TI_GERICHTE 12.1997.29 vom 28. August 1997

TI Tribunale d'appello, 1997-08-28, IT

Quelle: https://mcp.opencaselaw.ch/entscheid/ti_gerichte_12.1997.29
FR: TI_GERICHTE 12.1997.29 du 28 aolt 1997

IT: TI_GERICHTE 12.1997.29 del 28 agosto 1997

Regeste

Sentenza o decisione senza scheda

Erwagungen

E.1l

Si osserva preliminarmente che a questo stadio della causa non vi € a giusta ragione
contestazione alcuna circa l'applicabilita alla specie delle norme del CO sul mandato (art.
394 e segg. CO), che sussiste infatti ove il dentistaincaricato di un trattamento debba
procedere con propriainiziativa e sotto la propria responsabilita agli accertamenti, diagnosi,
scelta dei momenti e modi di intervento, nonché agli atti di esecuzione che consentono di
realizzareil fine perseguito ( DTF 110 Il 775 e segg.; Rep. 1978, pag. 136; Fellmann,
Commentario bernese, 1992, ad art. 398 CO, n396). Deve per contro essere data una
risposta alla domanda a sapere se |'attore abbia violato |e regole dell'arte medica vigenti
all'epoca dell'intervento rispettivamente se abbiainformato in modo sufficiente il convenuto
sulle cure che avrebbero potuto essere intraprese nel caso concreto.

E.2

L attivita del medico dentista sottosta all'obbligo di fedele e diligente esecuzione del
mandato affidatogli (398 cpv. 2 CO). Il paziente lo incaricainfatti di rendergli un servizio
tendente, attraverso tutti i mezzi appropriati, a miglioramento del suo stato di salute, senza
tuttavia poter esigere o farsi promettere con certezza un risultato preciso ( DTF 110 |1 378).
Nella scelta e durante |'esecuzione della curail dentista, come il medico, deve pertanto
unicamente attenersi scrupolosamente ale regole dell'arte generalmente conosciute ed
ammesse, honché comunemente seguite ed applicate al momento dell'intervento ( DTF 108
I1 61; Rep. 1989, pag. 156; SJZ 1940/1941, pag. 157 e 158; Fellmann , op. cit., ad art. 398
CO, n. 398; Honsell , Die zivilrechtliche Haftung des Arztes, in: ZSR 1990, pag. 140).
Nellafattispecie in esame |'appellante ritiene inattendibile la perizia giudiziaria, secondo la
guale I'attore avrebbe effettuato |I'unica cura determinante in Svizzera a quell'epoca,
ossequiando quindi le regole dell'arte medica. Essa sarebbe infatti sconfessata dallatesi del
prof. , Sentito quale teste per viarogatoriale, secondo cui I'impiantologia era
unaterapia praticata gia da molti anni e con notevole successo. La censura non puo essere
accolta. Per mettere in dubbio I'attendibilita del rapporto peritale giudiziale occorre infatti
che sia provatal'inconcludenza di determinate affermazioni del perito, laloro
contraddittorieta con determinati elementi di fatto o con principi fondamentali di una
determinata tecnica o scienza; non e dunque sufficiente la contraddittorieta tra due tesi
tecniche o scientifiche ambedue sostenibili: il giudice dovraintal caso seguire I'opinione
del perito giudiziale ( Cocchi/Trezzini , CPC annotato, ad art. 253, n. 4), amente del quale
in concreto all'attore non possono essere imputati errori di sortané in relazione ala diagnosi
néin relazione alaterapia adottata. |1 ricorso all'impiantologia all'epoca dell'intervento era



infatti troppo rischiosa (perizia 27 dicembre 1994, ad 1 e 2; perizia 26 settembre 1994, ad
4), tant'é chei primi esperimenti, avviati dal 1985, hanno dato risultati insoddisfacenti. Del
resto, solo a partire dal 1992 la tecnica impiantol ogica viene applicatain modo sistematico
(perizia 26 settembre 1994, ad 8). Di conseguenzanon ci Si puo scostare dalle risultanze
peritali per abbracciare le tesi del teste il quale, del resto, non é del tutto
disinteressato allalite, avendo avuto in curail convenuto dopo l'intervento dell'attore ed
avendo applicato alo stesso il metodo impiantologico. All’ attore non pud cosi essere
rimproverata nessuna violazione dell’ arte medica per le cure che ha prestato a convenuto.

E.3

Ancheil dentista, tuttavia, hal'obbligo dinformare il suo paziente sulla natura e sui rischi
del trattamenti che intende applicare, a meno che si tratti di interventi correnti, non
pericolosi e non violanti in modo definitivo o durevole l'integritafisica. In altri termini il
paziente dev'essere reso edotto in maniera sufficiente circal'intervento o il trattamento
prospettato, affinché vi possa acconsentire con cognizione di causa. In difetto di sufficienti
spiegazioni il dentista & pertanto responsabile e deve sopportare tutte le conseguenze
negative del caso, quand'anche avesse seguito le vigenti regole dell'arte ( DTF 108 11 59;
Fellmann, op. cit., ad art. 398, n. 398 e 392; Honsall , op. cit., pag. 138). Dalle tavole
processuali si evince che durante le cure, protrattesi per alcuni mesi, |'attore comunico al
convenuto che la situazione eratale da non pit permettere la posa di una protesi fissa. Fu
alorail paziente stesso a chiedere lumi circalatecnicaimpiantologica, di cui aveva sentito
parlare. L'attore, secondo il convenuto, rispose evasivamente e lo convinse che la posa del
ponte mobile era |'unica cura attuabile. |1 dentista sarebbe cosi venuto meno all'obbligo di
informare, visto che la medicina e una scienza planetaria e che alcuni specialisti, per
esempio il prof. , aquell'epocagiaricorrevano al'impiantologia, tecnica del
resto applicata da quest’ ultimo medico dentista, senzainconvenienti, a convenuto gia nel
1988. Ora, se e vero cheil dentistahal'obbligo di informare il paziente convenientemente, €
atrettanto vero che quest'ultimo, per poter rendere responsabile |o specialista deve
dimostrare che lo stesso € venuto meno atale obbligo ( Honsell , op. cit., pag. 146). Come
correttamente rilevato dal Pretore, il convenuto in concreto non vi ériuscito. Il fatto che
|'attore abbia scelto una curatradizionale a scapito di un intervento economicamente piu
oneroso, mache erain grado di eseguire (perizia 27 dicembre 1994, ad 2), dimostra semmai
il contrario, ossiacheil dentista ha agito con estremadiligenza, sconsigliando a cliente la
soluzione proprio dallo stesso ipotizzata e di cui quindi, con una verosimiglianza che
rasentala certezza, s discusse. Si osserva atal proposito che I'informazione dello
specialista non deve comprendere una spiegazione tecnico-scientifica, cheil profano nella
maggior parte dei cas nemmeno capirebbe. Quindi anche se |'attore avesse sostenuto, come
affermail convenuto, che l'intervento tradizionale risultava essere I'unica cura attuabile,
soffermandosi solo fugacemente sull'applicabilita dell'impiantologia, ancora non vuol dire
che il dentista non ne abbia accennato ponendo le basi per |a valida formazione del
consenso del paziente. Giovainoltre osservare che secondo affermata dottrina la scelta della
terapia spetta sempre a dentista, che deve procedere alla valutazione ed alla
contrapposizione dei rischi di unarispetto ad un'altra cura ( Giger/Schluep , Probleme der
zivilrechtlichen Haftung des freipraktizierenden Arztes, Zurigo 1982, pag. 37; Honsell ,
Handbuch des Arztrechts, Zurigo 1994, pag. 28). || paziente, dovesse mancargli lafiducia
nei confronti del medico curante, € del resto sempre libero di consultare un altro specialista
per ottenere un secondo parere ed indirizzare cosi |a sua decisione attorno alla cura cui
sottoporsi..



E. 4

Ne consegue lareiezione del gravame. Latassadi giustizia, le spese e leripetibili seguono
Jasoccombenzaintegrale della parte appellante Per i quali motivi richiamati per le spese gli
art. 147 e segg. CPC elavigente TG dichiara e pronuncia 1. L'appello del 31 gennaio 1997

di erespinto . 2. Le spese della procedura di appello consistenti in @) tassa di
giustizia Fr. 450 .-- b) spese Fr. 50 .--

Totale Fr. 500.-- gia anticipati dall'appellante, restano a suo carico
con |'obbligo di rifondere alla controparte Fr. 650 .-- per ripetibili d'appello. 3. Intimazione
a - Comunicazione alla Pretura di Lugano, Sezione 2. Per la seconda
Cameracivile del Tribunale d appello Il presidente [l
segretario
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