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previsiones del art. 512 del Cdd. Civil, que contiene las
pautas fundamentales para la valoracion de la culpa.
(CNCiv., Sala E, 07/06/2000, Capellano, Maria y otro c. G.,
M. A. y otros., LL 2000-E, 734 - D] 2001-1, 620).
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