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Aspetti del tema

a)Versante etico

b) VERSANTE CLINICO

c) Versante giuridico

d)Versante Teologico



Perché il fine vita  è oggi una questione tanto 
dibattuta?

• Ragioni culturali (mondo occidentale)

•                      Cambiamenti sociali ed economici

• Cambiamenti  scientifici e tecnologie 
biomediche



Tecnologia biomedica

 In una Unità di Terapia Intensiva (ad es.)

Chemioterapici e tutta la gamma di farmaci in 
uso

Circolazione extracorporea

Ventilazione assistita
Invasiva e non-invasiva

Alimentazione e idratazione



Situazioni “nuove” che richiedono DECISIONI

• Patologie neurodegenerative

• Traumi

• Pz. Oncologici

• …….
Di fronte a situazioni dove sia

impossibile la restitutio ad integrum,

ma sia invece possibile mantenere “in vita”

il paziente, nasce la possibilità di una SCELTA.



CHI PUO’ COMPIERE LA SCELTA?
Attore Obiezione

La scienza medica/ i medici curanti  Si tratta di condizioni in cui l’oggettività 
del giudizio scientifico NON intercetta il 
problema della ACCETTABILITA’ della 
situazione per il paziente.

La legge dello Stato Deve trattarsi di una legge capace di 
tenere conto della pluralità di posizioni 
etiche presenti nei nostri Paesi 
globalizzati.

L’etica ……QUALE?

La religione …………………………..QUALE????

…E IL PAZIENTE?



Tre (quattro) temi da affrontare

• DISPOSIZIONI ANTICIPATE DI TRATTAMENTO

• EUTANASIA

• SUICIDIO ASSISTITO

• EARLY PALLIATIVE CARE/sedazione term.



La Legge 219/2017
in vigore dal 31 gennaio 2018

• La legge

• Prevede che le disposizioni di trattamento del 
paziente siano rispettate da parte dei curanti

• Che sia possibile assumere decisioni anche in 
merito a nutrizione e idratazione, che sono atti 
terapeutici e non semplice sostegno vitale.



• Consenso informato

• Esonero di responsabilità civile o penale del 
medico che rispetta le DAT (il pz. Non può 
richiedere trattamenti contrari alla legge, alla 
deontologia…)

• Strutture sanitarie

• Tempo di cura

• Divieto di ostinazione nelle cure

•  (sedazione palliativa profonda)



Definizioni

• Eutanasia: atto medico che intenzionalmente 
conduce il paziente ad exitus, su sua richiesta 
volontaria e competente, attraverso 
somministrazione di farmaci.

Da non confondere con la sospensione delle 
cure o la astensione dall’iniziarle in quanto 
valutate “accanimento terapeutico”



• Suicidio assistito: atto con cui un individuo si 
procura exitus in modo rapido e indolore con 
assistenza medica.



Early palliative care

• Presa in carico globale del paziente e della sua 
famiglia

• Sedazione  “terminale” profonda.



Sviluppi recenti

• La Corte d’assise chiede alla Corte 
costituzionale di elidere la seconda parte 
dell’articolo 580 (istigazione e aiuto al suicidio)

• Proposta emendamento o Legge su suicidio 
assistito. (Prevista 24 settembre)



TEMI IN DISCUSSIONE

• “La vita è un dono”… quindi … disponibile?

• Esiste una “legge naturale” capace di orientare 
le decisioni di tutti/e?

• Quali argomenti a favore della scelta 
autonoma di un essere umano rispetto alla 
propria vita/sofferenza/morte?



• Qualcuno ha diritto di interferire con le scelte 
individuali rispetto al momento del proprio 
trapasso?

• Il senso o il non-senso del dolore possono 
essere “regolamentati”?

• Come può comportarsi la Legge dello Stato di 
fronte alla pluralità degli orientamenti etici?



Orientamenti di fronte alla sfida etica

• Laicista: il rapporto medico/paziente tende ad 
essere considerato simmetrico

• Magistero chiesa cattolica: idea guida di una 
legge naturale, universale, da far rispettare a 
persone da tutelare

• Orientamento protestante: garanzia per 
ciascuno della libertà di disporre di sé 
responsabilmente



E’ proprio vero che per il cristianesimo la vita 
è sempre indisponibile?

• «Chi crede in me anche se muore vivrà, 
chiunque vive e crede in me non morirà mai» 
(gv 11,25-26)

• «La mia carne e il mio cuore vengono meno 
ma Dio è rocca del mio cuore e mia parte di 
eredità in eterno» Sal 73,26

• «Vivere è Cristo, morire un guadagno» Fil 
1,20-21



• Abimelec si fa uccidere da un servo (Gd 9,54)

• Sansone Gd 16,26-31

• Saul ISam 31,4-6

• Achitofel IISam 17,23

• Zimri Ire 16,18

• Giuda Mt 27,5
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