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Sanitd. In Germania e Inghilterra i medici devono seguire le volonta dei pazienti

’estero meno vincoli

per il biotestamento

Lariforma, all’esame della Camera, continua a dividere

Marzio Bartoloni

¢ A due anni dalla morte di
Eluana Englaro nulla & cambia-
tosulterrenominatodelle cure
difinevita. La politica continua
aspaccarsi, come prima o anco-
ra pit1 di prima, sul testamento
biologico. 1l disegno di legge,
approvatonel marzo 2009 al Se-
nato, & dapoco sbarcatonell’au-
ladi Montecitorio, dovesié ap-
pena conclusa la discussione
generale. Le votazioni, invece,
cominceranno ad aprile, ma le
fazioni restano arroccate alle
posizioni di24 mesifa.

Dauna partalamaggioranza
che ha deciso di tirare avanti
conil suo Ddl nonostante alcu-
ni malumori al suo interno, tra
tutti il ministro della Cultura
Sandro Bondi che ha fatto un
appello ai colleghi per cambia-
re rotta finché si & in tempo.
Dallaltra il Pd, che ha chiesto
diazzeraretuttoeripartire dac-
capo con un testo piltt condivi-
so e con I'ldv che ha promesso
didarebattagliainaula. Inmez-
zo il terzo polo che si & subito
diviso: con I'Udc, che in com-
missione Affari sociali ha gia
votato a fianco della maggio-
ranza e si dice disponibile aun
asse tra j cattolici e Fli, invece,
che boccia il Ddl e chiede una
«softlaw», .

1l testamento biologico ~ di-
sciplinato perlegge gid in molti
paesi (si veda la scheda a fian-
co) - & il documento, scritto,
con il quale un cittadino pud
esprimere il proprio orienta-
mento su terapie e trattamenti
di fine vita in previsione di
un’eventuale futuraperditadel-
lapropriacapacitidiintendere
e volere. In Italia & stato il caso
di Eluana, la ragazza a cui nel
febbraiodel2009 & stato stacca-
to il sondino che la alimentava
dopo la sentenza della corte di
appello di Milano, a costringe-
re il Parlamento a correre ai ri-
pari. E da allora sono sempre
due inodi che continuano a di-
videre:ildivieto disospendere,
se non in casi eccezionali; T'ali-
mentazione e l'idratazione arti-
ficiali del paziente e il ruolo del
medico. che nel testo attuale
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non & vincolato a seguire le vo-
lontascritte nelbiotestamento.
Due punti, sui quali, il nostro
Parlamentohadecisodipianta-
re paletti pili stringentirispetto
ad alcuni dei Paesi europei piit
vicini. Sicuramente rispetto al-
la Germania dove, dopo 6 anni
diintensidibattiti, & stataappro-
vata una legge che impone ai
medici di rispettare alla lettera
idesideri dei pazienti. Cosi co-
me accade in Inghilterra, dove
le volonta dei pazienti devono
essere considerate dai camici
bianchi come sefossero espres-
sedapersone nel pienodellelo-
ro facolta. Lalegge d'Oltrema-
nica stabilisce anche che le cu-
re di base - come essere riscal-
dato, riparato e nutrito - non
possono essererifiutate dai cit-
tadini. Ma conlapostillaimpor-
tante che’il paziente pud inve-
ce rifiutare la nutrizione artifi-
ciale, che in Italia resta invece
vietata dal testo all’'esame della
Camera. Un nervo scoperto,
questo, chemisein crisi glistes-
si Stati Uniti, dove il biotesta-
mento & stato inventato, con il
caso di Terry Schiavo a cui fu
interrotta Palimentazione e
lidratazione artificiale dopo
una lunga battaglia giudiziaria.
Suquestofronte, pero, élostes-
so "padre" del Ddl anon transi-
gere: «Sono forme di sostegno
vitale: sospenderle o consenti-
re Pautorizzazione alla loro in-
terruzione - spiega il senatore
Raffaele Calabro (Pdl) che ha
lavorato al testo - equivale a
omicidio del consenziente o a
suicidio assistito, vietatidal co-
dice penale».
Anchesull’altrofronte, quel-
lo della non vincolativita del
biotestamento per il medico, il
Parlamento ha deciso finora di
tenere il punto, come haribadi-
to nelle scorse settimane la
commissione Affari sociali.
Chehacancellato anche lanor-
ma che stabiliva che in caso di
controversie tramedico e fidu-
ciario del paziente il parere di
un collegio medico chiamato a
dirimerela controversiasareb-
be stato vincolante. Invece P'ul-

tima parola dovra essere sem-
preecomundiie del medicocu-
rante, che potra discostarsi
dunque dal volere espresso nel
biotestamento del paziente in
condizione di fine vita. A patto
perd che motivi 1a sua decisio-
ne sulla cartella clinica.
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© 01 | FRANCIA
" lLalegge «relativa ai diritti del

malato e alla finedella vitas

_approvata nel 2005 prevedela

possibilita diformulare
direttive anticipate su -
limitazioni o cessazioni di
trattamenti medicie sono

. revocabiliin ognimomento. 1l
medico ne deve tzner conto.

02 | GERMANIA :
Lalegge sul biotestamento &

stata approvata nel giugnodel '
. 2009 e prevede cheil

biotestamento sia vincolante
per imedicianche se le volonta

Il biotestamento 2 discxphnato :

daunalegge del 2001 che ha -
introdotto U'esclusione della

punibilita del medico peraver .-
provocatolamorte del malato.

consenziente, qualora perdsi-

- seguono criteri di accuratezza

nella procedura da seguire.

04 | REGNOUNITO
-H«Mental capacity act» &entrato

invigore nel 2007 e prevede che

‘e volonta del paziente siano

nspettate ‘dai sanitari come se

- questosianel pieno delle sue-

facoltd, La dichiarazione -
anticipata pud negare il consenso
alla nutrizione forzata '

05 | SPAGNA

La«legge suidiritti dei pazienti»

approvata nel 2002 definisce una.

- normativa quadro per le comunita

autonome spagnole: da allora17

" hanno legiferato inmateria. - .

~ dovessero significarela morte a6 | USA '
del pamente ' - Alivellofederale esiste dal 1991
il «Patient self determination -
03 | OLANDA - acty che disciplina il cosiddetto

“living’ will". Alcuni Stati federati

- propongono uno schema

semplice egenericoinbaseal -

quale ognuno di propriepugno |
pud indicare le suescelte.In - -

altri Stati si segue invece uno
schema molto dettagliato alla
stregua di un questionario.



