H/q l41� I � □ Assicurala 

Versiche,te Sendung Euro _____ Numero I Nummer 
Data di spedizione Dall'ufficio postale di 

Ron Il" r: 1 IO Versanddatum ___________ Vom Postami • 
, , .�t7n

Destinatario i Empfanger G N Y\J I.--&, r'\...,.;:) IG(_S\rt_ 5 <C..yy/� 

Via/ SlraBe /Z; l/! � rCtl'J /J j' C1-t /1:)J /) 2 6 3
I / 

C.J!...f?r/. .f M s':) L2../ .. Località I Ort j(J J:;:, .'.:) L ' ,� ' 

. 1$] 
LU1'1:S�Bl�(��1tR� � 

~, •, I , _/ I ) � . ·-o: 
Riv1��

2-

�!�� 26J 0i ;)�/vf .f!J 2· ·Q: (fl)_�·C)� . 

'Jc'"'W"ll"·:ri!�ll'S"J.'i"'"os I Bllilui ,.,mo '""''ooa,jo .. {•"" '"V••····· .,. C.t 
( ome e qgn_ e) . ax , 85 Untcrschrift des Beauftragti ', e 
Vo/lstiindlgtt .ti>nte,ecf)riJt 7 O 2 5 O 7 6 7 dar Postverteilung \" "-- · 11
des Empfiingers '-..:'B• 
(Vor- imd Nachname) 

/ �! □ Consegna ofielluata ai sensi dell'art. 33 O.M. 09.04.01 I Zustellunll gemila Atl. 33 Ministeria/d�kret 09.04.01 
• ln•,ii multipli a un unico destinatario/ • Mohrfachsondungen nn 61/lell el111i9e11 Empfiinger 
• Sottoscrizfone rìfiut�ta / • Ve,woigerung der Unterzeichmmg ·· ·., -. .•. .., 

. , .. \ B-4..tANO

.::-

I I •. : •• 
::,: • ::,1l 

_·_··-�.:..:...:� 
'i.��\t;, 

l I r i t,.• 1 • 
;, f.1 •.� 1.•. I 

.,,u- .. ,::,, 

RACCOMANDATA A.R. 

Oggetto: Nomina difensori sinistro F/G V. 

In allegato alla presente si trasmette la nota del Prof F F, inerente la 
nonùna del difènsore per lo causa come in oggetto .ìpec[fì.cata. 

Distinti saluti. 

i 
... 

/ 

L ·e , 
(Fromeddu mzicmo) 

I i 

, ./ l,.,,,. 

/! 
1 I 

// 
IL f)JJ.tflFTORE 

(Avv. �-s_yffijiliano Gerli) 
l1Vv--· /! 

(I 

SETTORE CONTENZIOSO 

Tel. -,.39 0652662485 /facsimile .:. 390652662485 E-MAIL fronteddu(ro.ifo.it 
C.F. N" 02 l53 l-W583 f P. IVA O I 033011006 - 00144 ROMA Via Elio Chianesi, 53



CONSULBROKERS 
Società per Azioni Capitale Sociale € 4.000.499,16 

Prot. n(2J }!{ /09/as/GS/raccomandata ar 

Napoli, 29 ottobre 2009 

OGGETTO: RICHIESTA DOCUMENTAZIONE 

REG. N. 3157 

UNI EN ISO 9001:2000 

Spettabile 
1ST. FISIOTERAPICI OSPITALIERI 
VIA ELIO CHIANESI, 53 
128 ROMA (RM) 

Sinistro del 10/05/2009 

1ST. FISIOTERAPICI OSPITALIERI / F F Ns Rif: 2009/1355 

Polizza: SPESE LEGALI - 263668897 

In relazione all'oggetto, Vogliate farci pervenire quanto ci richiede la compagnia per la 
posizione di sinistro indicata in oggetto necessarie all'istruzione della pratica. 

In attesa di un Vostro riscontro, siamo a disposizione per eventuali ulteriori chiarimenti. 

Distinti saluti 

IFO DI ROMA 

Sede legale ed amminis trativa POTENZA · R.E.A. Pz 73178 • Pz 4028 • Partita IVA, Cod i ce Fis cale e Reg ist ro Imprese 00970250767 • R.U.I. n. 8000104507 

85100 POTENZA, Viale Marconi 90 

Tel. 097154732 pbx, fax 0971472686 

80121 NAPOLI, Riviera di Chiaia 263 

Tel. 0817648268 pbx, fax 0817648685 

00187 ROMA, Via XX Settembre 98/G 

Tel. 0648903343 pbx, fax 0647822623 



Direzione per l'Italia 

Tutela Giudiziaria 
GG 

Mogliano Veneto, 14 ottobre 2009 

Spettabile 
CONSULBROKERS S.p.A. 
Riviera di Chiaia 263 
80121 NAPOLI NA 

e,p.c., ALL'AGENZIA GENERALE DI 
ROMA906 

D.630.096/2009 -Ag. Roma 906 -Istituti Fisioterapici Ospitalieri -dott. F F/ ?? poi. 263668897 

Con riferimento alla pratica in oggetto, onde poter valutare l'operatività della garanzia, abbiamo 
necessità di avere una descrizione dettagliata dei fatti, e soprattutto copia dell'atto giudiziario, non 
appena sarà notificato all'assicurato dott. Facciolo, dal quale risulti l'imputazione in capo allo stesso 
(ora siamo solo in possesso di un "verbale di identificazione" dei Carabinieri di Roma, dal quale non 
risulta alcunché). 

Vi invitiamo a darne comunicazione all'Istituto contraente e in tale attesa p giamo distinti saluti. 

Direzione per l'Italia_ 31021 �fogliano Veneto, via Marocchesn 14,. telefono 04,1 5492111 - fax 041 94,2909- silo internet: www.generali.il- e-mail: info@gcnerali.it 

. • • I 83J 1' · C ·1 I .· I € I 410 J 13 747 00 intcrumcn\c versato - Sede Ic�alc in Trieste, piazza Ducu degli 1\bruszi 2 
Soc1ctù costttu1la ne 1 o neste - np1 a e socio e • • • , ". . . . • • 

Codice fiscale e Registro imprc•c 00079760328 - lscrilln al numero J.0?003 dcl�'Albo d�llc i_mprcs_c J, nss,curnz1onc e rinss,curaz,one 

Capogruppo del Gruppo Generali, iscrillo ali Albo dc, gruppi nsS1curn1tv1 



Direzione per l'Italia 

Tutela Giudiziaria 
GG 

Mogliano Veneto, 14 ottobre 2009 

' 
" Spettabile 

CONSULBROKERS S.p.A. 
Riviera di Chiaia 263 
80121 NAPOLI NA 

e,p.c., ALL'AGENZIA GENERALE DI 
ROMA906 

D. 630.075/2009 - Ag. Roma 906 - Istituti Fisioterapici Ospitalieri - dott. F F

(decesso GV)- proc. pen. 243/09 RG.N.R 
poi. 263668897 

Sulla base della documentazione in nostro possesso, confermiamo l'operatività della garanzia da noi 
prestata con la polizza in oggetto e attendiamo di conoscere il nominativo del legale scelto dall'assicurato 
dott. Facciolo. 

A conclusione della controversia provvederemo al rimborso delle spese legali e peritali, previa 
presentazione di adeguata documentazione, come da condizioni di polizza e nei limiti del massimale 
assicurato, a fronte di parcelle regolarmente quietanzate dal professionista interessato. 

Invitando Vi a tenerci informati sugli sviluppi della vertenza, porgiamo dist ti saluti. 

-

2 3 OTT 2001J 

SocictÌI costituita nel 1831 0 Trieste_ Copitolc sociolc € I.410.JJ3.747,00 interamente versoio - _Sede lcg�lc in Tric.sic, p iu_"-•. Ducu_ degli Abruzzi 2 
Codice fiscale e Registro imprese 00079760328. Iscritta al numero 1.0?003 dcl�1Albo d�lle ,_mprc�e _e.li :iss1curaz1onc e rwss1curo1.1onc 

Capogruppo del Gruppo Generali, iscritto ali Albo dc, gruppi ass1curnllv1 



ZACCAGNINI CARLO

VIA PROPERZIO 32
00186 ROMA RM
Partita IVA 10804610581
Codice Fiscale ZCCCRL71B26H501C

F F

V DI V G 20 
ROMA RM

Cliente 24643
Codice Fiscale F

Riferimento

Fattura     Numero 24   del  6/04/2020

Ns. Banca

ABI : 
CAB :  
C/C : 
IBAN : 

Pagamento
Bonifico 30 gg

Articolo Descrizione UM Quantità Prezzo Sconto Importo IVA

5.080,03 22

762,00 22

P.P. N. 243/2009 R.G.N.R. E N. 1763/2009
R.G.G.I.P. nei confronti del dott. F Fo per l'attività 
svolta dal gennaio 2009 al gennaio 2010
Spese generali ex art. 13 (15% su onorari)

Cassa nazionale di previdenza e assistenza forense
233,68 22

Copia della fattura elettronica disponibile nell'area
riservata dell'Agenzia delle Entrate.

Totale importi 5.842,03
Totale imponibile 6.075,71 

Cassa Previdenza 233,68

Totale IVA 1.336,66 

Imponibile IVA Importo IVA Totale documentoCod. IVA Descrizione

22 22% - GENERICO 6.075,71 1.336,66 7.412,37 

Scadenza 06/05/2020
Importo 7.412,37 



PROCUP� DELLA REPUBBLICA 

di LATINA 

R[CHIESTA DI COPIA DI A TTf 

Proc. n
° G � s. /O;) 

_ ___.:_+-, ---=----
Ud. __ __,_ ___ _ Trib. __ :..._) ____ _

li sottoscritto _A_w._D_
1

�----J,,l.-;U---.J....1--1-· C-�----V-- -J i¾--t:J-N-:;,L-) _ 

in qualità di: � DIFENSORE □ INDAGATO □ PARTE OFFESA

chiede il rilascio di n° __ -==:_;( ___ copie per un totale di n° _3_,L_ __ _ 

pagine dei seguenti atti: ------'-"'=c....::�::;,...___,.,'--=--(i)---=-=::....:���-....!l✓--"--''.ovx=-=-'''--------

A "f /41 /2012, 

(X] COPIE USO STUDIO □ CON URGENZA
(entro DUE giorni d2.ll2 richiesta) 

□ COPIE CONFORl\�I � SENZA URGENZA 

Il Funzionario 

N.B. Il diritto di certificazione di conformità deve essere corrisposto per ogni sing�lo­
atto, anche se composto di più pagine. 
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PROCUP� DELLA REPUBBLICA 

di LATINA 

R[CHIESTA DI COPIA DI A TTf 

Proc. n
° G � s. /O;) 

_ ___.:_+-, ---=----
Ud. __ __,_ ___ _ Trib. __ :..._) ____ _

li sottoscritto _A_w._D_
1

�----J,,l.-;U---.J....1--1-· C-�----V-- -J i¾--t:J-N-:;,L-) _ 

in qualità di: � DIFENSORE □ INDAGATO □ PARTE OFFESA

chiede il rilascio di n° __ -==:_;( ___ copie per un totale di n° _3_,L_ __ _ 

pagine dei seguenti atti: ------'-"'=c....::�::;,...___,.,'--=--(i)---=-=::....:���-....!l✓--"--''.ovx=-=-'''--------

A "f /41 /2012, 

(X] COPIE USO STUDIO □ CON URGENZA
(entro DUE giorni d2.ll2 richiesta) 

□ COPIE CONFORl\�I � SENZA URGENZA 

Il Funzionario 

N.B. Il diritto di certificazione di conformità deve essere corrisposto per ogni sing�lo­
atto, anche se composto di più pagine. 



( 

Visto l'art. 408 c.p.p., e l'art. 125 disp. att. c.p.p. 

CHIEDE 

Disporsi l'archiviazione del procedimento. 

AVVISA 

G D e G M domiciliati in Latina, corso i n. 61 presso il difensore di fiducia nominato avv. Angelo 
Cardinale, che è stata presentata al Giudice per le Indagini Preliininari in sede richiesta di 
archiviazione, con avvertenza che nel termine di dieci giorni dalla notifica del presente avviso ha 
facoltà di prendere visione degli atti e presentare opposizione con richiesta motivata di prosecuzione 
delle indagini preliminari. 

Latina, 16/6/2009 
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