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provazione del ddl Calabrd, con un
emendamento presentato dali’Udc che
elimina il carattere vincolante del testa-
mento biologico, gid privo della possi-
bilitd di indicare la sospensione del-
Ialimentazione artificiale.

«Mi chiedo di che cosa stiamo discu-
tendo, visto che le dichiarazioni antici-
pate non conterranno nulla» sbotta
Anna Finocchiaro, esacerbata dalla as-
soluta mancanza di dialogo della mag-
gioranza che in aula ha inasprito il te-
5t0, € non poco.

I’Italia dei Valori immediatamente ri-
lancia il referendum per abrogare «una
legge che imbroglia gli italiani». Nel ca-

os delle accuse, fa retromarcia la sena-
trice Laura Bianconi (Pdl) del fronte
pro-life che voleva diminuire da cin-
que a tre anni il periodo di validita del-
le Dat, alla fine mantenute a cinque
anni e compilabili non dal notaio ma
dal medico di base.

La lunghissima votazione si ¢ conclu-
sa dopo venticinque ore alle sei del po-
meriggio, con 150 voti favorevoli e
123 contrari, tre gli astenuti. I cattolici
del Pd sono rientrati nei ranghi: dopo
una determinata battaglia in commis-
sione per cucire il dialogo con il cen-
trodestra, delusi dall’atteggiamento ol-
tranzista della maggioranza hanno de-
ciso di votare contro il ddl. Con due
eccezioni: Emanuela Baio e Claudio
Gustavino.

Poche ma riconoscibili le dissidenze
nel Pdl: hanno votato contro Marcel-
lo Pera, Antonio Paravia e Ferruccio
Saro, quest’ultimo amico personale
della famiglia Englaro e da sempre
contrario al testo Calabro. Si & astenu-
to il valdese Lucio Malan, che riteneva
la legge parzialmente incostituzionale.
«Non possiamo lasciare morire di fa-
me e di sete in base a presunte volon-

ta» ha dichiarato in aula ’'Udc prima

del voto finale. «Morir3 la libert3 san-
cita dall’art. 32 della Costituzione,
quello voluto da Aldo Moro» ha con-
cluso Finocchiaro nelle dichiarazioni
di voto. '

Nelle pieghe del ddi Calabro, che ora
passera alla Camera, trova posto I'ob-
bligo delle Regioni di farsi carico dei
malati in stato vegetativo. I senatori ra-
dicali mettono in guardia da una nuo-
va insidia: con questa legge i testimo-
ni di Geova saranno obbligati a riceve-
re le trasfusioni di sangue. Larticolo 4
al comma 6 infatti recita: <In condizio-
ni di urgenza o quando il soggetto ver-
sa in pericolo di vita immediato, la di-
chiarazione anticipata di trattamento
non-si applica».

Il ministro Maurizio Sacconi si com-
plimenta: «Il caso Englaro non sareb-
be con questa norma pil possibile». La
sottosegretaria al Welfare Eugenia Roc-
cella, tra le pit fiere sostenitrici del
sondino obbligatorio, sottolinea come
il carattere vincolante del testamento
biologico non sia mai esistito e che il
medico non pud ubbidire a indicazio-
ni terapeutiche fomite dal paziente: «Il
medico, nella legge, avrd autonomia
ma non Pultima parola. Non si puo

eliminare la liberta del medico di esse-
re contrario alle Dat». Un riferimento
chiaro all’obiezione di coscienza, e
d’altronde nell’articolo 7 viene chiari-
to che «il medico non pud prendere in
considerazione indicazioni onentate a
cagionare la morte del paziente». Una
ulteriore specificazione per eliminare
ogni ricorso alP’eutanasia e al suicidio
assistito.

Tra i senatori democratici serpeggia un
cauto ottimismo per la prossima batta-
glia alla Camera, tuttavia Enzo Bianco
non esclude un ricorso alla Corte co-

stituzionale in attesa del referendum
abrogativo che venne lanciato per pri-
mo da Ignazio Marino e poi soffocato
dalla prudenza di Veltroni e poi Fran-
ceschini. Visto che per la batosta & for-
te per il Pd, P'unico elemento positivo
rimane « voto compatto», e Finoc-
chiaro esulta: «Sono molto fiera di
questo risultaton.
Di punti incostituzionali la legge ne
contiene parecchi, a partire dalla im-
possibilita di rifiutare alimentazione ¢
idratazione artificiale, che nel testo so-
no indicate come semplice «sostegno
vitale» ma che per la maggioranza dei
medici & trattamento sanitario puro
che il paziente pud rifiutare in base al-
I’art 32 della Costituzione.
Aspetto non secondario, il ddl Cala-
bro introduce una discriminazione tra
malati coscienti e incoscienti: i primi
potranno rifiutare delle cure attraverso
il consenso informato, i secondi non
vedranno rispettate le proprie volonta
poiché le Dat non sono vincolanti per
i medici. Calabro stesso afferma che il
suo testo non ¢ incostituzionale, e sul
carattere non vincolante spiega che i
progressi della medicina possono vani-
ficare decisioni prese nelle Dat e dun-
que il fiduciario potra dialogare con il
medico per capire «cosa si puo fare al
momento attuale».
Maurizio Gasparri ha voluto dedica-
re Papprovazione della legge a Elua-
na Englaro: «Il Senato ha scelto per
la vita, contro il partito della morte
e dell’eutanasia». Una legge che, ha
concluso il capogruppo dei senatori
di centrodestra, che diventa «ele-
mento identitario del Pdl che nasce»
alla fine di questa settimana nel con-
gresso fondativo.

La. Edu.
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«Te_sto valido solo per casi-Eluana
Ma il referendum puo aspettare»

Ignazio Marino

Laura Eduati B
Senatore Ignazio Marino, proposito-
re di una legge sul testamento biologi-
co che garantisce Ia liberti di scelta
sulle fasi finali della vita, ci ritrovia-
mo con una norma che esclnde le vo-
lonta del malato. Ora che le dichiara-

zioni anticipate di trattamento non
sono piii vincolanti, il Pd parla di leg-
ge imbroglio».

La legge & ormai carta straccia. Non so-
lo. La discussione parlamentare sul ddl
Calabrd ¢ riuscita a buttare via il dena-
ro degli italiani. Spesso lamentiamo

senatore Pd
e chirurgo

che gli stipendi dei parlamentan sono
alti, ebbene, sono soldi usati male. So-
no state spese moltissime ore di dibat-
tito, votazioni, presentazioni di emen-
damenti e questo ¢ il nsultato: unaleg-
ge che riguardera soltanto i malati in
stato vegetativo persistente e coloro
che, in futuro, si troveranno nella con-
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dizione di Eluana. Con questa norma-
tiva i cittadini potranno compilare un
testamento biologico, ma non avranno
garanzie che il loro orientamento ven-
ga preso in considerazione.

Dunque una legge mirata esclusiva-

mente a scongiurare nn nUovo caso
Ehsana?

Hanno disegnato questo testo sulla
drammatica situazione clinica di Elua-
na Englaro, che verra applicato soltan-
to ai pazienti in stato vegetativo e cioé
allo 0,005% della popolazione italiana.
Nessuna indicazione, invece, sul fine

vita degli altri malati.

Alimentazione e idratazione vengono
considerati «sostegno vitale», non esi-
ste il concreto pericolo che vengano
resi obbligatori anche altri sostegni
vitali come la ventilazione meccani-
m?

Voglio precisare che per le societa scien-
tifiche nazionali e intemazionali il nu-
trimento artificiale & un trattamento sa-
nitario che, nel caso dell'inserimento di
un tubo nell’apparanto digerente, ha
bisogno di una operazione chirurgica
alla quale partecipano anestesisti, iani-

matori, chirurghi, infermieri e cioé per-
sonale sanitario. I ddl Calabro & 'uni-
ca legge del pianeta che considera que-
sta operazione un sostegno vitale e non
un atto medico a tutti gli effetti.

H dat non sara vincolante, tuttavia i
medici sono tenuti dal codice deonto-

logico a rispettare le volonta del pa-
ziente. Nasceranno numerosi conten-
ziosi?

Il medico non puod non tener conto
della volonta del paziente, ma si trove-
ri stretto in una condizione difficile: da
un lato dovr rispettare il sacro vincole
della relazione medico-paziente indica-
ta nel codice deontologico, dall’altra
dovra rispettare la legge altrimenti in-
comera nel reato.

Mercoledi il Pd ha votato compatto
contro un emendamento della sena-
trice Dorina Bianchi che proponeva
di sospendere il sondino quando il pa-
ziente terminale non é in grado di as-
sorbire il nutrimento artificiale. Non
era una proposta di bnon senso?

La nutrizione artificiale & un interven-
to farmacologico, se il malato non puo
assorbirla non ha senso continuare la
somministrazione altrimenti cadiamo

nell’accanimento terapeutico. I medici
non avevano bisogno di indicazioni
che gid conoscono e applicano, non
avrebbe avuto senso inserire quel-
Pemendamento.

Eppure molti medici esprimono gra-
ve preoccupazione su questo punto,

temono di dovere imporre il sondino
anche quando risulta inutile.

Fanno bene a preoccuparsi, ho spesso
sollecitato la mobilitazione degli ope-
ratori sanitari e non tutto & perduto.

Spera nella Camera?
Spero che la Camera possa accogliere
miglioramenti alla legge.

Settimane orsono aveva lanciato un

referendum abrogativo, rimane della
stessa idea?

Ripeto: spero che la Camera, che non
ha mai affrontato I"argomento del te-
stamento biologico, possa prendere
una pausa di riflessione e invitare in au-
dizione la societa italiana nelle sue va-
Hie espressioni, giurist, medici, associa-
zioni, cittadini. Credo che questo pro-
cesso sia necessario prima di ricorrere al
referendum.
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della persona

Luigi Manconi

Pit1 volte, nel corso degli anni, ci & ca-
pitato di dire (talvolta distrattamente,
talvolta futilmente): “da oggi siamo
tutti meno liberi”, come ribaltamento
polemico di una antica e ottimistica af-
fermazione nenniana. Ora, dopo I'ap-
provazione in Senato della legge sulle
Dichiarazioni anticipate di trattamen-
to, quelle parole corrispondono alla
pill elementare veritd dei fatti: e alle
concrete condizioni della liberta indi-
viduale nel nostro Paese. Lo sappiamo
bene: gli attentadi ai diritti e alle garan-
zie si sono ripetuti nei decenni e han-
no inferto lesioni profonde al nostro
ordinamento giundico e agli spazi di
autonomia individuale e di protagoni-
smo collettivo. Ma sono convinto che
quanto previsto dalla legge approvata
in Senato rappresenti una ferita ancora
pit lacerante per il nostro sisterna di di-
ritti. Per una ragione essenziale: perché
penetra in profondita in cio che costi-
tuisce il fondamento stesso della iden-

tita personale e della soggettivita uma-
na, comprimendo entrambe laddove
esse trovano fondamento: nel corpo
stesso dell'individuo. Quella legge,
cioé, compromette gravemente il prin-
cipio stesso e la sostanza pit forte su
cui poggia 'autonomia della persona:
la sovranita su di sé e sul proprio cor-
po. Cos’altro mette in discussione, se
non esattamente questo, una normati-
va che sottrae al titolare del corpo ma-
lato la possibilita di decidere sui tratta-
ment sanitar ai quali dovra essere sot-
toposto? E che subordina la volonta
del paziente a quella del medico e - an-
cor peggio - al dominio di macchine e
di biotecnologie, sottratte alla possibi-
lita di conoscenza e di controllo del di-
retto interessato?

E, con cio, lo stato arriva ad invadere e
a “colonizzare” la sfera pill intima del-
Pindentita individuale.

Ancora: guai a pensare che si sta par-
lando solo ed esclusivamente di que-
stioni che un linguaggio codardo e ipo-

crita definisce “eticamente sensibili”.
Tali questioni hanno una relazione
strettissima con problemi terribilmen-
te, e talvolta drammaticamente, mate-
niali come il nascere e, appunto, il mo-
nire, il procreare e il guarire, il soffrire e
il diventare genitore. Tutte tematiche
che riguardano l’esistenza quotidiana
di donne e uomini, la loro possibilita
di emancipazione dal dolore e dalla fa-
tica, la loro speranza di essere felici (o
almeno meno infelici), quanto le con-
dizioni economiche e sociali, il lavoro
¢ il non lavoro, ’'ambiente e la natura.
Dunque, le si consideri con la massima
attenzione, quelle questioni: tanto pit
che esse costituiscono, e ancor pitl co-
stituiranno, la posta in gioco di intensi
conflitti in tutti i paesi industrializzati.
Sono, si, straordinarie occasioni di ri-
flessione morale e di elaborazione giu-
ridica: ma sono anche essenziali terre-
ni di lotta. Dunque, quella iniziata al
Senato e per ora conclusasi con una
sconfitta, va considerata una partita an-
cora tutta aperta e tutta da giocare.




