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Lo scomodo arbitro difine vita
Consensi sull'utilità di disciplinare iltestamento biologico ma restano distanze

ElioSllva
PIACENZA. Dal nostro inviato

Sui temi dellavita è difficile
scansareil duello tra il legislato­
re,espressione dellasovranitàpo­
polare,eilmagistrato, checiascu­
no può chiamare a pronunciarsi'
allorché ritenga leso un proprio
diritto. E men che meno poteva
sottrarsialconfrontoilFestivaldi
Piacenza, cheproprio alle«Que­
stionidi vita» ha dedicato la pri­
maedizione.

Così ieri, in un contesto ricco
di eventi e dentro una cornice di
pubblico molto incoraggiante, è
balzatoinprimopianoiltemadei
poteriedelvaloregiuridicorelati­
vi alle direttive anticipate sulle
sceltedifinevita.EmentredaRo­
ma il sottosegretario al Welfare

Ferruccio Fazio parlava di una
«sostanzialeconvergenza» sulte­
stamentobiologico, nel capoluo­
go emiliano un vivace dibattito
tra il sottosegretario all'Interno
Alfredo Mantovano e la capo­
gruppodelPd-al SenatoAnnaFi­
nocchiaro ha confermato che i
passiavantiriguardano, però,so­
lolacondivisione dell'opportuni­
tà di arrivare a una regolamenta­
zione,manellasostanzanonridu­
Cono dimoltole distanze.

«Lasentenza della Cassazio­
ne sul casoEnglarofapensare ai
giudicicome aipadroni dellavi­
ta», ha detto Mantovano. «Re­
spingol'idea- ha proseguito- di
una supplenza gIudiziariain ca­
so di inerzia del Parlamento. La
sovranità è nelle mani del popo­
lo, non dipende dagli esiti di un
concorso». Il punto di fondo,ha
spiegatoMantovano,è che lavi-

ta hasempreecomunquelostes­
so valore, mentre da più parti si
accredita la tesi chepossonoesi­
stere vite di minor valore, ad
esempioquandolasofferenzadi­
venta insopportabile.

«Ilvero problema-ha replica­
to AnnaFinocchiaro-è chesias­
siste a un'oggettivazionedel di­
ritto alla vita; che prende forma
al di fuori dell'esperienza di cia­
scuno,in modoseparato dalcor­
po».«Sesivuoleraggiungereun
risultato positivo - ha aggiunto­
bisogna tenere la discussione il
più possibile stretta su un unico
obiettivo: è possibile dotarsi di
uno strumento che rispetti il di­
ritto individuale anonsubiretrat­
tamenti sanitari contro la pro­
pria volontà, anche quando sia
subentrata un'incapacità di in-

............... tendere evolerei», Lasoluzione,
TESI CONTRAPPOSTE insomma,sipotrebbe trovare te-
Mantovano: il giudice nendo al centro il soggetto e i
non sostituisca il Parlamento suoidiritti individuali.

.Una tesi sulla quale si sono
Finocchiaro: risposte schierati i giuristi intervenuti al
alla sofferenza individuale dibattito. Per EligioResta,ordi-
Mercoledì i lavori inSenato nario di filosofia del diritto alla
............. terza universitàdiRoma, «quan­

dosi tratta didiritti fondamenta­
li non c'è sovranità che tenga, e
lavalenza tragica è tutta interna
alla scelta individuale, che è
sempre e comunque il frutto di
una sofferenza».

Da parte sua Amedeo Santo-
. suosso,magistrato a Milano, tra i
fondatoridellaConsultadibioetì­
ca.hasostenutoche«nessunateo­
ria dellarappresentanzaconferi­
sceun potereassolutosullavita».
Elasociologa ChiaraSaracenoha
affermato che, invece di parlare
digiudicipadroniinquestamate­
ria,bisognerebbe porre nel miri­
no le scelte dei legislatore, che
tendesemp~e piùalegiferaresul­
lelibertàpersonali.

Guerra di trincea, dunque?
Nonproprio. Dietrolarigiditàdel­
le posizioni di principio si sono
coltianchecautisegnalidiapertu­
ra.Finocchiaro.adesempio.hain­
sistitosullanecessitàchela legge

offra una soluzione.«persuasi­
va»,eha invitatoafaretesoro dei'
contributiche,intemadisceltedi
fine vita,possono giungeredagli
operatorisanitari.

Al riguardo, una significativa
testimonianzaègiuntadaAndrea
Bianchi, presidente. dell'Ordine
deimedicidiCremona, responsa­
biledelprocedimentodisciplina­
re che,nel 2006, si concluse con
l'archiviazione per MarioRiccio,
l'anestesistache ha aiutato Pier­
giorgioWelbya morire con il di­
stacco del respiratore. «Per noi
medici-hadettoBianchi -è espe­
rienzaquotidianatrovarcidifron­
te alrifiutoditrattamentisanitari
in corso.Capitaconpazientidia­
lizzatioconimalatidiSIache,vi­
sto il progressivoaggravamento,
insistonoperché sia loro evitata
latracheostomia».

Tuttavia «ilnostro Codicede­
ontologico - ha ricordato Bian­
chi - già ci offre un ancoraggio
importante perché, all'articolo
38,stabilisce che il medico deve
attenersi allavolontàliberamen­
te espressadallapersona epreci­
sache,sei! pazientenon èingra­
do di'esprimere tale volontà, il
medico deve tenereconto nelle
proprie scelte di quanto prece­
dentemente manifestato in mo­
do certo e documentato».

Unpunto diriferimentopreci­
so che, però, può non bastare a
scioglieretutti inodi,tra cuiquel­
lodiunamanìfestazìone divolon­
tà «attuale», oltre che «esplici­
ta».Resta, poi,sul tappetolaque­
stione più delicatain questafase
deldibattitosultestamentobiolo­
gico, legata al valore delle prati­
chedi idratazione, alimentazione
e respirazione artificiale. Sono
«terapie» o«trattamentidisoste­
gn()vitale»?SuquestiaspettiilFe­
stìvàl di Piacenzanon ha potuto
chemisurareil permanerediposi­
zioniantitetiche.Se disgelosarà,
bisognerà comunque attendere'
ancora.Intanto,mercoledìsi ini­
zieràil confrontoincommissione
SanitàdelSenato.
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