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TRIDUNALE OIWINARIO I)l NOVAHA 

Sezinne La\'oro 

ORlllNANZA -

Nella caus.., iscritta 81 _ promossa da: 

,rapprescn!"t" e dilesa dalr"vv. Antonio Codega del Foro di Milano 

contro 

Azienda Sanilaria Locale (ASL) in persona del direttore generale. dOl1. 

Iodice. rapprcscnlala c difesn daWavv. Sabrina taccio del Foro di Novara 

" Giudice della"oro. leni gli atti e seiolta la rise"'a assunla all'udienza del 28.6.2013, 

OSSERVA 

In fatto. 

Con ricorso ex alt. 700 e.p.c.. depositalo il 5 aprile 2013 adiva queslo 

Tribunale in fun7jone di giudice della"oro evocando in giudizio r ASL•. in persooa del 

legale rappresentante p.t., per chiedere di ordinarc aWente conveouto di provvcdere ad 

importarc c rcndl.~rc disponibile alIa rican-ente il farmaco tlenominato Ciinnabis Hos 19 % 

THe. 0 cvcntuale altro rammeD avcnlc 10 siessu principia aUivo c analoghe caratteristichc 

cd indicaziolli tempeutichc in confonnita aile prcscrizioni dei medici curanti. sostcncndo 

tutti i costi neccssari c sen711 oncri cconomici per la ricorrel1te~ il tutlo con viuoria di spe~e 

cd onorari di lite da liquida,,;; dalla convenuta al10 Stato. <ssendo la ricol'rente ammcssa al 

gratuilo patrocin;o a spese dellu Stato. 

A sostegnu della domanda, la Difosa attorea ha dcdollU che: a seguilo di inlervento 

chirurgico di seUo pla."i:lica funzionale in data 30 ouobrc 2007 1• In ricorrcntt' riportuv8 grave 

sotl'erenza per sindrome amalgica localizzata alIa base: del naso cd alla regione 

periorbilarin che si ag.grav8v8 con il passare del tt:mpo: souoposrasi a diverse visite ~:d 

acccJ1amcnti dagli illizi del 2008 per cercmc di ottenere un adcgual0 tratlamenlo 

tcrapeulico antalgico2
7 era oggctto di diagnosi in tennini di "u/gia fuccia/e idioplIIica 

persi."fellu/" e, a scguito di visits presso il Ct:nlro di algologia. dell"Ospcdalc _ di 

"dolorc ncuropatico ruro", per il qualc era pn.-scriua tcmpia antalgica con fannaci oppiodi~ 

antillogislici. antidepressi"i, anticomiziali; nel curso del 2009 il quadro di sullerenza 

nevralgico della riCOITenle proseguiva e, in data 11.6.29009, i1 Centro di terapia del doloro 
dell'Ospedalc _ di Milano diagnosticava la presenzu di "d%l"t, jiu'ciufe Qlipif.:o 

pOSI sf!lIaplaslku nasall! "he residua in '''·l',.a/~iu ximif Irigem;nale (b: con dolurl! in 

I Dirc[to iJd eliminnre "su.'nasi r~"!ip;rataric1 nasale m01Q{ior 1..1 .'oX l' ,/(·.'i::iwre :oubs(('TtmI..lTtl(' cmlericlrl" .1':1,' dd 
St'lfO na....ult.'.. (p. I ricorso). . .
 
1 efr. il IS.2,2008 si soUlJpom:VH, pre$.'ill !'Ospedule dj !!l.l1I!!!I1!I!!I,a visilll netJrolugicu ed II TAC eneer.llo ed
 
era ~ouoposla n ricovcro per aseesso scrtalc cui scguiva intcrvenlo di incisione e rnccol{a selta~
 

endoscopic.3 e quindi, in dala 13,~.2008, ad allra visilo srceialis.lica pr~so I'ORL dcll'Ospcdale __
 
chc cenificava "qlladro di Ifrarcara .,indronJe algicu (lo!i(-chirurxit."u r{fl!ri'CI U/ld piramidl.! JUl,'id/~" allrl.froUlt'
 
(sensa:.iOTttillrl!ntej.:d ilr rt!giom: paitJrhtfule .."
 
,\ Crr, c.:rtificalo ill data 21.5.2008 del don . •••• spccialisla ncurologo O::;pedalc di
 
Milano. 
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corr;j1Jondenzu ddl 'emergenza della hranca q(talmica del tf'i?,emlno u ell". ;peralp,e.,·;u t' 

allod;n;u del dorsa del IW~·(J: l1(!vrulgiafacciule utipica": prcscriuo un cicio di sei loccature 

anestetiche del ganglio sfcnoprualino c naso ciliare, amplificale per circa 8 mesi, si 

fonnula"a, da pane dei medici, diagnosi di sindrome di Charlin'; il 24.S.2IOO9 I. 

commissionc medica per l'accertamenro dcgli stati di invalidila civile~ visit3ta In ricon-ellte, 

Ie rieonoseeva una pereentu.le di invalidil; del 46%; il 16 novembre 2009 il direltore della 

clinica ORL allestava che 13 ricorrentc em anetta da sindmmc vcgetativa naso

oculare destra (cd. sindrome di Charlin); il 20 gennaio 2010. Soltoposta a nuova visita 

coJlegialc per valutare la presenzR di un uggr3vnmenlo dcll'invalidita civilc, la dingnosi 

precedentc era integrala con raggiuma ··sindrome vegct8tivs naso~oclllar~ dx da gltnglio 

na'o-ciliarc (sindrome di Chalin)" e con l'aumel\lO del grade <Ii invallditil al 67%, con 

esenzione del tickct su fannaci c prcslazioni snnitaric per lu c1asse OJ; presa in cura. nel 

sellcmbre 2010. dalla don.sSll ncurologa presso j'ospcdale di - la 

ricoITcntc em sottoposta a wash-out fannacologico ed a rcimposlazione di schema 

tcrapeutico, senzn vnrjazioni della siluazione di sorrerenz,"i: allri specialisti indicavallo 

quindi la possibilita di lrallare la rieorrenle con cannabinoidi (nabilone), sui presupposto di 

una possibilita terapcutica clevata in assenza di significalivi ~neui collalcmli. suggerendo 

la gestione di laic lerapia dal piu vicino centro ospcd.liero di ter.pia del dolore'; la 

ricorrenle proscguiva la terapia con cannahinoidi chc. ctl'el1ivamcntc ,{i dimostravano h1 

miglior curn paliiaEiva del proprio stalO di soffcrenza. pur non assumcndo il Nabilonc. ma 

il tilrmaco Cannahis 1'105 19% THC - il quale, pur basandosi sullo stcsso principio allivo, 

presenta minori efieui collatemli e pub csscr assunlo in dosi meno clcvat~ nella giornata c 

non in un"unica dos~ giornalicra. 

La Dires. allorca, a fondamento della pretesa. ha inoltre lamentato ehe In proseeuzione 

della ternpi3 per la ricon-cnte e moho onerosa c questa siu dal punto di vista logis\ico (i 

fannaci sono imponali e resi disponibili soltnnto da alcune f"nnaeie di Milano) ehe da 

queUo cconomico (i Jarmaci in qucstione non rientmno Ira quelli suscenibili di csscr 

prescriui dal SSN e sono tanto costosi da imporre aIla pazicntc una spesa mcnsilc di circa € 

1.500,00 per I'aequislo del medicinale). Si evidellzia da parte attore. che I'ASL stessu. 

intine, nel cenilicare che la ricorrcnte c nffett. da sindrome di Charl;n (in data 28.9,2011) 

refrattaria aile tcrapit.:. h8 ammesso lu buona ctlicncin curativs dci farmad cannabinoidi e 

che il Nabilone appariva "I'unica possibilil; terapeutica per riprislinare un. qualita di vita 

accet!ahile" e che neillovembre 2011 I'ASL ,,'eva consegnato alia due 

conrezioni di Nnbilonc al pre7.z0 di f: 565.55; -che costi sin~ltti non 50110 sostcnibili p~r la 

ricon-cntc. privn di occupazionc cd intcramcntc u carico dei propri genitori - pcnsionati. 

ASL NO resislc\'U in giudizin contcstWldo sia la narrativl:I chc i prcsupposti in diritto (c 
scgnalamcntc il fumus ed iI periculum) soslcnuti dalln Difesa della e chi~deYa,. in 

4Si lraUa di unit fonna di nc:vrdlgla 8Lipica della rll~cia c.lwdueriU..Dla dOl dolori violerLli c= pl'"olondi in :"icdc: 
oculo.nasalc. irradiali verso ml1...~c:llc e tifmpie oed associllti spesso a congiumivile e rinorrea. 
~ efr. indicD1:iolli del don.__in dala 3.11.2010 - neurologo dell'ospcdnlc di _ c del dOlt 
___ re~pon!.iabiledc~-,1I quale pre:;.criveva alia ricomnlc .. lernpic: rarmilt:<llogichc 
ornargTclie (anchc con oppiilf;ei) di NOi.lhilone cp 10 mg. "", 
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VIa prcliminare elo pregiudizial~ di rigctw.rc il ricorso avvcr:mrio in quanm carcnte dei 

presupposti di leggc: in ogni c~o con viuoria di spese cd onorari di lil~. 

Fallito il tentativo di conciliazionc~ ed ac:quisite Ie note llutoriz7...atc e la documentazionc 

allegata aile siesse. la causa er"d trnltcnUla in risen:a per la dccisione.
 

In dirino.
 

Si osscn'u chc. indubbiameme. iI quadro di riferimcnto nonnati\'o di base e certamcntc
 

costiluito dull'un. 32 Cost. che. al comma I "'life/a la salute "OI11C! .!t.mclamentale dirillo
 

dell'indil'iduo·-6. il quaJc cornprendc anchc il diritto all'assislcIl711 sanitaria e farmaeeutica',
 

Giova osservare che rart. 32 Cost. va inlcso um:he quale criterio intcrprelativo della Icggc
 

ordinnriaK
• Si Ccvidcnziato. in quesla materia. che qualora la IUlela della salute \'cnga ad
 

assumere camttcrc di imrnediate:u.a e di urgenza - CUOlC nej casi in cui sussiste per
 

l'nssistito pericolo di \'it~ ov\'cro di aggra\'amcntCl della putologia. ovvero di non udeguata
 

guarigione - si deve eseludere. do pane degli organ; pUhhlici. ogni possihililit di
 

valu1a7.ione discrezionale, esscndo i mcdcsimi tenuti a provvederc in ogoi caso al riguardo.
 

quanlu menu ollraversu II rimborso delle spese che I'assisti!u dehba pcr suo eonto
 

sostenereY
• In tale iJX>tesi - I'itenuta sussistcnte !lei c.uso in cui, ad es... Ie strulture del SSN
 

non siano in grado di rornin: rimedi allcmativi - iI diritto tondamentale dell'individuo alia
 

salute $1 impone nella sm.\ intcgrita cd assolutezza. senZll linlili c condizionamemi di
 

$Ol1a 10, c ciu ncmmcno da parte di lcggi od alti amministrati\'i ll . Quindi it suddetto dirittll.
 

quolura indebit.mente compresso. pub implic.re la disapplieazione. da pane del giudiee
 

ordinario, di ani amministrativi, nel cnso in eui gli stessi si pongano in cOMtraslo con la
 

norma cosHluzionale immediatamenle precclliv8 di cui all'art. 32 cit.
 

Da ullimo - COn pili diretto riferimcnto al caso in esame - si e osservato 11 chc In lutela
 

dell. s.lule e della digniUl umon. implie. I. neeessita di inter"el1ire non sollanlu quando Ie
 

cure siano finaJizzate a dcbellare I~ mnluttia 0 ad arrestamc il corso. lOa anchc quando esse.
 

come nel caso delle cure c,d. palliuli\'c. siano dirette ad nlleviare il pr~giudizio tisico ed
 

esistenziale del pnziente, seoza incidere tuUm"in suI decorso de-lin patologia, stante che,
 

nello eoordin.ta lellura degli .rU. 2 e 32 Cost.• iI dirillo oil. salule. in runziol1e doll a dignilit
 

umana, assume una dimensione pill ampia dcll'uttcsa dci mczzi di guarigionc.
 

Venendo ad csaminarc nello specifieo la futtispecie dedoua in via cnutelare~ si osser\'n eta:
 
la signora ha ilvanzalO richiesta per la fornitura del fannaco Juori prontuario (i1
 

fannaeo denuminalo Cannabis F10s 19 % THC). suI presupposlO del parere favorevole del
 

responsabile della lerapia ontalgica dell'ASL. doll. - ehe. pcrnhru, ha eenamente
 

espres..'iO pnrere ta\lorcvulc all'utilizzo di h:tlc farmaco in dala 21t9.2011 (doc. 7 ric., rna per
 

6 Corte cost. 30.6.1986 n. \04; Cm1c;= cosL 20.5.1982: n. 104.
 
J Casso SU 20.2.1995 n. 150-1; Ca:)s. 18.6.201211.9969: Casso 6.2.~0081l. 2116.
 
I Cfr. Cone cos\. n. 121.'1990.
 
9 crr. Cuss. SLJ 29.12.1990 n. 12218 e Cone '·OS!. 1."1.1.1994 n. 304.
 
,\I Crr. Casso 14.10.1983 n. 6000 Co! C~ss. 14.1.198611. 1147. 
II Casso 146.1999 n. 5890; Casso SU 19.2.1999 n, tl:'i. 
l~ err. C3SS. 9969/2012 
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un periodo di 2/3 mcsi - Ita supposto la sllssislenza di uno. qualchc validilil di una lerapia 

basata su tale prodollo". 

Trattandosi di cannabinoide. la nornmtivLl da prendcre in considcra1.ionc non pub che 

esserc quella del DM 11.2.1997 - eoncemenle i medicinali posli rcgolaTmcntc in vendita in 

Pacsi eSleri ma non aUlori7.zali alrimmissione in commercio ncl lerrilorio nazionale. 

spedi!; a richiesta dcl medico CUl"3nte. 

Comc noto, I'art. 5 dcl citato decreto stJlbilisce che "(.. ) I. 'onere della >pesa per I"acqui.vlo 

dci medicinufi di cu; all 'art. I non d,'1'C! C!ssen! impulalo a fundi pubblici. trann/:! iI ,""SO ill 

cui I'ocquisto medesimo l'enga richit:slo du liJ1(J strul1l1ra ospeda!ieru per I'impiego ;n 

ambito aspedaliero. In quest'ultimo CllSO, fCl11i .\"al\·; i vincoli tli hi/aneia e que IIi 

f?l'enluulme11te post" clalla normatil'a reRionale, I'azienda ospc:dalic:ra potra fare grul'are 

la relmiva spesa nel proprio bi/aneia al par; £lei larmad in c011lmcr£'io ;n Italia (' dep,/i 

altr; belli lwcessari per 10 ,n·olgimcn/(I delle prcstazioni di assi,\'t,~nza sanitaria". 

Se non si pub dubitare. alIa luce delle cOnOscenzc scicn1itichc che si sono sviluppale nel 

corso del tempo. sull'utilita dei fannaci e delle prescrizioni galeniche a base di 

cannabinoidi per final ita terapeutiche. occorre rilevare che. mCnlrc lalune Regioni 

nell·ambito della potesta nonnativa in materia sanitaria hallno provvcduto a rcgolamcmare 

Ie modalita di erogazionc l4• COSI non eal10 slalO per la Rcgione Picmontc. 

La Difesa del1'cnte convenuto. in ogni easo. ha sostenutu chc, in ogni caso~ rASL mai si e 
rifiutata di procurare alIa ricorrente iI fannaco richiesto e che. per quall10 8tliene aile 

modalitit della fomitura, rente convenuto si e semplicemente atlcnulo aile disposizioni 

nonnative vigent; in materia (rC DM 1997). 

Con il ricorso. come ha notato anche la difesa dell' ASL _ non si richiede. in principalita 

la somministrazione del Nabilonc, quanto quella di un farmaco diverso da qucllo «i1 
faImaeo denominato Cannabis F10s 19 % THC). sui prcsupposto di una validitil terapeutica 

alTcnnata dalla sola ricorrente. 

Orbene. a1 riguurdo. si deve notare cite. ad accedere ad una sitfatta impostazione. si finisce 

per rcndere ammissibile la fornitura di tanllaci eJo prodotli farmacculici in assenza di 

qualsivoglia riscontro scientifico dclle possibilita terapeutiche da partc degli stessi. 

Indubbiamente iI diritto alIa salute pone a carico dello Stato il dovere di garantirc a tutti i 

cittadini di pieno c Iibero accesso aile cure indipendentementc dalle possibiliui economichc 

di ciascuno. Tuuavia. tale diritto imponc comunque a carico dello Stato anche uno 

specifico onere di protezione chc assume rilievo ogni volta che la salute di un individuo sia 

pregjudica13 o. anchc solo messa in pericolo. da liberc iniziathle del medesimo. 

Da tali considcrazioni deriva l'impossibiJita di accoglicrc la domanda avanzata dalla 

ricorrentc in via principale e. di converso, di conselltire la tomitura. in manean:za di wtre 

valide alternative terapeutiche, del farmaco Nubilonc alia ricorrcnte da parte di Slruttura 

1.1 efr. il parcrc 28.9.2011 si esprimc nci scgucnti ttnnini: "/I prudo(lu (""abilQll~) '" semhru rapprf!'sf!num: 
[14.'r 1(1 pa:.ie'lIlt l'unicrJ {JOj'sibiliriJ leropeulicu per riprislinclrc IIno qlwli,iJ di vila u(x:t!lIabilt!'·. 
14 Cfr. Rcgioni Liguria, L. 3.8.2012 n. 36; Vtneto L. 28.9.2102 n, 38 
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ospedalicm ed in ambito ospedaliero1S (e quindi s~nza oncri cconomici a curic.:o della 
ricomentc), per un periodo di spcrimclllazione di lre mcsi C sal\'a possibilita di 

prosecuzionc in caso di csiti positivi. 
Sui requlsito del perlculunt ne \'a rilc,"'uta la sussistcnza in considcmzione della natura 
de1l3 patologia risconlrata. gli a1tacchi d~·J1a qua)e sono connotali da una violenza cd unu 
profonditit tali da imporre quale rimedio !ndiflerib!le ed urgenlc la pralica di terapic come 
quella suggerita dalln maggior parte dcgli specialist! interpelillti dalla ricorrenle c dallo 

slesso dOtl. ••• 
L. pecuJiarita dell. vicenda e I. dimcnllil delle queslinni implicalc. giuslitiea I. 

compensazione delle spese del procedimcnlo Ira Ie parti. 

)'.Q.M. 

Visti gli art!. 669 sexies e oClies c.p.c., 

In parziale accogJimcnlo del rieorso. dichiara tenula e cond.nna 1·1\5l.•. in persona del 

legale rappn:sentantc p,1.. :.Ilia fomilura, in ambito ospeduliero e senZ8 oncri coonomici n� 

c,[fico dcll"assistila. del Htrrnaco dcnomimtl0 Nabilone alia ricorrentc.•••••••� 

per Uti p~riudu sperimentule lIi tIC mcsi. fuc.:cudo stilva h::l. possibilita di prosecuzione dcll~
 

tcrapia in caso di esito positivo.� 
Compensa Ira Ie part; Ie spese del procedimento.� 

Manda alla Cancelleria per Ie comunicazioni di rito.� 

Novara, Ii 29 luglio 2013� 

11 GiU~JI
DOll'j(~I~ 

I~ COl) rico\'ero in day hospilal. se Iltc.es:!>llrio, 
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