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C onsiderando il toni del confronto sull’eutanasia ho pensa-
to a lungo se intervenire o meno alla fine dopo l’ennesimo
intervento e proprio perché chiamato in causa ritengo sia

opportuno proporre il mio punto di vista. Partiamo dal Codice de-
ontologico. È innanzitutto importante ricordare che noi medici
dobbiamo osservare il codice deontologico che ci siamo impegna-
ti a conoscere e rispettare.

Cosa ci dice il Codice? L’ultima versione, del 2006, è lapidaria
nei confronti dell’eutanasia. L’articolo 17 recita infatti “Il medico,
anche su richiesta del malato, non deve effettuare né favorire trat-
tamenti finalizzati a provocare la morte”: meno di due righe di
testo… Sembrerebbe tutto semplice: il medico non può delibera-
tamente provocare la morte. In realtà, come molto spesso accade
nella nostra professione, non è tutto così immediato ed evidente.
Nell’articolo 39 il codice tratta in maniera molto più ampia l’assi-
stenza al malato con prognosi infausta. In sintesi, invita il medico
a improntare la propria opera per risparmiare inutili sofferenze fi-
siche ma anche psichiche e assicurare alla persona la tutela della
qualità della vita, per quanto reso possibile dalla malattia, ma so-
prattutto la dignità anche nelle fasi più avanzate di essa. Quindi
evitare sofferenze inutili e garanzia della dignità della persona.

Concetti molto forti e condivisibili. Alla fine dell’articolo viene
ancora chiamato in causa l’arbitrio del medico: in caso di com-
promissione dello stato di coscienza egli deve proseguire nella te-
rapia di sostegno vitale finché ritenuta ragionevolmente utile evi-
tando ogni forma di accanimento terapeutico. E qui sorge il pro-
blema interpretativo e di conseguenza di coscienza. Fino a quan-
do è ragionevole proseguire nel somministrare un sostegno vitale
e soprattutto cosa intendiamo per sostegno vitale. Nei pazienti
che dipendono da ventilatori meccanici o apparecchi di sostegno
del circolo, il sostegno vitale è evidente, tecnologico, se vogliamo
ingombrante, è la classica “spina da staccare” , il paziente dipen-
de da una macchina, la spengo e lascio alla natura fare il suo cor-
so. Ma il sostegno vitale è anche l’idratazione e l’alimentazione
parenterale… in pratica dare da bere e da mangiare.

Secondo alcune correnti di pensiero anche questo è terapia,
quindi atto medico e non di assistenza alla persona, e quindi
nell’accanimento terapeutico. Il problema dell’eutanasia si colle-
ga strettamente con le dichiarazioni anticipate di volontà, oggetto
di un disegno di legge dimenticato in qualche angolo del Parla-
mento. In pratica qual è o meglio era lo spirito di questa proposta
di legge? Molto pragmaticamente, dava carattere di legge dello
Stato all’articolo 38 sempre del codice deontologico: il medico de-
ve attenersi alla volontà liberamente espressa della persona di cu-
rarsi o meno e deve agire nel rispetto della dignità, della libertà e
autonomia della stessa. Anche in questo ambito, tuttavia, viene la-
sciata la discrezionalità al medico.

Infine il medico viene invitato, se il paziente non è in grado di
esprimere la propria volontà, a tenere conto di quanto manifesta-
to dallo stesso in modo certo e documentato. Ed è proprio sul do-
cumentare la volontà della persona che si occupa il disegno di leg-
ge. Nel 2009 come Ordine abbiamo organizzato un congresso vol-
to proprio a condividere assieme alla magistratura gli elementi da
definire per rispettare la volontà e la dignità della persona nei mo-
menti finali della propria esistenza.

Qual è la mia opinione? Il medico deve spesso prendere decisio-
ni e operare scelte difficili ed impegnative. Ci muoviamo molte
volte su di uno stretto crinale, ossia fra l’accanimento terapeutico
da un lato e dall’altro l’abbandono terapeutico: entrambi sono
violazioni del codice deontologico. Certamente dobbiamo rispet-
tare la dignità e la volontà della persona. La risposta standard non
l’ho come penso non l’abbia nessuno, ogni caso è differente da un
paziente all’altro. Esiste tuttavia, per tutti, un unico comune de-
nominatore che si chiama “alleanza terapeutica”. L’alleanza tera-
peutica è fatta di fiducia. Ecco, penso che noi medici dobbiamo
tendere a stipulare questo patto con tutte le persone che si affida-
no a noi. Per farlo, occorre comunicazione chiara ed empatica,
ascolto attivo e curiosità nei confronti dell’altro, delle sue esigen-
ze e dei suoi bisogni globali, clinici e psicologici.
 *Presidente dell’Ordine dei Medici Chirurghi ed Odontoiatri della
Provincia di Trieste
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Eutanasia: necessario un patto
tra il medico e il paziente

CLAUDIO PANDULLO*
L ’unico figlio, don

Giacomo, aveva voluto
che la cassettina di legno,

con le lettere del padre, venisse
deposta sulla bara della
mamma, novantaseienne,
venuta a mancare il giorno
prima.
Aveva voluto così quale gesto
d’amore estremo verso sua
madre la cui esistenza era stata
segnata dall’attesa. Aveva atteso
il figlio, avuto dal giovane
marito, amato tra una licenza e
un permesso breve rilasciati dal
Comando e che non si stancava
di scriverle per raccontare la vita
del “fronte” e per sognare
assieme a lei su come sarebbe
stato il bimbo.
Mamma, aveva atteso anche lui,
il giovane soldato, che non le
scriveva più dall’Albania o dalla
Grecia, ma dalla Russia dove era
stato trasferito assieme a tutta la
Divisione, la Julia, di giovani
lanciati all’attacco di un Paese

completamente sconosciuto
che da subito si sarebbe rivelato
ostile agli invasori.
Aveva scelto, Antonietta, di
continuare ad attenderlo anche
quando parenti e amici si erano
decisi, alla fine degli anni ’40, a
trasferirsi in Argentina, a
Cordoba, per vincere
definitivamente la miseria che
da sempre li opprimeva e che
alla fine del conflitto mondiale
non dava ancora tregua alla
popolazione stremata dalle
privazioni. E se fosse ritornato?
E se non avesse trovato nessuno
ad attenderlo...lei e il piccolo
Giacomo?
I vecchi in Chiesa, i pochi
ancora in vita, ritornati, ormai
benestanti, dopo alcuni
decenni, da Cordoba,
ricordavano di lei la fermezza, la
determinazione, la fedeltà a
quell’unico amore le fattezze del
quale cercava di indovinare
giorno dopo giorno nel figlio

tanto amato.
Raccontavano del suo ostinarsi
ad attendere colui che non
sarebbe ritornato e che
continuava ad immaginare
bisognoso di cure e di affetto.
Tutto il paese era là, nella
piccola chiesa, a pregare per
l’incredibile donna,
testimonianza viva di fede
cristiana e di un amore che
trascende l’umano.
“Vent’anni fa ha smesso di
attendere. Ha, però, continuato
a pregare, non più per il ritorno
ma per la pace di papà che
avrebbe voluto veder
invecchiare accanto a lei”. Non
è stato così. A noi l’immagine di
un amore troncato ma non
vinto.
La preghiera e il canto
accompagnano la liturgia che
invoca con insistenza quella
pace che un giorno, finalmente,
prenderà casa presso gli uomini.
Buona domenica.

VITA DI PREGHIERA
IN ATTESA DEL FIGLIO
CHE NON RITORNA
di DON MARIO VATTA

TRIESTE VOLTI E STORIE

ROBERTO
Da allora sono trascorsi 50 anni. Tanti auguri con
affetto. Baby

CLAUDIO E BRUNA
Quarant’anni insieme, avanti così. Auguri di
cuore da Tava, Paolin e Marzio
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