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N. R.G. 8757/2013

REPUBBLICA ITALIANA
IN NOME DEL POPOLO ITALIANO
TRIBUNALE ORDINARIO di MILANO
DECIMA CIVILE

Il Tribunale, nella persona del Giudice dott. Rossella Filippi
ha pronunciato la seguente
SENTENZA

nella cansa civile di I Grado iscritta al n. r.g. 8757/2013 promossa da:

. con il patrocinio dell’avv. LAZZARINI

SIMONE e , elettivamente domiciliato in VIA 1. ROSELLINI 12 MILANOpresso il difensore avv.
LAZZARINI SIMONE

, con il patrocinio dell’avv. LAZZARINI

SIMONE e , elettivamente domiciliato in VIA 1. ROSELLINI 12 MILANOpresso il difensore avv.
LAZZARINI SIMONE

, con il patrocinio dell’avv. LAZZARINI SIMONE ¢,

elettivamente domiciliato in VIA I. ROSELLINT 12 MILANOpresso il difensore avv. LAZZARINI

SIMONE

, con il patrocinio dell’avv. LAZZARINI

SIMONE e , elettivamente domiciliato in VIA 1. ROSELLINI 12 MILANOpresso il difensore avv.
LAZZARINI SIMONE

ATTORI
contro

MINISTERO DELLA SALUTE (C.F. 80242250589), con il patrocinio dell’avv. AVVOCATURA
STATO MILANO e elettivamente domiciliato in VIA FREGUGLIA, 1 20122 MILANO presso il
difensore avv. AVVOCATURA STATO MILANO

CONVENUTO

CONCLUSIONI

Le parti hanno concluso come dafogli allegati al verbale d’udienza di precisazione delle conclusioni.
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FATTO E DIRIT
Con atto d1 citazione ritualmente notificato . , .
. congiunti di convenivano in giudizio il
Mmlstem della salute esponendo: che la sig. , rispettivamente moglie ¢

madre degli attori, contracva epatite C a seguito della trasfusione di numerose unita di
sangue ¢ plasma fresco, avvenuta nel corso del ricovero presso I'O.C. di

nel settembre 1980 ed in ordine alla quale 1’amministrazione competente nel
procedimento amministrativo ex lege 210/92 ha riconosciuto il nesso causale tra la terapia e
la patologia contratta €, successivamente anche la sussistenza del medesimo nesso tra
patologia ed il decesso avvenuto in data © 2008 a seguito dell’aggravarsi della cirrosi
¢patica; richiamati gli obblighi di vigilanza, coordinamento ¢ controllo gravanti sul
Ministero in forza della normativa vigente e rilevatane [’omissione, ¢ quindi la
responsabilita, chiedevano che il convenuto venisse condannato al risarcimento del danno
non pafrimoniale subito dagli attori iure propric a seguito del decesso della congiunta,
nonche del danno patrimoniale derivante dalle spese funerarie sostenute nonch¢ dal fatto
che la prematura scomparsa della congiunta ha determinato la mancata contribuzione alla
gestione domestica della casa e la necessita di destinare parte delle prestazioni assistenziali
di cui era titolare alle necessita del nucleo familiare.
Si costituiva il Ministero della salute nulla eccependo in ordine al nesso causale tra le
trasfusioni subite dalla congiunta degli attori € il contagio dell’epatite, n€ la sussistenza del
nesso causale tra la patologia ed il decesso; rilevava, tuttavia, che non poteva sussistere
alcuna responsabilita del Ministero che aveva tempestivamente posto in atto ogni misura
resa disponibile dalle conoscenze scientifiche e dalla tecnologia per la tutela della salute
degli emotrasfusi; contestava altresi il quantum rilevando che i danni allegati non erano
provati € che, in ogni caso, in caso di accoglimento della domanda dovra essere detratto
quanto percepito dagli eredi una tantum in conseguenza della morte della congiunta.
Scambiate memorie tra le parti la causa veniva rimessa in decisione sulle conclusioni in
epigrafe riportate all’'udienza del 19.2.2013.
Preliminarmente si rileva che il convenuto non contesta che la epatopatia cronica HCV
correlata contratta dalla sig. sia stata causata, con elevato grado di
probabilita clinico-epidemiologica, dal trattamento trasfusionale cui € stata sottoposta nel
1980 che ha determinato 1’affezione di cirrosi epatica post epatite C diagnosticata nel 1988
¢ il cui aggravamento della patologia ¢ stato causa del decesso avvenuto in data 2008,
doc. 8,9,10 parte attrice.
Cio premesso le domande degli attori sono fondate ¢ devono essere accolte nei limiti di
seguito indicati.
In punto an appare sufficiente fare riferimento € richiamare pressoch€ integralmente la
recente sentenza della Cass. 17685/2011 che ricostruisce con ampi riferimenti normativi €
giurisprudenziali, tra cui SS.UU 576, 581,582,584 del 2008, la responsabilitita del
Ministero, nel caso di specie, in relazione a un caso di contagio di epatite C a seguito di una
trasfusione avvenuta nel 1973,
Come le Sezioni Unite della Corte hanno avuto modo di affermare, "il Ministero della
salute ¢ tenuto ad esercitare un'attivita di controllo e di vigilanza in ordine (anche) alla
pratica terapeutica della trasfusione del sangue e dell'uso degli emoderivati, € risponde
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ex art. 2043 c.c., per omessa vigilanza, dei danni c@r?s@geurghtri] 'aé%p%?ft%@a% infeZione

da HIV contratte da soggetti emotrasfusi (v. Cass., Sez. Un., 11/1/2008, n. 576; Cass.,
Sez. Un., 11/1/2008, . 584).
Dalle fonti normative aventi ad oggetto tale pratica terapeutica, specificamente indicate
nella sentenza sopra indicata, emerge un quadro alla stregua del quale risultano attribuiti
al “Ministero attivi poteri di vigilanza nella preparazione ed utilizzazione di emoderivati,
¢ di controllo in ordine alla relativa sicurezza. Si evince altresi, come gia evidenziato
dalla giurisprudenza -anche di merito- come fosse gia ben noto sin dalla fine degli anni
60 inizi anni 70 il rischio di trasmissione di epatite virale, 1a rilevazione (indiretta) dei
virus essendo possibile gia mediante la determinazione delle transaminasi ALT ed il
metodo dell'anti-HbcAg (cfr. Cass., 15/7/1987, n. 6241;Cass., 20/7/1993, n. 8069. In
giurisprudenza di merito cfr. Trib. Milano, 19/11/1997; Trib. Roma, 14/6/2001), € che
gia da tale epoca sussistevano obblighi normativi (L. n. 592 del 1967; D P R. n. 1256 del
1971; L.n. 519 dei 1973; L. n. 833 del 1973) in ordine a controlli volti ad impedire la
trasmissione di malattie mediante il sangue infetto. Rileva la Corte che sin dalla meta
degli anni 60 erano esclusi dalla possibilita di donare il sangue coloro i cui valori delle
transaminasi ¢ delle GPT - indicatori della funzionalita epatica - fossero alterati rispetto
al limiti prescritti (cfr., da ultimo, Cass., 20/4/2010, n. 9315)e che lo stesso Ministero,
ben a conoscenza del fenomeno, ha con circolari n. 1188 del 30 giugno 1971, 17
febbraio ¢ 15 settembre 1972 disposto la ricerca sistematica dell'antigene Australia (cui
fu dato pot il nome di antigene di superficie del virus dell’'epatite B); € con circolare n.
68 del 1978 ha poi reso obbligatoria 1a ricerca della presenza dell'antigene dell'epatite B
in ogni singolo campione di sangue o plasma. Anche prima dell'entrata in vigore della L.
4 maggio 1990, n. 107, contenente la disciplina per le attivita trasfusionali ¢ la
produzione di emoderivati, sulla base della legislazione vigente in materia il Ministero
della sanita era dunque tenuto ad attivita di controllo, direttiva e vigilanza in materia di
sangue umano. E l'omissione delle attivita funzionali alla realizzazione dello scopo per il
quale I'ordinamento gli attribuisce il potere (nel caso concernente la tutela della salute
pubblica) espone il Ministero a responsabilita extracontrattuale allorquando come nella
specie dalla wviolazione del vincolo interno costituito dal dovere di vigilanza
nell'interesse pubblico (il quale ¢ strumentale ed accessorio a quel potere) derivi la
violazione di interessi giuridicamente rilevanti dei cittadini-utenti (cfr. Cass.,, Sez. Un,,
11/1/2008, n. 576)

“Dalle fonti sopra richiamate emerge un quadro alla stregua del quale risultano attribuiti al
“Ministero attivi poteri di vigilanza nella preparazione ed utilizzazione di emoderivati, € di
controllo in ordine alla relativa sicurezza. Si evince altresi, come gia evidenziato dalla
giurisprudenza -anche di merito- come fosse gia ben noto sin dalla fine degli anni 60 inizi
anni 70 il rischio di trasmissione di epatite virale, la rilevazione (indiretta) dei virus essendo
possibile gia mediante la determinazione delle transaminasi ALT ed il metodo dell'anti-
HbcAg (cff. Cass., 15/7/1987, . 6241;
Cass., 20/7/1993, n. 8069. In glurlsprudenza di merito cfr. Trib. Milano, 19/11/1997; Trib.
Roma, 14/6/2001), ¢ che gia da tale epoca sussistevano obblighi normativi (L. n. 592 del
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volti ad 1impedire la trasmissione di malaitie mediante 11 sangue infefto.
Rileva la Corte che sin dalla meta degli anni 60 erano esclusi dalla possibilita di donare il
sangue coloro 1 cui valori delle transaminasi € delle GPT - indicatori della funzionalita
epatica - fossero alterati rispetto ai limiti prescritti (cfr., da ultimo, Cass., 20/4/2010, n.
9315)¢ che lo stesso Ministero, ben a conoscenza del fenomeno, ha con circolari n. 1188
del 30 giugno 1971, 17 febbraio e 15 settembre 1972 disposto la ricerca sistematica
dell'antigene Australia (cui fu dato poi il nome di antigene di superficie del virus dell'epatite
B), € con circolare n. 68 del 1978 ha poi reso obbligatoria la ricerca della presenza
dell'antigene dell'epatite B in  ogni singolo campione di sangue o plasma.
Anche prima dell'entrata in vigore della L. 4 maggio 1990, n. 107, contenente la disciplina
per le aftivita trasfusionali € la produzione di emoderivati, sulla base della legislazione
vigente in materia il Ministero della sanita era dunque tenuto ad attivita di controllo,
direttiva e vigilanza in materia di sangue umano. E I'omissione delle attivita funzionali alla
realizzazione dello scopo per il quale l'ordinamento gli attribuisce il potere (nel caso
concernente la tutela della salute pubblica) espone i1l Ministero a responsabilita
extracontrattuale allorquando come nella specie dalla violazione del vincolo interno
costituito dal dovere di wvigilanza nell'nteresse pubblico (il quale ¢ strumentale ed
accessorio a quel potere) derivi la violazione di interessi giuridicamente rilevanti dei
cittadini-utenti (cfr. Cass., Sez. Un., 11/1/2008, n. 576)”

“A fronte di tali obblighi normativi la discrezionalita amministrativa invero si arresta, € non
puo essere invocata per giustificare le scelte operate nel peculiare settore della plasmaferesi.
Il dovere del Ministero della salute di vigilare attentamente sulla preparazione ed
utilizzazione del sangue e degli emoderivati postula daltro canto l'osservanza di un
comportamento informato a diligenza particolarmente qualificata, specificamente in
relazione all'impiego delle misure necessarie per verificarne la sicurezza, essendo esso
tenuto ad evitare o ridurre 1rischi a tali attivita connessi” (cfr. Cass., Sez. Un.,, 11/1/2008, n.
581)”.

“A tale stregua il comportamento omissivo o comunque non diligente del Ministero nei
controlli ¢ nell'assolvimento dei compiti affidatigli (ivi compresi quelli relativi
all'attuazione del Piano sangue, previsto dalla L, n. 592 del 1967 ¢ realizzato solo nel 1994)
ridonda in termini di relativa responsabilita.
La colpa della P.A. rimane al riguardo integrata in ragione della violazione dei
comportamenti dovuti di vigilanza ¢ controllo, imposti dalle fonti normative piu sopra
richiamate, costituenti limiti esterni all'attivita discrezionale ed integranti 1a norma primaria
del neminem laedere di cui all'art. 2043 c.c. (cfr., n relazione ad altra fattispecie, Cass.,
27/4/2011, n. 9404), in base alle quali essa ¢ tenuta ad un comportamento di vigilanza,
sicurezza ed attivo controllo in ordine all'effettiva attuazione da parte delle strutture
sanitarie addette al servizio di emotrasfusione di quanto loro prescritto al fine di prevenire
ed impedire la trasmissione di malattie mediante il sangue infetto (cfr. Cass., 28/9/2009, n.
20765, e, da ultimo, Cass., 23/5/2011, n. 11301), non potendo considerarsi invero esaustiva
delle incombenze alla medesima in materia attribuite la quand'anche assolta mera attivita di

normazione (emanazione di decreti, circolari, ecc.)”.
“Al mantenimento di tale condotta la P.A. ¢ d'altro canto tenuta gia in base all'obbligo di
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anche in tema di responsabilita extracontrattuale - in base al quale nei rapporti della vita di
relazione 1l soggetto ¢ tenuto a mantenere un comportamento leale, specificantesi in
obblighi di informazione € di avviso nonche volto alla salvaguardia dell'utilita altrui -nei
limiti dell'apprezzabile sacrificio-, dalla cui violazione conseguono profili di responsabilita
in ordine ai falsi affidamenti anche solo colposamente ingenerati nei terzi (cfr. Cass.,
20/2/2006, . 3651;
Cass., 27/10/2006, n. 23273; Cass., 15/2/2007, n. 3462; Cass., 13/4/2007, n. 8826; Cass,,
24/7/2007, n. 16315; Cass., 30/10/2007, n. 22860; Cass., Sez. Un., 25/11/2008, n. 28056.
Da ultimo cfr. Cass., 27/4/2011, n. 9404).
A tale stregua, in caso di concretizzazione del rischio che la regola violata tende a prevenire
non puo prescindersi dalla considerazione del comportamento dovuto € della condotta nel
singolo caso in concreto mantenuta, € il nesso di causalita che 1 danni conseguenti a
quest'ultima astringe costituendone lo specifico risultato rimane invero presuntivamente
provato {(cfr. Cass., Sez. Un., 11/1/2008, n. 584; Cass., Sez. Un., 11/1/2008, n. 582. E, da
ultimo, Cass., 27/4/2011, n. 9404)”
La liquidazione del danno iure proprio ai congiunti per la perdita del congiunti tiene conto
dei principi di cui alle sentenza della Suprema Corte n.26972/08 secondo cui il danno
morale, il danno da perdita del rapporto parentale ed il danno biologico sono profili di
danno che rientrano nella categoria unitaria - non suscettiva di suddivisione in
sottocategorie — del danno non patrimoniale, nell’ambito della quale tali specifici
pregiudizi possono essere indicati solo a fini descrittivi.
La perdita del congiunto costituisce, in quanto lesione dei diritti della famiglia
costituzionalmente protetti (artt. 2, 29 e 30 Cost.), danno non patrimoniale risarcibile ex art.
2059 c.c.
Nel risarcimento di tale specifica lesione deve ritenersi assorbito I’intero danno non
patrimoniale subito dal familiare superstite.
Come, infatti, precisato dalla Suprema Corte il danno morale costituito dalla sofferenza
soggettiva cagionata dal reato, assume rilevanza ai fini risarcitori solo ove abbia una sua
consistenza ontologicamente autonoma € non sia componente di un piu complesso
pregiudizio non patrimoniale.
Cosi la Corte ha esplicitamente affermato che “determina duplicazione di risarcimento la
congiunta attribuzione del danno morale, nella sua rinnovata configurazione, € del danno da
perdita del rapporto parentale, poiche la sofferenza patita nel momento in cui la perdita €
percepita € quella che accompagna I'esistenza del soggetto che 'ha subita altro non sono che
componenti del complesso pregiudizio, che va integralmente ed unitariamente ristorato.”
(S.U.n. 26972/08).
Con riferimento alla posizione del marito . del fighi €
e , 1l primo di 39 anni all’epoca del decesso della madre 1 secondi di anni
tenuto conto dello stretto vincolo parentale nonché dell’intensita del legame affettivo che
puo presumersi da esso derivante, dell’ampia consistenza del nucleo familiare, ¢ dell’eta
dei congiunti , tenuto altresi conto, ritenendo di effettuare un’unitaria liquidazione, della
compromissione delle qualita della vita e della sofferenza in capo ai figli € al marito per il
periodo in cui la madre e moglie ¢ stata portatrice delle lesioni gravissime sopra indicate
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sino alla data del decesso, si ritiene di liquidare ﬁ%ﬁ%r& %m%gr@ggﬁn%%ﬁg’ {949015

somma onnicomprensiva di € 320.000,00 ciascuno.
Non si ritiene, invece, che sussistano i1 presupposti per la liquidazione del danno
patrimoniale relativo alle spese funerarie poich€ non sono state prodotte le fatture attestanti
I’effettuazione della spesa, né con riferimento alla sussistenza di un apporto economico
della defunta alla gestione domestica ( piccoli lavori di sartoria al proprio domicilio); con
riferimento a tale wvoce di danno si rileva, in ogni caso, che, in assenza della esatta
quantificazione degli introiti della sig. ¢ dei redditi apportati dagli altri familiari,
difetta la prova che i suoi introiti sarebbero stati destinati al sostentamento della famiglia ¢
non alle sue personali esigenze.
Con riferimento al danno patrimoniale da perdita del lavoro domestico svolto dalla
congiunta deceduta deve ritenersi che la prova che la vittima attendesse a tale attivita puo
essere ricavata in via presuntiva ex art. 2727 cod. civ. dalla semplice circostanza che
convivesse con il marito ¢ i figli; tuttavia la circostanza che per sua stessa ammissione fosse
impegnata in lavori di sartoria consente di ritenere che il suo contributo fosse leggermente
ridotto per tale motivo; ne consegue che si ritiene di liquidare in via equitativa secondo
valori attuali a tale titolo al marito . la somma di € 30.000,00, ai figli

€. la somma di € 10.000,00 ciascuno tenuto conto della circostanza
che, stante I’eta, deve presumersi che 1 medesimi avrebbero formato un proprio nucleo
familiare.
Sugli importi sopra liquidati a titolo di danno patrimoniale € non patrimoniale devono
essere riconosciuti gli interessi compensativi del danno derivante dal mancato godimento
dell’equivalente pecuniario del bene perduto.
Gli interessi compensativi, secondo 1’insegnamento delle S.U. della Suprema Corte (sent. n.
1712/95), decorrono dalla produzione dell’evento di danno ( .2008) sino al tempo della
liquidazione e si calcolano al tasso legale sulla somma devalutata alla data del fatto e via
via rivalutata nell’arco di tempo suddetto ¢ non sulla somma gia rivalutata; sulla somma
liquidata in moneta attuale decorrono inoltre gli interessi legali dalla data della sentenza al
saldo.
Da oggi, giorno della liquidazione, all’effettivo saldo decorrono gli interessi legali sulla
somma sopra liquidata in moneta attuale.
Dal danno spettante a deve esser detratto 1’assegno una tantum ex lege
210/1992 pari a € 77.468,57 corrisposto quale indennizzo dalla ASL in data dicembre
2008, allegato memoria convenuta 183 VI comman?2 c.p.c..
Detto acconto deve essere imputato prima al capitale e poi agli interessi, dopo aver reso
omogenei alle stesse date 1 valori di danno e del versamento con 'utilizzo degli indici Istat
dei prezzi al consumo.
In tema di risarcimento del danno, infatti, 1 versamenti effettuati in favore del danneggiato,
non possono essere imputati secondo 1 criteri di cui all’art. 1194 c.c. ovvero prima agli
interessi € poi al capitale, poich¢ tale norma presuppone la liquidita e 1’esigibilita del
credito al momento del pagamento, ovvero 1’esistenza di un debito di valuta che, in realta, ¢
insussistente fino alla liquidazione del danno (Cass. 1-7-94 n. 6228).
Ne consegue che, al fine di una corretta imputazione, ¢ necessario : devalutare la somma
liquidata a titolo risarcitorio all’epoca del 2008 ; rivalutare la somma da tale data a
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tale importo dalla data del decesso alla data di pagamento dell’acconto; detrarre 1’acconto
con imputazione prima al capitale; rivalutare 'importo ottenuto da questa differenza dalla
data di pagamento dell’ acconto ad oggi, calcolare gli interessi come sopra indicato in questo
ntervallo; da oggi al saldo decorrono gli interessi legali sulla somma residua rivalutata ad
0ggl.
Le spese di lite seguono la soccombenza € sono liquidate come in dispositivo a carico del
Ministero della salute ed in favore del difensore degli attori che dichiara di averle
anticipate.
P.QM.

Il Tribunale di Milano, definitivamente pronunziando ogni altra istanza o eccezZione
disattesa;
condanna il Ministero della salute a corrispondere a la somma di €
350.000,00 oltre gli interessi ¢ detratto I’indennizzo come indicato in motivazione;
condanna il Ministero della salute a corrispondere a .

oo la somma di € 330.000,00 oltre interessi compensativi secondo 1
criteri indicati in motivazione ;
condanna 1l convenuto a rifondere agli attori le spese di lite da distrarsi in favore del
difensore che si dichiara antistatario liquidate in € 11.250,00 oltre oneri ed accessori

Milano, 22 aprile 2015

11 Giudice
dott. Rossella Filippi
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