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Biotestamento.
Una battaglia di liberta

Marco Togna

anno tutti contro: parti sociali € so-

cieta scientifiche, associazioni dei cit-

tadini e ordini professionali, persino
le altre chiese. Ma sul testo che dovrebbe nor-
mare il testamento biologico e il “fine vita” it
governo va avanti, incurante delle critiche e
anche del buon senso. Il disegno di legge 10b
(chiamato “Disposizioni in materia di allean-
za terapeutica, di consenso informato e di di-
chiarazioni anticipate di trattamento”), ora
nuovamente al Senato, dopo essere stato [i
approvato nel marzo 2009 e poi modificato
dalla Camera nello scorso luglio, & diventato
uno dei pochissimi punti di accordo di una
maggioranza divisa e inerte. “Il provvedimen-
to ¢ in discussione in Commissione Sanit3,
dobbiamo fare di tutto per bloccarlo o alme-
no attenuarne gli aspetti piti retrivi” spiega
Massimo Cozza, segretario nazionale della Fp
Cgil Medici: “A fine settembre abbiamo invia-
to in Commissione le nostre osservazioni al
testo, dove abbiamo mostrato come questa

norma travolge la-garanzia di libera espres-

sione della volonta dei pazienti e le norme
deontologiche, oltre che l'evidente carattere
di incostituzionalita™.

1l punto centrale delle critiche € il principio
di autodeterminazione: ogni cittadino, dopo
aver ricevuto tutte le informazioni medico-cli-
niche, deve essere libero di poter rifiutare le
cure (come stabilisce il Codice deontologico
dei medici). L'alleanza terapeutica tra medi-
co e paziente, basata quindi sul consenso infor-
mato, prevede perd che I'ultima parola spet-
ti al cittadino. Ed & qui interviene la legge. “Si

“da Englaro) che, per la Te;

stabilisce — spiega Cozza — che in determina-
ti casi, anche se c’e stata una scelta consape-
vole del cittadino che ha dichiarato dinon vo-
lere alcuni trattamenti sanitari, come lidrata-
zione artificiale o la ventilazione meccanica,
questi devono essere somministrati lo stesso:
il medico, in pratica, viene obbligato a non ri-
spettare la volonta del cittadino”. E c’e di piu:
“Nel primo articolo della legge c’é un richia-
mo al codice penale per i medici, per cui si
puo arrivare ad accuse di omicidio o di isti-
gazione al suicidio se non si portano avanti
attivita esclusivamente finalizzate alla tutela
della vita e della salute. Questo tentativo di
criminalizzazione & davvero inaccettabile”.
Ci sono poi altri due aspetti particolarmente
contestati dalla Cgil. La legge stabilisce che si
annulla il ricorso al consenso informato pro-
prio nella situazione di emergenza, quando
¢’¢ un rischio di morte del paziente: proprio
nel momento cruciale della vita, quindi, non
si potranno far valere le volonta del cittadino.
1l secondo riguarda I'alimentazione e l'idra-
tazione (il famoso “pane e acqua” della vicen-

gﬁ%ﬁ‘fiﬁsﬁmo
formare oggetto di dichiarazione anticipata
di trattamento e devono essere mantenute fi-
no al termine della vita: “questo provvedimen-
to — conclude il segretario nazionale della Fp
Cgil Medici — afferma implicitamente che ali-
mentazione e idratazione non sono trattamen-
ti sanitari, come invece riconosciuto dalla co-
munita scientifica nazionale e mondiale. Eva
contro il nostro Codice deontologico, dove &
previsto che il medico, in caso di rifiuto con-
sapevole di nutrirsi, non deve assumere ini-
ziative costrittive”. e




