
NOTA: il rischio immediato e concreto di gravi danni alla salute o alla vita di terzi o dello stesso interessato 

rappresenta una giusta causa di rivelazione del segreto professionale. In caso di dubbi si suggerisce 

consultazione con il presidente del proprio ordine (purchè possibile immediatamente)  

Al (mittente forze ordine o magistrato) 

  

Oggetto: richiesta informazioni su persona ricercata in base a codice rosso legge 69/2019 (violenza 

domestica)  

In merito alla pregiata vostra di pari oggetto, pervenuta al nostro servizio in data XXX premettiamo quanto 

segue. 

Confermiamo che le informazioni da voi richieste risultano coperte dal segreto professionale come da art. 

200 CPP ed art. 120 DPR 309/1990 con rimando ad art 103 CPP, da voi citati. 

Nessuno dei nostri operatori ha peraltro rilevato nella prestazione di assistenza alcunchè che possa 

presentare i caratteri di un delitto per cui debba procedersi d’ufficio come da art.365 CP né attribuibile a 

terzi né attribuibile a persona assistita, per la quale, peraltro, come da comma 2, la disposizione non si 

applicherebbe.   

Rileviamo tuttavia che la vostra comunicazione fa riferimento alla legge 69/2019 in materia di tutela delle 

vittime di violenza domestica e di genere. 

Presumendo quindi che la richiesta di informazioni sia correlata alla necessità di prevenire immediati e 

concreti pericoli per la sicurezza di terzi riteniamo che ciò rappresenti una giusta causa di superamento del 

segreto professionale la cui base giuridica “prevista dall’ordinamento” secondo l’art 10 del Codice di 

Deontologia Medica (in calce citato) identifichiamo, per analogia, con l’art. 54 del CP concernente lo stato 

di necessità. 

Informazioni pertinenti alla vostra richiesta  

Il signor XX è noto al nostro servizio dal (data). Gli accertamenti effettuati hanno consentito di porre la 

diagnosi di (diagnosi tossicologiche) 

Per tali problematiche gli è stato proposto (programma proposto e adesione o no dell’interessato). 

Ad oggi l’interessato ha collaborato prevalentemente al trattamento farmacologico con (trattamento) che 

assume (dove e come). Non essendo stato possibile conseguire l’astinenza il farmaco è stato continuato 

con obbiettivi di riduzione del rischio ed in particolare di prevenzione della overdose da oppiacei. Non si 

sono manifestate turbe comportamentali attribuibili alla terapia farmacologica assunta.  

Dagli esami tossicologici recenti risulta che il signor XXx assume (sostanze e frequenza)  

Le sostanze assunte dal signor XX, pur avendo prodotto un disturbo di dipendenza significativo che 

giustifica la presa in carico da parte del SERT, non sono in grado di determinare, di per sé, esplosioni di 

violenza come quelle a volte prodotte da alcol o da alte dosi di cocaina. 

Per quanto riguarda gli aspetti psichiatrici, in data xx  fu consigliata al signor XX una visita psichiatrica in 

quanto presentava (indicare sintomi presenti in cartella tipo: depressione tono umore, insonnia eccetera. 

Se non sono indicati sintomi in cartella usare espressione tipo “come accertamento routinario”). 

Di tale visita non abbiamo più ricevuto informazioni.  



Alla nostra osservazione tuttavia il signor xx non ha mai presentato sintomi psicotici come allucinazioni, 

deliri, disorientamento spazio temporale. 

A disposizione per quanto ci compete porgiamo cordiali saluti    

 


