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la vicenda
L’amica Laura
Magistris: con me
nessun discorso del
genere Il professore di
Filosofia: non ricordo
simili posizioni
L’insegnante di
lettere: nella nostra
scuola per
costrizione? Dopo il
diploma volle che
uscissi a cena con la
sua famiglia

Una veduta della casa di
cura "Beato Luigi Talamoni"

dove si trova Eluana
Englaro. In stato vegetatito

persistente, la giovane è
assistita amorevolmente

dalle suore Misericordine

«Mai abbiamo sentito Eluana
invocare la libertà di morire»
Le testimonianze di una compagna di classe e due docenti

DA MILANO PAOLO FERRARIO

on sono univoche le testi-
monianze sulla decisa ed
inequivocabile volontà di

Eluana Englaro di preferire la
morte alla vita in stato vegetativo.
Se alcune amiche, la cui testimo-
nianza è stata recepita nel decre-
to della Corte
d’Appello di Mila-
no, sono convinte
di questo, altre
persone, ex com-
pagne di classe e
insegnanti che fu-
rono molto vicine
alla giovane Elua-
na, non sono di
questo parere.
«Personalmente –
riferisce Laura Ma-
gistris, per cinque
anni compagna di
classe di Eluana al
Liceo linguistico Maria Ausiliatri-
ce di Lecco – non l’ho mai sentita
fare discorsi di questo genere. Non
ricordo una sua posizione così fer-
ma e decisa su questi argomenti.
Che, in ogni caso, com’è facil-
mente intuibile, non erano al cen-
tro dei pensieri di ragazze nem-
meno ventenni».
Laura Magistris non ricorda nem-
meno l’episodio – citato nel de-
creto del tribunale – di una di-
scussione in classe sul caso di Ro-
sanna Benzi, la donna genovese,
morta nel 1991, vissuta per 29 an-
ni in un polmone d’acciaio e di co-
me, secondo quanto testimonia-
to dalle amiche sentite dai giudi-
ci, Eluana si sarebbe espressa di-
cendo di preferire la morte a una
condizione del genere. «Con l’in-
segnante di italiano – ricorda an-
cora Laura Magistris – leggevamo
spesso il giornale in classe e di-
scutevamo di argomenti di attua-
lità. Può darsi pure che abbiamo
parlato del caso della Benzi, ma
non ricordo particolari prese di
posizione da parte sua o di altre
compagne. Anche alla luce degli
ultimi accadimenti, in queste set-
timane ci ho pensato spesso e, se
Eluana allora avesse espresso que-
ste convinzioni, senz’altro me ne
ricorderei».

N
Nella memoria della compagna
di classe, che conserva i biglietti
scambiati tra i banchi con l’ami-
ca e si dichiara pronta «a testi-
moniare davanti al giudice», c’è
invece l’immagine di una ragaz-
za tutt’altro che propensa a par-
lare di malattia e di morte. «E-
luana era piena di vita e felice di

vivere. Amava l’e-
sistenza e non cre-
do assolutamente
che, se potesse de-
cidere, scegliereb-
be di morire. Non
è possibile. Può
darsi che, in qual-
che particolare
frangente, si sia e-
spressa in questi
termini: ma chi, a
vent’anni, non lo
direbbe di fronte a
coetanei in stato
vegetativo? Sicu-

ramente lo avrei detto anch’io,
ma in nessun caso adesso vorrei
morire».
Eluana era una studentessa «vi-
vace, spigliata e aperta» anche per
Romeo Astorri, per dieci anni pro-

fessore di Filosofia al Liceo lin-
guistico lecchese, oggi preside
della facoltà di Giurisprudenza al-
l’Università Cattolica di Piacenza.
«Non ricordo prese di posizione
di questo tipo», sottolinea il do-
cente che, anche per la particola-
re materia che insegnava, se con
la giovane ci fossero state discus-
sioni sul senso della vita e della
morte, ne avrebbe memoria.
Stupita e addolorata si dice anche
suor Rina Gatti, docente di Lette-

re di Eluana, che con la giovane a-
veva un rapporto di amicizia e
grande confidenza. Poco prima
dell’incidente, la ragazza le scris-
se una lettera in cui «manifestava
gioia e soddisfazione per il suo
nuovo percorso universitario» e,
quando la religiosa fu trasferita da
Lecco a Padova, «volle a tutti i co-
sti che andassimo, insieme alla
sua famiglia, a mangiare il pesce,
perché sapeva che era il mio piat-
to preferito». «L’episodio relativo

alla discussione sull’esperienza di
Rosanna Benzi – ricorda la do-
cente – non è avvenuto come è
stato ricostruito nella sentenza del
tribunale. Volendo proporre alla
classe il libro della Benzi “Il vizio
di vivere”, ne ho parlato alle ra-
gazze ma assolutamente nessuna,
né tantomeno Eluana, è interve-
nuta dicendo di preferire la mor-
te a una condizione del genere».
Nel decreto, poi, si ricorda che E-
luana sarebbe stata “costretta” a

scegliere il Liceo delle suore di
Maria Ausiliatrice, perché a Lecco
non ne esisteva uno pubblico ad
indirizzo Linguistico, non nu-
trendo però particolari sentimen-
ti religiosi. «Sinceramente, non
l’ho mai vista venire a scuola con-
trovoglia – ricorda l’antica inse-
gnante – e, anzi, era sempre pre-
sente a tutte le celebrazioni, anche
religiose, come per esempio la fe-
sta in occasione di San Giovanni
Bosco, promosse dall’istituto».

Nei ricordi di chi l’ha
conosciuta sui
banchi del Liceo
linguistico Maria
Ausiliatrice di Lecco,
c’è l’immagine di
una ragazza «allegra,
solare e piena
di vita»

«Questi gli interventi per aiutare le famiglie»il documento
Una commissione
tecnico scientifica del
ministero della Salute
nel 2006 delineò un
percorso assistenziale a
lungo termine per
persone in stato
vegetativo, con strutture
dedicate e a domicilio
Di Virgilio (Pdl): resta
una proposta attuale

DA MILANO ENRICO NEGROTTI

na risposta alle persone in
stato vegetativo e alle loro fa-
miglie da parte della scienza

e delle istituzioni, in vista di un’as-
sistenza ottimale a tali pazienti.
Questo ha voluto essere il docu-
mento, prodotto dalla Commissio-
ne di esperti istituita nell’ottobre
2005 al ministero della Salute e pre-
sieduta dall’allora sottosegretario
Domenico Di Virgilio (ora vicecapo-
gruppo Pdl alla Camera), che fu pre-
sentato nel febbraio 2006: «Si è trat-
tato del primo ampio contributo per
predisporre un modello di organiz-
zazione assistenziale per le persone
in stato vegetativo, che fosse di sol-
lievo anche per le famiglie». Si era
ancora sotto l’effetto della agonia

U
cui fu costretta Terri Schiavo, la don-
na americana morta nel marzo 2005
dopo che le erano state tolte ali-
mentazione e idratazione artificia-
li: un caso di cui si occupò anche il
Comitato nazionale per la bioetica
(Cnb) approvando a maggioranza (il
30 settembre 2005) un testo che so-
steneva che «l’idratazione e la nu-
trizione di pazienti in stato vegeta-
tivo persistente vanno ordinaria-
mente considerate alla stregua di un
sostentamento vitale di base». 
I venti esperti («scelti solo per la lo-
ro competenza» sottolinea Di Virgi-
lio) erano quasi tutti responsabili di
reparti di degenza o unità di cure in-
tensive che ospitano pazienti in sta-
to vegetativo: «Hanno eseguito una
ampia disamina dei problemi sul ta-
volo: da quelli diagnostici, perché gli
errori sono numerosi, a quelli del-
l’assistenza acuta e poi cronica, pro-
ponendo a questo proposito che fos-
sero istituite Speciali unità di acco-
glienza permanente (Suap), dotate
di équipe medico-assistenziali spe-
cializzate (con neurologo, psicolo-
go, infermieri preparati), da creare
presso strutture ospedaliere o resi-
denze sanitarie, in modo da garan-
tire un adeguato accoglimento a
lungo termine questi pazienti. Gli e-
sperti inoltre concordavano con l’o-
pinione del Cnb che definiva nutri-
zione e idratazione atti dovuti eti-
camente». 
Partendo da una valutazione epide-
miologica del fenomeno (si stima
che in Italia si trovino in stato vege-
tativo o in stato di minima coscien-
za circa 2000-2500 persone), la Com-
missione ministeriale rilevò l’estre-
ma scarsità e disomogeneità nella
distribuzione di posti letto adegua-
ti a questi pazienti. Propose quindi
l’istituzione delle Suap e una loro in-
tegrazione con il territorio, per per-
mettere anche temporanei «ricove-
ri di sollievo» dei pazienti che le fa-

miglie, con grande sacrificio e di-
spendio di energie e risorse, ospita-
no al proprio domicilio. «Purtroppo
– osserva ancora Di Virgilio – non vi
sono criteri univoci tra le regioni per
la diagnosi e l’assistenza ai pazien-
ti in stato vegetativo. Da qui deriva
la necessità di emanare Linee guida
nazionali, che indichino un corret-
to iter diagnostico-terapeutico dal-
la fase dell’acuzie (rianimazione, te-
rapia intensiva cardiologica e neu-
rologica) a quella della cronicità. Va
anche precisato che tenere i pazienti
in luoghi non adatti (per esempio in
reparti di terapia subintensiva) rap-
presenta un costo enorme senza ga-
rantire migliori risultati clinici». Al-
le famiglie – dopo l’esame di una u-
nità di valutazione multiprofessio-
nale della Asl – andrebbero garanti-
ti sostegni specifici (assistenza in-
fermieristica e fisiatrica domicilia-
re, strumenti e ausili, ma anche aiu-
to psicologico). Le Suap, previste
con 5 posti letto ogni 100mila abi-
tanti, con un numero di posti com-

presi tra 10 e 20 (e qualcuno dedi-
cato ai ricoveri di sollievo) dovreb-
bero garantire quella diagnosi sicu-
ra, quell’assistenza adeguata dal
punto di vista riabilitativo (312 mi-
nuti al giorno, piano di assistenza
individualizzato), che possono far
sperare anche un miglior esito cli-
nico: «È stato calcolato che verreb-
bero a costare un terzo di quello che
si spende ora per assistere questi pa-
zienti, spesso ricoverati nelle tera-
pie subintensive» puntualizza Di
Virgilio. 
Purtroppo il documento – si era a fi-
ne legislatura – non fu mai portato
all’attenzione della Conferenza Sta-
to-Regioni, «neanche dal successi-
vo ministro», osserva Di Virgilio. Che
all’inizio di questa legislatura ha pre-
sentato un progetto di legge che fa
proprie le conclusioni della Com-
missione tecnico-scientifica e pre-
vede l’istituzione delle Suap: «È già
stato assegnato alla Commissione
Affari sociali e verrà discusso a par-
tire da settembre». 


