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Erwagungen

E.7

CPC et lesréférences citées, HAAS/SCHLUMPF, in Schweizerische Zivilprozessordnung,
Kurzkommentar, 3e éd. 2021, n° 5 ad art. 7 CPC). N'est en revanche pas déterminante la
guestion de savoir si I'assureur est une caisse-maladie ou une entreprise d'assurance privée
Il en découle que si le risque assuré n'est pas |'un ou plusieurs des trois risques
susmentionnés, I'art. 7 CPC n'est pas applicable. Cette disposition n'est pas non plus
applicable si les prestations offertes ne complétent pas le catalogue de prestations de la
LAMal, par exemple si les prestations sont destinées a améliorer les prestationsdelaLAA.”
3. Il Ticino ha operato la sceltadi attribuire queste procedura al Tribunale cantonale delle
assicurazioni. Come evocato nella STCA 36.2023.19 del 6 novembre 2023 |’ art. 75
LCAMa, nel tenorein vigore fino a 31 dicembre 2016, prevedeva che e contestazioni
degli assicuratori traloro, con i loro membri o con terzi concernenti le assicurazioni
complementari all’ assicurazione sociale contro le malattie o altri rami d’ assicurazione,
praticati da assicuratori autorizzati all’ esercizio ai sensi dellaLAMal e delle relative
Ordinanze, fossero decise dal Tribunale cantonale delle assicurazioni. Con sentenza
36.2004.85 del 21 marzo 2005, in un caso relativo ad un contratto di indennita giornalierain
caso di malattiarettadallaLCA, il TCA avevastabilito che lo scopo dell’ art. 75 LCAMal
voluto dal legidlatore eraquello di permettere a cittadino, per ragioni di chiarezzae
trasparenza e per evitare confusioni ed incertezze, di adire |o stesso giudice (nel caso di
specie: il TCA) quando i due rami dell’ assicurazione (sociale e privata) erano praticati dallo
stesso assicuratore. Attribuendo al TCA la competenza di giudicare anche nel merito delle
cause nelle quali si applicail diritto privato (in particolare laLCA), si voleva conferire“ ad
un‘unicaistanzala competenza di giudizio in ogni settore dell’ assicurazione contro le
malattie ”. Questa norma prevedevacheil TCA potesse essere adito per |e contestazioni
relative alle assicurazioni complementari all'assicurazione sociale contro le malattie se
praticate da assicuratori autorizzati all'esercizio ai sensi dellaLAMal. In particolare a questa
Corte erano attribuite le cause contro gli assicuratori sociali “ tradizionali ” che offrivano
anche le assicurazioni complementari, indipendentemente dalla forma giuridica scelta per
gestire le assicurazioni private. Con sentenza4A_241/2015 del 20 ottobre 2015, pubblicata
in DTF 141 111 479, il Tribunale federale ha stabilito che il Cantone, che istituisce un
tribunale che decide quale istanza cantonal e unica sulla base dell’ art. 7 CPC, deve
sottoporre a quest’ ultimo tutte le controversie derivanti da assicurazioni complementari

all’ assicurazione sociale contro le malattie (consid. 2). Per I’ Alta Corte I’ art. 7 CPC non
conferisce alcuna possibilita di un trasferimento solo parziale delle competenze attribuite
al’istanza unica designatadal diritto cantonale. Lanorma offre ai Cantoni una sola
aternativa: o istituire un’ autorita giudiziaria che statuisce in istanza unica e gli attribuisce
tutti i litigi menzionati nel medesimo disposto, oppure rinunciare a questa giurisdizione
speciale e confermare il regime ordinario con due istanze cantonali. In seguito a questa



sentenza, il 14 dicembre 2015, Gianrico Corti e cofirmatari hanno inoltrato al Consiglio di
Stato del Canton Ticino un’iniziativa parlamentare nellaforma genericaintitolata
contenzioso in tema di indennita per la perditadi guadagno: un’unica autorita giudiziaria
competente per I'interamateria” che chiedevalamodificadell’art. 75 LCAMal. 1| Governo
ha preso posizione sull’iniziativa con Messaggio n. 7199 del 28 giugno 2016 ed ha
sviluppato le seguenti considerazioni a proposito delle cause pendenti primadell’ entratain
vigore dellamodifica: " (...) Per quanto concerne le procedure attual mente pendenti presso
I giudici civili, conformemente al principio della* perpetuatio fori”, salvo disposizioni
contrarie, di normala competenza s determinain funzione della data di aperturadella
procedura. Nel caso di specie |’ attribuzione di tutte le contestazioni degli assicuratori tra
loro, con i loro membri o con terzi concernenti le assicurazioni complementari

all’ assicurazione sociale contro le malattie o altri rami d’ assicurazione a Tribunale
cantonale delle assicurazioni é tuttavia dovuta all’ interpretazione cheil Tribunale federale
hadato all’art. 7 CPC, in vigore dal 1° gennaio 2011. Pertanto occorre trasmettere al TCA
tutte le citate procedure pendenti presso i giudici civili einoltrate dopo il 31 dicembre 2010.
In questo senso é qui proposta |’ adozione di una normatransitoria (art. 83d LCAMal). Del
resto, da un accertamento effettuato presso il Tribunale delle assicurazioni del Canton
Vallese, € emerso che dopo la sentenza del Tribunale federale tutti gli incarti ancora aperti
presso i giudici civili sono stati trasmessi al TCA vallesano e tutte |e nuove cause sono ora
trattate dal Tribunale delle assicurazioni di quel Cantone. L’ attribuzione di questa nuova
competenza non dovrebbe avere effetti negativi sullanormale attivitadel TCA. Dalle
risultanze dei rendiconti degli ultimi anni, si possono infatti trarre valutazioni confortanti.
Sebbene s trovi confrontato con un numero considerevole di pratiche (638 nel 2015), il
TCA eriuscito nel corso degli anni araggiungere e mantenere un costante equilibrio fra
entrate e uscite ed a garantire una durata media delle procedure di circa sei mesi, pur
dovendo anche accertarei fatti, ossia un lasso di tempo piu che ragionevole. Cio é possibile
grazie anche ad una suddivisione per materia di incarti trai giudici ed un regolare controllo
dell’ attivitadei vicecancellieri, un esempio di efficienza che, amente del Consiglio di Stato,
deve essere esteso atutte le autorita giudiziarie. Un potenziamento dell’ organico del TCA
non e quindi richiesto e di conseguenza non e prevista alcuna ripercussione per quanto
attiene il personale dello Stato per I'amministrazione della giustizia.” Al termine dell’ iter
legidlativo, il 1° gennaio 2017 é entratain vigore lamodificadell’art. 75 LCAMad ela
normatransitoria, che hanno il seguente tenore (BU 54/2016): " (...) Art. 75 Le
contestazioni degli assicuratori traloro, con i loro membri o con terzi concernenti le
assicurazioni complementari all’ assicurazione sociae contro le malattie o altri rami

d’ assicurazione sono decise dal Tribunale cantonale delle assicurazioni. Art. 83d (nuovo)

L e procedure pendenti inoltrate dopo il 31 dicembre 2010 sono trasmesse d’ ufficio al
Tribunale cantonale delle assicurazioni.” 4. 1l Tribunale cantonale delle assicurazioni
pertanto competente a giudicare le procedure fondate sui contratti retti dallaLCA ed aventi
per oggetto le prestazioni complementari all’ assicurazione sociale contro le malattie, in
specie le I1G. Questa Corte applicail CPC e non laLPTCA (ossialalegge di procedura per
le cause davanti al Tribunale cantonale delle assicurazioni, in questo senso STF 138 111 799
consid. 1.1 e STF 138111 2 consid. 1.2.2 che rammentano lavia del ricorso in materiacivile
per le procedure IG LCA e DTF 150 111 204 c. 1.1. non pubblicato e consid. 4.2. in fine). In
ambito di assicurazioni complementari allaLAMal, applicandosi la procedura semplificata
(art. 243 cpv. 2 lett. f CPC), non é previstala proceduradi conciliazione (DTF 138 111 558)
e, di conseguenza, determinante per stabilire correttezza del petitum, legittimazione attiva e



passiva e la data del deposito della petizione (sentenza 4A_373/2018 del 13 marzo 2019,
consid. 2.2.2). 5. Come evocato nella STCA 36.2020.4-5 del 22 settembre 2020 di regolail
deposito dell’ atto introduttivo d’ istanza, secondo I’ art. 62 cpv. 1 CPC, determinain modo
definitivo chi sono le parti principali, cosicché € inammissibile per | attore o per il
convenuto mutare laloro qualita di parte durante un processo in corso. L’ attore che si
accorge soltanto dopo la presentazione della petizione di avere convenuto la parte erronea,
siccome priva di legittimazione passiva, non puo sostituirla con quella che ne e invece
fornita ( Francesco Trezzini in: Commentario pratico a Codice di diritto processuae civile
svizzero, 2aedizione, Vol. 1, Parte Prima: Disposizioni generali (art. 1-196), pag. 397, n. 1
ad art. 83, pag. 397). “ L’azione andrarespinta e I’ attore dovra promuoverne una seconda
contro la parte legittimata passivamente” (DTF 142 I11 782, consid. 3.1.4; Trezzini , op.
cit., loc. cit.). La sostituzione di una parte costituisce infatti un’ eccezione e, di norma, ai
sensi dell’ art. 83 cpv. 4 CPC, se non vi € alienazione dell’ oggetto litigioso, la sostituzione di
parte pud avvenire solo con il consenso della controparte. Sono fatte salve le disposizioni
speciali di legge in materia di successione legale (cfr. Balz Gross, Roger Zuber , in: Berner
Kommentar edizione 2012, ZPO Band I, art. 1-149 ZPO, Schweizerische
Zivilprozessordnung, Band I-111, n. 2-3 ad art. 83, pag. 894-895 e seguenti). Lamodifica
dell’identita soggettiva del procedimento distingue I’ istituto della sostituzione delle parti,
rispetto alla mera correzione nella designazione di parte, che non corrisponde ad una
sostituzione bensi, per I’ appunto, ad una mera correzione nell’ indicazione erronea di una
parte che restala medesima, stante la natura puramente redazionale dell’ errore. Questa
rettificazione é possibile soltanto se puo essere escluso qualsiasi rischio di confusione (
Trezzini , op. cit., n. 3 ad art. 83, pag. 397). Lalegittimazione attiva e passiva, quale
presupposto di diritto materiale della pretesa dedotta in giudizio, deve essere esaminata
d'ufficio dal giudice, in virtt del principio iuranovit curia ( Trezzini , op. cit., n. 31 ad art.
66). Come ricordato nella STCA 36.2020.4-5 (consid. 2.3) in un giudizio del 13 marzo 2019
(STF 4A_373/2018) il Tribunale federale ha avuto modo di spiegare che la designazione
errata di una parte, per il suo nome, il suo domicilio o la sua sede, concerne un’inesattezza
formale che tocca la sua capacita di essere parte (cfr. DTF 142 111 782, consid. 3.2.1). La
rettifica pud avvenire quando non esista alcun dubbio ragionevole sull’identita della parte,
segnatamente quando I’ identita risulta dall’ oggetto del litigio (DTF 142 111 782, consid.
3.2.1, sentenza 4A_373/2018, consid. 2.2.1 e 4A_655/2018 del 3 ottobre 2019). Se la
capacitadi essere parte manca ad una delle parti, il giudice non puo entrare nel merito e
statuire sullalite ameno che tale vizio non possa essere corretto (DTF 142 I11 782, consid.
3.2.1, sentenza 4A_373/2018, consid. 2.2.1). Lalegittimazione passiva, come quella attiva,
einvece una condizione di merito del diritto che si vuole esercitare. Non € possibile
rettificare un errore che concerne lalegittimazione passiva. Laddove per errore |’ attore
inoltral’ azione non contro la parte con la quale € legata contrattual mente ma contro un
terzo, I’ azione deve essere respinta. La data decisiva per stabilire se vi € unalegittimazione
passiva e quelladel deposito dellarichiesta di conciliazione, rispettivamente quella del
deposito della domanda quando la conciliazione € esclusa. |1 fatto che, nel corso della
procedura, tutti capiscono che |’ attore intendevain realta inoltrare I’ azione contro il proprio
contraente non e determinante (sentenza 4A_373/2018, consid. 2.2.2). Vanno a questo
proposito segnalate le sentenze cantonali 36.2017.92 del 15 dicembre 2017, 36.2019.33 del
3 giugno 2019, 36.2019.34 del 3 giugno 2019 e 36.2019.54 del 16 settembre 2019, doveil
TCA harespinto le petizioni poiché |’ attore, rispettivamente le attrici e |’ attrice hanno
convenuto in causa un’ altra societa del medesimo gruppo assicurativo. 6. In concreto



I attrice ha convenuto in causa |’ assicuratore sociale CV 1 che, come esposto nelle
considerazioni di fatto, e la societa del gruppo che si occupa dell’ assicurazione
sociale contro le malattie e contro gli infortuni previstedaLAMal e LAINF. L’art. 1.2. delle
CGA della (cherisulta essere I’ ente assicuratore delle pretese fatte valere dalla
signora AT 1), prodotte con le proprie osservazioni dall’ assicuratore convenuto in causa,
prevede che I’ intermediario inserito nella polizza é autorizzato a effettuare tutte le
operazioni in nome e per conto di . Indubbiamente, dunque, |’ assicuratore
chiamato ad effettuare la prestazione, ossial’ assicuratore che doveva essere convenuto in
causa per le pretese dell’ attrice, era quest’ ultima societa e non |’ assicuratore sociae. 7.

L attrice indica di essere stata trattain inganno e di avere domandato all’ assicuratore (con il
guale ha scambiato tutta la corrispondenzarelativa al caso: ossial’ assicuratore qui
convenuto in causa, che manifestamente ha agito per conto dell’ assicuratore delle
prestazioni [art- 1.2. CGA 2 afrase]) di ottenere copiadellapolizzae delle CGA. Dagli atti
indicati dalla stessa attrice (doc. P pag. 2) emerge, invece, cheil patrocinatore dellasignora
AT 1 hachiesto aCV 1 unicamente “ copia della polizza sottoscritta con il datore di lavoro
... cosi come I'incarto completo” . Lapolizza € stata negata, I’incarto completo trasmesso
per quanto di rilievo. Il patrocinatore dell’ attrice non risulta avere chiesto (coniil doc. P, e
non ne citaaltri) le CGA/CSA relative al caso. Sullabase di tale circostanzalasignora AT 1
contesta non tanto il fatto di avere convenuto in causa la parte errata, maritiene che la
responsabilita di tale errore sia da ricondurre all’ assicuratore convenuto in causa che non le
avrebbe fornito la polizza. Come specificato nelle considerazioni di fatto, I’ attrice ha
chiesto (doc. IX e nel corso dell’ udienza, doc. XI1) I"acquisizione della polizza conclusa
dalla sua datrice di lavoro con , provache il Giudice delegato harifiutato (doc.
X111). Lasignora AT 1 ha pure contestato larichiestadi ripetibili formulata

dall’ assicuratore sociale postulandone asuavolta. 8. Se e vero che, nelle corrispondenze
trale parti, |” assicuratore convenuto in causa non haricordato, spontaneamente, di
rappresentare I’ ente che assicura le prestazioni (societa del gruppo), e se e vero che non ha
fornito la polizza assicurativarichiesta, I’ errore in cui versal’ attrice non puo essere
ricondotto allaCV 1. L’ attrice, e meglio il suo patrocinatore (cognito in materia), non
misconosce certamente il tenore dell’ art. 3 cpv. 3 LCA, applicabile in concreto. Come
rammenta Lucile Bonaz (tesi cit. n. 372 p. 123): " 1l convient également de noter qu’ en droit
des assurances privées, I'art. 3 al. 3 LCA oblige I’employeur, qui conclut une assurance
collective de personnes afin de protéger ses employés, de renseigner ces derniers sur les
principaux éléments du contrat, sur ses modifications et sur sarésiliation. L’ entreprise

d’ assurance met ala disposition de I’ employeur tous les documents nécessaires a cette fin.
Cependant, I’ assureur n’ assume aucune obligation d’ information directe enversles
personnes assurées, car elles sont ssmplement les bénéficiaires du contrat collectif souscrit
par leur employeur.” In questo senso STF 4A_460/2017 dell’ 8 dicembre 2017, consid. 4.2.
Nella STF 4A_10/2016 dell’ 8 settembre 2016, consid. 4.2 (non pubblicato nelle DTF 142
[11 671) il TF ha specificato come: " 4.2. Nach Art. 3 Abs. 3VVG (in Kraft seit 1. Januar
2007, vgl. AS 2005 5245) ist der Versicherungsnehmer bei Kollektivvertrégen, die anderen
Personen als dem Versicherungsnehmer einen direkten Leistungsanspruch verleihen,
verpflichtet, diese Personen tber den wesentlichen Inhalt des Vertrages sowie dessen
Anderung und Auflésung zu unterrichten. Der Versicherer stellt dem Versicherungsnehmer
die zur Information erforderlichen Unterlagen zur Verfiigung. Dass danach gerade keine
Informationspflicht des Versicherers an die Versicherten selbst besteht, stellt der
Beschwerdegegner nicht in Abrede. (...) 4.3. Der Beschwerdegegner setzt sich mit Art. 3



Abs. 3VVG nicht auseinander. Er leitet aus dem Urtell 5C.41/2001 vom 3. Juli 2001 E. 2I
ab, es bestehe ein rechtspolitisches Defizit, das er mit Bezug auf eine Literaturstelle
(HABERLI/HUSMANN, a.a.0., N. 594 ff., 599) zu beheben vorschlagt. Er bringt vor, die
Beschwerdefihrerin sei ihm gegentiber aus V ertrauenshaftung wegen mangel nder
Information Uber die Sdumnis der Versicherungsnehmerin - deren
einzelzeichnungsberechtigter Geschéftsfihrer er war - leistungspflichtig. 4.4. Der
Beschwerdefihrer verkennt, dass nach den von ihm selbst zitierten Autoren (welche die
"Luckeim VVG-Versicherungsschutz" bedauern [a.a.O., N. 589] und im "Exkurs:
Vertrauenshaftung des Versicherers fir unterlassene Information des Arbeitnehmers?* in N.
594 f. eine L6sung vorschlagen) die Rechtsfolge in erster Liniein
Schadenersatzanspriichen bestehen soll neben der alfaligen Moglichkeit eines
riickwirkenden Ubertritts in die Einzelversicherung (a.a.O., N. 600). Der Beschwerdegegner
behauptet nicht einmal, er habe entsprechende Begehren gestellt und gehorig substanziiert
(etwain Bezug auf die Kausalitdt). Damit ertibrigt sich eine Auseinandersetzung mit der
von ihm zitierten Literaturmeinung.” Sul tema s veda anche il Commentaire Romand de la
LCA, Neuhaus/Bovet ad art. 95a N 19 e, soprattutto, ad art. 3 n. 18 e seguenti secondo cui: "
L’'art. 3a. 3 LCA oblige I’ assureur a mettre a disposition du preneur tous les documents
devant permettre a celui-ci de remplir son obligation d’information envers destiers au
bénéfice d’un droit direct aux prestations. Cette obligation précontractuelle ne prend pas fin
lors de la conclusion du contrat, mais perdure tout au long des rapports contractuels. On se
trouve alors face a une relation tripartite insatisfaisante. D’ un cété, I’ ayant droit (tiers)
dispose de prérogatives al’ égard de |’ assureur (art. 87 LCA), mais doit se diriger versle
preneur pour les connaitre, I'art. 3 a. 3 LCA ne prévoyant aucune obligation d’information
directe de |’ assureur envers |’ ayant droit (tiers). Si I’on comprend I’ impossibilité matérielle
pour |" assureur d’'informer les assurés, dont il ne connéit pas le cercle, le devoir
dinformation de I’ assureur s'impose al’ égard des assurés sollicitant des informations
gu’ils n’ont pu obtenir du preneur. Nous sommes en effet d’ avis que I’ assureur doit, sur
requéte de |’ ayant-droit (tiers), suppléer au défaut d’information du preneur. Sinon,

I’ ayant-droit (tiers), n’ayant pas pu obtenir du preneur les informations nécessaires,
risquerait de ne pas pouvoir faire valoir sesdroits al’ égard de |’ assureur (p.ex. en cas de
disparition du preneur). Ce devoir d’ information se justifie d’ autant plus que I’ ayant-droit
(tiers) a généralement payé des primes et pourrait méme devoir suppléer au défaut de
paiement des primes du preneur (art. 18 a. 2 LCA). Larévision ne pallie pas cette
difficulté, mais précise que le champ d’ application de cet alinéa sur les assurances
collectives ne concerne désormais plus que | es assurances collectives de personnes en
milieu professionnel, a savoir notamment les assurances collectives d’ indemnités
journaliéeres en cas de maladie.” 9. Nonostante le critiche della dottrina mosse alla scelta
legislativa (vedi sopra) il testo della norma appare chiaro e laregola, chetrovail suo
fondamento nel fatto chei beneficiari sono sconosciuti generalmente all’ assicuratore e
possono cambiare nel corso dellavigenzadel contratto, mentre sono ben noti invece al
datore di lavoro o ex datore di lavoro, va applicata. In genere, in caso di contatto diretto tra
beneficiario delle prestazioni ed assicuratore, quest’ ultimo mette a disposizione del
beneficiario le CGA rispettivamente le CSA che reggono la polizza, s trattain genere di
documenti che si reperiscono nel siti internet degli assicuratori e non comprendono dati
sensibili. Non invece la polizza stanti i dati degni di protezione che essa contiene (massa
salariale; ammontare dei premi e eventuali riserve relative nei confronti di determinati
beneficiari). In concreto lasignora AT 1 dovevarivolgers alladatrice di lavoro, ossiala



con sede nel suo Comune di domicilio ( ) avente per scopo “
L'importazione e I'esportazione, lavenditadi materie prime, di prodotti semifiniti e di
prodotti finiti abase di erbe ein generale di tutto cio che viene utilizzato in medicina cinese,
come pure lavenditadi merci di ogni genere” (come rilevato dal Registro di Commercio
del Cantone Ticino online), gestita dalla responsabile Fa e di proprietadi

domiciliataad ( ), rispettivamente poteva chiedere
all’ assicuratore che con lei corrispondeva copia delle CGA/CSA (d’ altra parte necessarie
per determinare i propri diritti contrattuali), cio che non ha fatto. Come indicato nella
pratica gli assicuratori non rifiutano I'invio delle CGA/CSA rispettivamente informazioni
relative alle stesse (quali laloro data e I’ eventuale link per il reperimento sul sito internet).
La polizzainvece non é praticamente mai trasmessa (non solo per il tenore dell’ art. 3 cpv. 3
LCA) masiccome contiene, come indicato, dati sensibili relativi ai premi, alla massa
salariale, aeventuali riserve poste in essere dall’ assicuratore e relative all’ uno o al’ atro
beneficiario con |’ indicazione di motivi pertinenti alla salute. Anche in quest’ ottica la scelta
del legislatore all’ art. 3 cpv. 3 LCA appare da condividere anche se potrebbe implicare
qualche difficolta maggiore al beneficiario confrontato con un datore di lavoro (o ex datore
di lavoro) restio afornire informazioni o deceduto rispettivamente fallito o non reperibile,
cio chenon eil caso in concreto. 10. Nel caso di specielasignora AT 1 non hainterpellato
laqui convenutain merito all’ assicuratore obbligato alla prestazione, non ha chiesto ala
medesima convenuta la trasmissione delle CGA/CSA applicabili a caso, hachiesto
all’assicuratore I'invio di una polizza che, correttamente, quest’ ultimanon hafornito non
potendolo fare. Lasignora AT 1 non risulta abbiainterpellato il proprio datore di lavoro,
non ha neppure eseguito una semplice verificarelativa all’ assicuratore che intendeva
convenirein causa a RC del Cantone , hon ha operato (afronte del nome
dell’ assicuratore chiaramente richiamante le assicurazioni sociali LAMal e LAINF) una
verificanel sito del BAG relativo allalista degli assicuratori sociali malattia autorizzati. 1
legale, con semplici verifiche, anche senzainterpellareil datore di lavoro, avrebbe potuto
comprendere che |’ assicuratore qui convenuto non disponeva della | egittimazione passiva.
Si ribadisce che selasignora AT 1, per il tramite del patrocinatore, avesse interpellato piu
puntualmente I’ interlocutore autore degli scritti doc. M, S, V, BB (in cui sono richiamate le
CGA all’art. 9.2. relativo ala diminuzione del danno) e DD, avrebbe facilmente appreso
qual eral’ente assicuratore. Ladatrice di lavoro risulta essere societa ancora attiva, gestita
da persone del luogo ed amministrata da persona domiciliata nella regione, e non certo
societa con sede al’ estero e difficile daraggiungere, e non risulta— come indicato — cheil
patrocinatore dell’ attrice I’ abbia interpellata in merito a polizza e condizioni assicurative.
Vadato atto alla parte attrice che, per una questione di praticita e chiarezza, |’ assicuratore
rappresentante meglio avrebbe fatto (e meglio farebbe) ad indicare nella sua corrispondenza
il fatto di operare per conto ed in nome della (come questa Corte harilevato
per altri assicuratori in costellazioni simili), a fine di evitare confusione per i beneficiari
d’ assicurazione non patrocinati dalegali avvezzi allamateria. 11. La petizione incoata nei
confronti di una convenuta privadi legittimazione passiva, deve conseguentemente essere
respinta. La causa puo essere decisa senzal’ assunzione di ulteriori prove, specie, come
indicato alle parti nello scritto 7 ottobre 2024 (doc. X111), non é d' utilita alcuna, ai fini del
presente giudizio, |’ acquisizione della polizza assicurativa postul ata dall’ attrice nei suoi
scritti e all’ udienza. La polizza potrebbe unicamente confermare I’ esistenza di un contratto
d'assicurazione |G trala datrice di lavoro dell’ assicurata qui attrice e la ,
circostanza questa non postain discussione trale parti. Vaqui rammentato che,




conformemente alla costante giurisprudenza, il giudice pud rinunciare ad assumere una
prova se egli haformato il proprio convincimento sullabase di altri elementi di fatto
al’incarto e se egli possa ritenere senza arbitrio che la nuova prova non muterebbeil suo
personal e convincimento (apprezzamento anticipato delle prove; cfr. STF 5A_34/2013 del 9
settembre 2013, consid. 2.3 con riferimento alla STF 4A_228/2012 del 28 agosto 2012,
consid. 2.3 non pubblicato in DTF 138 111 625; cfr. anche STF 4A_675/2016 del 15
dicembre 2016; STF 4A 391/2016 dell’ 8 novembre 2016, consid. 3.1-3.3; STF
5A_404/2014 del 29 luglio 2015, consid. 2.3.2; STF 4A_175/2015 del 4 maggio 2015). 12.
Allaluce di quanto precede non sono prelevate spese processuali (art. 114 lett. e CPC). 13.
All’ assicuratore, rappresentato da un avvocato esterno, vanno invece assegnate ripetibili
(cfr. art. 95 cpv. 1 lett. b CPC; cfr. anche Viktor Riegg/Michael Ruegg , Basler
Kommentar, 2017, 3aedizione, n. 18 ad art. 95 CPC, pag. 645 en. 1 ad art. 114 CPC, pag.
701; cfr. STF 4A_194/2010 del 17 novembre 2010, consid. 2.2.1 non pubblicato in DTF
137111 47 e STF 4A_535/2015 del 1° giugno 2016, consid. 6.4; cfr. anche STCA
36.2019.89 del 13 novembre 2019; STCA 36.2017.109 del 5 marzo 2018; STCA
36.2017.68 del 23 aprile 2018). Come indicato in precedenza non puod essere ritenuta la
richiesta dell’ assicurata di non ammettere ripetibili in favore della convenuta alaluce delle
pretese responsabilita della medesima nell’ errore in cui € incappatalasignora AT 1 nella
designazione della convenuta. Neppure puo essere recepitalarichiestadi veders
riconoscere ripetibili in questa sede siccome total mente soccombente. L’ identificazione
dell’errore erain séfacile: la convenuta e palesemente un assicuratore sociae (come
esprime il nome della societa ed una verificaa RC rispettivamente nel sito del BAG avrebbe
permesso di rilevare), bastava una semplice richiesta di informazioni alla societa convenuta
(e corrispondente del legale dell’ attrice) limitata al nome dell’ ente assicurativo
rispettivamente la postul azione delle CGA o delle CSA ma, soprattutto, lasignora AT 1
rispettivamente il suo patrocinatore avrebbero potuto (e dovuto) con estrema facilita
interpellare lasignora olasignora 0, piu formalmente, la
ottenendo le informazioni che obbligatoriamente (art. 3 cpv. 3 LCA) deve
fornireil datore di lavoro a beneficiario della polizza in questa costellazione. 14.
L’importo delle indennita per ripetibili dariconoscere va determinatain base al
Regolamento sullatariffaper i casi di patrocinio d' ufficio e di assistenza giudiziariae per la
fissazione delle ripetibili (del 19 dicembre 2007). L’ azione non cifrain manierachiarale
pretese fatte valere, unicamente a pag. 1 del doc. | (petizione) e indicato un valore non
inferiore a CHF 30'000 oltre accessori. Le ripetibili devono essere stabilite (in applicazione
dell’art. 11 del citato regolamento) in unaforchettatrail 10 ed il 20% del valore
determinato del litigio ossiada CHF 3'000 a CHF 6'000. Va pero considerato il tenore
dell’art. 13 del medesimo regolamento in base al qualein * caso di manifesta sproporzione
trail valorelitigioso o le prestazioni eseguite e’ onorario dovuto in base alla presente
tariffae nel casoin cui le particolarita del caso o gli interessi delle parti in causalo
giustifichino, I’ autorita competente pud derogare ale disposizioni precedenti ”. In concreto
lacifradelle ripetibili pud essere equamente stabilitain CHF 1'500 (Iva compresa) pari adla
meta dell’importo minimo dell’ art. 11 del regolamento citato, somma che considera
adeguatamente I'impegno limitato a tema dellalegittimazione del patrocinatore
dell’ assicuratore. Non sono invece prelevate tasse di giustizia e spese come indicato. 15.
L’ attrice ha postulato I'ammissione a gratuito patrocinio e all’ assistenza giudiziariacon il
patrocinio dell’avv. RA 1 e questo alaluce delle sue condizioni economiche modeste. Ai
sens dell’art. 117 CPC, che corrisponde alla garanzia costituzionale minimadi cui al'art.



29 Cost. (sentenza del Tribunale federale 4D_72/2013 del 26 agosto 2014 consid. 3 con
rinvii), hadiritto a gratuito patrocinio chiunque sia sprovvisto del mezzi necessari (lett. a) e
la cui domanda non appaia privadi possibilita di successo (lett. b). Per |’art. 119 CPC
I"istanza di gratuito patrocinio pud essere proposta prima o durante la pendenza della causa
(cpv. 1). L’instante deve esporre la sua posizione redditual e e patrimoniale e pronunciarsi
sul merito e sui mezzi di prove che intende proporre. Puo indicare nell’istanza il nome del
patrocinatore desiderato (cpv. 2). Il giudice decide sull’istanzain procedura sommaria. La
controparte puo essere sentita. La controparte deve comunque essere sentita se il gratuito
patrocinio comportala dispensa dal prestare cauzione per leripetibili (cpv. 3). In cas
eccezionali il gratuito patrocinio pud essere concesso con effetto sospensivo (cpv. 4). In
sede di ricorso I'istanza di gratuito patrocinio puo essere riproposta (cpv. 5). Secondo I’ art.
123 CPC la parte cui € stato concesso il gratuito patrocinio & obbligata alla rifusione appena
siain grado di farlo (cpv. 1). Lapretesa del Cantone si prescrive in dieci anni dalla chiusura
del provvedimento (cpv. 2). Come emerge dalla sentenza 13.2023.39, 13.2023.30 della
terza Cameracivile del Tribunale d’ appello del 13 giugno 2023, consid. 6, &€ considerato
indigente chi non € in grado di far fronte con mezzi propri - reddito e sostanza - alle spese
giudiziarie e legali senzaintaccare il fabbisogno suo e quello dellafamiglia (sentenza del
Tribunale federale 4A _54/2020 del 25 marzo 2020 consid. 7.1; DTF 128 | 232 consid.
2.5.1; RtiD 1-2004 pag. 33 consid. 2.2; Trezzini , in: Trezzini ea., Commentario pratico a
CPC, llaed., 2017, n. 14 seg. ad art. 117). L’ esistenza di uno stato d’ indigenza non va posta
in astratto, ma con riferimento alla situazione finanziaria effettiva e alle particolarita del
caso, dovendos quindi esaminare la situazione del richiedente al momento dellarichiesta di
esser posto al beneficio dell’ assistenza giudiziaria (sentenza del Tribunale federale

4D _72/2013 del 26 agosto 2014 consid. 3 con rinvii). Pur vigendo il principio inquisitorio
limitato ( Trezzini , op. cit., n. 15 segg. ad art. 119 e nota 2839) spetta anzitutto al
richiedente presentare - spontaneamente - in modo chiaro la propria situazione finanziaria
attuale, sostanziando e dimostrando, penalareiezione della sua domanda, che egli non ein
grado di affrontare le spese connesse ala causa senza pregiudicare il proprio sostentamento
equello dellapropriafamiglia (DTF 1351 221 consid. 5 con rinvii). Quale ulteriore
condizione (cumulativa) posta dallalegge é che la domanda non appaia priva di possibilita
di successo. Una causa e privadi probabilitadi successo quando le possibilitadi vincereil
Processo sono cosi esigue rispetto ai rischi di sconfitta, che una personaragionevole e di
condizione agiata non intraprenderebbe il procedimento in considerazione delle spese cui s
esporrebbe. Difatti, se una parte giungesse alla conclusione di desistere dal processare
gualora dovesse finanziare lei stessai costi del processo, non deve poter agire diversamente
per il solo fatto che quel processo non le costa nulla (STF 4A_54/2020 del 25 marzo 2020
consid. 7.1; Trezzini , in: Trezzini eal., Commentario pratico a CPC, 2aed., 2017, n. 38 ad
art. 117 [versione e-book #8 al 1° febbraio 2020, n. 42 ad art. 117]). Non & privadi
probabilita di successo invece una causain cui le possibilitadi buon esito equivalgono piu o
meno — oppure appaiono solo lievemente inferiori —aquelle di soccombenza. Tale
valutazione si operain funzione delle circostanze date a8 momento in cui € presentatala
richiesta di gratuito patrocinio e sullabase di un esame sommario (sentenza del Tribunale
federale 4A_628/2020 del 16 dicembre 2020 consid. 5.2 con riferimenti; DTF 142 111 138
consid. 5.1). In concreto la domanda deve essere respinta. Al momento dell’inoltro della
domanda di assistenza giudiziaria (doc. X del 27 settembre 2024) allasignora AT 1 era
ampiamente nota la posizione dell’ assicuratore, era chiaro il tenore delle CGA, lo scritto
doc. X del Tribunale, cio che rendevala procedura assolutamente priva di possibilita di un



esito favorevole, e cio sin dall’inizio se solo il patrocinatore della beneficiaria della polizza
avesse posto in atto quelle minime verifiche possibili (s vedain primis|’art. 3 cpv. 3LCA)
che gli avrebbero permesso di evitare una procedura giudiziaria di natura civile contro un
assicuratore sociale (il cui nome indicavalasuanatura). Si prescinde dal carico di tassadi
giustizia e spese.
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