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NOL PRONTIALL’OBIEZIONEDIC

UMBERTO VERONESI

O sottoscritto Umberto Veronesi, nel pieno delle mie
( ( Ifacolta mentali e in totale liberta di scelta, dispongo

quanto segue: in caso di malattia o dilesione traumati-
cacerebraleirreversibile einvalidante, chiedodinonesseresot-
toposto ad alcun trattamento terapeutico o di sostegno (nutri-
zionee idratazione)». Ho scritto dimio pugnoilmio Testamen-
to Biologico un anno fa, e'ho fatto non solo per me stesso, ma
perimiei familiari e per i medici che si prenderanno curadime.
Perché, perun medico, sapere cosa vuoleil malato é1'ancora di
salvezza, quando le decisioni in scienza e coscienza diventano
difficili, a volte impossibili da prendere. E si pud scatenare un
inferno che coinvolge intere famiglie, medici, infermieri, avvo-
cati, giudici, giornali e televisioni e processioni di gente scono-
sciutache plaude o accusa. Sisono appena spentiiriflettori sul
caso Englaro, male ferite resteranno aperte, in chi 'ha vissuto
inprimapersona. Nessuno sarebbestatoaccusato diassassinio
e minacciato di gravissime sanzioni, se Eluana avesse espresso
periscritto le sue volonta. Per capire, bisogna aver provato co-
savuol dire discutere conaltrimedicisuse, quandoeperché un
trattamento debba essere interrotto o se sia da considerarsi in
eccesso oin difetto. Lalinea fra il troppo e il troppo poco, noné
sempre cosi chiara. In alcuni casi, la decisione non pud e non
deve essere del medico, ma del paziente, di cui il medico do-
vrebbe, conun dialogo attento e amorevole capirela volonta. Il
malato, anche il pi1 grave, sa dire con le parole, cosi come con
unosguardooungestodellamano, finoadovearrivail suooriz-
zonte. Esenonsipudesprimere? Sesigiungeaquel puntoestre-

modell’'invasione dellamedicinanel suo corpo, percuilei, olui,
esistono come vegetali ma la loro coscienza eiloro sensisono
persi persempre? In questi casiil medico non pud piti confron-
tarsi con il desiderio della persona, ed ecco che la presenza di
un’espressione di volonta anticipata diventa un aiuto insosti-
tuibile dal punto divista pratico e morale. Infatti in tuitii Paesi
in cui il testamento biologico & legge, 0 & comungque previsto
dall’'ordinamento giuridico, i medicinerisultano, datuttiison-
daggi e le pubblicazioni scientifiche, i pit soddisfatti. Storica-
mentelavecchiagenerazionelegataallamedicinapaternalisti-
caha fatto fatica ad accettare lanuova medicina del diritto, ba-
sata sulla centralita e'autodeterminazione della persona ma-
lata. Ma con il tempo tutti hanno capito cheil poterdecidere te-
nendo conto della volontadel malato, sollevail medico damol-
te responsabilita e lo libera da dilemmi che il potere della
medicina tecnologica rende sempre pit1 frequenti. La medici-
namoderna fa del medico un custode non solo della salute, ma
anche deidiritti del malato; un depositario, quindi, dialtidove-
ri morali. I medici italiani hanno imparato a essere fedelia que-
sti doveri: non applicano unalegge cheli obbliga ad infrangere
il segreto professionale, nel caso della denuncia dei pazienti
clandestini, e non applicheranno unalegge cheli obbligaa tra-
dire la volonta del paziente, come vuole il disegno dilegge ap-
penaapprovato in Senato. I rispetto della volonta del malato
un problema morale e deontologico del medico, in cuilalegge
nonpudinterferire. Selo fara, imedici faranno obiezione dico-
scienza. Oppure saranno costretti ad infrangerla.
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parola spettisolo ed
esclusivamente al paziente, la
cuiliberta deve essere totale.

Paolo Gasparini,
genetista medico

“Ecco come in Francia
si trattano questi cast”

SONO un chirurgo cardio-
vascolare che lavora in Francia.
Viinvio un caso clinico. Nonso
se il paziente avesse fatto un
testamento biologico, so chei
colleghirianimatorisisono
battuti per salvarlo. Manone
stato cosie hanno deciso di
limitare I'assistenza.

Paolo Porcu,
chirurgo cardio-vascolare

|
“Una folliascavalcare
lavolonta del paziente”

LA VOLONTA del paziente
non pud essere mai
scavalcata. Questa
possibilitadidecidere se
applicare unavolonta o
meno stride con tutto il resto
dellanostra attivita, 1a dove
siamo obbligati arispettare
sempre il volere del malato.

Giorgio Giardina

R o
“Decisioni da prendere
insieme ai familiart”
NEI miei25annidilavoro come
medico di famiglia,
frequentemente mi & capitato
di ritrovarmi intorno al tavolo
diuna cucina con i familiaridi
un Uomo sofferente a prendere
decisioni sul protrarre o meno
una terapia e nellamia
esperienzanon cisono mai
stati problemi.

Gabriele Falagiani,
medico difamiglia e geriatra

“Quell’ultlma richiesta
dimiozioinfindivita”

OSCIENZA

RICORDO le parole diuno zio,
profondamente cattolico, che
consumato da una malattia
dolorosa, in un momento di
lucidita sirivolse ai medici
chiedendo chelolasciassero
morire. Credo chel'agonia
vada limitata e che questo sia
un gesto di pietaumana, prima
ancora che un atto medico.

Giovanni Carini
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“Continuero ad agire
secondo coscienza”

SONO un medico anestesista
rianimatore, e quotidiana-
mente mi trovo a contatto con
questionidi fine vita.
Personalmente alladomanda
«che cosa faremo dopo questa
legge?» rispondo cosi: non
cambiera nulla, continuero ad
agire secondo coscienza, nel
rispetto dellanostra
deontologia professionale e
dell’autonomia del paziente.
Marco Vergano,
anestesista-rianimatore

“Gli sguardi accusatori
di chi ¢ curatoa forza”

QUANTI pazientiin 30 anni di
carriera ho visto intubatidal
rianimatore in pronto
soccorso, pur avendo questi
espressamente scritto: “No
all'intubazione se in crisi
respiratoria”. Provatea
chiederlo a questi medici
perchélihanno intubati. Vi
posso raccontare degli sguardi
allucinati di questi malati.
Mercedes Lanzilotta,
anestesista rianimatore

“Sofferenze prolungate
perimalati di demenze”

NELLA pratica medica questa
legge credo causera diversi
problemi: i malati affettida
demenza oggi muoiono perché
sialimentano sempre meno.
Con questalegge diventera
obbligatorio applicare sondini
atutti, prolungando perannile
loro sofferenze, e quelle dichili
assiste.

lvan Bonanni, neurologo

“L’eutanasia silente
neinostri ospedali”

SINCERAMENTE credo chein
Italia esista un’eutanasia
silente e dibuon senso
applicata con giustamisurae
frutto del rispetto dellavitae
della consapevolezza dellasua
caducita: un buon senso
condiviso da familiari ed amici
dei pazientiterminalie

semplicemente “assistito” e
rispettato dai medici.
Gianluca Russo,
infettivologo

“Ladifficolta di dire
che noncisonocure”

MI E capitato e non poche
volte di dover dire non c’¢
nientedafare,epercertonon
& una cosa facile, ma va fatto
per dare quella dignita di
morte (che & pari alla dignita
di vita) che nessuno per ti-
more o pregiudizio accetta,

medici per primi..
Giuseppe Maria Milano,
oncologo




