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REPUBBLICA ITALIANA

IN NOME DEL POPOLO ITALIANO 2 ~ 5
I‘L TRIBUNALE DI ROMA 03

- sgconda sezione civile -

i L L T

in composizione monocratica nella persona de! gludice designato
datt. Giovannl Buoname, ha emessa la seguente
SEN T"E NZA
nelfa causa civile in primo grado, iscritta al numero 59285 def ruolo generale -
degli 8T Coritenzios! deil’anio 2000, vertente
- —em tra - :
glettivamente domiciliato in Roma, via E-_milio de
Cavalieri, 11, presso lo studio delavvocato Mario LANA, che 1o rappresenta
e difende, con gl avvocatl Saivatore ORESTAND, Anton Giullo LANA'-,_E: Mario
MELILLO, giusta procura 2 margine deli’ato dif cltazions,

LT,

attore

PERCEPITQBRITTO

contro - -

Ministero della Sanitd (ora, Ministaero della Safute) in persona del Ministro in
carica, ex lzge rappresentato e difeso dall’Avvocatura generaie dello Stato,
presso | cui uffici & domiciliato in Roma, via dei Portoghesin. 12

cattvenuta
con oggettn: responsabliita extracontrattuaie della p.a. ~ risarcimento dei
sulle sequentt conclusioni delle parti:
per " ATTORE: "..accertare e dichiarare - sulla base di quanto riconosciuto
dal’Amministrazione convenuta con Nl verbale della Commissione Medico
Ospedaliera, che ha accertatoy il nesso di causalitz tra le trasfusioni e
'evento lesivo, la piena responsabilitd del Ministero ..; per Veffetio
condannare FAmmMinistrazione convenuta al risarciments dei danni tutti
subiti & suband! dall’attore, materiali morali, all avita di relazione e biologici,
indipendentemente ed in aggiunta alle provvidenze di natura indennitaria
stabilite dalla legge 210/92 ... nalla somma di euro 1.549.370, 70 ovvero, in
subordine, defia somma diversa chie sara determinata dal tribunale anche
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con metro equitativo; Il tutto con rivalutazione moenetaria ad interessi a far
data dall'eventa lesivo sino al soddisfo.”
CONVENUTO: *...I} Ministerc della Sanita insiste nell'eccepire il proprio difetto
dl {egittimazione passiva e comungue insiste nel chiedere i rigette della
domanda di controparte perché infondata e prescritta...”

SVOLGIMENTO DEL PROCESSO
Con citazione rituatmente notificata 1| signor ha
convenuto in giudizio )] Minlstero della Sanitd chiedendone la condanna al
risarcimento dei danni subit! in conseguenza di una epatopatia da virus HCV
contratta in seguito al trattamento con emoderivati e a trasfusioni di sangue
eseguite in Roma nel 1982.

.. A sostegno- delia domanda, Faitoresha dedotte” che®irnesso’ causaie tra fe ~
trasfusioni _di sangue e la malattia epatica, & stato accertato soltanto nel
1998 dalla Commissione Medico Ospedaliera di Roma &l fini del
riconoscimento dellindenrizzo previsto dalla iegge n. 210/1692 e che
linsorgere delia malattia dev'essere ricondotto al mancato esercizio dei
pateri di contralla da parte del Ministero della Sanpita, che omise di varificare
l‘artging del plasma sanguigno e dei fTarmnacd emoderivati € 'assenza di virus
patogeni, nonostante fasse gla noto, all’'epoca del trattarmento con
emaderivatl, il pericole di cantagio di nuove e letali forme virsll diffuse con
tali mezzi.

Si & costituito ritualmente in gludizio il Ministero della Sanitd eccependo i}
propric difetto dl legidimazione peassiva e la prescrizione del diritto nonché
chiedendo, nel meritg, il rigetto della domanda per insussistenza del nesso
causale tra |le dedotte omissioni del Minister6 e la _epatahatia cronica
diagnosticata al Palma. Nella sostanza, 1a difésa erariale ha escluso che nel
fatti dedotti nelfatte iIntroduitivo del givudizio possa ravvisars! una
responsabliitd extracontrattuale defla pubblica amministrazione mancando,
nel caso di specie, la violazione di un dovere giuridico (ed essendo preclusa
al Ministero, al momente in cui furono eseguite le trasfusioni, una concaeta
possibliitd tecnica di verificare {assenza del virus nel sangue umano
Utilizzato per le trasfusionl}.

Nai corso del giudizio & stata acquisita la documentazione prodotta dalle
parti ed & stata espletata una approfondita consulenza tecnica medico legate
per accertare cause ed entita del danno. ,
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La causa, infine, & passata in decisione, decorsi | termint dell'articolo 190
c.p.t. per lo scambio defle comparse conclusionall e il deposito delle
memaorie di replica, sulfe conclusioni delle parti rassegnate in udienza e
trascritte in eplgrafe {(conclusionl che Iattore ha modificato nel termine
agsegnato a norma dell’articolo 183, u. c., ¢.p.c.)
MOTIVI DELLA DECISIONE

Vanno, in primo Juogo, respinte le eccazioni preliminari sollevate
dali'Amministrazione convenuta.

Con riferimento alla legittimazione passiva del Ministero, in particolare,
questo Tribunale ha gid sostenuto, in casi analoghl (sent. 27 novembre

1998, confermata dalla Corte di Appello di Roma, per la parte che gui

reon by e TOAET L - INTRTESSA, CON S2NtERZE M 3242 da) 4. 0ttobrS- 2000 ) m a3

1. che la responsabilita dell'Amministrazione convenuta, nella
determinazione del danng, deriva dalle attribuzioni di iegge che
aifidanc al Mintstero della Sanitd. (ora Ministero della salute) le
competenze in materia dl vigilanza sanitaria e di uso dei derivati del
sangue autorizzandona I'iImportazione e I'esportazione;

2. che in Ipotesi di danno alla szlute conszguente ad emotrasfusione di
sangue infetto (per crmessa rilevaziones sierclogica deila presenza del
virus), la responsabiiita defli’Amministrazione convenuta deriva dal
generale precetto dell’articalo 2043 del codice civile, per danno
derivante da cempaortamento nen provvedimentale defla pubblica
amministrazione (idest: per viclazione di regole di comune prudenza
owvero di teggl o regolamenti a cut FAmministrazione & vincolata);

r 3. che al Ministerc convenuto incombe il dovere giuridico di esercitare

BE la vigilanza in materls sanitaria (da uwitimo ribadito con legge 3

. agosto 2001 n. 317, art.11) di fissare Il prezze di cessione delle unita

di sangue destinato alla trasfusione su tutto Il territono nazionale

(legge 4 maggio 1990, n. 107} 2 di autornzzare limpeortazione e

Vesnartazione del sangue e dei suoi derivati per limpiego sanitario;

che - pertanto - la principale fonte normativa che legittima

passivamente il Ministero nel presente giudizlo, & costituita
dall’articole 1 della legge 13 marzo 1958, n. 296, che attribusce al
Ministero della sanita il compito di pravvadere alla tutela della salute
- . pubblica e dl sovrintendere ai s2rvizi sanltan svalte dalle
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amministrazionl  autonome dello Stato ‘e dagii ent! pubblici
provvedeanda al lore cocrdinamento ed emanande, per ia tutela della
salute pubblica, istruzion obbilgatorie per tutte ie amministrazioni
pubbtiche che provvedono al servizi sanitari (quest! doveri sone stat)
confermat! da numercse norme dif legge e regdlamento, tra cui bl
regolamento di attuazione della citatz legge fondamentéle, emanato
con d.P.R. 24 novembre 1971 n. 1256, la legge 7 agosto 1973, n.
719 che attribulsce complti lspettivi ail'Istituto supen‘é:re di sanita, Ia
legge 23 dicembre 1978 n, 833, che riserva al Ministero della sanita i
compiti dl indirizzo e coordinamento in materiza sanitaria e di

produzione e commercio  del prodott!_ farmaceutici & degl

amoderivatl, la legge & maggin.- 19801150 7,-sUlla-distighma-delie

agtivitd trasfusionalt e sul commercio degli emoderivati e, da ultimo,
ta legge 3 aécsto 2DDi n, 317 sulla istituzione del Ministro deila
Salute);

che Veventuzle concorso di responsabilitd in capo ad altri soggett
non esclude, a! sensi dellarticolo 2055 del codice civile, 1a facoita del
danneggiato di promuovere Vazione nei confronti di uno sofo dei
condebitorl;

che % termine di prescrizione dev'essers individuato ai sensi
deff'arficoio 2947, comma terzo, del codice civile, ravvisandosi,
nellipotasi di contagio per omesso controlio ed omeassa vigilanza da
parte delle autorita preposte, Fipotes! di reato d! lesiont colpose
aggravate plurime {se non anche di epidemia colposa), con
conseguente applicazione del termine di prescriziona decennale in

' luogo del terming quinguennale previsto dal primo comma delio

stesse articolo di legge (ed & noto che al fini della risarcibilitd del
fatto-reato & sufficiente che il fatto sla astrattaments preveduto
dalla legge come reato “anche se non concotrana tutt gil elementl a
@l fine rilevanti per la legge penale” purché sussista, in concreta, la
lesione dell'interesse tutelato dalla norma penale - Cass, 12 agosto
1995, n. 8845);

che il termine predetto, Inoltre, seconde | generall critert dell’articalo
2935 cod. clv., decorre dal momenta in cui la condotta llecita <&

- resa conescibile dal soggetto danneggiate consentendogli 'esercizio
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del diritto; ci6 che, nel czso di specie, si & verificato verifica in
coincidenza col parere della C.M.Q. che ha riconosciuto il nesso
causate tra iz malattia e le wasfusioni di sangue precadentemente
esegulte, ovvero con l'entrata in vigore delle disposizioni deila legge
n. 21071992 che riconosconc Vindennlzzo ai soggetti sotteposti ad
emotrasfusioni;

Sullta base di guests considerazioni, pertarto, devono rigettarsi tutte le

accezioni formulate dal Ministero in via prediminare,

Nal merito, la domanda & fondata. )

Come gia affermato da guesto Tribunale, nelle sentenze sopra richizmate e

nalla sentenza n.23097 del 15 giugno 2001, pud ritenersi, in via generale

1. the l'attivita delis pubblica ammiristiazione, anche &l campo delia

.- pura. disgrezionalita, deve sempre svolgersi nei limiti post! nen solo
dalla i=gge, ma anche della norma primaria del neminem laedere,
che si pone come limite “esterno” alla sua attivita discrezionale (ira
le tante, Cass. sez. un., 27 luglio 1998, n. 7339) €, nei casi in cui ia
lesione del dirittc del privato derivi ds un “comportamento
provvadimentale” (come un atto amministrativo lllegittimo), &

"_'sufﬁciente a dimostrare ia colpa dell'amministrazione (che, ex artt.
28 ed 87 Cost., risponde direttarmnente del danno prodetto ai terzl
per la inosservanza deila regoié di correttezza), la semplice
vlolazione delle regole d'zzione della p.a. (Cass. 13 maggic 1997, n.
4186);

2. che, pertanto, se la pubblica amm[mstrazrone omette di adotl:are le
cautele ﬁnahzate alla tutela del fc-ndarnentah dlnttr de!la pubbilca_
incolumitd e detla salute del cittadini e se if comportameanto emissivo
dell'Amministrazionz & “concausa efficiente della Jesione dl un diritto
- insuscattibile di affievolimento - come quello alla vita, all'integrita

- fisica, alla salute” essa ne diviene corresponsabile al sens! dell'art,
2055 del codice civile {tra tutte, Cass. 18 febbraio 1997, n. 15_01);

3. ¢che Ia praduziohe, Vimportazione € ‘la commerciallzzazione del
sangue Uumano e degli emoderivati, costituiscono attivita
oggettivarmente pericolose ai  finl  della responsabilita _sancita
dall'art. 2050 del codice civile, per il nischio di contagio che esse

! cc‘:mpﬁi-té'nd,"- cen (3 conseguenza che anche i3 pubblica
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amministrazione tenuta ait‘esercizio dei poterl istituzionall di
viglanza e di controllo, per liberarsi della presunzione di
responsabilita contemnplata dall'art. 2050 cit., deve fornire la prova,
particolarmeante rigeresa, deli‘adozione di tutte e misure idonee ad
evitare i} danno (arg. ex Cass. 20 luglio 1993, n. 8069 in tema d
commercializzazione di emoderivatl; suil'applicazione dellarticolo
2050 cod. dgv. alla p.a. 5] veda Cass, sez. un. 14 marzo 1991, n.
2726}

Nel case di specie, dungue, & pacificamente riconosciuto dalia

Amministrazione convenutz {che o ha certificato nel 1998 attraverso l1a

C.M.0. al finl d&l riconoscdmento dellfindennizzo previsio dalla iegge 25

Tebbrale-199%~m-210) che la- causa della mmaiattla cranica-&8'da-ricercare

nelle trasfusioni esegurte nel 1982 presso un ospedaleromane, _ .. .
Peraitro, come gia ritenute dalla Corte di appetlo di Roma, i} nesso czusate
tra le omission! coipose del Ministero e evento dannoso si evince dalla
documentazione sanpitaria prodofia in giudizio, dalle relaziont del consulenti
tecnici ¢ dal comportamento processuale del Ministero, che non ha
specificamente caontestato.

A parere del Tribunale, sanco Ininfluentd, al finl del presenie giudizio, 1
nurmeros! provvedimenti indirizzati dal Ministero aile unita sanitarie locali,
alle aziende farmaceutiche ed agli altri soggetti del Servizio sanitario
nazionale al fine di rendere sicuro F'uso del sangue e degli emoderivati in
relazione al pericoie di infezioni virall,

Cormne gid afferrmatoe in tutte le sentanze sopre nichiamate, al Ministero della
Sanitd (ora Ministero della Salute) non & contestata 'omissiane normativa,
ma una tardiva (e guindi inefficace) attivita di regolamentazione nonché
I‘'omessa vigilanza sulla puntualie esecuzione delle norme, pur tardivamente
emanate, e |'omissicne di contolli effettlvl suila sicurezza del plasma
impaortate dall’estero, sulla saiute dei donatori del sangue raccoito senza
controllo attraverso case farmaceutiche =d ospedali, sulle modalitd e |2
cautele concretamente seguite nefla preparazione dei prodotti. Significative,
a questo proposite, appaiono le disposizion! emanate con circolare n. 68 del
24,7.78 & D.M. 15.1.88 - all. G1/GZ rel. c.tu. sulla neerca dell’antigane
deli‘epatite B, in cul st richiama [‘attenzione degli operaton sulla pericolosita
delle attivita trasfusionali ai fini 'del contagio ga virus HBV e HIV, nonché ¢

sAltas
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ritardo con cui fu adottato, con legge 4 maggic 1990, n.107, attuata solo
nel 1994, il cd. piano-sangue che avrebbe dovuto limitare | dschi di contagio
rendendg il Pagse autosufficiente nefla produzions di plasma ¢ sangue per
trasfusione  (come raccomandato dal  Conslgho  d’Buropa con
raccomandaziane del 23 glugno 1583 - rel. c.t.u. pag. 18 e ss.),
Ritiene, dunque, 1 giudicante che ia responsabilltd del Ministero convenuto
debba affermarst in refazione al dover) di vigilanza desumibili dal compiesso
quadre normativo sopra richiamato ed 2/la omissione del controlli {che sona
la concreta esplicazione def potere di vigilanza normativamente affermato)
finatizzati alla riduzlone del rischio delle infezion! virali connesse alla pratica
terapeutica della trasfuslone dl sangue & dell'uso degli ernoderivath
e —acn Copformaemente - ad- un- orientamento-tostante~defla “giurisprodenza “dal -

supremn Collegio, va nienuto, in concdusions, che l'omissione dl ogni
inizlativa funzionale alla realizzazione delle finalitda pubbliche (in gquesto
caso, di tutela della salutel per le guall l'ordinamento atiribuisce poteyi di
vigilanza & controlio alla pubbiica amministrazione espone guestultima a
responsabliita extracontrattuzle ogni volta che, dafla violazione dei vincolo
“interna® {costituito dal dovere di vigllanza neliinteresse pubtblico)
conseguano violazioni dei dirittl soggettivi del terzi {arg. ex Cass, 3 marzo
2001, n. 3132; stesso principio in Cass. sez. un. 27 luglio 1998,n. 7339),
A parere del Tribunale, inaltre, io statc defle conescanze medico-scientifiche
precedent: all'annc 1982, quale emerge dalla documentazione prodotta in
giudizio dalle parti, consente di coliocare gia alla met2 degli anni Settanta [z
possihilita di dlagnasticare una forma di epatite ritenuta dl tipo A (perché
priva deli’antigene proprio delliepatite B) ma dotata solo in parte dei

- marcatori propri dell'epatite A {epatite "non A noh B"), Se & vero, dungue,
che i primo test che riuscl a individuare il virus mediante la ricerca degli
anticomi HCV fu dispenibile soto nel 1989 (c.d. test E1a) e che solo con d.m.
21 lughio 1990 {(doc. 10 fasc. conv.) fu siabillto labblige 4l ncercare gl
anticorp anti HCV sulle unitd dl sangue utihzzate per le trasfusion!, & pur
vero che gia nelfanno 1988 i Ministero aveva mposto i1 c.d.
termotrattamento contro 11 rischio di Tasmissione del virus da epatite C,
sebbene 1| test sla state messo a puntc solo Fanno successive, Inoltre, ne
precadent! provvedimenti gia citati, il Tribunale ha rilevato che gla nel 1966
una cweolare del Ministero dellz Santa (n. 50 dal 28 marzo, par. F)
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raccomandava a centri trasfusionali ed ai propri ufficl periferic di non
utilizzare, prima delle trasfusioni di sangue o derivati, il sangue di donatori '
che presentavano valerl di GOT superiore a 40 unitd intemazionall nel
fondato sospetto che || donatore potesse essere portatore di  virus
dell‘epatite & che nel dettars norme di attuazione della izgge 14 juglio 1967
n. 392 sulia raccolta, conservazione g distribuzione del sangue umang, il
d.p.r. 24 agosto 1971, n, 1256 non faceva alcun rlferimento al dosaggio
"™\ . delle transaminasi seriche, pur essendo noto, tra gli operatori del settore,
" che un ioro elevato valore pud orientars la diagnas! di epatopatia.
Cid conferma, a parere di guesto Giudice, che 'omissfone colposa del
| P Minlstero convenuio & consistita nelfla mancata vigitaniza sulleffettiva
ot - ~ee—cAifLIAZIORE di uialsiasi $ipo~dE controllo-da parfeder-soggettivdet-Servizin T T T
sanitario Egziop_ale. Gia nel 1982, infatii, erano noti alri metodi per la
. disattlvarzione del wvirys del HIV e del’epatite tigo B, sicché g corretta
osservanza deile precauzioni glad note per la prevenzione dei virus gla noti

pmdp Wi CER b

dellepatite B e del virus HIV avrebbero consentito di frontegglare anche la
diffusione del (non ancora note) virus HCV (sul punto, Trib. Roma n. 23097
de! 2001 gla cit., con aitrl riferimenti). ‘

La colncidenza epidemioclogica del virus In questiona (che & particolarmente
alta tra HCVY ed epatite B), la gravité delie omissioni e def ritardi .del
] Ministero nella prevenzione delle infezion! conosciute nei diversi tempi,
j‘utilitd che i mezzl di contrasto conoesciuti con riferirﬁento ai virus gia
conesciutl avrebbero avuto nella prevenzione dei virus identificati solo
successivamertte ad il principio civilistico dell’estensione deflla responsabifita
aquiliana ai danni non prevediblll, sono tuttl element! che concorrone a
plustificare {a responsabilita del Ministero della sanita.

In ultima analisi, pud riteners! acquisito, sulta base di dette risultanze, che il
contagic & avvenuto in un periodo in cui PAmministrazione avrebbe potuto
identificare gli agent! patogeni e porre in atto le misure gid note per
impedire il verificarsi de! danno.

Va affermata, pertanfo, la responsabllita della convenuta Amministrazione
che, omettendo di cantrollare debitamente lorigine del sangue destinato a
tresfusione, ha cagionato alla parte attrice ! grave danno alla salute

consistente nella epatopatia cronica attiva da HCV correlata & nelia

;
i
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concomitante infezione da HIV accertata, da ultimo, con ta relazione del
c.t.u.

Quanto al danno bloleglco, che, com'@ noto, comprende agni pregiudizio
diverso da quelio consistente nella diminuzione o nella perdita delia capacita
di produrre reddito & non si distingue concettualmente dal danno estetito ©
dal danno alta vita dl relazione (Cass. 12 gennalo 1999, n. 25&) il
consulente tecnico ha accertato — con motivazione chiara ed Immune da vizi
fogici, che il giudice pienameante condlvide e fa propria - che la nduzione
dellintegrita psicofisica de! soggetto danneggiate, tenuto conto de! decorso
defla malattia e delle sue conseguenze sulla vita di relazione, pud
quantificars! nella misura del 30 % comprendente la sintomatologia
depressive 2 lo scadimento della qualits Fella Vita, com orRa inabta
permanente assoluta di giornl 15 ed una inabllitd temporanea relativa di
giorni 15

Per la quantificazione in via equitativa del danno, deve farsl - in conclusione
- riferimento alle note tabelie in uso presse questo Tribunale, aggiornate al
corrente anno.

Tenuto conto delle sofferenze patite, dell'etd di 42 anni della persona lesa a)
momanto dell’evenio dannoso e delle valutazioni peritali sopra richiamats, s
ritlane debbano liguidarsi, In moneta attuaiz, euro 52521,00 per il danno
derivante dalla permanente riduzione dell’attitudine deila persona
danneggiata a svolgere e comuni attivitd e ia propria vitz d relazione {cd.
danne¢ blgloglco) oltre & euro 555,0 per invaliditd temporanea assoluta di
giornl quindicl e eure 277.5 per invaliditd temporanea relativa al 50%.
Quanto al dannc patrimonlale, va rilevata ‘assenza, tra | documenti prodott!
dalla difesa della parte attrice, di spese riferiblli alle cure mediche gia
sostenute o richieste relative a spesz pravedibill per future cure {sicché si
ritiene che le spese siano state sin gui sostenute dal Servizio sanitario
nazionaia).

Va infine lquidato il danno morale, attesa la rllevanza penale dell’illecito
accertato. In proposito va premesso che, seconde un recente enientamento
della Corte suprema, la liguldazione di questa voce de! danno, pur rimessa
alla wvalutazione equitativa del giudice, *... deve compierst rispettando

'esigenza di una razionale correlazione tra Fentita oggettiva del danno e
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lequivalente pecuniario, nella effettiva Ccmsiderazio;we del danno concreto &
al dl fuor! diogni automatismo” (Cass. 19 ge:ﬁnaio 1999, n. 473).

Net caso di specie, rtlene it giludicante che le conseguenze invalidanti detla
malattia considarate sotto il profilo del progressivo scadimento dell’efficieanza
psicoflsica, della nduzione della vita di relazione, delie precauzioni che il
contmgio impone nel rapporti interpersonall e nelle relazioni scciali, hanno
comportato, nelfa vita privata e pubblica della persona danneggiata, una
intansa saffarenza psichica e fisica.

Si ritiene, pertanto, che it danno morale possa equitativamente liquidarsi,
nef caso di specie, nells misura di eurc 26260,5 cormspondente ad un
mezzo delle somme liquidate a titolo di danne biologlico.

Suila somma complessiva, di.eurp 29.63 4,00 & dowito, iefige, 2ila parie
attrice anche il risarcimento derivante dal magguor danno subite per i
ritardato pagamento della somma dovuta a titolo di nsarcirmento.

La prova del danno maagiore, secondo ocrientamento assunto in materia dal
S.C., pud essere offerta dalla parte & nconoscluta dal giudice anche
mediante criteri presuntivi ed equitativi, guale ['attribuzione degli interessi
ad un {asso stebilito valutando tutte le circostanze obiettive e soggettive
del caso; In siffatta, ultima ipotesi, com’é noto, *.. gli interessi non
possono essere caicolat! {dalla datz dellillecito} sulla somma liquidata par
il capitale, defintivamente rivalutata, mentre & possibile determinaril con
riferirnento ai singoll moment (da stabilirsi  in concreto, secondo e
circostanze del caso) con riguardo al quall (2 somma egquivalenfe al bene
perdute st incrementa nominalmente, In base al presceli indici di
nvalutazione menetaria, ovvero in hase ad un Indlce medio” (Cass. sez. un.
17 febbraio 199%, n. 1712)

Presumendo, dungue, un normale utlizzo del danaro da parte del
danneggiato, il pregiudizio economico derivato dal ritardato pagamento pud
esserg equaments determinato lpotizzando un impiego della somma nelle
forme pil comuni di risparmile (tteli di Stato) e considerando il rendimento
di tall forme di investimento e il tesso medio deli'interesse legate del periodo
in oggetto, Siribiene pertanto conforme ad equita liquidare gli interessi nella
misura del 5 % annuo. La base del calcolo degll interessi, dovendo essere
esciuso il riferimento alle somme liquidate al valore attusle, sara costituita
dall'importo medio di € 55,105,03, medla arltmetica tra la somma liguidata
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ad‘oggi, 79.614,00° e quella dovuta aIl‘éﬁbca del fattn, € 30.586,06
ottenuta devalutando il primo importo per il coefficiente 2,6021 con
Vapplicazione dagil indicl nazionall dei prezzl al consumo pubblicati
annualmente da ISTAT).

Infine, rileva it Tribunale che la prova deileffattiva cormesponsione
dellindennizzo di legge all’attore (e la prova della decorrenza det versamenti
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o del pagamento deil’assegno) doveva essere fornita dal Ministero
Qg convenuto, che ha eccepite lz sostanziale nature risarcitoriz  delle
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: F provvidenze indennitarie della legge n. 210 del 1992 {2 ia cocnseguenie
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g compansaziona dellarricchimeanto col dannal,
rilevato che Il principlo deffa compensatio fucri cum damno” pud trovare
appiicazione =olp nai casi in cut il vantaggie economico sia recato al soggetto
danneggiato dal medesimo fatto concreto che ha prodotto il danne,. sicche
“dallimperto liguidato a titoie di risarcimento del danmne alla persona
{patrimoniale o biclogico) non puod essere detratio quanto gia percepito dal
danneggizto a titolo di pensione di inabilita, di assegni o equo indennizzo e
di qualsiasi a2lra erogazione connessa alla morte o all'invalidita poiché tall
erogazionl st fondano su un titolo di verso rispetio all’atto illecito e non
. hanno finalita risartitorie {(Cass. 18 novembre 1997, n. 11440; nello stesso
sensp, anche Cass, 21 agosto 1995, n. 7694 e Cass. 1 luglio 1994, n,
6228).
{2 spese dl giudizio seguono la soccombenza e sono liquidata nel
dispositivo. S
P.Q.M.

Il Tribunale, definitivamente pronunciando, ogni diversa istanza, eccezione o
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deduzicne disattesa, cosi prowedé:

1. accoglie fa domanda e, per l'effetto, condanna il Ministero della
Salute {gla Ministero della sanita) al pagamento, in favors
deli'atiore, della somma di euro 79.814,00 ({settantanovemila
se_icentoquattordid virgola zero) oltre agli interessi ingdicati in
motivazione;

2. condanna il Ministero convenuto al pagamento, in favore dell’attore,

delle spese del presente giudizio, liquidate in euro 208,16 per
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asborsl, 2urd 222,82 per spess di eonsulanDe Secnicz dfuffinic (ens
5 pongona Jfinitvernants & carco celie parte soccompana), sure
29435.80 per dinTo 2C eurd 12833,00 par onoran olre spese generzl

o
ex arucolo 1T delia warlfa forensa, I VWA, ¢ C.P.A. COME aovuis aer

Cosi deoiso in Rome L & faborao 2003 Vi
/
fV-_ CIUDICE

‘ ooy
/ﬂz;w{@wf"
/

-

- P T - T T L T e e - - L K

-

Denosiiato in Cancelleria
aemai__ 1 3 FER 2083

L3
p—




