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RELAZIONE DI STIMA MEDICO-LEGALE SULLA PERSONA DI 
KHELIFA  YASSINE                                                          

                        

Trattasi di soggetto maschile nato in Algeria il 16/5/1993 e residente a Milano, in Via 
Appennini n. 66, Cap 20151; di professione esperto in informatica. 
Codice Fiscale: KHL YSN 93E 16Z 301N 

Il periziando riferisce che, il giorno 3/4/2024, alla guida di motociclo (munito di casco), fu 
coinvolto in un incidente stradale contro furgone in località Milano, subendo lesioni. 
Prontamente soccorso, il periziando fu trasportato con autolettiga al P.S. dell’Ospedale 
Niguarda di Milano dove i sanitari, dopo gli accertamenti clinici, radiografici (Rx polso 
sinistro con referto di "Frattura scomposta dell’epifisi distale radiale con coinvolgimento 
della superficie articolare") e TC al polso/mano Sx, posero diagnosi di "Frattura chiusa 
soltanto del corpo del radio". 
Il periziando fu sottoposto a manovra di riduzione con ripristino del profilo anatomico e a 
posizionamento di apparecchio gessato antibrachio metacarpale e fu reso edotto della 
necessità di intervento chirurgico e fu messo in nota operatoria per intervento chirurgico. 
Fu quindi dimesso lo stesso giorno (3/4/2024), con prescrizione di mantenere l’arto in 
posizione antideclive sopraelevato rispetto al cuore, mobilizzazione delle dita con controllo 
circolo e sensibilità periferica (rivalutazione urgente in Pronto Soccorso se problemi), terapia 
analgesica al bisogno, astensione da sforzi e fissurazione del gesso. 
Fu concessa prognosi di 30 giorni.  

SUCCESSIVAMENTE: 
Per il persistere della sintomatologia dolorosa e intolleranza all’apparecchio gessato, in data 
8/4/2024 il periziando si ripresentò al P.S. dell’Ospedale Niguarda di Milano, dove i sanitari 
riscontrarono "Disturbo da gesso senza segni di compromissione vascolare/nervosa". 
Il periziando fu quindi dimesso lo stesso giorno (8/4/2024), con prescrizione, in attesa di 
ricovero per intervento chirurgico, di mantenere braccio sopraelevato oltre l’altezza del cuore 
e terapia analgesica e con concessione di prognosi di 30 giorni. 
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In data 9/4/2024, si apprende ricovero ℅ l’Ospedale Niguarda di Milano, dove il periziando 
rimase sino al 12/4/2024 per essere sottoposto a intervento di osteosintesi con placca e viti 
della nota frattura di radio distale sinistro. 
Durante il ricovero il periziando fu sottoposto agli accertamenti pre-operatori e, in data 
10/4/2024, fu sottoposto all’intervento chirurgico programmato. Il decorso post-operatorio è 
descritto regolare e il periziando fu quindi dimesso in data 12/4/2024 in condizioni generali 
stabili e ferita in ordine, con prescrizione di Paracetamolo al bisogno (max 3 volte al giorno), 
se dolore persistente aggiungere Ibuprofene 400mg e gastroprotezione, mantenere l’arto 
operato in posizione sollevata, mantenere la medicazione asciutta e pulita senza bagnarla fino 
alla rimozione dei punti di sutura, mobilizzazione precoce delle dita, in particolare delle 
metacarpo-falangee delle dita lunghe e della catena del pollice, controlli clinico e 
medicazione dopo 5-7giorni, rimozione punti dopo 21 giorni e controllo ortopedico a 35-40 
giorni dall’intervento con esecuzione di Rx al polso sinistro.  
In data 2/5/2024, il periziando si sottopose a controllo ortopedico con medicazione e 
rimozione dei punti di sutura e con consiglio di "iniziare mobilizzazione delle dita e del 
polso, utilizzo di tutore polsiera lunga semirigida, controllo clinico e rx tra 2-3 settimane". 
In data 21/5/2024, il periziando si sottopose a Rx del polso sinistro, con referto di: "… esiti di 
frattura metaepifisaria distale di radio, trattata con placca e viti metalliche, buoni fenomeni 
osteoriparativi. Mezzi di sintesi integri e in sede. Non fratture secondarie…" (vedasi 
immagini sottostanti). 

Lo stesso giorno (21/5/2024), si apprende inoltre nuovo controllo ortopedico con presa 
visione della Rx al polso sinistro e riscontro clinico di articolarità limitata, cicatrice in ordine, 
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non disistesie periferiche e con consiglio di valutazione fisiatrica per FKT, mobilizzazione 
libera in assenza di sovraccarichi funzionali e controllo dopo 40 giorni. 
In data 21/8/2024, il periziando si sottopose a nuova Rx del polso sinistro, con referto di: 
"Regolari esiti di osteosintesi di frattura metaepifisaria distale di radio, quasi 
completamente consolidata. Non scomposizioni secondarie. Ridotto lo spazio articolare 
radio-carpico, reperto invariato rispetto al 21/5/2024". 
In data 21/11/2024, il periziando si sottopose a visita specialistica ortopedica, con 
certificazione che "… in seguito ad incidente stradale del 3/4/2024 in cui ha riportato 
frattura radio distale Sx e sottoposto ad intervento di osteosintesi radiale Sx, è clinicamente 
guarito. Eventuali postumi potranno essere valutati in sede medico.legale…". 

SOGGETTIVAMENTE LAMENTA: 
Dolore alla flesso-estensione dell’arto superiore sinistro, con deficit della presa e della forza 
e deficit della sensibilità. 
Dolore all’articolarità radio-carpica sinistra. 

ALLO STATO ATTUALE: 
Il soggetto si presenta in buone condizioni clinico-generali. 
Soggetto di 175 cm di altezza x 82 Kg di peso. 

ESAME OBIETTIVO LOCALE: 
ARTO SUPERIORE SINISTRO PER POLSO: 
Si apprezza cicatrice chirurgica ipertrofica in regione volare della lunghezza di circa 5 cm. 
Si apprezza limitazione funzionale del range di articolarità, elettivamente alla flesso 
estensione (limitata di un terzo della totale) e alla prono supinazione (limitata di un quarto 
della totale). 
Apprezzato, inoltre, dolore alla tabacchiera anatomica.  

CONSIDERAZIONI MEDICO-LEGALI: 
Dopo l’esposizione e la valutazione dei dati di acquisizione clinica e anamnestica, 
concluderemo che il periziando, per il noto incidente stradale del 3/4/2024, presenta: esiti di 
frattura al radio distale sinistro, operata con intervento di osteosintesi con placca e viti.   
E’ compatibile NESSO CAUSALE fra evento traumatico e patologia in atto. 

POSTUMI: 
1° INABILITA' TEMPORANEA TOTALE  AL 100%          3 gg 
     INABILITA' TEMPORANEA PARZIALE AL 75%       30 gg 
     INABILITA' TEMPORANEA PARZIALE AL 50%       30 gg 
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     INABILITA' TEMPORANEA PARZIALE AL 25%	  50 gg 

2°  POSTUMI DI INVALIDITÀ PERMANENTE (DANNO BIOLOGICO) DA 
VALUTARSI IN MISURA PARI AL 8-9% IN AMBITO R.C.   

3°  SI RITENGONO GIUSTIFICATE E CONGRUE LE SPESE MEDICHE 
DOCUMENTATE RICONDUCIBILI ALL’EVENTO TRAUMATICO SUBITO IN DATA 
3/4/2024 E SONO DA VALUTARSI LE SPESE FUTURE.	 	  
	 	 	 	 	       	 	 	  
Milano, 13/2/2025	 	                                     FABIO  DONELLI 
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