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Svolgimento def processe

i) on era riuscita ad oftenere, dopo il matrimonio, la gravidanza per

problemi di “annidamento”, per cud, nel 1986, si era rivolta in Napoli at
B, ove cra stata affidata alle cure sia del dott.

che Ie era stato prescritto un
medicinale denominato Clomid ¢ che dopo alcund mesi era insorts la
gravidanza; che, & seguito di ¢id, spendeva la cura a base & Clomid
¢ prescriveva aftra terapia a base di Progesteronum; che, duranie 2 terapia, la
miva sottoposta ad indagini ed accertamenti, senza perd i rilascio di

re,ianva certificazione medica; che in data 22-2-1987 la sessa

con In nascita & un bambing & nome

presse detio
presentava gravissime malformazioni  (consistenti in ectrodattilia det tipe
monodactilus aghi arti superiori, lobster olge agli arti inferiori, ipospadia o
alresia anale); che, a seguito di accertamenti, cra stato escluso che dette
maiformazioni fossere df origine ereditaria; che, pertanto, le stesse erano dipese
dalla somministrazione dei suddetti medicinali & non erano state rilevate nef
periodo & gravidanza e di sviluppo def feto, con grave responsabilitd dei medict
curanti,

, in persona i &
er sentirdi dichiarare responsabili

Cid premesso, convenivano in giudizio i |

Centro era stata solo in aloune occasioni visitata dal £

permesso di ricevere i pazienti nella sola piornata di sabato, usando perd
ricettari suoi personah),
S costituivano altrest i

deducendo: di ossere mer

esecutor: delle direttive del ¢ del tutto privi dif autonomia

terapeutica; che la 'non aveva avuto problemi di annidamento bensi i

ovelazione {con conseguente prescrizione del @k}mi&, sospeso dopo Pindzio




delta gravidanza); che sia il Clomid che il Progesteronum non avevano naturs
teratogena ¢ che, comunque, le denunziate malformaziom non potevano essere
accertate, mediante ecografia, prima del quinto mese di gravidanza,

Espletate due consulenze medico - legali di ufficio, nonché prove testimonialt ¢
prodotta documentazione vania, adito Tribunale di Napoli, con sentenza
depositata in data 25-5-2001, dichiarava la responsabilita esclusiva deli '

proprio defla soruma di £ 78.037.000 e del
41.508.000, oltre interessi e spese di Hite; rigettava la domanda net confronti del
" > dichiarava compensate fe spese di lite fra quest’ultimi e

gl attort,

Proponeva appello
sospensione dell efficacia esecutive della sentenza impugnata, contestava che vi
L due cicli di Clomid, come ritenuto

he, dopo aver chiesto im vis preliminare ia

fosse prova della presorizione alla
da! Tribunale, ¢ deduceva che Punica prescrizione di tale farmaco risultave in

duta antecedente a quella erroneamente ritenuts dal Tribunale (per cut la relativa
assimzione era avvenuts in epoca lontana dalle gravidanza) ¢ che non ema
necessario in proposito richiedere alcun “consenso informate™. Aggiungeva che
1 Clomid era privo di effetti teratopeni ¢ che essendo stuto prescritto in epoca in
cul non vi era gravidanza non era possibile prevedere eventuali malformaziond
det fefo, teoricamente rilovabili in epoca in cul non era g possibile ncorrere
alt* aborto terspeutico, Censurava, infine, Ia mancata declaratoria i
responsabilitd dei dottors ]
compensativi ¢ fa condunna alle spese di Hie.

tasso dei deonosciut inderesst

vhe contestavane la natura teratogena

5 costifuivano §

did Clomid ed affermavano nuovamente che le malformaziont non polevano

sssere rilevate m tempo wile per praticare un aborto terapeutico; i so
cecepiva la prescrizione quinguennale del divitto degli attori nei suoi confronti ¢
Iassenza da parte sua della facoltd di prescrivere, autonomamente, terapie nel
Centro.

St costitulvane altresi § conlugi @ = in proprio ¢ nella gualitd,

proponedo a lore volta appello incidentale, con it quale chiedevano dichiarars



censurando Ia hguidazione
dei danni per come effettuata dal Giudice di primo grado.

La Corte 4" Appello di Napoli, previa sospensione dell’efficacia esecutiva della
sentenza per le somme eccedenti importo di £ 500.000.000, con sentenza
n°995, depositata in dats 19-3-2004, cost statuiva: “in parziale accoglimento

delf*appello principale, nonché deil’appelic incidentale dei comiugt & 0
" responsabile dei dannd subiti da
¢ lo condanna, in solido con dott. §

dichiara anche i1 doft.
predetti confugi e dal loro figh
ol pagamento, in favore dei coniugi
qualitd, delle somme gid liguidate dal Tribunale a titolo di danni, con detrazione

in proprio e nella

'degli importi gid ricevuti dai danneggiati, nonché alle rifusione delle spese di
lite di primo grado gia liquidate in favore deghi attori™,

Avverso detts pronuncia propone ricorso, con atto notificato in data 3-2-2005,
con fre motivi, (r.g.n®369705), lustrsti da memoria; resistone con

autonomi controricorso i

i data 22-2-2005), illustrati da memoria, cui resiste " Abate con controricorso. |
s ba proposto  altrest ulteriore ricorse {r.gu®7006/2005, con atio

divenuto maggrorenne).

infine, i depositate nota di replica al P.G. in udienza.

Muotivi dells decisione

Con il primo motive si deduce viclazione ¢ falsa applicazione deghi artt. 1218,
2043, 1223 ¢ 2056 ¢.c., nouché dei principt in materia di rapporte di causality;

omessa, insufficiente ¢ contraddiffona motivazione.




Si censurano due profili argomentativi dells Corte territoriale, i ordine al
disposto risarcimento dei danni: la violazione dell’obbligo informative nei
confrontt della fa parte dei medici curanti, “che non polevano cssere
all’oscuro dei rischi rappresentati dal farmace prescritto™; Passunzione da parte '

delln

: clomifene (contenuto nel Clomid), causa delle malformazioni del

figlio.

Si afferma che “la conclusione & infondata, La Corte napoletana non imputa ai
medici di aver prescritto un farmaco eTrones, Ciod ncapace di curare la sterilith,
mna di aver violato il dovere informativo circa i rischi di esso. L obbligazione di
curare & stata esattamente e diligentemente adempiuta. 1 medici non hanmo
preseritto un farmace croneo, ¢ dunque, sotto questo riguardo, non sono

responsabili né verso i genitori né verso il minore”.

Con il secondo motive si deduce violazione ¢ falsa applicazione degh artt. 115,
¢ 191 e spp. c.p.c. ¢ omessa, insufficiente ¢ contraddittoria motivazione su un
punte decistve della controversia.

% afferma che, in ordine alla ritenuts somministrazione del Clomid in due cick
{umo anteriore alla gravidanza, Paltre “pid prossimo™), gl attori non hanno

fornito alcuna prova {al di fuori defln sola dichisrazione resa dalla

consulente teenico & ufficio).

Con i} terzo motivo si deduce violazione e falsa applicazione degli artt. 2 ¢ 32
Cost.. § c.c., nonché dei principi della legge n®194/1978 ¢ omessa, insufficiente
e contradditioria motivazione su un punto decisivo della controversia,

¢ deduce che * la sentenza fmpugnats omette di motivare intome al titolo di
fsarciments  accordato al minore. Posio che esso non & rconducibile
alPmadempimento del dovere informative, & altresl da escluders che discenda

da violazione def dintto a non nascere”,

Con il primo motive si deduce “violuzione ¢ falsa applicazione degh artt. 112,
374, 329, 145, 346 ¢ 167 c.p.c., concernenti norme di legge sul procedimento,

per superamento dei limiti defla domanda e del giudicato formatosi sulla
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sentenza di primo grado. Violazione dei principi del contraddittorio ¢ del dintto
di difesa {art. 360 nn. Jedope)’

Si afferma che “del tutto illegittimamente la Corte d"Appello ha disposto la
condanna del } rissrcimento dei danni pretesi dagli attord,
senza considerare che mancava una domanda defle parte in tal senso ed anzi, per
effetto dells mancata impugnazione da parte dei coniug |
sentenza df primo grado concernente il rigetto della domanda nei confronti del
ei loro confronti st era formate i giudicato™; st aggiunge che

: i per 1a declaratoria & resp&msabzhié
professionale ¢ la condanna al risarcimento dei dannd, gid relegata in forma
subordingts nelle conclusiond rassegnate in primo grado dagh attor e comunque
espliciaments rigettata dal Tribunale, doveva ritenersi del tutto abbandonata in
grado di appello, non essendo staln ripropostz (art. 346 cp.c.) con appello
incidentale dagli stessi conjugi e avendo comungue formato oggetio
i considerazioni nei motivi della lore impugnativa parzisle, con conseguente
scquiescenza (art. 329 ultimo comma o.p.c.} ¢ formazione del giudicato™

Con il weeondo motive si deduce violazione degli artt. 1228, 1299, 2053 € 2232
o, nonché violazione ¢ falsa applicazione degli artt. 324, 329 ¢ 346 cpe
concernenti norme 41 legge sul procedimento e sul giwdicato interno.

% afforms che “del tutto illegitimamente Iz Corte d’Appello di Napol ha
condannato y | risarcimento dei danni nei confronti degli
attort senza considerare che, essendost formato if gludicato sulla circostanza che
it contratio  d"opera profissionale era sorto direttamente tra 1a'™s
nonché in ordine alls sussistenza di uo rapporte di collsborazione retribuits tra

fattispecie rientrava nella previsione deltart. 2232 ¢,

con la conseguente nom configurabilitd di una responsabilitd diretta dei
collaboratori net confropti dei clienti del professionista, dovendo esst rispondere
soltanto in sede di eventuale rivalss esercitata dad professionista tHolare, ove ne

sussistane le condizion di legge™.




Comn il terzo motivo si deduce violazione e falsa applicarione deghi antt, 112, 132
e 189 cpe. nonché 118 disp. att cp.e., concementi norme di legge sul
procedimento, in relazione ai limiti della domanda (art. 360 nn. 3 ¢ 4 cpo)
Violazione ¢ falsa applicadione degh wrtt. 1223 e 2056 cc. per Ia
determinazione dei danni. Omessa motivazione.

i afferma che “Ia Corte 4’ Appello & incorsa in un’ulteriore grave viclazione 13
dove, condannando il i} risarcimento dei danni liquidati dal Tribunale, ne
ha wmﬁww Verrore, consistents nell’inammissibile superamento, per & pid

wm:a Ea benché minima motivazione, delle indicazioni quantitative fornite dagli
:ggg;i in ordine al daono biologico ed al danno morale”™.
A g,

Con il quarto motive si deduce violazione ¢ fulsa spplicazione degli artt. 2697,
1228, 204%, 2232, 2236 ¢.o. {art. 360 on 3 e 4 cpe) Violavione ¢ falsa
applicazione degh artt. 113, 115, 116 ¢ 132 c.p.c., nonché 118 disp. att. cpe.,
concernenti norme di legge sul procedimento ¢ sulla valutazione delle prove per
superamento  delle risultanze processuali (art. 360 nn. 3, 4 ¢ 5 cp.c). Omessa
motivanone,

5i afferma che “mancs aghi atti {1 benché mirdmo clamento per ritenere che il

fon avesse provveduto ad infornmare la paziente in ordine al rischi

potenziali deltutilizzazione del farmaco e, stante ¢ nahma extraconirattuale
dell’asserita respongabilitd verso gh atiort d&i tale medico collaboratore

*onere della prova incombeva al coniugh

Con il quinto motive si deduce violazione e falsa applicazione degli arte. 1223,
1205, 2043, 2056 o 2697 c.c.. Violazione degli artt. 112, 115, 116 ¢ 132 cpe
nomchd 118 disp. att. ¢.p.c. concernenti norme di legge sul procedimento ¢ sulla
vafutazione delle prove {artt. 360 on, 3 e 4 c.p.c.}. Omessa motivazione,

St afferma che “in ogni case, la senfenza impugnata ¢ palesernents illegittima 13
dove la Corte & Appello, pur individuando Ia fonte della responsabilitd dei
medici unicamente nelf'asserita omissions dell informativa alla paziente sui
rischi dell utiizzarione del firmaco, ha poi disposto 1a condanna al risarcimento
anche in favore del minore per le malformeazioni con cui ¢ nato, quasi che le

stesse potessero ritenerst cagionate dall omessa mfvrmativa™,

6



Preliminarmente, disposta la riunione dei ricorst ai sensi dell’art, 338 co., devs
rilevarsi sia che anwmissibile ¢ # ricorso principale nella parte in cu risulta

i Ebitre che in proprio,
gquanto ad essi notificato

proposto net confronti «

qualt genitori esercenti la potestd sul mino
i data 3-2-2008 e prima che detto minore diventasse maggiorenne in datg 22-2-

2005; sia che & mnmissibile i} ricorso incidentale del {nells “versione”

del ricorso incidentale come anche del ncorso dallo stesso
come “principale”, ricorsi entrambi dallidentivo contenuto) in quanto proposto

con atto notificato in data 17-3-05 allo stesso, lormai diventato

maggiorenne, in proprio, come affestato dalla cartoling delfavvise di
ricevimento, prodotis in atli. In relazione a tale notifica (del ricorso incidentale
st ribadisce quento gid statuite da questa Corte {(Cass. n®116/2004),
secondo cui “gualor Ia capacitd di stare in giudizio in rappresentanza def fighio

minore venge meno per i raggiungimento della maggiore etd da parte di
quest’ultimo dopo 1a pubblicazicne della sentenza, "impugnazione va proposts
net confrontl dell’ex munore divenuto maggiorenne {e notificata presso i suo
domicilio reale} e non net confrontt dei genitori {ovvero del figlio rappresentato
dai genior )™,

in relazione al ricorso principale i primo motive presenta profili, da un lato, d&
inaramissibilith e, dall’altro, di infondaterzsa.

fnifatti, guanto al primo aspetto, detta doghianza non individua ks rofio decidend?
dell" mmpugnata decisions sul punto perché, contrariamente a quanto asserito dal
roorrenie, la Corte oapoletasa non s limita a ritenere violato i dovers
informativo in ordine ai vischi connesst all’assunzione, da parte della madre, &
clomifene ma imputa af medici anche la prescrizione, & find delPovulazione, &i
detto farmaco con proprietd teratogene, sulla base di quanto specificamente
asserite i una delle espletate consulenze tecniche di officio e dei dati statisticd
in essa indicati; cié risudta in modo evidente dalla motivazione della pronuncia
in esame i cul, dopo aver premesso non rispondere al vero “che Munica
prescrizione del Clomid alla paziente sia stata fatta in epoca lontana
dalf’ovelazione”, si afferma che i consulente “ha descritto una casistica di
malformazioni su nati da donne, che avevano assunto il clomifene; in

particolare ha riportato che, su 2269 gravidenoe associate con somministrazione

L
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il rale farmaco, SEoSODO avuti 58 prodotti del concepimento malformati ed ha

descritto le malformazioni sriscontrate, fra le quali ci sono anche quelle di cui &
affetto il minore (L0 sipospadia, la sindattilia e Ie lesioni congenite
‘ntestinali. Ha aggiunto che in otto rradri del gruppo di 58 il farmaco fu assunto

durante le prime 6 seitimane & gravidanza. Ha evidenziato, inolte, che nei
primi 42 mesi di commerciabilith della sostanza si era avuta notizia di 7 infanti
malformati su 7 gravidanze. Tali dati statistici sono incontrovertibili ¢, come hia
assunto il primo  ausilizre, Ia considerazione della scarsa frequenza della
feratogenicitd non giustifica certo la nescienza sulla pericolosith del farmaco,
gid evidenziata dails letteraturs all epoca dell’ assunzione da parte defla Vaio, né
Paver trascurato, da parie dei wedici, le precauziond necessarie per la
sorpministrazione. Si noti a tale ultimo propesito che anche i secondo
ausiliario, che pure ha assunto ung posizione pit cauta sulla capacitd teratogens
det Clomid, non 'ha negata recisamente...... ”,

Fd & proprio sulla ritenuts, in premessa, potenzialitd dunnosa del farmaco in
questione, che la Corte di merito configura la sussistenza &i colpevolezza in

ordine al mancatp eSEICIZIO di una corretta informazione, sostenendo che “da
tutto yuanto osservato discende innanzitutto la considerazione che i medici
curanti, che non potevans essee all oscuro dei rischi rappresentanti dal farmaco
preseritto per la prosonza di studi scientifici in proposite anche all’epoca della
prescrizione, om0 colpevoli in quanto non hanno reso edotta la donna di tali

rischi, anche se non frequenti; la conoscenza di essi avrebbe consentito ai

coniugi & i valutare sppieno la scelta di ricomere 0 meno 4 tale farmaco
per indurre Povalazione, hen consapevoli delle possibilith, a cul andavano
icontro, ¢i insorgenza di malformaziont nel feto™

Riguardo, poi, al secondo aspetto, il primo motive & infondato 14 dove prospetta
ohe lo mancata correlia informazione in questione ha incise esclusivamente sul
“noters di scelta” spettante i genitori sul “se Asmamere O HOn ASSHNee il
farmace”™ per cul “la violazione del dovere informativo pud dar luogo 8
dsarcimento del  dapno soltanto in Favore dei penitori, nel semso che “la
condotta omissiva dei medici determina la perdita del potere di scelta ma noxn
presenta alount fappoTto di cansalith con e menomazioni del bambino. Altro ¢

non informare, non irasmetiene dati conoscitivi, che consentirebbero una scelta



consapevole; altro, determinare un danno fisico a soggetto diverso dalle parti
negozrali™s

Tale tesi non pud assolutamente essere condivisa: ritiene, infatt, la Corte che,
Lmitatamente alla titolarith & aleunt interessi persopali protett, vada affermata
la soggettivith gharidica del nascituro, €, o via conseguenziale, il nesso di
causalith tra il comportamento dei medict (di omessa informazione e di
preserizione deoi farmaei dannosi) e Je malformaziont dello stesso pascito che,
con la nascita, acquista {"ulteriore diritto patrimoniale al yisaroimernto.

1 asserzione della configurability del nascituro quale soggetto giuridico
comporta jo sviluppo & due ineludibili premesse argomentative: Pattuale modo
& essere adﬂ strutturarsi del nostro ordinamento, in particolare civilistico, guale
hasatp su una plurality di fonti, con conseguente attuazione di c.d. principi di
decodificazione € depatrimoniatizzazions ¢ ta funzione interpretativa del giudice
in ordine alla formazione della e gimispmdemnﬁmaﬁvm quale autonoma
fonte i diritto,

# indubbio che il vigente codice civile, contrariamente alle sue origini storiche
sedta scia delle codificazioni ewrepes ottocentesche che videro nel code
napoteor la pil evidente manifestazione, non rappresenta oggi pint i"unica fonte
Ji riferimento per interprete in un ondinamento caratterizzato da pit font, tra
cui una posizione preminente spetia alla Costituzione repubblicana del 1948
{che ha determinato il passaggio dailo Stato liberale allo Stato sociale,
caratterizzuto da un punto di vista giuridico dalla c.d. centralits della personaj,
oltre alla legistazione ordinaria {finalizzata anche all’adeguaments del testo
codigistico ai principl costituzionali), alla nornmativa comunitaria, od alla stessa
giurispridenza pormativa; tale phoralitd di fonti {civilistiche) ba determinato i
due suddetti fenomeni, tra loro conpessi, della decodificazione ¢ della
depatrimoniatizzazione, intendendosi la prima come il venir meno della
tradizionale previsione di disciplina di tutti ght interesst ritenoti meritevoli di
rutela in un unico testo normuativo, & seguito del qubentrare di altre fonti, © Ia
seconda nell attribuzione alla persona {(in una prospeitiva non individuale ma
nell*ambito defle formazion sociali in cui estrinseca la propria identith ¢
Pingieme dei valori di cui & eypressione) una posizione di centralith, quale

portatrice di interessi pon solo patrimoniali ma anche personali {per quanto

¥



csplicitamente previsto, tra Paltro, nello stesso testo costituzionale, con
particolare riferimento agli ant. 2 ¢ 32).

fn tale assetto ordinamentale apporto defla gharisprudenza, in specie i
legittimita nell’espletamento della funzione di “nomofilachia™ (vale a dire di
indirizzo af fni di un’uniforme interpretazione delle norme) della Corte &
Cassazione, assume sempre pili rilievo nel sistema delle fonti in hines con Ia
maggiore consapevolezza dei giudici & operare in un sistems ondinamentale
che, pur essendo di civil law e, quindi, non basato su soli principt generali come
avviene nei paesi &i common low (Inghilterra, Stati Uniti ed altrl), caratterizzati
dal vincolo che una determinata pronuncia giurisprudenziale assume per le
decisioni successive, st configura come semi-aperto perche fondats non solo so
disposiziont di legge riguardanti settoriali ¢ dettagliate discipline ma anche su
c.d. clausole generali, ¢ ciod su indicazioni di “valort™ ordinamentali, espressi
con formule generiche (buona fede, solidarietd, funzione sociale della propriets,
utile sociale dell’impresa, centralitd della persons) che scientemente 3
lepistatore trasmette 2l interprete per consentirghi, nell ambito df was pid ampia
discrezionalith, di “attualizeare”™ il divitto, anche mediante Pindividuazione (14
dove consentito, come nel caso dei diritti personali, non tassativi) di nuove arce
3 protezione di interessd,

In tal modo, cop evidente applicavione del modelle ermeneutico tipico della
interessenjurispruders {c.d. ghorisprudenza deghi interessi, in contrapposizions
alla begriffefurisprudernz o giurisprudenza ded concettt quale espressione di un
esasperato positivismoe ghuridice) st evita sia i nschio, insito nel o.d. sistema
chiuso {del tutto codificato ¢ basato sul solo dato testusle delle disposiziont
lepislative senza alcon spazio & autonomia per Uinterprete), del mancato,
snmedtslo adegusmento all’evolversi dei tempt, sia il rischio che comporta i
e, sistems aperto, che nmette la creazione delle norme al giudice sulls base
anche di parametrd socio-giundici {ordine etico, coscienza sociale ete} s cud
valutazione pud diventare arbitraria of incontrofiata.

I.a funzione interpretativa del giudice, 1 suoi limith, la sua viv expansiva sono,
dungue, fmzionmimente  collegati  all’assetto  costituzionade  del  nostro
ordinamento quale Stato di diritto anch’esso caratterizzato dal Rule of law (vale
a dire dal principio di legalitd), assetto in cui i primato defla fegge passa

secessariamente attraverso Pattivitd ermencutica del giudice.



Pertanto, proprio in virtd di uns interpretazione basata sulla pluralitd delle fonti
e, nel caso in csame, sulla clausola generale della centralith della personsa, st
addiviene a ritenere il nascituro soggetto giuridico. Tale tesi trova conforto in
numnerose disposiziond di legge, oltre che in precedenti giurisprudenziali &
quests Corte ¢ defta Corte Costitazionale. Ed, infatti, Part 1 della legge
04072004, nellindicare le finalith della procreazione medicalmente assistita
ctatuises 1a tutels dei diritti “di tutti i soggetti coinvolti compreso il concepito”
{tra Paltro, la Corte costituzionale ha dichiarato con sentenza n45/2005
inammissibile la richiests di sottoporme 2 referendum abrogative detts intera
legge perché “costituzionalmente necessaria” in relazione agli interessi tutelati,
anche a livello internazionale, con particolare riferimente alla Convenzione di
Oviedo del $-4-1997); Part. 1 della legge n°1 $4/197% prevede testualmente che
“tg Stato garantisce i dirito alla procreszione coscienie © responsabile,
riconosce it valore sociale della maternith ¢ tutela la vita umana dal suo inizio™;
Part. 254, 1° comima, c.c. prevede che i riconoscimento del fglio naturale pud
offettuarsi non solo a favore di chi & gid nato ma anche dopo i solo
concepimento; ls legge 494051975, nel disciplinare Pistituzione dei comsultort
familiar, afferma esplicitamente Uesigenza di protezione della salute del
“nrodolto del concepimento™ 1wt 32 Cost. {che oltre a prevedere come
fondamendale it dintto alle salute e che ha costituito norma primaria di
riferimento per Vinterprete in relazione alPevoluzione det diritii defta persona),
siferendost all'individuo quale destinatario della relativa tutela, contempla
imphicitamente la protezione del nascituro; “i diritto alla vita”, quale spettante
ad “ogni individuo”, & esplicitamente previsto non solo dail’art. 3 della
ichinmzione Universale dei diti  del’uomo del 1948 (approvata
dall" Assemblea generale detle Nazioni Unite it 10-11-1948) ma anche dall®art. 2
della Carta dei diniti fondamentali dell’Unione europea del 7-12-2000 (poi
inglobata neila Costituzione europea), alla quale il recente Trattato di Lisbona
{con il quale in data 13-12-2007 § capi dei governi curopel hanpo decige di
dotare P'Unione curopea di nuove assetto istituzionale) ha riconoscinto
Pefficacia, negh ordinamenti  degh Stati-membri, proprie dei  Trattati
dell'Unione europes: la Corte Costituzionale con la sentenza n°35/1997
sttribuisce af concepito it diritto alla vita, dando atto che il principio della tutela

deita vita wmana & stato oggetto anche di un riconoscimento nella Dichiarazione



R
Q}%ﬁ{ﬁ%" " qui diritti del fanciullo (approvata dalla Assemblea Generale delle Nazioni Unite

nel 1959 a New York e nel cui preambolo & previsto che “ii fanciutlo, a causa
di maturita fisica od intelletiuale, necessita di una

della sus MANCENZA
protezione e di cure particolari, ivi compresa una protezione legale appropriata,
sin prima che dopo 1a nascita’ .

Deve, quindi, opgl intendersi pex soggettivitd giuridica una nozione seng’ altre
it ampia & quella di capaviti ghuridica Jelte persone tisiche (che si acquista
con la nascita ex art. 1, 1% pomma, C.p.C.J, con conseguente non assoiuta
coincidenza, da un punto di vista giuridico, tra soggetio © persona, ¢ di quella di
personalith  giuridica {con riferimento agh enti  ricoposciuti, dotati
congeguentemente  di autonomia “perfetta” sul piano patrimoniale): sono
soggetth giuridici, infatth, i titolari di interessi protetti, a vario titolo, anche sul
piano personale, nonché ght enti non fconosciut (che pur dotati di autonomia
patrimoniale “irperfetta” S0BO - donel a esere titolan di diritd ed 2 esercitarl
snoresentativi; sul punto, Cass. nB239/2000).

in tale contesto, il nascituro o concepito risulta comungue Jotato di autonoma

mezzo dei propri organi

sopgettivitd giuridica {specifica, speciale, attenuata, provvisora o parziale che
dir st voglia} perché titolare, sul piano sostanziale, di alcuni interessi personali
in via diretts, quali il diritto alla vita, il diritto alla salute o integrita psico-fisica,
i diritto al’onore o alla reputazione, it diritto allidentith personale, rispetto ai
quali Pavversssi della condivie iy della nascita ex art. 1, 2° comma, ¢.C
{suila base det due presupposti della fuoriuscita ded feto dall’alveo materno ed ik
compimento di un atho respiratorio, fatta eccezione per la rilevanza giuridica del
concepito, anche syl pianc patrimoniale, in relnrione alla successions mortis
cause ex art 462 e ed alla domazivne ex art 784 c.c) & condizione
imprescindibile per la loro azionabilith in giudizio a fini risarcitori; su tale punto
non pud non rilevarsi come la questione della soggettivitd del concepito sk sata
pid posta pid volte il attenzione del legislatore italiano con alcunt disegm ¢
proposte di legge (tra cui in particolare i disegoo di legge 0%l 436/1996, 4i
niziativa di alcuni senatori € la proposta di legge 47965/1997 di iniziativa di
sleuni deputati).

Ne deriva che, se da un lato, por quanto espusto, Appaiono condivisibili le
auserziont gid in precedenza eSprESSe da questa Corte e di cui alla sentenza

#°1 150371993 { poi pedissequamente fatte proprie dalls sentenza n®14488/2004)
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secondo cui “lo stesso diritto alla salute che trova fondamento nell’art. 32 Cost,,
per il quale la tutela defla salute & garantita come fondamentale diritto
dell"individuo, olire che interesse della collettivith, non & Yimitato alle attivith
che si esplicano dopo 18 nascita od a questa condizionate, ma deve ritenersi
estese anche al dovere di assicurare le condizioni favorevoli per Pintegritd del
aascituro nel periodo che la precedono. Numerose nonme prevedono del resto
forme di assistenza sanitaria alle gestanti non at solo fine di garantire la salute
Jdella donna ma altrest al fine di assicurare il miglior sviluppo ¢ la salute stessa
del nascituro”, non altrettanto pud dirsi, dall*altro lato, in ordine alle witeriori
affermaziond { sempre in dette sentenze) secondo cul “sttraverso tali norme non
viene ovviamente attribuita al concepito la personalith gluridics, ma dalle stesse
sf evince chinramente che il legislatore ha inteso hutelare Pindividuo sin dal suo
concepimento, garantendo e non un vero & proprio diritto aila nascita, che sia
fatto i} possibile per favorire la nascita e la salute™, Cié in quanto, a parte la
considerazione che athulmente 'espressione personalitd giuridica ha scquisito
uno specifico significato tecnico (come sopra gis detio) con riferimento alla sola
categoria deghi enti riconosciuti (perché & propric i riconoscimento che
atiribuisce personalitd, ma non soggettivitd, ¢ con essa un particolare regime &
responsabilith patrimoniale), non ai pud riconoscere alfindividuo-concepito la
stoharitd & un inferesse protetto senza attribuirgli soggettivitd.

Con specifico riferimento al thema decidenduwm in csame @t nascituro ha,
dungue, I diritto a nascer sano, in virtdy, in particolare, deghi artt. 2 ¢ 32 della
Costituzione (senza dimenticare Part 3 della citats Dichisrazione di Diritti
fondamentali defl’Unione curopea che esplicitamente prevede i1 diritto di ogni
individuo all’integnith

psico-fisical; su fale aspetto, fa relativa lesione in
questione & carico ¢ a
sulla base aﬁ;.ii’madmzmmenm delto specifico obbligo a carico sia dell

nella qualith, che de
danmosi, anche dal punto di vista teratogeno nonché delPobblige &i corretta

non somumivdstrare medicinali mwmaimenw

informazione, i fini del consenso, ne confronti dell

della terapia adottata (obbligo, quest'ultime, che “si riflette” anche nei confronti

uale terzo destinatario di effetti protettivi in relazione al
rapporte madre-medico).
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{4 Corte territoriale, infatti, sulla base delle risultanze processuali e della
discrezionale valutazione dei dati delle espletate consulenze tecniche d’ufficio,
son ulteriormente esaminabili nella presente sede di legittimith, dopo aver
dichiarato net suo atto di appello di non irpugnare ia

premesso che ¥

sentenza, nella parte in cui ha riconosciute che Ia
BB .. 1y curs defla sua sterilith ed ha, conseguentemente, dichiarato

non
Pesistenza i un rapporio contrattuate fra I'appeliante ¢ la donna, da cui &
derivata la responsabilith del detto medico per le malformazioni del minore
ha statuite che “da tutlo quanto osservato discende innanzitutte la

considerazione che | medic curanti, che non pofevano £ssere alt’oscuro det
vischi rappresentati dat farmaco prescritto per la presenzi di studi scientifici in
proposite anche ail’epoca dells prescrizione, sONO colpevoli in quanto non
hanoo reso edotia la doana di talf rischi, anche se non frequenti; la conoscenza
valutare appienc la scelta di

4 essi avrebbe consentito ai coniugt '
ricorrere o meno a tale farmaco per indurre Povutazione, ben consapevoli delle
nossibilitd, a cni andavano incontro, di insorgenza & matformazioni nel feto,

Iy secondo luogo, considerafo che non pud escludersi la capacitd teratogena del
clomifens, la sua presenza in circolo all’epoca del concepimento, Passenza di

aberrazioni cromosomiche ne genitori del piceolo 4 : @ di altre cause
seatenanti, nonché verificarsi proprio di alcume i quelie malformazion
evidenziate dalla letferaturs sientifica ¢ dJdells stessa casa farmaceutica
produttrice della sostanza, deve riconoscerst che le malformazioni da cur &
affetto il minore fin dalla nascita vadano ascritte slla assunzione, da parte della
madre, di clomifens.”.

Detto argomentare evidenzia che it comportamento posto in ¢ssere dall;

\a riguardato, provocando i danni per cul € processo, §

questa Corte) e risulta in linca con quanto gid asserito dalla giurisprudenza &
legittimith sulla responsabilith medica nei confronti del nascituro in ordine alla
somministrazione di farmaci anche potenzialmente dannosi per ta salute, €
indipendentemente da una corretta informazione ai fini del consenso.

Deve premettersi, in generale, che sia i contratto che la pazienle pone i €ssere
con la struttura sanitaria ¢ sia il contratio della stessa con il singole medico

risultano produttivi di effett, oltre che nei confronti delle stesse parti, anche di

imento {questione di fatto non uheriormente valutabile da
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nlteriori effetti, c.d. protettivi, uei confronti del concepito ¢ del genifore, come
terzi {sul punto, tra le altre, Cass. 11 4488/7004, n"698/2006, n°1395372007, ¢
AOHYI2005), cid in quanto, con specifico riferimento al tema in esame,
Pefficacia del contratto, che i determing in base alla regola generale ex
1372 c.o. ovviamente fra le parti, si estende a favore di terzi soggetti, pid
che in base alla pur rilevante disposizione & o all’art. 1411 c.o., in virth defla
lettura costituzionale dell’intera normativa codicistica in tems di efficacia e di
interpretazione del contratto, per cui tale stramento negoziale non pud essers
considerato al & foori della visione sociale (e non individuale} del nostro
ordinamento, carstterizzato datia centralith delia persona,

Se, in tale prospetiiva, causa del contraito {sia tipico che atipico} ¢la sintesi
deglt interessi i concreto dei soggetti contraenti, quale fonte dei cdd. effety
essenziali che lo stesso produce, non pud negarsi all’accorde negoziale che
intercorre tra una paziente-gestante, una strutturs sanitaria ed 1 medici Pidoneitd
a dar luogo a conseguenze giuridiche nguaniﬁ al soggetto nascitmo e all’altro
genitore, nella suz qualitd di componente farmiliare; detto accordo, infatth, “si
proietta” nel confronti del destinatario “finate” del negozio (il concepito che
poi viene ad esistenza) come anche nei confronti &i chi (genitore), insieme alla
rnadre, ha i diritti ed i doverd nei confronti dei figh di cuf all™art. 30 Cost. ed alla
connessa noymativa codicistica ed ordinaria.

Rigusrdo al consenso informato, deve ribadirsi che la relativa esigenza del suo
wrealizzarsi” trova riscontro, oltre che in quanto previsto in tema di Codice
deontologico dei medich (dapprima nelta versione del 1998 apli wtt. 30e 32 ¢
in seguito in quella det 2006 agh artt. 33 ¢ 35, per ui il medico deve
corretiamente ed essurientemente informare il paziente in ordine alle terapic
praticate af fine di otiencre il consenso), principalmente pell’art. 32, secondo
comma, Cost. { a norma del guale “nessune puG cssere obbligato a un
determinato trattamento samitans se non per disposizione di legge”), nell’art. 13
Cost. {che garantisce Pinviolabilitd della libertd personale con riferimento anche
alla libertd di salvaguardia defla propria sulute ed integrita fisica), nell’art. 33
delta legge n°833/1978 (che esclude teattamenti sanitari contro Passenso ded
paziente s¢ questo non & n grado di esprimerlo € non ricorrono i presupposts
dello stato di necessitd ex art. 54 c.p.); detto consenso hia come presupposts ung

attivith di corretta informazione, six nella fase di formazione del consenso, s



nella fase antecedente che in quella di esecuzione del contratio, riconducibile
(come in aliri settori) alla clausola gemerale di buona fede del nostro
ordinamento civilistico ex artt. 1175, 1337, 1373 ¢

{a violazione d¢i tale obblige comporta, comsistendo in un dovere di
commportaments, non un vizio (nullita) det contratto stesso, in mancanzs di una
esplicita previsione in tal senso, bensi il risarcimento del danno, come di recente
affermato da questa Corfe a Sezioni Unite (con la sentenza ne2aT24/2007
Come bene messo in evidenza nefla decisione impugnata, nella vicenda in
esame la mancata osservanza dell’obbligo dei sanitari del consenso informato

esclusivamente la somupinistrazione a find terapeutici di

medicinali poi rivelatisi daanosi per il concepito ¢ non Peventuale esercizio det
divitto allinterruzione di gravidanze; in proposito ha affermato la Corte
territoriale che “non appare rilevante s censura dell’appello principale

riguardante Vomessa rilevazione ¢ comunicazione alla

matformazioni del feto, onde consentirle di ricorrere all’aborto fterapeutico. ..
non potrebbe, a prescindere dalla sussistenza o meno i tali requisiti, comungue
riconoscerst un risarciments a tale titolo, poiché la donna non ha dimostrato che
essa avrebbe effettivamente esercitato il divitto all'intermuzione di gravidanza, se
fonse siate esattamente informata dal medico sulle malformarioni del feto™ &
dungue evidente che detta mancanza di consenso {ai fini della terapia ¢ non
dell’interruzione di gravidanza), in relazione anche aghi effetti pei confronti del
nascituro, ha determinato Pobblipo a carico del responsabile af risarcimento detd
danno.

Non sfogge, infattl, a questo Collegio che Ia mancanza di consenso informat,
nella diversa fattispecie da quella in esame con riguardo alla interruzione
volontaris di gravidenza (e nomn in relazione alla sola effettuazione di una
terapia), non pud dar luoge a risarcimento anche nei confronti del nascituro poi
aate con malformazioni, oltre che nei confronti della pestante-madre; cid
perché, in base alla condivisibile giurisprudenza di questa Corte (sul punto, tra
e altre, la gid citata sentenza nC14488/2004, In n®6735/2002 e la
n*16123/2006% non & configurabile nel nostro ordinamento un diritto “a non
nascers se non sang” perché, in base alla legge n®194/1978, sull interruzione
volontaria i gravidanza, ¢ in particolare agli wtt. 4 e & nomehé al’at. 7, 3°
comma, che prevedono la possibilith di interrompere la gravidanza nei soli cast
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in cui la sus prosecuzione o il parto comporting un grave pericolo per la salute o
ta vita deila domna, deve escludersi nel nostro ordinamento il ¢d. aborto
cugenetico. Pertanto il concepito, poi nato, non potrd avvalersi def risarcimento
del danne perché la madre nom & stata posta nella condizione di praticare
"aborio; tale circostanza non & in contraste con la tutela riconosciuta al
pascituro, quale soggetto giuridico, ed al suoi interessi € non prospetta profili di
ineostituzionality per quanto affermato anche dalla Corte Costituzionale, con la
promuncia n°27/1975 {anche se antecedente alla legge sulla interruzione
volontaris di gravidanza}, secondo cul, pur sussistendo una tutela costituzionale
del concepito, deducibile dagh artt. 31, secondo comma, ¢ 2 Cost., gli interessi
delle stesso possonp vemire in collisione con altri beni anchessi
costituzionalmente tutelati (come, nel caso di specie, la salute della madre),

Del pan ta Corte territoriale ha ritenuto la responsabilith dei medici curantt
+ ordine alla somministrazione di un farmaco dannoso,

¢ cid sulla base di una valutazione in fafto non ulteriormente censurabile nella
ato in proposito detta Corte: “né pud

w&mm sede di legittinnitd; ha afferm
1e che, poiché il parto fu preso dui soli dottori §

opmi responsability sia da ascrivers esclusivamente ai deti medici. lnvers,

inpanzitatte & dimostrato con i lestd © ta documentazione defla camere di
ove partort la donna, &
¢ che il dott.’

commercio che i reparto defla Climea

riservato alle partorienti i cura pressi i _
azionista della detta Clinica; in secondo luogo, e malformaziond al minors non
wno derivante da una cattiva  conduziope del parto, bensi  dalla

sompuinistrazione del clomifene, avvenuta durante il periodo in oul i

i cura presso i fE
[eve, dunque, ritenersi a responsabilith concorrente dei dotto
per i danni causati agh attori”.

Aliredt infondata ¢ Ualteriore censura, sempre ospressa nel primo motivo,
ordine alla dedotta violarione “dei principi in materia di rapporto di causalitd™
Sul punto, deve ribadirsi quanto gid statuito da questa Corte, secondo cui la
valutazione del nesso di causalith (materiale), in sede civile, pur ispirandosi ai
criteri di cui aghi antt. 40 ¢ 41 c.p. (per cui un evento & da considerars: causato

da un shro se il prime non pud verificarst in assenza det secondo), fatte salve
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alcune peculiarith, presenta una rilevante differenze in relazione ai parametri
probatori. [nfatt, stante la diversity dei valori in givco tra la responsabilit
penale {in cui principale punto &i riferimento per il legistatore & Pautore del
reato, in relazione a fattispecie tipiche) & quella civile (in cui il legistatore & di
regola equidistante dalle parti contendenti, con particolart situazioni di tutela del

denneggiato, ¢ vige, per 'illecito aquiliano, la regola generale del meminerm

laedere), nel primo caso oocorre che sia fornita la prova “oltre ogni ragionevole
dubbio™ (in tal senso Pormai consclidato indirizzo della glurisprudenza penale
di quests Corte} mentre i materia civile vige il diverso principio del “pid
probabile che non”, ovvero dells prevalenza probabilistica, rispetto alla {quasi)

certezza (sul punto, di recente Cass, S, nS76/2008 nonché Cass.
n.2 161972007},
Deve aggiungersi, poi, che in tema di responsabilitd contrattuale {o da “contatto

sociale”, spesso configurabile, sulla base dells giurisprudenza di questa Corte,
s caso di attivith medico-chinmgica nell”ambito di strutture sardtarie), come nel
caso in  ecsame, rileva in particolar modo Voggettiva “inesattezza”
dell’adempimento da parte del debitore da compararsi al soggettivo criterio di
valutazione del suo operato in base alla diligenza media o “cafforzata”™ di cu,
rispettivamente, all art. ] 176, 1% 2 2% comuna, €.0.

in definitiva, diversi sono i criteri di indagive in ordine alla responsabilitd
penale od alla responsabilitd civile, perché, con riferimento a quest'ultima,
Piltecito exiracontratiunle & “sanzionaie” con il risarcimento del danno ove il
futto sia oggettivaments probabile ¢ soggettivamente prevedibile, mentre la
responsabilitd contrattuale, anch’essa fonte in primis defl’obblige risarciterio,
sussiste se fa prestazione eseguita pon corrisponde 1 quanto pattuito (per qualitd,
quantitd, viz, ritarde ed altro} in stretta commessione con il grado di diligenza
richiesto nel caso di specie.

Cid premesso, nella vicenda in esame, risultando comunque P accertamento

dells sussistenza del nesso di causalith come quaestio facti | ¢ da rilevare che

logica ¢ sufficiente ¢ la motivazione sul punte: sia

stati rifenuti responsabili contrattualmente perehé, da un lato, non hanmno
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informato compiutamente 1a
prescritti, con ¢id venendo meno allo specifico dovere di comportamento sopra
richigmato (sul mapporte ¢ causalitd in tema & obblige nformativo, Cass.
a°14638/2004) ¢, dail"altro, harmo “inesattamnente” adempiuto la prestazione a
lorg carico, in modo non diligente ai sensi deli*art, 1176, secondo comma ¢.C.
prescrivendo um  farmaco  dannoso  per il nascituro {(sul tema, Cass.
n°11316/2003). In entrambe dette ipotesi & evidente la sussistenza del nesso di

causaliti: il comportamento omissive ha impedito alla i acconsentire al

trattamento (o di negarfo) in piena consapevolezza def rischi connessi; Ia

prescrizione ded Clomid, sulla base di un’evidents ¢ grave negligenza (per

quanto accertato dalla Corte territoriale), ha determinato le lesioni e le
malformazioni m oggetlo,

In relazione a tale ultimo punto in ordine alla diligenza professionale del
medico-chirargo, 1a senterza in esame risulta in linea con guanto pis volte
affermato di recente da questa Corte (ira le altre, Cass. a1 227312004}, secondo
cu, in tinea con la decisione della Consuita w?166/1971, deve affermarsi che Ia
Hmitazione stabilita dall’wmt. 2236 ce., della responsabilitd del prestatore
d'opera intellettuale alla colpa grave, configurabile nel caso di mancats
apphicazione defla vognizioni fondamentali attinentt alla professione, &
applicebile soltanto per ls ovips da imperizia net casi & prestaziond
particolarments difficili; non possono invece mai difitture, neppure nei casi di
particolare difficoltd, nel medico gl obbiighi di diligenza del professionista che
& un debitore qualificato, ai sensi dellart. 1176, 7° cormna ¢.¢., ¢ di prodenza,
che pertanto, pur in casi di particolare difficolta, risponde per colpa heve,

In parte infondato e in parte inammissibile £ it secondo motive {det ricorso
principale} in ordine alls prova “offerta” dagli attori, con specifico riferimento
alla “duplice” somministrazione delf farmaco, noncheé i ordine all accoglimento
“yeritico™ da parte della Corte territoriale del contenuto della relazione tecnica.

Infondata ¢ la censura sul regime probatorio nella controversia in esame: in
proposito deve ribadirsi quanto git statuito in modo consolidate da quesia Corte
{tra le altre Cass. n°5471/72004) che, dando luogo la relazione che si instaurs tra
medico {nonché la struttura sanitarin) ¢ paziente ad un rapporto di tpo
confrattuale {quand’anche fondato su solo contatto sociale), in base alta regola
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& cui afl’art. 1218 c.c. compete non gid al paziente “allegarne”™ ¢ provarne la
sussistenza , ma al medico ed alla struttura sanitaria dimostrame la mancanza; il
paziente ha onere di “allegare” |"inesattezza dell’adempimento non la colpa né
tanto meno la gravitd della colpa.

Per il resto detto secondo motivo £ inammissibile 13 dove tende ad un non
consentito riesame delle risultanze di causa {modalith di somministrazione del
Clomid) o dei dati della consulenza di ufficio, discrezionalmente valutabili dal
giudice di merito.

Alzesi, inammissibile & il terzo motivo in quanio non censura, Come wa Paltro

esposto in sede dF esame dfprimo motive, la ratio decidendi dell impugnats
decisione, fondsts sulla violazione & due obblighi {(quello relative
all'informazione della paziente ¢ quello riguardante la preserizione di un
farmaco som potenzialmente dannoso), Limitandosi ad esporre un convincimento
proprio del ricorrente in antitesi a quello della Gorte territoriale, con specifico

riferimento alla violazione del dirifto a nASCEDS SAN0.

Non meritevole df accoglimento & anche il ricorso incidentale in relazione a tutti
i motivi.

Quanto al primo motivo si osserva innanzitutto che ia responsabilith del§
& stats affermata dalla Corte di Napoli in virtd di un compiute esame delle
risultanze processuali ¢ con ampia € logica motivazione; ha dedotto, infatty,
detta Corte che: “egli segul 1a donna el ambito della struttura dell @i
tutto i} periodo defla gravidanza e quello precedente, le preserisse i farmact ¢ gl
csatnd necessari e la operd al momento det parto, avvenulo con taglio
cesareo....cgli non ha dimostrato la assunts imposizione del protocolle da
seguire & dei farmact da prescrivere da parte dell i dagli anti i cousa @

emerse che eghi collaborava con il Centro

del titolare, era inserito nella struttura e veniva retribuito regolarmente per
Popera professionale prestata in favore delle pazienti del Centro (cfr.

deposizioni dei testi di parte attrice e dei convenuti § . pnonché

ricevite di pagamento deghi emoluments prodottt da
i un medico in una strutturs pubblica o privata non lo esime certamente Jda
responsabilith personale  per Popera professionale prestata ai pagienti, in
considerazione del fatto che & proprio il medico che valuta il caso del pazients,




degide il programma terapentico da attuare € ne controllo Pevolversi nel
tempo”, |

Cuanto poi alla dedotta mancanza di una Jomanda di accertamento &
responsabilith (e di conseguente Pronuncia risarcitoria) nei confronti del

i hanno convenuto sia
. ; smﬁrﬁ-mndammaiﬁsamimeﬂm&ihﬁﬁém
subiti in relazione alla loro condotts complessiva nell ambito del rapporto

sanitario-paziente, che non pud non comprendere, per quanto gia gsposto, sia i

dovere generale di una corretta informazione, sia Pobbligo di non PrESCYIvETS
farmaci potenziahnente tesivi del bene salute (come poi “in concreto” acceriato
in sede di consulenza di ufficio); noftre, mentre DEE

sede di gravame,
prospettando una
Jifferente tesi rispeito # quanto ritenuto in primo grado, la condannd, 2 titolo
solidale, nei confronti dello stesso ¢ introdotta innanzi al Tribunale da
detti coniugt ¢ dagh stessi riproposts, in via &’ appello incidentale in secondo
grado.

N&, infine, U appello principate deli]
(rispette all’originaria causa petendd), tali da comportare Pinammissibilitd del

non proponeva alcuna domenda di condanna del

eva questioni “rmove”

GrAVae, GO ciflessi sull’ impugnazione incidentale.

Prives di pregio & anche i secondo motivo, in ondine al presanto giudicato
formatosi  sull”inserimento nella struttura ¢ sullesistenza di un rapports
con ritenuta conseguente esclusione delta
base degli artt. 1228 & 2232 ce.. va

contrattuale tra la '
responsabilitd “Hretta” delfel 08

silevato che la solidarietd tra vani mggem obbligati verso il danneggiato non &
esclusa dal diverse titolo di responsabilith a carico deglhi *pusiliari” 0 “gostituts”
rigpetto ai “padroni” © “eommittenti”, soprattutto in casi in cui un unico evento

dannoso & ascrivibile a pil persong, COMC nelta vicends in esame, in cul, perla

Corfe territoriale, il mpporto &R la PR sapitari in questione, pur nelia
Jiversith dei compiti di clascuno, era dn eonsiderarsi unico (vome testualmente
si afferma alle pagine 9 ¢ 10 neila sentenza impugnata, in relazione alla

in danni causats agh

“cesponsabilitd concorrents det dottort

attor” ).
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tn definitiva, 5 evince dalla motivazione dei giudici di secondo grade 1a

configurazione deil*attivitd svolta dal _
con conseguente assunzione di obblighi

wenrdatto  sociale” con la

personali ¢ divetti da parte del

Inarmmissibili sono le doglisnze di cui al terzo e il quarto motivo: a parte fa
considerazione, come gia detto, che la Corte di Mapoli ha dato ampramente
conto delle magioni del decidere, anche con riferimento dei danni Hguidati 2
et af suoi genitori (sia non patrimoniali che patrimoniali), le
consure, in particolare, di cul & detti motivi in parte sono generiche (non & inftti
duto comprendere “1 arbitrarietd” ¢ la mancanza di motivazione in proposito
dedotte dal ricorsente incidentale nel terzo motivo) € in parte riguardano
circostanze & futto (I entits delle lesion e dei aimuu patrimoniali in sede & terzo
n ording allobbligo &
s dannosity del Clomid

motive aonché i comportamento det

sformazions, 1a prova in proposito offerta dalls
in relazione alla terapia praticata neliambito del quarto motivo) non

alteriormente vakutabili in questa sede.
Per quanto gid esposto, assorbito & il quinto motivo.

in conclusione, deve affermarsi, stante la soggettivith ghundica di
" sul piano prysonale {nei limiti indicati}, quale concepito, il suo diritto a
nascere sano ed il corrispondente obbligo di detti sanitart & risarcirio (diritto al
dsarcimento che per il nascituro, avente carattere patrimoniale, ¢ condizionato,
quanto alla titolerith, alPevento nascita ex art. 1, 27 comma, £.C., e azionabile
dagli esercunti la potestd) per mancata osservanza sia del dovere df una corretia
informarione {(ad fini del consenso informato) in ordine afla terapia prescritta
alta madre (e cid in guanto it rapporto instaurato dalla madre con i sanitart
produce cffett protettivi nei confronti del sascituro), sia del dovere di
somministrare farmact non dannost per il nasciture stesso.

Non avrebbe invece quest’ultimo avito diritto al risarcimento quatora it
consenso informato necessitasse ai find dell*interruzione & gravidanza (e non
della mera prescrizione di farmaci), stante 1a non confipurabilith del diritto a

son nascere (8¢ pON sano). Ancora, © SCIpTe sulla base del nesso di causalith
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quale prospettabile nells vicenda in esame af sensi dell’art. 1218 e dellart,
1176, 2° comma, c.c., risulta dovuto, come stabilito netla sentenza impugnata, i}

risarcimento in questione nei confronti dei vondugi Porcare.

In relazione alla natura dells controversia sussistono giusti motivi per dichiarare

interamente compengabe tra tutte le partd fe spese del presente giudizio.

Infine, ricorrons 1 presuppostt ex art. 52, secondo comima, ddgs. n"196/03, in
materia & protezione di dati personali, per disporre, in caso di diffusione dells
presente sentenza in qualsiasi forma, per finalitd di informaziene giuridica su
riviste, supporti eletironici o mediante reti di comunicazione elettronica, che sia
omessa indicazione delle geperalith ¢ degh altrl dat}i identificativi degli
interessati nella presende controversia.

POLM,
La Corte, riuniti § ricorst, rigetts sia il ricorso principale che it ricorso

incidentale, Compensa le spese. Dispone I"omessa indicazione delle generaliti ¢
dei dati identificativi degh interessali,

In Roma, il 22-4-2009




