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Il-Qorti,

Rat l-imputazzjonijiet migjuba kontra OMISSIS, OMISSIS 2, OMISSIS 3, OMISSIS 4, OMISSIS 5, OMISSIS 6 u OMISSIS 7, ilkoll akkużati talli; 

Bejn l-24 ta’ Frar 2011 u is-27 ta’ Frar 2011, f’dawn il-Gzejjer u cioe’ gewwa l-iSptar Mater Dei, Msida, b’nuqqas ta’ hsieb, bi traskuragni, jew b’nuqqas ta’ hila fl-arti jew professjoni taghkom, jew b’nuqqas ta’ tharis ta’ regolamenti, involontarjament ikkagunajtu l-mewt ta’ OMISSIS, tifla ta’ sentejn.

U aktar talli fl-istess data, hin, lok u cirkostanzi, bhala ufficjal jew impjegat pubbliku ghamiltu reat li inthom kellkom tissorveljaw biex ma jsirx jew li minhabba l-kariga taghkom kellkom id-dmir li timpedixxu.  

Semgħet lill-imputati kollha waqt l-eżami jwieġbu li mhux ħatja tal-akkużi;

Rat in-nota tal-Avukat Ġenerali tat-28 ta’ Mejju 2018 fejn, għall-finijiet tal-Artikolu 370(3)(a) tal-Kodici Kriminali, indika l-artikoli tal-liġi li abbażi tagħhom, hemm maħsub li tista’ tinstab ħtija, u ċioe`:

1. Fl-artikolu 225(1) tal-Kapitolu 9 tal-Ligijiet ta’ Malta; 
2. Fl-artikolu 141 tal-Kapitolu 9 tal-Ligijiet ta’ Malta; 
3. Fl-artikoli 30, 31 u 533 tal-Kapitolu 9 tal-Ligijiet ta’ Malta; 
Semgħet lill-Prosekuzzjoni, il-parti offiża u l-imputati kollha għajr għall-OMISSIS 1, tramite d-difensur tagħhom, jiddikjaraw fis-seduta tal-31 ta’ Lulju 2018 illi qegħdin jeżentaw lill-Qorti kif preseduta milli terġa’ tisma’ x-xhieda li diġa’ xehdu meta kienet diversament komposta;

Semgħet lill-imputat OMISSIS 1 fis-seduta tal-11 ta’ Ottubru 2018 jiddikjara wkoll li mhux meħtieġ li l-Qorti kif preseduta terġa’ tisma’ x-xhieda li ‘ia’ xehdu preċedentement meta kienet diversament preseduta, purche’  jkun riżervat lilu d-dritt li jtella’ l-istess xiehda biex jixhdu in kontro-eżami kif ukoll okkorrendo, bħala xiehda in difeża;

Rat id-digriet mogħti mill-Qorti, meta kienet diversament komposta, fis-27 ta’ Frar 2013 fejn a tenur tal-artikolu 517 tal-Kap. 9, ġiet projibita l-pubblikazzjoni tal-ismijiet tal-imputati;

Rat il-proces-verbal tal-Inkjesta Maġisterjali dwar il-mewt tal-minuri OMISSIS  gewwa l-Isptar Mater Dei, li grat nhar is-27 ta’ Frar tas-sena 2011, li ġie esebit fis-27 ta’ Frar 2013 u rat ix-xhieda u l-provi kollha formanti parti mill-istess proces-verbal;

Rat id-digriet mogħti fis-27 ta’ Lulju 2016 li permezz tiegħu ġie maħtur bħala espert pedjatra forensi Prof. Anthony Busuttil bl-inkarigu li jeżamina l-file klinika ta’ OMISSIS  u jirrelata dwar il-konklużjonijiet tiegħu;

Rat ir-rapport tal-Prof. Anthony Busuttil u rat ix-xhieda tiegħu li ngħatat fis-seduta tat-28 ta’ Frar 2017;

Semgħet lill-espert Prof. Anthony Busuttil jixhed ukoll fis-seduta tal-31 ta’ Lulju 2018;

Rat id-digriet tagħha mogħti fil-11 ta’ Diċembru 2020;

Semgħet lill-imputati kollha waqt l-istess udjenza tal-11 ta’ Diċembru 2020 jiddikjaraw li m’għandhomx oġġezzjoni li dawn il-proċeduri jiġu trattati u deċiżi bil-proċedura sommarja minn din il-Qorti bħala Qorti tal-Ġudikatura Kriminali;

Semghet ix-xhieda kollha u rat il-provi kollha, kif ukoll id-dokumenti esebiti;

Semgħet is-sottomissjonijiet orali tal-Prosekuzzjoni, il-parti offiża u d-difensuri rispettivi tal-imputati fis-seduta tad-29 ta’ Mejju 2023;

Rat illi l-kawża ġiet imħollija għal-lum għas-sentenza;

Ikkunsidrat;

Illi l-imputati - ilkoll tobba li jipprattikaw fil-qasam tal-ispeċjalizzazzjoni tal-pedjatrija u kellhom x’jaqsmu b’xi mod mal-kura ta’ OMISSIS waqt li kienet qiegħda tinzamm għall-kura ġewwa l-Isptar Mater Dei bejn il-Ħamis, 24 ta’ Frar 2011 nhar il-Ħadd 27 ta’ Frar 2011 - jinsabu mixlija bl-omiċidju involontarju tagħha, ċioe’ bir-reat taħt l-Artikolu 225 tal-Kodiċi Kriminali u bl-aggravanti tal-piena taħt l-artikolu 141 tal-istess Kodiċi f’każ ta’ ħtija tar-reat appena msemmi, liema reat qed jiġi addebitat bħala wieħed li kull wieħed mill-imputati kellu jissorvelja biex ma jsirx jew li minħabba l-kariga tiegħu huwa kellu d-dmir li jimpedixxi. 

OMISSIS mietet nhar il-Ħadd 27 ta’ Frar 2011 ġewwa l-Isptar Mater Dei, erbat ijiem wara li ġiet ammessa għall-kura fl-Isptar.

Il-fatti li joħorġu mill-atti u mill-provi li dwarhom mhemmx kontestazzjoni huma s-segwenti:-

OMISSIS, ta’ sentejn u xaharejn, bdiet turi sintomi ta’ gastro-enterite nhar l-Erbgħa 23 ta’ Frar 2011 fejn kellha d-deni u bdiet tirremetti.  Ittieħdet l-Isptar Saint James fejn ingħata djinajosi ta’ gastric flu.  L-għada 24 ta’ Frar 2011 filgħaxija ġiet eżaminata mill-imputat Prof. OMISSIS 1privatament u rriferiha l-Isptar Mater Dei biex tiġi rehydrated bl-użu tad-drip.

OMISSIS fil-fatt ġiet ammessa l-Isptar fl-24 ta’ Frar 2011 fil-5.14 p.m taħt il-kura tal-OMISSIS 1, li huwa Konsulent fil-Pedjatrija.  Hemmhekk, ġiet ammessa fid-Dipartiment tal-Pedjatrija mill-imputata OMISSIS 2, Higher Specialist Trainee fid-Dipartiment tal-Pedjatrija, u dan wara li l-imputat OMISSIS 1 kien ċemplilha qabel waslet il-pazjenta, biex jispjegalha s-sintomi li kellha sa mill-ġurnata ta’ qabel, ċioe’ rimettar frekwenti, żewġ episodji ta’ diarrhoea u deni.  OMISSIS 2 rat ukoll it-ticket of admission bl-ispjega ta’ dawn is-sintomi
, liema sintomi ġew affermati mill-ġenituri ta’ OMISSIS li dak il-ħin kienu qed jakkumpanjawha.  F’dan il-waqt, ġie kostatat mill-imputata OMISSIS 2 li OMISSIS “looks tired but still alert” u mill-eżami li wettqet dak il-ħin ġie kostatat ftit ħmura ġewwa l-widnejn (bilateral erythema of timpanic membrane (mild)
.  

In segwitu dakinhar stess 24 ta’ Frar 2011, OMISSIS ġiet eżaminata wkoll mill-imputata OMISSIS 3 Higher Specialist Trainee fit-Firm ta’ Dr. V. Calvagna, fis-7.00 p.m. ġewwa s-Sala Disneyland Ward 1 tal-Isptar Mater Dei. Hemmhekk ikkostatat li t-tifla kellha deni għoli ta’ 39.5 grad celsius iżda “looks well, alter & co-operative ... chest clear” u għamlet dijanjosi ta’ gastritis.  OMISSIS 3 ordnat li t-tifla tingħata intravenous drip (IVI) ta’ 5% dext f’1/2 saline @ 50ml/hr, kif ukoll paracetamol (125 mg kull 4 sigħat).

Matul il-lejl omm u missier OMISSIS wkoll bdew jirrimettu u l-omm kellha wkoll diarrhoea
 u ħadu motilium;

Mill-eżami li ġie mwettaq mill-imputata OMISSIS 4, li dak iż-żmien kienet Resident Specialist, nhar il-Ġimgħa 25 ta’ Frar 2011 filgħodu, ġie kostatat illi t-tifla ma baqgħetx tirrimetti u ma kellhiex iktar diarrhoea iżda kien għad kellha “spikes of fever”.  Fl-istess ħin, OMISSIS 4 ikkostatat ukoll li OMISSIS “looks miserable, flushed”, kellha “greenish nasal secretions” kif ukoll kellha cervical lymphadenopathy u griżmejha ħomor ħafna.  Hi ordnat li jingħatawlha saline nose washes, li jiġi inserit urine bag u tibqa’ tingħata l-istess doża ta’ paracetamol.  

Imbagħad, dakinhar stess l-imputata Dr. Marie Claire Zammit, Basic Specialist Trainee, iffirmat ir-request form biex isir urine culture and sensitivity test fuq il-kampjun tal-urina tal-pazzjenta iżda għal xi raġuni mhux magħrufa, dan il-kampjun baqa’ ma tteħidx u r-request form baqa’ fil-file tal-Isptar tal-pazzjenta
.
Fil-25 ta’ Frar 2011 filgħaxija, l-imputat OMISSIS 1 żar lil OMISSIS fuq talba tal-omm iżda ma teżisti ebda nota klinika fil-file tal-pazzjenta li turi li huwa eżaminaha dakinhar.

Illi fis-26 ta’ Frar 2011 waqt il-ward round, l-imputat OMISSIS 6 , li kien dak iż-żmien Basic Specialist Trainee fil-Firm ta’ Dr. Cecil Vella, eżamina lil OMISSIS flimkien ma’ Dr. Karl Spiteri, House Officer fil-Firm tal-imputat OMISSIS 1 u nnota illi r-rimettar kien naqas u r-rehydration tal-pazzjenta kienet waħda adegwata.  Fin-noti li ttieħdu minn Dr. Karl Spiteri dak il-ħin, jirriżulta li OMISSIS “improved but still lethargic; tolerated small amounts of oral fluid” u peress li l-hydration tagħha dehret adegwata, l-imputat OMISSIS 6  ordna li r-rata tad-drip titniżżel għal ftit sigħat biss minn 50 ml/hr għal 25 ml/hr.  Ġie kostatat ukoll, waqt l-istess eżami illi t-timpanic membranes ta’ widnejha kienu għadhom ftit infjammati filwaqt li griżmejha kienet infettata.  

Illi r-riżultati tal-analiżi tad-demm li kien sar fl-24 ta’ Frar 2011 kienu jindikaw li hemm evidenza ta’ infezzjoni għaliex il-white blood cell count li kien ta’ 2,000 u l-lymphocytes, kienu baxxi (1.23) filwaqt li monocytes ta’ 2.74 kienu għoljin.
Iżda iktar tard is-Sibt 26 ta’ Frar 2011, għall-ħabta tal-5.00 p.m., il-file ta’ OMISSIS ġie rivedut mill-imputata OMISSIS 3, għaliex baqgħet tirrimetti u hawnhekk ġie ordnat li r-rata tal-IVI terġa’ tiżdied għad-doża originali ta’ 50ml/hr;
Illi fis-27 ta’ Frar 2011, fil-12.10 a.m. l-imputata OMISSIS 7, li dak iż-żmien kienet Basic Specialist Trainee, invistat lil OMISSIS u fin-noti tagħha dwar din l-eżami kitbet hekk:- “Child very lethargic; was febrile up to 102 degrees F ... wakes up and cries for a few seconds and goes back to sleep. No further vomiting ... looks comfortable but very lethargic ... no signs of distress ... no rashes, no meningal signs”.  (emfasi tal-Qorti)

Ftit tal-ħin wara, ħarġu r-riżultati tat-testijiet tad-demm li ġew ordnat minn OMISSIS 7 li minnhom deher li OMISSIS kienet hypokalaemic, fejn hawnhekk l-imputata OMISSIS 3 ordnat illi jiġi miżjud potassju fl-IVI, filwaqt li fit-3.40 a.m ġiet imsejħa biex teżamina lil OMISSIS minħabba li kienet f’cardiopulmonary arrest, fejn instabet bla polza u hemmhekk saru tentattivi biex tiġi resuxxitata iżda bla suċċess.

Illi l-ewwel darba li OMISSIS ingħatat antibijotiċi (Rocephine 1g) kien waqt li kienet qed tiġi resuxxitata, iżda din ir-resuxxitazzjoni ma rnexxietx u OMISSIS mietet fil-4.40 a.m. fit-28 ta’ Frar 2011.

Wara li OMISSIS ġiet iċċertifika mejta, iżda qabel saret l-awtopsja fuq ordni tal-Maġistrat Inkwirenti, ittieħed nasophalyngeal swab u kampjuni għal analiżi u septic screen mill-kadavru tagħha fuq struzzjonijiet tal-imputat OMISSIS 1u bil-kunsens tal-ġenituri ta’ OMISSIS
.

Illi Dr. Mario Scerri, l-espert mediko-legali maħtur mill-Maġistrat Inkwirenti fl-Inkjesta dwar l-in genere, ikkonkluda fir-relazzjoni tiegħu illi OMISSIS mietet bħala riżultat ta’ missed diagnosis ta’ meningite.  

Mill-eżamijiet mikrobijoloġiċi li saru mill-virologu Dr. Christopher Barbara, ukoll maħtur bħala espert fl-Inkjesta Maġisterjali, ġie affermat illi l-meningite li wasslet għall-mewt ta’ OMISSIS kienet ta’ oriġini batterjoloġika (streptococcus pneumoniae) tat-tip 19A, liema organiżmu ġie deskritt fir-relazzjoni tiegħu bħala “known to cause meningitis at this age and is vaccine preventable”
.  

Dr. Christopher Barbara xehed
 illi dan huwa mikrobu normali li jinsab fil-grieżem ta’ bosta tfal li jkunu biss carriers tal-mikrobu iżda jista’ wkoll jinvadi l-ġisem u jikkawża infezzjoni severa li tista’ tinżel fil-pulmun u jikkaġuna pneumonia, jew jitla’ fil-moħħ u jikkaġuna meningite, entrambi kundizzjonijiet fatali.  Uħud mill-karetteristiċi kardinali li bihom jippreżenta ruħu dan il-mikrobu huma l-ebusija fil-għonq (neck stiffness) u photophobia (biża mid-dawl) iżda mhux dejjem, u l-mikrobu jista’ jippreżenta ruħu b’diversi modi, u kultant jista’ jippreżenta ruħu b’mod ħafif mingħajr wisq sintomi.  Dan il-mikrobu wieħed jista’ jilqa kontrih b’tilqima u l-eta’ li fiha t-tfal ikunu vulnerabbli għall-meningite hija minn sitt xhur ‘il fuq.  
Mit-testijiet tad-demm li saru lill-pazzjenta waqt li kienet rikoverata fl-Isptar, irriżulta li l-white cell blood count (20,000 ċelloli bojod) kien għoli, li huwa sinjal li jista’ jkun hemm xi infjammazzjoni iżda dan m’huwiex test speċifiku li juri l-preżenza ta’ xi mikrobu partikolari u m’huwiex speċifiku għal infezzjoni.  Dawn ir-riżultati jittellgħu online biex it-tobba tas-sala jistgħu jarawhom minnufih u f’dan il-każ ittellgħu online iżda ma jirriżultax li saru talbiet għal testijiet ta’ kampjuni oħrajn ta’ din il-pazzjenta waqt li kienet għadha ħajja.  It-testijiet li saru sussegwentement kienu minn kampjuni post mortem tal-pazzjenta, ċioe’ nasapharyingal swab u cerebrospinal fluid.  Fil-fatt, fil-każ ta’ OMISSIS, il-mikrobu streptococcus pneumoniae ġie identifikat bil-benefiċċju tal-patoloġija u mhux minn eżami fiżiku tal-pazzjenta
.
Ir-rapport tal-awtopsja mwettqa fuq il-kadavru ta’ OMISSIS fl-1 ta’ Marzu 2011 mill-esperti patoloġisti, ikkonkluda illi hija mietet “as a result of natural causes, namely meningitis, proven bacteriologically to be Streptococcal in origin.”

Ikkunsidrat;
Illi t-teżi tal-Prosekuzzjoni u tal-parti offiża hi illi l-imputati wrew traskuraġni u imperizja fl-eżerċizzju tal-professjoni tagħhom, liema kondotta kien il-kaġun tal-mewt ta’ OMISSIS.  Speċifikatament, jikkontendu li l-imputati jew min minnhom imxew b’nuqqas ta’ diliġenza u prudenza meta minkejja l-fatt li l-kundizzjoni tat-tifla kienet qiegħda evidentement tiddeterjora għaliex baqgħet mitluqa, tirrimetti u tippreżenta deni għoli anke wara tliet ijiem li kienet ilha l-Isptar għar-rikoveru, naqsu mhux biss milli jwettqu b’żieda mat-testijiet tad-demm li kienu saru fl-24 ta’ Frar 2011
, testijiet u proċeduri ulterjuri biex tiġi stabbilita n-natura u l-kawża tal-infezzjoni evidenti kienet ħakmet lit-tifla, iżda naqsu wkoll, anke meta rinfaċċjati bl-assjem tas-sintomi persistenti li baqgħet turi t-tifla, milli jissuspettaw f’meninġinżmu.  Jargomentaw ukoll li l-istampa klinika ta’ OMISSIS kienet biżżejjed biex tabib prudenti u diliġenti jagħraf li d-dijanjosi inizzjali ta’ gastro-enterite ma kienx korrett u kwindi, jagħraf in-neċessita’ li  jittieħdu l-proċeduri meħtieġa biex jiġi konfermat jew eskluż li l-infezzjoni li kellha OMISSIS kienet ikkaġunata minn meninġiżmu.  Skont il-Prosekuzzjoni u l-parti offiża, dawn in-nuqqasijiet fil-kondotta professjonali tal-imputati jew min minnhom, wasslu biex ma ngħatax lil OMISSIS t-trattament meħtieġ skont il-każ b’mod tempestiv, bir-riżultat li OMISSIS mietet. 

B’mod partikolari, it-teżi tal-Prosekuzzjoni u tal-parti offiża hi msejsa fuq in-nuqqas tal-imputati jew min minnhom li jordnaw septic screen biex tiġi determinata l-presenza ta’ viral jew baceteriological meningitis meta kien hemm indikazzjonijiet ta’ infezzjoni batterjoloġika u kien evidenti li t-tifla mhux biss ma kienetx qiegħda tirrispondi pożittivament għat-trattament li kien qed jingħata iżda l-kundizzjoni tagħha kienet qiegħda tiddeterjora minn ġurnata għall-oħra.

L-imputati, fid-difiża rispettiva tagħhom, jiċħdu li kienu negliġenti jew traskurati fil-kura li huma kienu taw individwalment lil OMISSIS waqt li kienet rikoverata l-Isptar u jinnegaw li ma mxewx skont il-prattika u l-proċedura medika tajba indikata mill-istampa klinika u l-istorja tal-pazzjent.  Isostnu li l-istampa klinika u l-istorja tal-pazzjenta kienet u baqgħet konsistenti ma’ dijanjosi ta’ gastro-enterite u qatt ma ġie riskontrat f’xi stadju tar-rikoveru tagħha fl-Isptar, ebda sintomu speċifiku li seta’ raġjonevolment qanqal suspett ta’ meningite jew il-ħtieġa li jsiru testijiet ulterjuri.   Filwaqt li mhux kontestat li OMISSIS kellha infezzjoni jew infjammazzjoni, ma kien hemm xejn li jeskludi li l-kondizzjoni ta’ OMISSIS kienet ikkawżata minn viral gastro-enteritis. 

L-imputat OMISSIS 1 xehed
 illi huwa għandu esperjenza vasta fejn jidħlu tfal li jkunu morda bil-meningite tant illi kien assenjat il-kura tat-tfal kollha li kien jiġu ammessi l-Isptar għall-ħabta tas-sena 2000 meta kien hemm outbreak ta’ meningite fit-tfal ġewwa Malta.  Meta l-ġenituri ta’ OMISSIS ħaduha għandu privatament fl-ispiżerija fl-24 ta’ Frar 2011 biex jeżaminaha minħabba li kienet qed tirrimetti u kellha wkoll diarrhoea, huwa ma nnotax sinjali li kienu inkwetanti għalkemm kellha griżmejha u widnejha ħomor.  Fil-fatt, meta ħa l-istorja, l-omm kienet qaltlu wkoll li kien hemm membri fil-familja li kellhom sintomi simili.  Huwa ma nnota ebda sinjal ta’ meningiżmu għalkemm kien fittex speċifikatament għas-sintomi klassiċi ta’ meninġiżmu fosthom ebsija fil-ġħonq, telqa u photophobia, għaliex fl-eta’ ta’ OMISSIS li kellha kellha wkoll deni qawwi, eżamijiet għal sinjali ta’ meninġżimu huma kkunsidrati bħala rutina.  Id-dijanjosi li huwa għamel abbażi tas-sintomi li ppreżentat OMISSIS dakinhar kien ta’ gastro-enterite u peress li dak seta’ jagħti lok għal dehydration fit-tfal, huwa ddeċieda li jibagħtha l-Isptar għall-osservazzjoni, biex isirlha intravenous drip u jittieħed kampjun tad-demm tagħha għal testijiet bażiċi.

Qal ukoll li l-white blood cell count kien għoli bħalma kien ukoll CRP (C Reactive Protein) u dan kien jindika l-preżenza ta’ infezzjoni jew infjammazzjoni iżda mhux neċessarjament xi ħaġa gravi, u fil-każ ta’ OMISSIS dan ir-riżultat kien konformi mad-dijanjosi ta’ gastro-enterite u żgur li ma kienx jindika l-prezenza ta’ meninġite.  Kien mgħarraf minn OMISSIS 4 li l-għada OMISSIS kienet waqfet tirrimetti u kienet qed tixrob ftit iżda xorta waħda kellha d-deni u għalhekk, iddeċidew li jittieħed kampjun tal-urina biex jiġi kostatat kienx hemm infezzjoni fl-urina iżda sadanittant, dan il-kampjun ma setax jittieħed.  Huwa mar jara lil OMISSIS fis-sala l-Ġimgħa fil-għaxija, 25 ta’ Frar 2011, kienet ġewwa single room u kien hemm preżenti in-nannu patern u n-nanniet materni.  Dak il-ħin OMISSIS bdiet tibki li kienet rejazzjoni normali tagħha kull meta kienet tarah u għalhekk seta’ jara li kienet għarfitu li jfisser li ma kienetx imħeddla.  Għalkemm ma rnexxilux jeżaminaha bl-isthetoscope u li OMISSIS kienet tidher li mhux kuntenta, huwa nnota wkoll li id-dawl jixgħel fil-kamra ma kienx qed idejjaqha u ma kienx każ li ma setgħetx tħares lejn id-dawl.  Innota wkoll li OMISSIS kienet qed iddawwar rasha li jfisser li ma kellhiex ebusija fil-għonq li huwa sinjal tal-meninġiżmu.  Dak il-ħin lin-nanniet qalilhom li jekk tibqa’ tixrob u żżomm il-likwidi u d-deni jiġi kontrollat ukoll, jista’ jkun il-każ li tintbagħat id-dar l-għada.

Is-Sibt huwa kien fuq study leave approvat għaliex kellu kors dwar resuscitation u ċempel lis-sala biex jara kif kienu l-pazzjenti tiegħu u tkellem mal-imputat OMISSIS 6 li kien għassa s-Sibt filgħodu fis-sala, fejn dwar OMISSIS qallu li kienet daqsxejn aħjar u kienet għadha qed iżżomm ammonti żgħar ta’ fluwidi għalkemm kien għad kellha ftit tad-deni, liema sintomi kienu għadhom kompatibbli mad-dijanjosi ta’ gastro-enterite.  Kemm hu hekk iddeċidew li jnaqqsu d-drip minn 50 ml/hr għal 25ml/hr u jibqgħu jamministrawlha l-paracetamol.  Imbagħad iktar tard dakinhar eżaminat lil OMISSIS OMISSIS 3, li ddeċidiet li terġa’ tgħolli d-drip għal 50ml/hr li fil-fehma tiegħu kienet raġjonevoli u in segwitu, ċemplet omm Amy fuq il-mobile tiegħu biex issaqsi għaliex kienu żidulha d-drip fejn qalilha li l-għada filgħodu, il-Ħadd, kien ser jidħol biex jara lil OMISSIS.  Fisser ukoll illi għalkemm kien ġie notat li OMISSIS kienet qiegħda titriegħed bid-deni, dan ma kienx każ fejn kienet mitlufa minn sensiha u kellha konvulzjonijiet u fil-fatt ħadd ma bagħat għal tabib minħabba f’hekk.  Inoltre, xehed illi f’ebda waqt ma ġie dokumentat fil-file mediku ta’ OMISSIS li kellha heart-rate baxxa, pressjoni għolja jew li kienet qed tieħu n-nifs b’mod erratiku li kienu jkun sinjali ta’ intracranial pressure elevat ikkaġunat minn mill-infammazzjoni tal-lining tal-moħħ riżultat ta’ meninġiżmu.

L-imputat OMISSIS 1 kkonferma li gastro-enterite fi tfal tal-eta’ ta’ sentejn ġeneralment idum jumejn jew tliet ijiem iżda din m’hijiex regola u kemm idumu s-sintomi jvarja minn każ għall-ieħor.

Ikkonferma wkoll illi omm OMISSIS kienet ċemplitlu u suġġeriet li t-tifla tingħata antibijotiċi
 iżda ma kienx qabel li jiġu amministrat antobijotiċi f’dan il-każ fejn id-dijanjosi kienet ta’ gastro-enterite, għaliex fil-maġġoranza tal-każijiet din tkun ikkaġunata minn virus u mhux bacteria u l-antibjotiċi huma kontro-indikati f’każ ta’ virus għax tinħoloq ħafna reżistenza u s-sintomu tad-diarrhoea jista’ jaggrava.  L-istess jgħodd f’każ ta’ meningite ikkawżata minn virus.  Sostna li m’hijiex prattika korretta medika li jingħataw antibijotiċi bl-addoċċ jew sempliċement biex wieħed jilqa’ għal possibbli każ ta’ infezzjoni batterjoloġika meta m’hemmx raġuni tajba biex wieħed jissuspetta f’dan.
L-imputata OMISSIS 2 xehdet
 illi fiż-żmien tal-akkużi hija kienet Senior House Officer u fl-24 ta’ Frar 2011 għall-ħabta tal-5.20 p.m. kienet rat lil OMISSIS fl-emerġenza tad-Dipartiment tal-Pedjatrija wara li kien irreferiha l-Isptar OMISSIS 1 li kien ċemplilha u qalilha li t-tifla kellha bżonn li tiġi ammessa fl-Isptar.  Hi eżaminat lil OMISSIS u ħadet l-istorja tagħha mill-ġenituri tagħha.  Kitbet l-admission note li tinsab fil-file mediku tal-pazzjenta u kkonfermat illi ma kienetx inkwetata bis-sintomi li ppreżentat OMISSIS, ċioe’ diarrhoea, remettar u deni u fil-fatt kienet qed tilgħab u tieħu gost magħha u mal-infermiera u għalhekk setgħet tikkonkludi li l-istat tagħha kien tajjeb.  Meta eżaminatha ma kien hemm ebda sintomu ta’ meningite , bħal rash, u OMISSIS lanqas kellha diffikolta’ biex iċċaqlaq rasha għaliex kienet qed tipponta lejn diversi affarijiet u ma kellhiex lanqas xi telqa kbira; fil-fatt ma rriskontrat ebda diffikolta’ biex twettaq l-eżami.  Ikkonfermat illi l-eżami klinika kif ukoll l-istorja li ħadet mingħand il-ġenituri kienu kompatibbli ma’ dijanjosi ta’ gastro-enteritis u ma reġgħetx rat lil OMISSIS wara dik l-eżami għaliex ma kienx wieħed mid-dmirijiet tagħha li ssegwi lill-pazzjenta fis-sala għaliex hi taqa’ taħt il-kura tal-konsulent u l-Firm tiegħu.  

L-imputata OMISSIS 5 kienet dak iż-żmien House Officer fid-Dipartiment tal-Pedjatrija fil-Firm ta’ Dr. Parascandol. Xehdet
 illi fil-25 ta’ Frar 2011 hija kienet rat lil OMISSIS waqt il-ward round flimkien ma’ OMISSIS 4, li kienet is-Senior Registrar u dan għaliex kien hemm arranġament li nhar ta’ Ġimgħa l-pazzjenti ta’ OMISSIS 1 jarawhom it-tobba tal-Firm ta’ Dr. Parascandolo peress li kien ikun okkupat fid-Dipartiment tal-Outpatients u mbagħad jiddiskutu l-każijiet bejniethom.  Hija kienet niżlet in-noti fil-file mediku ta’ OMISSIS abbażi tal-eżami klinika sħiħa li wettqet OMISSIS 4 u dak il-ħin kien hemm preżenti xi qraba ta’ OMISSIS li tawhom il-history tagħha li kienet ilha mill-Erbgħa tirrimetti u tgħaddi d-diarrhoea iżda matul l-eżami ir-rimettar u diarrhoea kienu waqfu u OMISSIS kien qed jirnexxielha żżomm ftit belgħat u kienet għadha bid-drip.  Dak il-ħin kienet f’ħoġor waħda min-nanniet u kienet qed tħares madwarha.  Xehdet li għalkemm dan hi ma nizzlitux fin-noti, il-fatt li OMISSIS kienet qed tħares madwarha jfisser li għonqha ma kienx iebes u apparti hekk, id-dawl żgur li ma kienx qed idejjaqha għaliex il-kamra kienet imdawla sew għaliex l-eżami sar fil-għodu.  Ma kienetx dehydrated u ma kienetx lanqas acutely unwell.  Madankollu kellha d-deni u griżmejha ħomor ħafna, brim ġo żaqqha u increased nasal secretions.  Din l-istampa u dawn is-sintomi kienu kompatibbli ma’ viral gastro-enteritis u mhux meningism u x-xhud eskludiet li l-ħmura fil-griżmejn hija sintomu tal-meningite.  Għalhekk dak il-ħin il-pjan li ddeċidew fuqu kien li OMISSIS tibqa’ bid-drip, jitnaddfilha mneħirha bl-ilma bil-melħ u tingħata paracetamol għad-deni.  Ġie ordnat ukoll test tal-urina biex jiġi eskluż li kien hemm infezzjoni hemmhekk u biex b’hekk jiġi affermat li ma hemm xejn iktar ħlief gastro-enteritis.  OMISSIS 5 xehdet ukoll li għalkemm tassew OMISSIS kienet “miserable” kif effettivament ġie mnizzel minnha fin-noti kliniċi, dan kien għaliex kellha gastro-enteritis, kienet bid-deni u kellha ħafna brim u hu mistenni li f’dak l-istat persuna ser tħossha mdejqa iżda OMISSIS ma kienetx imheddla jew qed tintitlef minn sensiha. 

OMISSIS 5 ikkonfermat li ma reġgħetx rat lil OMISSIS wara dan il-ward round u l-infermiera ma reġgħux bagħtu għaliha dakinhar u lanqas kienu qalulha jekk irnexxilhomx jiġbru l-kampjun tal-urina kif ġew ordnati jagħmlu dakinhar.

L-imputata OMISSIS 4 xehdet
 illi hija kienet Resident Specialist mal-Firm ta’ Dr. Parascandolo u l-arranġament dak iż-żmien kien li meta t-tim ta’ OMISSIS 1 jkun qed jaħdem fid-Dipartiment tal-Outpatients, bħalma ġara fil-25 ta’ Frar 2011, it-tobba tal-Firm ta’ Dr. Parascandolo jaraw lill-pazzjenti tiegħu.  Hi rat lil OMISSIS waqt il-wardround u rat in-noti kliniċi fil-file tagħha kif ukoll ħadet handover mingħand in-nurse.  Ħadet l-istorja tal-pazzjenta mingħand in-nanniet ta’ OMISSIS li kien hemm preżenti dak il-ħin biex tikkonferma dak li hemm mitkub fil-file u din hija proċedura normali u stabbilita għal waqt il-ward rounds.  Kif daħlet fil-kamra, OMISSIS kienet qed tibki u kellha d-deni izda n-nanniet qalulha li ma kienetx għadha qed tirrimetti.  OMISSIS mbagħad qagħdet u kkalmat u rnexxielha teżaminaha bil-galbu u b’mod sħiħ waqt li kienet bilqiegħda f’ħoġor waħda min-nanniet.  Rat illi OMISSIS kienet qed iċċaqlaq rasha u ġisimha b’mod normali, tħares madwar il-kamra li kienet imdawla sew u ma kienetx qiegħda tgħatti għajnejha u lanqas kienet mitluqa.  Hi eżaminatilha l-qalb, il-pulmun, żaqqha, il-ġilda tagħha biex tara jekk kienx hemm tbajja’ jew rash, widneja u griżmejha.  Bħala positive findings, OMISSIS kellha griżmejha ħomor iżda ma kellhiex materja u widnejha kienu ftit ħomor u s-sintomi li riskontrat ikklassifikathom bħala gastro-enterite.  Ir-rizultati tal-eżami kliniku li wettqet dakinhar ġew imniżżla fil-file mediku minn OMISSIS 5 dak il-ħin stess fuq struzzjonijiet tagħha.  

OMISSIS 4 spjegat illi għalkemm rat ir-riżultati tat-testijiet tad-demm u rat illi l-white cell count kien għoli, il-livell miżjud jipprovdi biss indikazzjoni vaga li hemm xi ħaġa mhux sew, iżda ma jagħtix indikazzjoni tax-xorta ta’ infezzjoni jew infjammazzjoni, jekk hijiex viral jew bacterial jew tal-lok tal-infezzjoni, jekk hijiex fil-musrana, enterite, fl-urina jew meningiżmu izda l-istorja ta’ OMISSIS kienet tindika li għandha gastro-enterite. 

Dak il-ħin ħejjiet pjan għall-kura ta’ OMISSIS u ċemplet lil OMISSIS 1 biex tiddiskutih miegħu fejn spjegatlu wkoll dak li ħareġ mill-eżami kliniku u hu qabel mal-pjan li għamlet ċioe’ li OMISSIS tibqa’ bid-drip, jinkoraġuha biex tixrob u jikkontrollaw id-deni kif ukoll isir test tal-urina biex jiġi eskluż dik ix-xorta ta’ infezzjoni.  Ikkonfermat li hi mxiet skont il-prattiċi kliniċi stabbiliti għaliex kienet ħadet handover mingħand l-inferimiera tal-ward, rat il-file, rat ir-riżultati tat-testijiet tad-demm, eżaminat lit-tifla, tkellmet ma’ min kien qed jieħu ħsiebha kif ukoll iddiskutiet il-pjan ma’ OMISSIS 1 u f’dak l-istadju ma kien hemm xejn li seta’ jissuġġerixxi li t-tifla kellha meninġiżmu u ma kienx meħtieġ li jsir test ieħor tad-demm billi dan kien għadu kif sar lejliet.  

L-imputat OMISSIS 6 fiż-żmien relevanti, kien trainee specialist fid-Dipartiment tal-Pedjatrija fil-Firm tal-Konsulent Dr. Cecil Vella. Xehed
 illi fis-26 ta’ Frar 2011 huwa kien ġie mitlub minn Dr. Karl Spiteri għan-nom ta’ OMISSIS 1 biex jara l-pazzjenti tiegħu għaliex dakinhar kien qed jagħmel resuscitation course fil-għodu.  Hu hekk għamel u ra lil OMISSIS li kienet fl-ewwel kamra ġewwa s-sala Disneyland, fejn qabel xejn bħalma dejjem isir, ħa handover mill-infermiera, ra t-temperature chart, pulse chart, nursing observations u ra wkoll in-noti kliniċi tal-ġranet preċedenti fil-file mediku tal-pazzjenta.  Dak il-ħin kien hemm in-nanniet iżda mhux il-ġenituri ta’ OMISSIS fil-kamra, li kienet imdawla għaliex kien filgħodu, u staqsihom dwar il-history tagħha.  Ra li kienet diġa’ bdiet tixrob ftit u għalkemm kienet rimettiet il-lejl ta’ qabel, ma kienetx qiegħda tirrimetti dak kollu li kienet qed tieħu, u ma kellhiex deni minkejja li ma kienetx ħadet paracetamol dakinhar.  Mandakollu, irriżulta li OMISSIS kienet irrimettiet bil-lejl.  Eżamina lit-tifla u mill-eżami ta’ ilsienha, il-ġilda u xofftejha, ra li kienet well-hydrated, ma kienetx letarġika u d-dawl ma kienx qed idejjaqha.  Eżaminalha wkoll qalbha, il-pulmun u ż-żaqq li kienet ratba u ra wkoll li griżmejha u widnejha kienu ħomor.  Din l-istampa klinika kienet konsistenti mad-dijanjosi ta’ gastro-enterite u fil-fehma tiegħu, kien hemm sinjali ta’ titjib fil-kundizzjoni ta’ OMISSIS għaliex kien bdiet tixrob u għalhekk kien dehrlu li l-aħar pjan kien li tiġi inkoraġita tkompli tixrob billi jitnaqqsilha r-rata tad-drip u tingħata wkoll oral rehydration solution sachets.  Dak il-ħin innota li ma kienx għadu nġabar kampjun tal-urina kif kien ġie ordnat mill-ġurnata ta’ qabel, u peress li kien hemm id-deni kif ukoll storja ta’ diarrhoea, dehrlu li seta’ kellha unirary tract infection u għalhekk ordna li jerġa’ jittieħed kampjun ieħor tal-urina.

Huwa kien kuntent b’dak li kien għamel u ddiskuta l-findings tiegħu u l-pjan li ħejja ma’ OMISSIS 1, li qabel miegħu illi ma kellu bżonn jagħmel xejn iktar.  Ikkonferma li ma kienux ittieħdu iktar kampjuni tad-demm ta’ OMISSIS għall-analiżi għaliex klinikament dan ma kienx indikat għaliex ma kienx hemm regress fil-qagħda tagħha u ma ħassx il-bżonn li dawn it-tests jiġu ripetuti f’dak l-istadju.  Ħadd iktar ma kellmu dakinhar sakemm kien għadu xogħol sas-2.30 p.m., biex jerġa’ jeżamina lil OMISSIS għaliex kien hemm xi tħassib dwar il-kundizzjoni tagħha.
Dr. Karl Spiteri xehed fl-Inkjesta Maġisterjali quddiem l-espert Dr. Mario Scerri
 u qal illi huwa kien preżenti waqt il-ward round li sar minn OMISSIS 6  fis-26 ta’ Frar 2011 fejn ġiet eżaminata OMISSIS; hu kien qed iniżżel in-notamenti dwar l-eżami klinika li kien għamel dak il-ħin OMISSIS 6.  Huwa kien ġibed l-attenzjoni ta’ OMISSIS 6 għar-riżultati tat-testijiet tad-demm u għall-fatt l-livelli elevati ta’ white cells u CPR, kienu jindikaw li kellha infezzjoni.  Ikkonferma wkoll li waqt dan il-ward round, l-imputat OMISSIS 6 kien fil-fatt eżamina lil OMISSIS għal sinjali ta’ meningism iżda bi żvista, huwa kien nesa jiddokumenta r-riżultanzi ta’ dan l-eżami fil-medical history file tal-pazzjenta.

L-imputata OMISSIS 3 xehdet
 illi rat lil OMISSIS għall-ewwel darba fl-24 ta’ Frar 2011 fis-7.00 p.m. ġewwa s-sala Disneyland għaliex dak il-ħin kienet waħda miż-żewġ tobba li kienu on-call għal kull ma jista’ jinqala’ f’numru ta’ swali fosthom Disneyland.  OMISSIS kienet akkumpanjata mill-ġenituri tagħha fejn staqsiethom għall-istorja fejn qalulha li OMISSIS kienet bdiet tirrimetti dakinhar fil-għodu u dan għal diversi drabi u kellha wkoll diarrhoea u deni ta’ 39 grad celsius.  Qalulha wkoll li l-Ħadd kien irrimetta wkoll in-nannu tagħha.  Madankollu OMISSIS kienet qed tgħaddi l-urina li kien sinjal tajjeb li ma kienetx dehydrated u ma kienx hemm evidenza ta’ affarijiet ta’ tħassib u kien jidher li kellha gastro-enteritis.  OMISSIS kienet bilqiegħda fuq il-ġenituri tagħha dak il-hin, ma kienetx qiegħda tibki, kienet imqajma u attenta, tħares madwarha u d-dawl mixgħul fil-kamra ma kienx qed idejjaqha u lanqas kellha rash fil-ġilda tagħha.  Waqt li t-tifla kienet mimduda għaliex kienet qed teżaminalha żaqqha, eżaminatilha għonqha u għollitilha rasha ‘l fuq biex tara kienx hemm sinjal ta’ ebusija iżda ma kienx hemm.  Spjegat illi kull tifel jew tifla li tiġi ammessa l-Isptar bid-deni dejjem isirilhom eżami għall-ebusija fil-għonq bħala parti mill-eżami rutina iżda ma niżżlet xejn fin-noti għaliex hi tagħmel notament biss f’każ li jiġi osservat xi sintomu ta’ meningite.  Fil-fatt, kollox kien konsistenti mad-dijanjosi ta’ gastroenteritis.  Għalhekk għamiltilha l-canula tad-drip u ordnat li jingħatalha 50ml/hr li hija r-rata addattata għal tifla ta’ l-eta’ u l-piż li kellha OMISSIS li m’hijiex dehydrated.  Iktar tard rat ir-riżultati tat-testijiet tad-demm li kienu appena ħarġu u ma kien hemm xejn differenti f’OMISSIS mit-tfal l-oħra li jkunu morda bl-istess sintomi u tfal b’infezzjonijiet virali jkollhom riżultata simili għal dawk li kellha OMISSIS.

OMISSIS 3 xehdet li kienet on-call ukoll fis-26 ta’ Frar 2011 fejn fil-5.00 p.m. ċemplitilha l-infermiera, Admira, li kienet qed tieħu ħsieb lil OMISSIS dakinhar u qaltilha li peress li OMISSIS kienet xorbot u kielet xi ħaġa fil-għodu, kien naqqsulha r-rata tad-drip iżda kienet qed tidher imdardra u kienet irrimettiet iktar tard u għalhekk staqsiet jekk kien hemm bżonn li r-rata tad-drip jerġa’ jiżdied għal li kien qabel.  Meta staqsietha dwar il-kundizzjoni tat-tifla, l-infermiera qaltilha li ma kellhiex affarijiet li kienu qed jinkwetawha u ma ratx il-bżonn li tmur tara lit-tifla.  Dak il-ħin hija rat il-file ta’ OMISSIS u rat li d-deni kien beda nieżel u li kienet qed tixrob ftit kif ukoll tgħaddi l-urina.  Rat ukoll il-heart-rate u ma kienx jidher li kien hemm problemi u l-istampa klinika baqget waħda ta’ gastro enteritis.  Għalhekk ordnat li jerġa’ jiżdidilha d-drip għar-rata oriġinali ta’ 50mls/hr.  Dan ġie mwettaq għaliex reġgħet kellmet lill-infermiera.  Ikkonfermat illi fl-ebda ħin ma kien hemm indikazzjoni li kien hemm bżonn li jsiru testijiet ulterjuri anke għaliex mill-istampa li ngħatat u mill-file mediku, is-sitwazzjoni tat-tifla żgur li ma kienx jidher li qed taggrava u dak il-ħin ma kellhiex deni lanqas.

Imbagħad il-Ħadd 27 ta’ Frar 2011 fis-2.30 a.m. kienet qiegħda f’sala oħra u Rita, l-infermiera, ċemplitilha u qaltilha li OMISSIS kellha l-postassium baxx, 2.76 mentri l-livell normali huwa ta’ 3.5 ‘il fuq.  Għalhekk, ordnat li dan jiżdied minnufih b’rata ta’ 5mls ta’ 20% KCL li hija doża normali li jingħata li xi ħadd li jkollu l-potassium baxx.  In-notament dwar dan fil-file mediku żiditu wara.  L-infermiera qaltilha li għall-bqija OMISSIS kienet tajba, kienet għaddiet l-urina u kienet rieqda, u ma kienx hemm problemi.  Għalhekk, għalkemm marret fis-sala u tkellmet mal-infermiera, ma marritx tara lil OMISSIS fiżikament.  Ix-xhud fissret illi l-livelli tal-potassium normalment jitbaxxew meta jkun hemm rimettar mingħajr ma jkun hemm konsum ta’ ikel jew xorb, iżda għalkemm dan ma kienx xi sinjal ta’ inkwiet, siegħa wara, fit-3.30 a.m., OMISSIS kienet laħqet mietet.

L-imputata OMISSIS 7, basic specialist trainee fil-perijodu rilevanti, xehdet
 illi hija rat lil OMISSIS darba waħda biss bil-lejl bejn is-Sibt 26 ta’ Frar 2011 u l-Ħadd 27 ta’ Frar 2011, għall-ħabta tal-11.00 p.m. meta kienet on call fis-sala.  Dak il-ħin ġie missier OMISSIS meta kienet fis-sala mal-infermiera qed tiċċekkja xi riżultati, u talab lill-infermier biex imur jieħu t-temperatura ta’ OMISSIS għaliex kien qed iħossha taħraq.  Irriżulta li OMISSIS kellha d-deni u l-infermier staqsiha x’ser jagħmlu.  Hi rat il-file u staqsiet lill-infermier dwar OMISSIS u ordnat li jingħatalha suppożitorju tal-voltaren iżda wara xi siegħa, il-missier reġa’ ġie biex jgidilhom li OMISSIS kien qed jaraha mitluqa.  Għalhekk marret mal-infermier dak il-ħin biex tara lil OMISSIS li kienet mimduda fis-sodda u kienet letarġika ħafna, għalkemm dan ma kienx inkwetanti billi kien bil-lejl u l-ħin tal-irqad.  Kien hemm missierha u n-nanna fil-kamra u l-missier qalilha li OMISSIS kultant kienet tqum tibki u terġa’ torqod.  Il-polz tal-qalb kien qed jgħaġġel ftit li hu normali għal xi ħadd bid-deni iżda d-deni kien niżel xi ftit ukoll.  Iċċekkjat l-ossiġnu fid-demm u l-pressjoni kif ukoll l-oxygen saturations li kienu kollha normali u ma kienx hemm xi ħaġa partikolari li kienet inkwetanti.  Imbagħad, waqt li OMISSIS kienet għadha rieqda, eżaminatilha qalbha, il-pulmun u żaqqha u ċċekkjat jekk kellhiex rashes fil-ġilda u ċċekkjat ukoll għal sinjali ta’ meningite, ċioe’ ebusija fil-għonq u anke għal sinjal ieħor tal-meningite ċioe’ tgħawwiġ tas-saqajn fost oħrajn.  Iżda ma sabet ebda sinjal ta’ meningite.  Għamlet dawn l-eżamijiet għal sinjali ta’ meningite għaliex dawn jikkostitwixxu parti normali tal-eżami ta’ pazzjent li jkun bid-deni.  Dak il-ħin ordnat li jittieħed kampjun tad-demm biex jiġu testjati l-imħula fid-demm kif ukoll biex isir renal profile.  Ikkonfermat li ma kien hemm xejn inkwetanti li seta’ juriha li t-tifla kienet ser tmut dalwaqt u ma kien hemm xejn li setgħet għamlet iktar u ma għamlitux.

Ikkunsidrat;

Niġu issa biex nittrattaw ir-rekwiżiti għas-sejbien ta’ ħtija għar-reat taħt l-artikolu 225 tal-Kodiċi Kriminali.  Dan jistipola:-

(1) Kull min, b’nuqqas ta’ ħsieb, bi traskuraġni, jew b’nuqqas ta’ ħila fl-arti jew professjoni tiegħu, jew b’nuqqas ta’ tħaris ta’ regolamenti, jikkaġuna l-mewt ta’ xi ħadd, jeħel, meta jinsab ħati, il-piena ta’ priġunerija għal żmien mhux iżjed minnerba’ snin jew multa mhux iżjed minn ħdax-il elf sitt mija u sitta uerbgħin euro u sebgħa u tmenin ċenteżmu (€11,646.87).

Fis-sistema Ingliża, ir-reat ta’ omiċidju involontarju fil-kamp tan-negliġenza professjonali inkluż fil-kamp mediku, huwa magħruf bħala gross negligence manslaughter (GNM) u jeħtieġ għas-sejbien ta’ ħtija, il-prova ta’ negliġenża grossolana li tkun waslet għall-mewt.  Il-House of Lords fil-każ ċelebri ta’ Adamako, fasslet is-segwenti tifsira ta’ gross negligence li jirradika responsabbilita’ kriminali għall-mewt tal-pazzjent attibwibbli lil tabib mediku jew professjonist ieħor fil-qasam tal-kura tas-saħħa-

“(w)hether the defendant’s breach of duty amouted to gross negligence, depended on the seriousness of the breach of duty committed by the defendant in all the circumstances in which he was placed when it occurred, and whether, having regard to the risk of death involved, the conduct of the defendant was so bad in all the circumstances as to amount in the jury’s judgement to a criminal act or omission.”

Skont Blackstone, b’referenza għad-deċiżjoni tal-Qorti tal-Appell fil-każ ta’ Misra
:-

“The decision of the House of Lords in Adomako clearly identified the ingredients of manslaughter by gross negligence. In very brief summary, confirming Andrews v DPP [1937] AC 576, the offence requires first, death resulting from a negligent breach of the duty of care owed by the defendant to the deceased, second, that in negligent breach of that duty, the victim was exposed by the defendant to the risk of death, and third, that the circumstances were so reprehensible as to amount to gross negligence.”
 

Ukoll:-

“... gross negligence is wider than recklessness, particularly in the sense that negligently ‘ruling out the risk’ may negative recklessness but not necessarily gross negligence.”
 
Din il-pożizzjoni ġuridika tikkuntrasta ferm mal-pożizzjoni fis-sistema legali Franċiża fejn anke negliġenza sempliċi, bħal żball, li tikkaġuna mewt jew ħsara, hi kriminalment punibbli u hi prassi komuni li jiġu prosegwiti każijiet dwar negliġenza professjonali medika anke għaliex proċeduri bħal dawn jintużaw ukoll biex jipprovdu rimedju lill-vittmi li bħal f’Malta, jistgħu jitħallew jipparteċipaw fil-proċeduri bħala parti ċivili u jiġu kumpensati għad-danni.
Iżda l-Qorti ma taqbilx li fis-sistema ġuridika tagħna, negliġenża lieva bħal żball sempliċi (mhux żball serju) hi biżżejjed biex tirradika ħtija kriminali għar-reat ta’ omiċidju jew offiża involontarja b’riżultat ta’ negligenza professjonali medika, anke għaliex it-tobba u professjonisti oħrajn fil-qasam tal-kura tas-saħħa diġa’ jaħdmu f’ambjent ta’ riskju għoli paragunat ma’ professjonijiet oħrajn, fejn is-saħħa tal-pazzjent hi diġa’ perikolata u żbalji anke sempliċi u raġjonevoli jistgu faċilment jagħtu lok għal konsegwenzi ferm serji. 

“Errors cannot generally be deterred.  The simple negligence test is hence not sufficient to establish criminal liability in the healthcare negligence context as when serious accidents follow unintentional errors on the part of well-motivated people trying to do the right thing, the law, as a minimum, should not add to the harm that has already been done.”

Dan hu rikonoxxut ukoll fis-sistema Ingliża fejn fil-każ Hucks vs Cole, Lord Denning qal hekk
:- 
A doctor was not liable for mischance or misadventure, or for an error of judgment. He was not liable for taking one choice out of two or favouring one school rather than another. He was liable when he fell below the standard of a reasonably competent practitioner in his field so much so that his conduct might be deserving of censure or inexcusable. 

...

So a doctor is not to be held negligent simply because something goes wrong. It is not right to invoke against him the maxim res ipsa loquitur save in an extreme case….. 

It is therefore concluded that if the surgeon takes all necessary care and precautions as was his to take in such circumstances, then he is not criminally responsible.

Fid-determinazzjoni ta’ responsabbilita’ kriminali għal reati involontarji, fosthom fil-qafas ta’ negligenza professjonali medika, is-sistema ġuridika Franċiża tirrikonoxxi statutorjament il-kunċett legali magħruf bħala ‘faute caracterisee’.  Dan, f’termini wiesa’, huwa ftit jew wisq ekwivalenti għall-kunċett ta’ recklessness taħt il-liġi Ingliża u huwa definit bħala kondotta li biha individwu jesponi lil persuna oħra għal riskju serju li dwaru messu kien konxju
 iżda nonostante, u għad illi ma jkunx irid il-konsegwenzi tal-azzjonijiet tiegħu, mexa b’din il-kondotta li wasslet għall-event dannuż involontarju.  Għalkemm il-Code Penale Franċiż jaħseb ukoll għall-kunċett tal-faute deliberee’, li huwa grad ogħla ta’ kolpevolezza definita bħala t-teħid deliberat ta’ riskju, dan ma jikkorrispondix għall-culpa li tiddefinixxi l-kondotta li trid tiġi riskontrata fis-sistema ġuridika Maltija għas-sejbien ta’ ħtija għar-reat ta’ omiċidju involontarju taħt l-artikolu 225 tal-Kap. 9, fejn il-grad tal-culpa jikkorrispondi iktar għall-kunċett ta’ faute caratarisee’, fuq imsemmi.  
Madanakollu, fis-sistema ġuridika Maltija, il-kunċett legali ta’ negliġenza professjonali, inkluż fil-kamp mediku, m’hijiex statutorjament regolata u għalhekk il-ħtija kriminali għar-reati taħt l-artikoli 225 u 226 meta jiġu kommessi fil-qafas tal-eżerċizzju tal-professjoni jew sengħa, trid tiġi stabbilita bl-applikazzjoni tal-prinċipji li jirregolaw il-kunċett tal-culpa bħala waħda mill-elementi essenzjali tar-reat involontarju. 

Jingħad illi l-culpa ġenerika tinbet min-non osservanza ta’ regoli tal-kondotta bbażati fuq il-kejl oġġettiv tal-homo eiusdem professionis et condicionis liema kondotta hi riskontrabbli fil-kunċetti ta’ prudenza, diliġenza u perizja:- 

Dawn il-kunċetti ta’ prudenza, diliġenza u imperizja ġew definiti hekk mill-Qorti tal-Kassazzjoni Penale f’deċiżjoni reċenti dwar każ ta’ mewt ta’ pazzjent b’riżultat ta’ intervent kirurġiku delikat:-

“Prudenza, diliġenza e perizia non sono vuote formule che basta evocare per risolvere il problema del’accertamento della condotta colposa.  Piuttosto sono concetti catergoriali che nei singoli casi devono tradursi in puntuali indicaziono comportamentali, prodotto dell specifiche circostanze in presenza delle quali si svolge l’attivita’ pericolosa.  Il giudice dovra’ quindi valutare nel caso concreto il comportamento doveroso imposto da prudenza, diligenza e perizia, che avrebbe evitato l’evento.”
 

F’’La Nuova Colpa Penale del Medico (Analisi delle principali linee guida per la valutazione della responsabilita’ sanitaria)’, jingħad:-
“... l’imprudenza si ricollega tradizionalmente ad un comportamenti avventato, eccessivamente precipitoso, comunque con scarsa considerazione degli interessi alturi,  La “negligenza” implica transcuratezza, mancanza o insufficienza di attenzione, scarso impegno, dimenticanza, svogliatezza, superficialita’.  In tale ambito rientrebbe anche la ‘colpa per assunzione’, tipca i chi assume un incarico senza essere provvisto delle cognizione e competenze o dei dati dati tecnici necessari per svolgere l’attivita’ o del personale qualificato idoneo
.  Infine, ‘l’imperizio’ e’ intesa quale deficienza di cultura professionale o di abilita’ tecnica o di esperienza specifica purche’ l’agente sia consapevole di questa mancanze e ciononostante agisca senza tenerne conto.”
  

Magħdud ma’ dan hemm ukoll il-culpa speċifika, dovuta għan-non osservanza ta’ liġijiet u regolamenti li jkunu emanaw minn minn awtorita’ pubblika bl-iskop li jirregolaw l-operat ta’ attivitajiet determinati, u ta’ regoli jew kodiċi ta’ kondotta li jkunu indirizzati lejn faxxa speċifika ta’ suġġetti u jistgħu jemanu anke minn awtorita’ privata.

Fis-sentenza mogħtija mill-Qorti tal-Appell Kriminali fit-28 ta’ Frar 2018, fil-każ Il-Pulizija v. Dorianne Camilleri, ġie ritenut hekk dwar il-kunċett ġenerali tal-culpa kif żviluppat u mħaddan paċifikatament mill-qrati tagħhna:- 

“In succint fuq skorta ta' awturi u gurisprudenza, t-trepod tal-kolpa gie definit bhala: 1. la volontarieta dell'atto; 2. la mancata previsione dell'effetto nocivo; u 3. la possibilita di prevedere. Bħala konkluzzjoni tad-definizzjoni li din il-Qorti trid taghti lit-terminologija culpa, ghalhekk jibqa’ dejjem li l-element taghha huwa volontarjeta’ tal-att, in-nuqqas ta’ previzjoni tal-effetti dannuzi ta’ dak l-att u l-possibilta’ ta’ previzjoni ta’ dawk l-effetti dannuzi. Jekk l-effetti dannuzi ma kienux prevedibbli, hlief b’diligenza straordinarja li l-ligi ma tesigix u li semmai tista’ ggib culpa levissima li ma hiex inkriminabbli, ma hemmx htija. (vide Il-Pulizija vs John Vella deciza nhar il-15 ta’ Dicembru 1958 mill-Qorti ta’ l-Appelli Kriminali).

Din is-sentenza tistrieh fuq l-insenjament ta’ zewg guristi tad-dritt penali fejn il-gurist Francesco Carrara jghid hekk dwar il-culpa, “… il tripode sul quale si aside la colpa sara` sempre questo - 1° volontarieta` dell’atto - 2° mancata previsione dell’effetto nocivo - 3° possibilita` di prevedere.” Bl-istess mod, il-Professur Anthony J. Mamo, fin-noti tieghu, jghid hekk: “In these definitions the essence of negligence is made to consist in the “possibility of foreseeing” the event which has not been foreseen. The agent who caused the event complained of, did not intend or desire it, but could have foreseen it as a consequence of his act if he only had minded: so his negligence lies in his failure to foresee that which is foreseeable”. 

L-Antolisei, izda jimxi pass ‘il quddiem mill-insenjament tal-Carrara u t-tejorija tal-prevedibbilita ta’ l-azzjoni meta iqies illi tirrizulta il-kolpa meta jkun hemm in-nuqqas ta’ l-osservanza tar-regoli tal-komportament, anki jekk l-event dannuz ma kienx wiehed prevedibbli u dan billi l-osservanza ta’ dawn ir-regoli iwassal sabiex l-event dannuz ma isehhx: “Si tratta di regole di condotta volte a prevenire determinati accadimenti; tali regole possono essere sociali (negligenza imprudenza o imperizia) oppure giuridiche (regolamenti, ordini discipline). Quindi occorrono due requisiti: a) la violazione di una regola; b) che l’evento provocato sia esattamente quello che la norma voleva evitare. In definitiva il giudizio di rimprovero è un rimprovero per leggerezza, perché il soggetto non è stato cauto e diligente come doveva.” 

Applikat dan kollu għall-kondotta li tagħti lok għal responsabbilita’ kriminali għar-reat involontarju taħt l-artikolu 225 tal-Kodiċi Kriminali fil-kamp ta’ negliġenza professjonali medika, il-Qorti tqis illi filwaqt li din trid tkun kolpevoli biżżejjed biex tiġġustifika kundanna kriminali billi trid timmanifesta xejra ta’ indifferenza da parti tal-aġent lid-dover ta’ kura u attenzjoni lill-pazzjent u lis-saħħa tiegħu, kif ukoll  standard tal-kura li ma jilħaqx livelli ordinarji u mistennija minn bonus pater familias, ma għandux ikun riskontrabbli neċessarjament f’din il-kondotta, negliġenza grossolana bħalma tenħtieġ li tiġi riskontrata għall-ħtija tar-reat ekwivalenti f’ċirkostanzi konsimili, fis-sistema Ingliża.

Fil-fatt, ġie ritenut in propositu:-

“... l-attivita’ professjonali ma tgawdi ebda pozizzjoni specjali quddiem il-ligi penali, u li l-professjonista bhal kull cittadin iehor, ghandu l-obbligu strett li fil-kondotta professjonali tieghu huwa juza skrupolozament ir-rizorsi tieghu kollha skond ma tkun tirrikjedui is-sitwazzjoni.  Il-Qorti trid tnehhi kwalunkwe rifless li jista’ jittiehed illi mentri ghall-professjonista, biex tigi stabbilita l-htija kolpuza irid jirrizulta zball grossolan da parti tieghu, ghall-kondotta kolpuza ta’ ħaddieħor dan invece mhux necessarju. Aktar milli x-xorta ta’l-izball, huwa l-apprezzament tac-cirkustanzi partikulari tal-fattipsecie, bid-diffikultajiet u relattivitajiet taghhom, li jiggwidaw lil gudikant biex, fuq il-kriterju tal-bonus pater familias, ... huwa jkun jista’ jiddetermina jekk in-ness ta’ kawzalita bejn il-kondotta u l-event tal-kaz konkret ikunx assodat jew le;”

Għalhekk, in suċċint, il-culpa tinsab essenzjalment fil-fatt illi l-aġent ma jkunx osserva, għalkemm ma kienx impedit milli jagħmel dan, l-istandard ta’ diliġenza rikjesta fis-sitwazzjoni konkreta.  Fil-fatt, il-kondotta tal-professjonist fil-qasam tal-kura tas-saħħa fis-sistema ġuridika Franċiża u oħrajn, titkejjel kontra l-istandard ta’ professjonist raġjonevoli b’dan illi l-kunċett ta’ negliġenza professjonali f’dan is-settur ġie mfisser bħala “a disparity between the actual conduct of the actor and the standard of conduct expected”
.  

In ‘Clinical Negligence and the Incompetent Doctor’, A. McCall Smith (1993), pubblikat fil-Medical Law Review 1(3), 344, McCall Smith jikkummenta:-

“the person who decides not to take a particular precaution, or who decides to omit to do something which he knows to be necessary to prevent harm to others, is negligent in a way which is also morally culpable.  He has made an unacceptable choice, and is legitimately called to account for it.”

Min-naħa l-oħra, il-Codice Penale Taljana, permezz ta’ dispożizzjoni legali ġdida (s. 590-sexies) introdotta fl-2017
 (magħrufa bħala ‘legge Gelli-Bianco’), tipprovdi għall-esklużjoni mill-iskop tal-ħtija għar-reat involontarju tal-professjonist mediku li fil-parametri tal-operat tiegħu, jirrispetta r-rakomandazzjonijiet kontenuti fil-linji gwida akkreditati mill-komunita’ xjentifika u applikabbli għall-każ speċifiku, jew in mankanza ta’ dawn il-linji gwida, li l-komportament tiegħu jikkorrispondi għall-ars medica ossia l-prattika klinika tajba (best practices), b’dan illi jkun biss in difett ta’ dan li tkun riskontrabbli kawżalita’ ta’ culpa.

Għalkemm ma nsibu xejn minn dawn il-prinċipji normativi fil-Kodiċi penali tagħna, din il-Qorti taqbel illi fl-istħarriġ dwar l-eżistenza u l-grad tal-culpa, ġaladarba jkkun stabbilit u riskontrat ness ta’ kawżalita’ bejn l-event dannuż u l-kondotta partikolari tal-aġent, ikun utili u relevanti li l-kondotta tiġi mkejla mal-linji gwida approvati jew fejn dawn ma jeżistux, il-prattika medika tajba in materja speċifika.  Għalhekk, din il-Qorti hi tal-fehma illi fil-kamp ta’ negliġenza professjonali medika, jekk it-tabib jew il-professjonist ieħor fil-qasam tal-kura tas-saħħa, ikun invista, eżamina, assista jew ikkura l-pazzjent fil-qafas tar-rwol rispettiv u l-kompetenzi speċifiċi tiegħu, bid-diliġenza u bid-dovuta perizja mistennija fil-każ konkret li kellu quddiemu u skont linji gwida approvati jew prattika medika tajba, ma jistax jiġi ravviżat fil-kondotta tiegħu ħtija penali għall-event dannuż. 
In kwantu għall-element tal-prevedibbilita’ applikat f’dan il-qasam partikolari, irid jiġi ppruvat il-prevedibbilita’ tal-eżistenza ta’ riskju għas-saħħa u s-sigurta’ tal-pazzjent, fejn l-aġent tar-reat huwa konxju li l-azzjonijiet tiegħu joħolqu riskju mhux raġjonevoli u mistħoqq iżda minkejja dan mexa volontarjament b’nuqqas ta’ ħsieb u attenzjoni għall-konsegwenzi dannużi tal-azzjonijiet jew ommissjonijiet tiegħu.  
Finalment, kif ingħad diġa’ fir-riferenza li saret għas-sentenza tal-Qorti tal-Appell Kriminali tat-28 ta’ Frar 2018
, tinħtieġ il-prova ta’ ness ta’ kawża u effett bejn il-kondotta kolpuża u l-ħsara kkaġunata lill-pazzjent.  Fil-fatt, kif diġa’ ngħad, l-imputazzjoni ta’ event leżiv irid ikollha bħala punt ta’ partenza l-presuppost li r-reo jkun ikkontribwixxa materjalment għar-riżultat dannuż u li jkun jeżisti, allura, rapport ta’ kawżalita’ materjali bejn il-kondotta tar-reo u l-istess eventi dannuż: dan l-aċċertament tan-ness kawżali bejn l-azzjoni jew l-ommissjoni u l-event dannuż huwa fondamentali għall-attribuzzjoni ta’ ħtija kriminali għalkemm, għandu jingħad illi fis-settur mediku, l-evidenza ta’ ness ta’ kawża u effett bejn il-kondotta kolpuża u l-ħsara kkaġunata lill-pazzjent mhux faċilment riskontrabbli u fil-ġeneralita’ tal-każijiet, il-ġudikant ikollu a dispożizzjoni tiegħu fatti dijanostiċi li l-professjonist mediku ma kellux fil-pussess tiegħu fil-perijodu tal-kondotta tiegħu li tkun taħt skrutinju.
Dan in-ness kawżali jinsab rikonoxxut statutorjament fil-Codice Penali Taljan (s. 40,1) – li jirregola r-responsabbilita’ penali ta’ professjonisti fil-kura tas-saħħa f’każijiet ta’ omiċidju jew ħsara involontarju, b’dispożizzjonijiet legali ad hoc - jirradika l-ħtija għar-reat involontarju fuq l-aċċertament li l-event dannuż ikun konsegwenza tal-azzjoni tar-reo
.  Inoltre, id-duttrina in materja tirrikonoxxi t-teorija tal-condicio sine qua non li tidentifika l-causa f’kull “... singola condizione dell’evento, vale a dire ogni antecedente senza il quale l’evento non si sarebbe verificato.”
 

La Corte di Cassazione, in materja ta’ kawżalita’ bejn l-event dannuż volontarju u l-kondotta anti-ġuridiku (li f’dan il-każ partikolari kienet tikkonsisti f’kondotta ta’ natura ommissiva diversament minn dik kommissiva) fil-kamp ta’ negliġenza professjonali medika, fissret illi “il giudice deve verificarne la validita’ nel caso concreto, sulla base delle circostanze del fatto e dell’evidenza disponibile, cosi’ che all’esito del ragionamente probatorio – che abbia altresi’ escluso l’interferenza di fattori alternattivi – risulti giustificata e processualmente certa la conclusione che la condotta omissiva del medico e’ stata condizione necessaria dell’evento lesivo con talo u elevato grado di probabilita’ logica o credibilita’ razionale.”
 

Illi għalhekk, applikat dan kollu għall-każ li għandha quddiemha din il-Qorti llum, jikkonsegwi illi huwa d-dmir tal-Prosekuzzjoni li tirradika persważjoni morali lil hinn minn kull dubju raġjonevoli f’moħħ il-Qorti dwar il-ħtija ta’ xi wieħed jew iktar mill-ko-imputati għall-mewt ta’ OMISSIS , bi provi konvinċenti u konklussivi ta’ kondotta volontarja u negliġenti – kif ġie appena mfisser - da parti tagħhom individwali, li tkun karatterizzata b’rabta ta’ kawżalita’ ma’ dan l-akkadut dannuż.
Ikkunsidrat;

Illi kif rajna diġa’, fil-każ li għandha quddiemha l-Qorti, il-Prosekuzzjoni u l-parti offiża jikkontendu li l-imputati, rinfaċċjati bil-fatt li wara iktar minn tliet ijiem, OMISSIS kien għad kellha l-istess sintomi li dwarhom kienet ġiet ammessa l-isptar, ċioe’ deni għoli, rimettar u telqa, mhux biss naqsu milli jagħrfu l-possibbilita’ li dan seta’ ma kienx wara kollox, każ ta’ gastroenterite li kif inhu risaput, ġeneralment idum bejn jumejn u tliet ijiem (iżda mhux dejjem), iżda naqsu wkoll mill-obbligu tagħhom fiċ-ċirkostanzi, li jindagaw ulterjorment biex tiġi stabbilita n-natura tal-infezzjoni u dan billi jordnaw testijiet ulterjuri fosthom lumbar puncture.  Isostni li kieku saru dawn l-indaġnijiet ulterjuri, li kienu jidentifikaw in-natura tal-infezzjoni, il-mewt ta’ OMISSIS kienet tiġi evitata.

Qabel xejn, il-Qorti tosserva illi fi struttura klinika li nsibu ġewwa sptarijiet, huwa komuni x-xenarju fejn iktar minn professjonist mediku wieħed - bl-istess speċjalizzazzjoni jew b’kompetenza differenti - jeżamina jew ikun involut b’xi mod fil-proċess tal-kura tal-pazzjent f’kuntest uniku, bħal per eżempju waqt intervent kirurġiku, jew f’intervalli suċċessivi: fil-fatt, fil-każ li għandha quddiemha, xejn inqas minn seba’ tobba qed jiġu mixlija bl-omiċidju involontarju ta’ OMISSIS. Iżda minkejja l-involviment ta’ diversi tobba f’xi stadju jew ieħor tal-iter kurattiv tal-pazzjenta f’dan il-każ, jibqa’ l-fatt illi kull imputat irid jiġi aġġudikat fuq l-azzjonijiet tiegħu biss individwalment mingħajr referenza għall-kondotta ta’ xi wieħed jew iktar mill-ko-imputati l-oħra jew għal xi nuqqasijiet jew difetti sistemiċi fl-istituzzjoni medika in diżamina.  

Għalhekk, tinsorġi n-neċessita’ li tiġi individwata fil-każ konkret, ir-responsabbilita’ penali singolari ta’ kull imputat li jkun intervjena fil-proċess tal-kura, u dan abbażi tal-mansjoni u s-sehem li kellu u l-effett tal-kondotta tiegħu fuq l-event leżiv u dan in omaġġ għall-prinċipju fondamentali tal-personalita’ tar-responsabbilita’ kriminali
.  Fi kliem ieħor, il-Qorti fl-istħarriġ tar-responsabbilita’ kriminali o meno ta’ kull wieħed mill-ko-imputati, trid tqis biss jekk fil-qafas tal-azzjonijiet tiegħu, bid-deċiżjonijiet li seta’ ħa jew naqas milli jieħu fir-rigward tal-pazzjenta, huwiex riskontrabbli kondotta, kommissiva jew ommissiva, li tirradika ħtija kriminali kif diġa’ mfisser.

Fis-sistema ġuridika Taljana, ġie żviluppat u huwa ormai paċifikatament rikonoxxut il-prinipju msejjaħ ‘principio di affidamento’ fejn fil-kuntest ta’ interazzjoni neċessarja bejn il-varji professjonisti tas-saħħa li jipparteċipaw fil-proċess tal-kura tal-pazzjent bil-għan komuni li tas-salvagwardja tas-saħħa u l-kura tiegħu, iwieġeb biss u esklussivament għall-konsegwenzi tal-kondotta proprju, kommissiva jew ommissiva, u in bażi tat-għarfien u speċjalizzazzjoni tiegħu nnifsu.  Dan il-prinċipju jopera biex jiddefinixxi l-isfera tar-responsabbilita’ professjonali u biex jillimita d-dover ta’ diliġenza gravanti fuq kull min jipparteċipa fil-proċess bil-għan li jiffoka fuq il-mansjoniijet u kompiti tiegħu stess filwaqt li jista’ jafda fil-professjonalita’ ta’ ħaddieħor mingħajr ma jkun imsejjaħ biex iwieġeb għall-egħmil tagħhom f’każ ta’ mewt jew leżjoni tal-pazzjent.  Dan ma jfissirx illi l-aġenti ko-involuti fl-iter tal-kura tal-pazzjent jridu jiċċirkoskrivu l-operat tagħhom għal wieħed merament passiv: il-valutazzjoni attiva u kritika da parti ta’ kull tabib relattivament għad-deċiżjonijiet meħudin minn tobba oħrajn, hi dejjem meħtieġa irrispettivament mill-pożizzjoni ġerarkika tagħhom, għaliex jibqa’ dejjem l-obbligu li jsir dak kollu li jirrientra fil-kapaċita’ ta’ dak li jkun, biex jassigura s-saħħa u u jissalvagwadja l-integrita’ tal-pazzjent.  Kwindi l-importanza tal-obbligu tat-tobba li jintervjenu suċċessivament fil-kura tal-pazzjent, li jipprovdu tagħrif idoneu u preċiż dwar il-gravita’ tal-kundizzjoni tal-pazzjent, biex jiġi garantit li l-intervent suċċessiv ikun wieħed infurmat.

Għalhekk, f’dan il-kuntest, il-clinical notes fil-file mediku tal-pazzjent jassumu importanza strateġika f’dan il-każ fl-istħarriġ dwar il-kondotta individwali tal-ko-imputati u dwar jekk f’din il-kondotta humiex riskontrabbli l-elementi meħtieġa għas-sejbien ta’ ħtija għall-mewt ta’ OMISSIS.  Fil-fatt, f’dan il-każ, l-inkarigu mogħti lill-espert mediku forensiku nominat mill-Qorti kien tabilħaqq li jeżamina l-file mediku ta’ OMISSIS biex jirrelata dwar il-konklużjonijiet tiegħu dwar il-każ.  In-noti kliniċi li jinkitbu fil-file mediku tal-pazzjent huma kruċjali biex it-tabib jew tobba li suċċessivament jiġu biex jeżaminaw lill-pazzjent, ikollhom stampa ċara tal-istorja tal-pazzjent.  Għalkemm dawn in-notamenti jinkitbu fil-qosor, jipprovdu sintesi tal-affarijiet l-iktar importanti li jkunu ħarġu mill-eżamijiet kliniċi preċedenti kif ukoll, jekk ikunu relevanti, negative findings. Mill-provi jirriżulta wkoll li huwa parti mill-protokoll li waqt kull eżami tal-pazzjent jittieħed l-istorja kif ukoll isir eżami kliniku sħiħ.

Applikati l-konsiderazzjonijiet appena magħmula, il-Qorti tqis li għandha tibda l-indaġni tagħha dwar ir-responsabbilita’ kriminali tal-ko-imputati, billi tagħmel referenza għall-konklużjonijiet li wasal għalihom l-espert nominat minnha fuq talba tal-Avukat Ġenerali biex jeżamina l-file klinika ta’ OMISSIS u jirrelata dwar il-konklużjonijiet tiegħu, il-Prof. Anthony Busuttil
.  Is-segwenti huma l-konklużjonijiet li wasal għalihom fir-relazzjoni tiegħu
:-

“a) Although the correct pathological diagnosis was conclusively established at autopsy, there was no reason for the clincians to have suspected meningitis in this particular child while she was alive, either from her initial acute clinical presentation or from the subsequent monitoring of her clinical illness while she was in hospital.

b) Physical signs of meningitis – or more accurately – of meningism – irritation of the brain coverings – meninges (whatever the cause) were indeed looked for in this instance by the doctors and not found.

c) Only had these signs been found, a diagnostic lumbar puncture (spinal tap of cerebrospinal fluid) would have been indicated and only this would have very likely have been the investigation capable of establishing the correct diagnosis.

d) The referral of the child to hospital, the several clinical examinations of her in hospital and the recording of the findings thereof, appear to have been comprehensive, and well within the expected practice in such instances.

e) There is no suggestion from the documents available to me that this child has been improperly or negligently dealt with clinically.  It is simply the most unfortunate case that the symptoms exhibited by her were much too non-specific to enable a complete diagnosis to be made, yet measures were taken to ensure that she was well hydrated and adequately monitored.”
Meta mbagħad xehed estensivament quddiem il-Qorti fil-31 ta’ Lulju 2018, Prof. Anthony Busuttil qal li persuna li jkollha pneumococcal meningitis ma tkunx tiflaħ u jkollha d-deni u diarrhoea kif ukoll tista’ tirrimetti, iżda dawn huma sintomi ġenerali li huma “non-specific” li jimmanifestaw b’mod ġenerali fit-tfal.  Iżda meta dan il-mikrobu jasal biex jikkaġuna irritazzjoni tal-moħħ u tal-ispina, is-sintomi jkunu speċifiċi u jintagħrfu faċilment: ewlenin fosthom huma uġigħ ta’ ras, ebusija fil-għonq u photophobia li fit-tfal jimmanifesta ruħu billi t-tifel jew it-tifla jibki jew ikun irritat bid-dawl.  Iżda qal ukoll li ġieli wkoll ma jkun hemm ebda sintomu, anke fit-tfal.  Ikkonferma illi meta fittex fil-medical history ta’ OMISSIS biex jipprova jidentifika jekk kienx hemm ħjiel li kellu jqajjem suspett dwar meningite iżda t-tobba ma tawx kasu, ma sab xejn minn dan u għalkemm it-tifla kienet evidentement ma tiflaħx u kellha wkoll diarrhoea, ma kien hemm ebda sintomu speċifiku b’żieda ma’ dawn is-sintomi ġenerali, ħlief meta kien tard wisq
: 
“ma kien hemm xejn f’din it-tifla sfortunatament li qalet u li ġiegħlet lil dawk li qed jieħdu ħsiebha, biex jaħsbu (f’)meningite.”  
Stqarr illi l-unika ħaġa li setgħet issir biex jiġi eskluż li l-kundizzjoni tat-tifla ma kienetx qed tiġi kkaġunata minn meninġiżmu, kien li ssir lumbar puncture.  Madanakollu, Prof. Anthony Busuttil ikkonferma wkoll li fil-każ in diżamina, ma kienx hemm raġunijiet biżżejjed biex fil-każ ta’ OMISSIS jiġi ordnat li jsir lumbar puncture għaliex altrimenti jispiċċa jsir lumbar puncture fuq kull tifel u tifla li jiddaħħlu l-Isptar b’infezzjoni.  

Ikkonferma wkoll li l-preżentazzjoni klinika inizzjali ta’ OMISSIS meta ddaħħlet l-Isptar fl-24 ta’ Frar 2011 kienet ta’ “acute non-specific moderate to severe gastro-intestinal upset with fever, vomiting and diarrhea”, u qal illi dawn is-sintomi ta’ gastro-enterite ġeneralment idumu bejn jumejn jew tliet ijiem.  Ir-riżultati tat-testijiet tad-demm li saru fl-24 ta’ Frar 2011 meta OMISSIS ddaħħlet l-Isptar indikaw illi l-white cell count kien għoli liema riżultat jindika possibbilment infezzjoni virali għalkemm mhux rari li xi tfal ikollhom raised lymphocyte mingħajr ma jkun hemm raġuni speċifika għal dan.  Ippreċiża illi fejn mir-riżultati ta’ test tad-demm ikun ovvju li l-pazzjent ikollu infezzjoni, huwa inutili li jerġgħu jsiru testijiet tad-demm qabel jgħaddu minn tlieta sa ħamest ijiem, li huwa l-perkors normali ta’ infezzjoni.  Iżda f’każ fejn għadda ż-żmien, wieħed irid jibda jaħseb biex jindaga ulterjorment: il-frekwenza li biha jittieħdu t-testijiet tad-demm, jekk huwiex kuljum jew kull jumejn, tiddependi mit-tabib, konsulent jew sptar partikolari.  L-espert xehed ukoll illi f’każ ta’ diarrhoea persistenti jkun opportun li jsir test fuq l-istools u mhux test tad-demm
 biex jiġi identifikat infezzjoni batterjoloġika iżda f’kull każ li jkun, test bħal dan ma jista’ qatt jidentifika l-preżenza tal-mikrobu li jikkawża meningite
.  Fejn l-infezzjoni mbagħad ma tiġix identifikata b’dan il-mezz allura il-pazzjent għandu jkompli jiġi osservat u f’kaz biss li l-kundizzjoni tiegħu ma tkunx qed titjieb li għandu jiġi kkunsidrat li jsiru testijiet ulterjuri
.  
L-espert xehed li f’dan il-każ partikolari, il-qagħda tat-tifla kienet qed tvarja, daqqa tajba u daqqa ħażin bi spikes tad-deni iżda l-fatt li kellha l-ultravenous drip għandu jiġi meqjus bħala “safety valve”.  Fil-frattemp, wieħed għandu jistenna filwaqt li sadanittant, it-trattament indikat huwa hydration tal-pazzjent, f’dan il-każ li jiġi assigurat li t-tifla kienet well-hydrated biex jiġi rimpjazzat l-output tar-rimettar: “M’hemm xejn, nafu li t-tifla għandha diarrhea u it’s vomiting.  She probably has probably a gastrointestinal irritation or infection and that’s as far as you can go.”

Mistoqsi kemm fl-opinjoni esperta tiegħu kien jibqa’ jistenna biex jordna li jsiru testijiet ulterjuri fuq OMISSIS fis-sitwazzjoni partikolari tagħha fejn evidentement, il-qagħda tagħha ma kienetx qiegħda titjieb minkejja li għaddew tliet ijiem minn meta bdiet turi s-sintomi ta’ gastro-enterite
, l-espert Prof. Anthony Busuttil xehed: “Again, I have to say it depends.  Some people would have acted earlier, some people would have not acted till later on” u kkonferma li rinfaċċjat bis-sitwazzjoni ta’ OMISSIS, huwa kien jerġa’ jordna li jsiru testijiet għall-electrolytes u biss jekk dawn ikun ta’ tħassib kien jordna li jsir lumbar puncture.
Xehed ukoll li fit-tfal is-sintomi jkunu iktar non-specific u ma jgħinux biex jiġi identifikat il-meningite:-

“The only way to exclude meningitis is by a lumbar puncture ... which I don’t think was indicated”
 

Prof. Anthony Busuttil iddeskriva lumbar puncture bħala: 

“a very traumatic test particularly in a child but there are no direct effects if the test is done properly”
 ... “It’s something that is done routinely in expert hands it can be done with ease, but you don’t do it willy-nilly on anybody who comes to the hospital door.”
 

L-espert ikkonferma li l-pazzjenta kienet qed tiġi eżaminata regolarment mit-tobba tad-Dipartiment tal-Pedjatrija u għall-bqija, afferma “hundred percent (100%)” il-konklużjonijiet raġġunti minnhom fir-relazzjoni tiegħu.

Ikkunsidrat;

Illi għalkemm skont l-Artikolu 656 tal-Kodiċi Kriminali, ġudikant mhux marbut li jistrieħ fuq konklużjoni ta’ perit, din il-Qorti sejra tistħarreġ il-kondotta tal-imputati fid-dawl tax-xhieda eżawrjenti u bir-reqqa tal-espert Dr. Anthony Busuttil għaliex ma riskontrat xejn fl-atti u fil-provi li jikkonvinċiha li għandha tiddiskosta ruħha mill-konklużjonijiet u l-opinjoni esperta tiegħu kif imfisser ukoll fix-xhieda tiegħu quddiemha
.  

Għalhekk, applikati l-konklużjonijiet tiegħu, sejra tagħmel is-segwenti osservazzjonijiet:-

· L-eżamijiet kliniċi u sintomi kienu jindikaw raġjonevolment każ ta’ gastro-enterite karatterizzat b’episodji regolari ta’ rimettar u abbażi ta’ din id-dijanjosi, jirriżulta illi l-imputati kollha aġixxew biex jassiguraw illi l-pazzjenta kienet qed tiġi hydrated b’mod adegwat u konsistenti. Il-fatt illi l-imputat OMISSIS 1 irrefera lill-pazzjenta lill-Isptar kienet manuvra prudenti ferm għaliex l-espert forensiku maħtur mill-Qorti esprima l-fehma li normalment, f’każijiet ta’ gastro-enterite, l-ammissjoni tal-pazzjent l-Isptar ma jkunx meħtieġ u t-trattament jista’ jingħata b’suċċess id-dar.  
· Il-pazzjenta kienet monitorjata konsistentement mit-tobba tad-Dipartiment tal-Pedjatrija li kkonduċew eżamijiet kliniċi dettaljati f’intervalli regolari filwaqt li ġew ordnati wkoll t-testijiet kollha li kienu indikati skont is-sintomi li ġew identifikati waqt l-eżamijiet kliniċi, ċioe’ testijiet tad-demm f’żewġ okkażjonijiet u test tal-urina.  Filwaqt li hu minnu li l-kampjun tal-urina baqa’ qatt ma ttieħed u t-test ma sarx, ma jirriżultax li dan in-nuqqas hu attribwibbli b’xi mod lil xi wieħed mill-imputati odjerni u ma jirriżultax lanqas li dan kien ser ikollu impatt fuq id-dijanjosi klinika li kien diġa’ sar. 

· OMISSIS kellha sintomi ta’ influwenza, griżmejha ħomor, deni konsistenti, rimettar persistenti
.  Dawn is-sintomi kollha, li ġew kostatati wkoll mill-eżamijiet kliniċi li sarulha, għalkemm huma lkoll sintomi ta’ xi infezzjoni akuta, huma sintomi non specific ta’ meninġiżmu u mill-eżamijiet kollha li saru mill-imputati individwalment u rispettivament, anke dak li sar biss tliet sigħat qabel mietet OMISSIS
, qatt ma ġie riskontrat ebda sintomu speċifiku ta’ meninġżimu; għall-kuntrarju, it-tifla kellha sintomi speċifiċi ta’ gastro-enterititis.  Għalkemm OMISSIS kellha wkoll sintomi oħrajn, fosthom il-griżmejn u widnejn ħomor, li jindikaw li kellha infezzjoni, dawn huma sintomi mhux speċifiċi ta’ meningite u jirriżulta mill-provi li dawn ma jeskludux id-dijanjosi ta’ gastro-enterite li kien sar.   
· Inoltre, f’dan il-każ rawha ħafna tobba u ħadd minnhom ma dehrlu li kellu jbiddel id-dijanojosi ta’ gastro-enterite f’ebda stadju u fuq kollox, l-espert ġudizzjarju nnifsu, Prof. Anthony Busuttil, ikkonkluda, abbażi tan-noti kliniċi fil-file mediku ta’ OMISSIS kif ukoll abbażi tal-istorja tagħha fejn jirriżulta li anke membri oħrajn tal-familja tagħha kellhom sintomi ta’ diarrhoea u jew rimettar fil-jiem preċedenti, illi d-dijanjosi ta’ gastro-enterite kien wieħed tajjeb, validu u raġjonevoli.  Fil-fatt, ir-riżultati tat-testijiet li saru fuq il-kampjuni tad-demm ta’ OMISSIS li ttieħdu fl-24 ta’ Frar 2011 ma kienux inkompatibbli ma’ dijanjosi ta’ gastro-enterite.  
· Skont il-linji gwida għall-immanigjar tal-kundizzjoni ta’ gastro-enterite fit-tfal
 jirriżulta illi s-sinjali ta’ din il-kundizzjoni, meta din tkun mild to moderate, jikkonsisti fis-segwenti: “restless, irritable, sunken eyes, thirsty” fost sintomi oħrajn, filwaqt li f’każ ta’ gastro-enterite akuta, is-sintomi addizzjonali jinkludu “drowsiness”.  Il-provi juru li effettivament, OMISSIS ppreżentat uħud minn dawn is-sintomi, senjatament irritability u drowsiness u għalhekk, magħdud dan il-fatt illi kienet qiegħda tirrimetti regolarment u kellha storja klinika ta’ deni u diarrhoea, ma jirriżultax li l-immaniġjar tal-kura u trattament tat-tifla abbażi ta’ dijanijosi ta’ gastro-enteritis kien wieħed ħażin jew traskurat u mhux skont il-prattika tajba medika
.  

· Mhux kontestat li riżultat ta’ test tad-demm li juri white blood cell count u C-Reactive Protein (CRP) huma indikattivi ta’ infezzjoni jew infjammazzjoni fil-ġisem.  Madankollu, il-provi kollha juru illi għalkemm il-fatt li l-pazzjent ikollu d-deni jfisser li hemm infezzjoni, id-deni fih innifsu ma jidentifikax fejn effettivament tinsab l-infezzjoni, jekk hux fil-pulmuni jew x’imkien ieħor, u lanqas jekk l-infezzjoni hijiex waħda batterjoloġika jew ikkawżata minn virus.  Hu ppruvat mix-xhieda ta’ omm it-tifla li darbtejn talbet lill-imputat OMISSIS 1 biex it-tifla tingħata antibijotiċi għaliex kellha white blood cell count għolja, iżda hu kien qalilha li m’hemmx bżonn antibijotiċi.  Iżda mill-kumpless tax-xhieda tal-espert ġudizzjarju Prof. Anthony Busuttil u tal-imputati nfushom, hu stabbilit illi l-fatt li l-pazzjent għandu infezzjoni ma jfissirx illi huwa indikat li jibdew jiġu amministrati l-antibijotiċi: mhux biss għaliex l-amministrazzjoni ta’ antibijotiċi kif ġieb u laħaq huwa skonsiljat, iżda wkoll għaliex din hija kontro-indikata f’każ li l-infezzjoni jirriżulta li hija waħda virali u mhux batterjoloġika
.   Fil-fatt, Dr. Christopher Barbara, l-espert virologu, xehed illi riżultat patoloġiku bħal dak tat-test tad-demm li sar fl-24 ta’ Frar 2011 irid jitqiegħed fl-isfond ta’ eżami klinika tal-pazzjent u tas-sintomi li jkollu, biex jiġi deċiz x’testijiet oħrajn jistgħu jeħtieħu li jsiru jew jekk irid jingħata trattament.  
· Jibqa’ l-fatt ukoll li r-riżultati tat-test tad-demm fihom infushom ma kienux jindikaw il-preżenza ta’ meninġiżmu u lanqas il-preżenza ta’ infezzjoni batterjoloġika u ma kien hemm xejn fl-istampa klinika u mill-istorja tal-pazzjenta li kien qed jeskludi li l-infezzjoni kienet waħda virali u mhux batterjoloġika.  Magħdud dan il-fatt illi ma jidhirx li f’dan il-każ, in mankanza ta’ xi wieħed mill-fatturi elenkati fil-linji gwida fuq imsemmija (Dok. WB1 u WB6), kienet indikata l-ħtieġa li ssir investigazzjoni mikrobijoloġika f’dan il-każ.  F’kull każ, jirriżulta wkoll mill-imsemmija linji gwida illi ġeneralment, tfal li jkun qed ibatu b’bacterial gastro-enteritis ma jkunux jeħtieġu u lanqas jibbenefikaw mill-amministrazzjoni ta’ antibijotiċi
.

· Għalhekk, għalkemm a fortiori wieħed jista’ jispekola – kif għamlu l-Prosekuzzjoni u l-parti offiża - li kieku OMISSIS ġiet amministrata l-antibijotiċi meta mir-riżultati tat-test tad-demm kien evidenti li kellha infezzjoni, ma kienetx tasal biex tmut, il-fatt waħdu li xi wieħed jew iktar mill-imputati ma ordnax l-amministrazzjoni immedjata ta’ antibijotiċi abbażi tar-riżultati tat-testijiet tad-demm li saru fl-24 ta’ Frar 2011, ma jiswix bħala prova li l-imputati jew xi ħadd minhhom imxew b’nuqqas ta’ prudenza jew diliġenza u b’hekk ikkaġunaw il-mewt ta’ OMISSIS.  Fil-kwadru tal-provi, ma jirriżultax li n-nuqqas ta’ amministrazzjoni ta’ anitbijotiċi jiffigura bħala kondotta li m’hijiex konformi mal-prattika medika tajba jew li ma tilħaqx l-istandard ta’ tabib raġjonevolment kompetenti fl-ispeċjalizzazzjoni tiegħu.
· Il-Prosekuzzjoni u l-parti offiża jikkontendu ulterjorment illi ebda wieħed mill-ko-imputati ma indaga ulterjorment biex jiġi stabbilit in-natura u l-kawża tal-infezzjoni li kien evidenti mir-riżultati tat-test tad-demm li sar il-Ħamis 24 ta’ Frar 2011 meta OMISSIS ġiet ammessa l-Isptar u speċifikatament, ħadd mill-imputati li eżamina lit-tifla l-għada u l-ġurnata ta’ wara, ma dehrlu li kellu jordna li jittieħu kampjuni ġodda tad-demm biex jiġi stabbilit x’kien qed jikkawża din l-infezzjoni, meta skont huma, kien evidenti li kien għad kellha l-istess sintomi u l-qagħda tagħha kienet qed tiddeterjora.  Iżda l-Qorti wara li fliet il-provi, u fl-isfond tar-relazzjoni u x-xhieda tal-espert Prof. Anthony Busuttil, tosserva illi nhar il-Ġimgħa fil-għodu, 25 ta’ Frar 2011, jirriżulta li kien hemm titjib fil-kundizzjoni ta’ OMISSIS għaliex ma kienetx għadha qed tirrimetti u kien hemm titjib ukoll nhar is-Sibt fil-għodu, 26 ta’ Frar 2011 meta fl-eżami li sar waqt il-ward round, ukoll irriżulta li kien hemm sinjal ta’ progress peress li t-tifla kienet bdiet tixrob ftit u ma kellhiex deni minkejja li l-aħħar li kienet ingħata paracetamol kien il-lejl ta’ qabel.  Minbarra dan il-fatt li ma ġie riskontrat ebda fattur jew sintomu ġdid li kien jindika li d-dijanjosi ta’ gastro-enterite kien ħażin u li t-tobba kellhom jindagaw ulterjorment jew jibdew jagħtu trattament differenti, wisq inqas ġie riskontrat wieħed mis-sintomi speċifiċi ta’ meninġiżmu li kien jeħtieġ allura, li jsir lumbar puncture.

· Il-Qorti ma riskontrat ebda prova li xi ħadd mill-familja ta’ OMISSIS bagħat għal xi wieħed mill-ko-imputati għaliex is-sintomi ta’ OMISSIS kienu qegħdin jaggravaw.  Mhux talli hekk talli l-imputata OMISSIS 7 marret minnufih biex teżamina lil OMISSIS meta l-infermier bagħat għaliha, filwaqt illi hekk kif ħareġ ir-riżultat li OMISSIS kienet hypokalemic, OMISSIS 3 mill-ewwel ordnat li jiżdied il-potassju fid-demm tagħha b’mod immedjat.  Fil-fatt, il-provi juru li kull darba li tabib ġie mitlub jinvista lil OMISSIS, xi wieħed jew ieħor mill-imputati dejjem invistaha fil-pront, tant illi ġiet eżaminata xejn inqas minn seba’ darbiet separati fit-tliet ijiem bejn nhar l-Erbgħa 23 ta’ Frar 2011 u s-Sibt 26 ta’ Frar 2011, fejn għal ftit iktar minn jumejn minnhom kienet rikoverata fl-Isptar.  

· jiġi osservat ukoll illi nhar is-Sibt, 26 ta’ Frar 2011, OMISSIS ġie invistata fil-għodu u sal-11.00 p.m. fis-26 ta’ Frar 2011, ħadd ma talab għall-assistenza ta’ tabib.  Għalhekk, jekk xi membru tal-familja tagħha talbu lill-infermiera biex jibagħtu għal tabib għaliex OMISSIS kien qiegħda ħażin, din it-talba ma jirriżultax li qatt waslet għand xi wieħed mill-ko-imputati qabel OMISSIS kienet instabet f’cardiopulmonary arrest u kien tard wisq.  Ma jirriżulta minn imkien li OMISSIS ġiet traskurata minn xi wieħed mill-ko-imputati jew li kien hemm kontinwita’ ta’ kura minn tabib għal ieħor, għaliex anke jekk huwa minnu li ma ġietx invistata dejjem minn tobba tal-istess firm, it-tobba kollha li eżaminaw lil OMISSIS iddiskutew l-eżami u l-pjan ta’ kura mal-imputat OMISSIS 1 u b’hekk inżamm element ta’ kontinwita’ fil-kura tagħha.
· Huwa minnu li l-imputat OMISSIS 1 ma kienx eżamina lil OMISSIS meta mar jaraha l-Ġimgħa filgħaxija l-Isptar, u l-unika darba li kien invistaha kien meta raha privatament fl-24 ta’ Frar 2011, iżda hija kienet ġiet eżaminata dakinhar stess 25 ta’ Frar 2011 fil-għodu, u jirriżulta wkoll li reġgħet ġiet eżaminata waqt il-ward round l-għada filgħodu 26 ta’ Frar 2011.  Tassew, waqt l-eżami klinika li saret dakinhar filgħodu, instab li OMISSIS kienet ftit aħjar tant illi ġie deċiż li jitbaxxa r-rata tad-drip għaliex kienet well-hydrated u kienet qed tixrob ftit, kif ukoll ġie osservat li d-deni, li dak il-ħin ma kellhiex, kien qed jitbaxxa gradwalment.  Inoltre, il-provi juru li OMISSIS 1 żamm kuntatt mat-tobba l-oħra kollha li invistaw lil OMISSIS minfloku u kkonsulta magħhom ir-riżultanzi tal-eżamijiet kliniċi relattivi u l-pjan ta’ kura proposta minnhom
, apparti li kien disponibbli telefonikament fejn omm OMISSIS ċemplitlu talanqas darbtejn biex tiddiskuti l-qagħda ta’ bintha
.  Għalhekk fin-nuqqas tal-imputat OMISSIS 1 li jeżamina lil OMISSIS fil-25 ta’ Frar 2011 jew sussegwentement, ma jistax jiġi ravviżat la xi mankata diliġenza u lanqas l-element ta’ kawżalita’ li trid tiġi ppruvata bejn il-kondotta u l-event dannuż involontarju, ossia l-mewt tal-pazzjenta.   
· Fl-Appendix 2a tar-relazzjoni ta’ Prof. Anthony Busuttil,
, jingħad hekk:-

“Pneumococcal meningitis occurs when bacteria that have invaded the bloodstream move across to infect the meninges (the membranes that surround and protect the brain and spinal cord).  The meninges are filled with a liquid called cerebrospinal fluid (CSF) which is there to bathe the brain and cushion it against physical damage.  

Bacteria can multiply freely in CSF, and there they release poisons, causing inflammation and swelling in the meninges and the brain tissue itself.  This increases pressure on the brain, producing symptoms of meningitis such as headache, stiff neck (nuchal or neck stiffness) and dislike of bright lights – photophobia.  As the disease progresses, the patient becomes drowsy, confused and delirious.  They may have seizures (fits, convulsions) and eventually loss of consciousness.

Kif diġa’ ngħad, ma ġew riskontrati ebda sinjali jew sintomi speċifiċi ta’ meninġiżmu f’ebda waħda mill-eżamijiet kliniċi – sitta b’kollox - li sarulha fl-Isptar Mater Dei.  Hawnhekk il-Qorti tosserva illi ma sabet xejn fl-atti u fil-provi li jikkontradixxi x-xhieda ta’ OMISSIS 6 , ix-xhieda ta’ Dr. Karl Spiteri (fl-Inkjesta Maġisterjali) kif ukoll ix-xhieda ta’ OMISSIS 4 u OMISSIS 5, illi waqt il-ward rounds li saru fil-25 ta’ Frar 2011 u fis-26 ta’ Frar 2011 huma kienu eżaminaw lil OMISSIS speċifikatament għas-sintomi ta’ meningite, ċioe’ ebusija fil-għonq, photophobia u rash fil-ġilda iżda ebda wieħed minn dawn is-sintomi ma ġie osservat.  Huwa minnu li ma tniżżilx notament bil-miktub fil-file mediku ta’ OMISSIS li waqt l-eżamijiet kliniċi li saru f’dawn il-jumejn, hija ġiet eżaminata għal dawn is-sintomi speċifiċi.  Iżda mix-xhieda l-Qorti fehmet illi diversament mill-positive findings ta’ eżami klinika, in-negative findings mhux dejjem jitniżżlu espressament fin-notamenti tal-file mediku.  Mhux talli hekk, talli l-fatt li OMISSIS ma ppreżentat fl-ebda waqt sinjali speċifiċi ta’ meninġiżmu hu affermat min-notamenti kliniċi li saru minn OMISSIS 7 li kienet eżaminat lil OMISSIS għal sinjali ta’ meningite fis-27 ta’ Frar 2011 fil-12.10 a.m., ċioe’ tliet sigħat qabel mietet, fejn ma sabet ebda wieħed mis-sintomi speċifiċi li jindikaw il-preżenza ta’ meninġiżmu, kif del resto ġie mniżżel bil-miktub fil-file mediku ta’ OMISSIS waqt l-istess eżami.  
B’żieda ma’ dan u f’kull każ, il-Qorti fehmet illi l-fatt li t-tifla waqt dawn iż-żewġ ward-rounds kienet qed tiġi eżaminata waqt li kienet f’ħoġor il-qraba tagħha u kienet qed tiċċaqqlaq u tħares madwarha f’kamra mdawla mingħajr sinjali jew mossi li jindikaw skumdita’ bid-dawl jew skumdita’ fiċ-ċaqliq tar-ras, jeskludi raġjonevolment il-preżenza ta’ photophobia u ebusija fil-għonq.  Il-Qorti hi għalhekk sodisfatta li f’dan il-każ it-tifla ġiet eżaminata ripetutament għal sinjali li jindikaw meninġiżmu ċioe’ ebusija fil-għonq, skin rash u photophobia iżda qatt ma ġie riskontrat ebda wieħed minn dawn is-sintomi.  Fuq kollox, ħadd mill-familja ta’ OMISSIS li kienu qed joqogħdu magħha l-Isptar ma semma fix-xhieda tiegħu li d-dawl kien qed idejjaqha jew li ma setgħetx tiċċaqlaq rasha jew kienet qed tbati biex tiċċaqlaqha.  
Għalhekk, il-verżjoni tal-ko-imputati fuq imsemmija li huma kienu eżaminaw lil OMISSIS għal sinjali speċifiċi ta’ meninġiżmu hija fil-fehma tal-Qort, ippruvata sal-grad tal-probabbli.

· Dan kollu jfisser illi ma kien hemm xejn fl-istampa u l-istorja klinika tal-pazzjenta li kien jindika l-ħtieġa li f’dan il-każ issir il-proċedura magħrufa bħala lumbar puncture fejn jittieħed kampjun tal-likwidu cerebrospinali (CSF) permezz ta’ labra li tiddaħħal fl-ispina.  Hu inkontestat illi dan huwa l-uniku test li jista’ jikkonferma b’ċertezza dijanjosi ta’ meningite iżda huwa daqstant assodat fil-kamp mediku illi dan it-test huwa indikat li jsir biss f’każ li hemm suspett raġjonevoli ta’ meningiżmu, ċioe’ fejn il-pazzjent jippreżenta sintomi speċifiċi ta’ din il-marda, liema sintomi speċifiċi, kif rajna, huma ġeneralment l-ebusija fl-għonq, photophobia u rash fil-ġilda.  Mix-xhieda tal-espert ġudizzjarju Prof. Anthony Busuttil il-Qorti fehmet ukoll illi lumbar puncture m’huwiex indikat li jsir ħlief biex jiġi konfermat b’mod definittiv dijanjosi ta’ suspettat meningite f’każ fejn ikunu ġew riskontrati xi sintomi speċifiċi ta’ meningiżmu, jew f’każ konfermat ta’ meningite biex jiġi identifikat il-mikrobu partikolari ħalli jingħata t-trattament addattat
. 
Kemm hu hekk, Dr. Christopher Barbara, l-espert virologu, iddeskriva fix-xhieda tiegħu l-proċedura ta’ lumbar puncture bħala waħda invażiva li fiha element ta’ riskju fosthom riskju ta’ ħsara lin-nervituri, inkluż paraliżi u konsegwenzi newroloġiċi oħrajn u għalhekk id-deċiżjoni li titwettaq proċedura bħal din tittieħed fejn jiġi kostatat li ser issalva ħajjet il-pazzjent.

L-imputat OMISSIS 1, li huwa konsulent pedjatriku, xehed hekk fir-rigward:-
“Trid tkun konvint biżżejjed li l-lumbar puncture hi meħtieġa u li inti ħa tieħu r-riskji li huma associated mal-lumbar puncture u mhux tagħmilha bl-addoċċ biex jiftiehmu għal jista’ jkun, just in case ma tapplikax x’din is-sitwazzjoni.  Triq ikollox bazi fuq xhiex tagħmel test li fl-aħħar mill-aħħar hemm a mortality associated with it ...”

· Dr Walter Busuttil xehed illi l-Isptar Mater Dei ma kellux policy ċar fuq meningitis fit-tfal u ma kienux jeżistu linji gwida tal-Isptar dak iż-żmien li OMISSIS kienet rikoverata l-Isptar.  Fil-fatt, Dr. David Pace xehed illi dak iż-żmien kienu jeżistu biss linji gwida msejħa “Guidelines on the use of Steroids in Children Admitted with Meningitis without Shock”, kompilati u approvati f’Settembru 2008
, iżda evidentement dawn jintużaw għall-immaniġjar tal-marda tal-meninġite f’każ li jkun diġa’ sar dijanjosi ta’ bacterial meningitis abbażi ta’ analiżi ta’ cerebrospinal fluid, jew f’każ li jkun hemm diġa’ suspett ta’ meningite
.  Madankollu, fil-każ in diżamina huwa stabbilit mix-xhieda tal-imputati, korroborat mill-espert Prof. Anthony Busuttil innifsu, illi l-pazzjenta f’ebda waqt ma ppreżentat xi sintomu speċifiku ta’ meningite li seta’ raġjonevolment ixpruna suspett li kellha meningite.

Huwa minnu li meta OMISSIS ġiet eżaminata fis-26 ta’ Frar 2011 minn OMISSIS 6  u fis-27 ta’ Frar 2011 minn OMISSIS 7, ġie kostatat li kienet letarġika, u ġiet deskritta bħala letarġika iktar minn darba fin-notamenti ta’ OMISSIS 7.  Madankollu, il-letarġija ma setgħetx raġjonevolment rawmet suspett ta’ meningite.  Tassew ukoll mix-xhieda ta’ nanniet u misser OMISSIS, jirriżulta li fil-lejl tas-26 ta’ Frar 2011, OMISSIS kienet ukoll f’delirju ta’ deni, madanakollu, il-fatt jibqa’ li sadanittant, sakemm OMISSIS mietet hija qatt ma ppreżentat ebda sintomu jew sintomi li setgħu jew messhom xprunaw suspett raġjonevoli li dak li kien qed jikkaġuna l-infezzjoni li evidentement kienet ħakmitha, kien sewwasew il-mikrobu streptococcus.  Kif stabbilit, huwa biss f’każ ta’ suspettat meninġiżmu li tabib prudenti kellu jordna li jsir lumbar puncture biex jafferma d-dijanjosi ta’ meninġite kif ukoll biex jagħżel l-iktar antibijotiċi adegwati għat-tip ta’ mikrobu li jkun.
Hawnhekk irid jingħad illi l-ambjent li fih joperaw it-tobba u professjonisti oħrajn fil-kura tas-saħħa huwa karatterizzat minn kumplessitajiet u diffikoltajiet tekniċi attribwibbli għal għadd ta’ fatturi u profil ta’ riskju intrinsiku u imprexxindibbli, fejn filwaqt li hu imperattiv li l-professjonist mediku jitħalla jopera serenement u jieħu deċiżjonijiet għall-ġid tal-pazzjent b’mod awtonomu, iridu jiġu tutelati simultanjament id-drittijiet tal-pazzjent: żewġ esiġenzi mhux dejjem faċilment rikonċiljabbli.  Din is-sitwazzjoni li hija aggravata u reża iktar kumplessa b’esiġenzi dettati mill-urġenza tal-każ u bl-intervent f’bosta każijiet ta’ diversi tobba u professjonisti minħabba fatturi organizzattivi nonche’ l-ħtieġa ta’ speċalizzazzjonijiet differenti.  Fil-fatt, il-fenomenu reċenti magħruf bħala “defensive medicine”
 insorġa sewwasew bħala rejazzjoni mill-professjonisti mediċi li jaħdmu f’din ix-xorta ta’ ambjent, għaż-żieda fil-frekwenza ta’ kontroversji legali fis-settur mediku, fejn jiġu ordnati eżamijiet jew mezzi dijagnostiċi terapewtiċi partikolari mhux għaliex ikunu rejalment neċessarji biex jissalvagwardjaw is-saħħa tal-pazzjent, iżda għat-tutela tal-mediku nnifsu kontra r-riskju ta’ kontroversja legali.  Iżda dan ifisser ukoll li l-pazzjent jista’ jiġi sottoppost għal aċċertamenti ftit jew wisq invażivi u superfluwi, bl-ispiża inutili ta’ dawn il-proċeduri jintrefa’ fil-ġeneralita’ tal-każijiet mill-Istat.  Indubbjament, fil-fehma tal-Qorti, din il-prattika la hija konsijlata u lanqas titqies bħala konformi mal-prattika medika tajba.  

Għalhekk, fil-qies ta’ dan kollu, il-Qorti tirriafferma l-fehma tagħha illi l-ommissjoni da parti tal-imputati jew ta’ xi ħadd minnhom li jordna testijiet invażivi jew jippreskrivi antibijotiċi meta dawn ma kienux indikati, ma jista’ qatt isarraf f’kondotta kolpevoli li ma tilħaqx standard ta’ prudenza u diliġenza raġjonevoli fl-eżerċizzju tal-professjoni medika. 

· Wieħed irid iżomm quddiem għajnejh ukoll illi:-
“Pneumcoccal meningitis can be difficult to recognise in the early stages because there is usually no rash, and if the patient already has a milder pneumococcal infection, such as ear ache or bronchitis, this can confuse the diagnosis.  ...

Fl-istħarriġ dwar il-kondotta ta’ kull imputat għall-fini tad-determinazzjoni tal-kawżalita’, hija pertinenti wkoll il-konkorrenza ta’ fatturi etioloġiċi jew supervenjenti li setgħu assumew rilevanza awtonoma fl-iter kawżali anke għaliex dawn setgħu fixklu d-dijanjosi korretta jew setgħu kienu waħedhom biżżejjed biex iwasslu għall-event dannuż involontarju indipendentement mill-kondotta tal-aġent.  

Fil-każ ta’ OMISSIS, hija pertinenti l-kunsiderazzjoni li s-sintomi tal-gastroenterite preżentati mill-pazzjenta u wkoll is-sintomi ta’ ħmura fil-widnejn u griżmejn, li kienu identifikati meta ġiet ammessa fl-isptar u baqgħu jippersistu u jimmanifestaw ruħhom matul il-perkors tar-rikoveru, setgħu wkoll operaw biex jostru l-infezzjoni sottostanti li jirriżulta li kienet qed tipprolifera fil-pazzjenta.  Indubbjament, il-preżenza potenzjali ta’ patoloġija konkomitenti f’dan il-każ, irrenda iktar diffiċli d-dijanjosi ta’ infezzjoni oħra li a fortiori irriżulta li kienet qed tinfirex fil-pazzjent simultanjament.  

Ingħad in propositu:-

“La valutazione del Giudice deve pertanto essere incentrata su un’attenta analisi del singolo caso concreto, distinguendo tra le ipotesi in cui si verta una situazione effettiva di particolare difficolta’, sovente accresciuta dall’urgenza, rispetto a quelle situazioni in cui, invece, i medico sia stato malaccorto, non si sia adoperato per fronteggiare adeguatamente l’urgenza o abbia tenuto comportamenti semplicemente omissivi, tanto piu’ quando la sua specializzazione gli imponga di agire tempestivamente proprio in urgenza.”

Ikkunsidrat;

Minn dan kollu, il-Qorti ma tirravviżax sitwazzjoni fejn xi wieħed mill-ko-imputati kien rinfaċċjat b’sintomi jew stampa klinika li kellhom raġjonevolment iqanqlu suspett ta’ meninġiżmu u minkejja dan, baqa’ ordnax it-trattament jew proċedura indikata biex din id-dijanjosi tiġi konfermata u kkurata.  Kif diġa’ ġie stabbilit, anke mill-konklużjonijiet u xhieda tal-espert ġudizzjarju Prof. Anthony Busuttil, ma hemm xejn fin-notamenti u l-istampa klinika oġġettivament riskontrabbli mill-file mediku ta’ OMISSIS, lanqas fil-provi u x-xhieda proċesswali, li juri li l-pazzjenta ppreżentat xi sintomu speċifiku għall-meningite u li kellu jqanqal f’xi wieħed jew iktar mill-imputati suspett raġjonevoli ta’ meninġiżmu.

Anke minn perspettiva ġenerali, il-Prosekuzzjoni ma seħħilhiex tipprova fil-grad meħtieġ għal sejbien ta’ ħtija kriminali, li xi ħadd mill-imputati ma wettaqx eżami komplut, naqas milli jamministra b’mod xieraq il-kura li kienet raġjonevolment indikata fil-kwadru tas-sintomi u l-istorja klinika tal-pazzjenta, jew ma mexiex skont il-prattika u proċedura tajba medika jew b’kondotta li ma tilħaqx l-istandard ordinarjament mistenni minn professjonist mediku prudenti u diliġenti f’xi aspett tal-kura ta’ OMISSIS.  Fil-fatt, mhux il-każ fejn il-pazzjenta kienet ġiet traskurata jew ma ġietx invistata minn tobba għal tul ta’ żmien jew fejn kellha sintomi li kienu jimmeritaw interventi invażivi jew fejn ingħata trattament ħażin jew mhux indikat, għal xi kundizzjoni identifikata.  Huwa indiskuss illi ġew kondotti eżamijiet kliniċi regolari ħafna, ġew ordnati testijiet tad-demm u l-pazzjenta nżammet taħt osservazzjoni regolari.  

Kollox magħdud, u kif del resto kkonkluda l-espert ġudizzjarji Prof. Anthony Busuttil, m’hux identifikabbli fil-kondotta ta’ xi wieħed jew iktar mill-ko-imputati, xi azzjoni li tat lok għal riskju għas-saħħa u ħajja ta’ OMISSIS li kellu jkun prevedibbli għal tabib kompetenti u raġjonevoli fl-istess ċirkostanzi, jew xi ommissjoni fejn il-ko-imputati jew xi ħadd minnhom baqgħu passivi meta l-prudenza ordinarja – diversament mid-diliġenza straordinarja - kienet tesiġi azzjoni speċifika
.  Effettivament, kif diġa’ ġie abbundantement stabbilit, ma kien hemm ebda sintomu li kien jissuġġerixxi l-meningite u lanqas xi sintomu jew indikazzjoni oħra li kellu jeskludi li l-infezzjoni li kellha l-pazzjenta kienet waħda batterjoloġika u mhux virali u għalhekk, ma jistax jingħad illi n-nuqqas ta’ xi wieħed mill-imputati li jordna jew jeżegwixxi testijiet u indaġnijiet ulterjuri abbażi tar-riżultanzi tal-eżamijiet li kkonduċa, kien il-kaġun tal-event dannuż ċioe’ l-mewt tal-pazzjenta.  Hi għalhekk mankanti l-prova fil-grad meħtieġ għas-sejbien ta’ ħtija kriminali, tan-ness ta’ kawżalita’ bejn il-kondotta ta’ kull wieħed mill-imputati u l-event dannuż, ċioe’ l-mewt ta’ Omissis. 

Fuq kollox, hi nieqsa wkoll il-prova lil hinn minn kull dubju raġjonevoli li l-mewt tal-pazzjenta kienet prevedibbli fil-kwadru tal-istorja medika tagħha u tas-sintomi li kienu preżenti meta l-ko-imputati invistawha individwalment, għaliex filwaqt li dawn is-sintomi kienu indikattivi ta’ infezzjoni akuta u baqgħu konformi ma’ dijanjosi ta’ gastro-enterite, jeżisti dubju altru minn raġjonevoli li dawn kienu indikattivi ta’ meninġiżmu u li kienu jeħtieġu azzjoni indikata.  
Fil-fehma tal-Qorti, il-provi juru li kull wieħed mill-ko-imputati individwalment mexa b’mod adegwat u raġjonevoli abbażi tar-riżultanzi tal-eżamijiet kliniċi u l-istorja tal-pazzjenta u b’kondotta li hi raġjonevolment konformi mal-prattika tajba u stabbilita fil-kamp mediku, u hi sodisfatta li kull wieħed mill-ko-imputati għamel dak kollu li kien raġjonevolment u ordinarjament mistenni minn tabib prudenti li kif rajna, m’huwiex obbligat jaddotta jew jordna li jittieħdu miżuri ultra-kawtelatorji jew difensivi li fiċ-ċirkostanzi ma jkunux indikati jew meħtieġa.
Għalhekk jikkonsegwi illi l-ħtija ta’ ebda wieħed mill-ko-imputati ma ġie ppruvat fil-grad meħtieġ għas-sejbien ta’ ħtija kriminali għar-reat taħt l-artikolu 225 tal-Kap. 9. 

Għal dawn il-motivi kollha, ma ssibx ħtija fl-imputati OMISSIS 1, OMISSIS 2, OMISSIS 3, OMISSIS 4, OMISSIS 5, OMISSIS 6 u OMISSIS 7, għar-reat taħt l-Artikolu 225 tal-Kodiċi Kriminali u lanqas taħt l-artikoli l-oħra tal-liġi indikati mill-Avukat Ġenerali fin-nota tar-rinviju għall-ġudizzju, u konsegwentement qiegħda tillibera lil kull wieħed u waħda minnhom minn kull ħtija u piena.

DR. RACHEL MONTEBELLO
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