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Caffarra: e omiss

DA BOLOGNA STEFANO ANDRINI

e una legislazione
(( s civile rinunciasse al
principio chelavita
umana é un bene che non é a
disposizione di nessuno, legit-
timando il suicidio assistito o
Pabbandono terapeutico, to-
glierebbe uno dei pilastri, anzi
lacolonna portante di tutto'e-
dificio spirituale costruito sul-
la base del riconoscimento del-
la dignita della persona. Sareb-
be questione di tempo, ma la
rovina sarebbe totale». Lo ha
detto il cardinale Carlo Caffar-
ra intervenendo al convegno
"Dall’alba al tramonto della vi-
ta: decidere in medicina", pro-
mosso dall’Associazione medi-
ci cattolici italiani, sezione di
Bolognainsieme a "Medicinae
persona” e alla "Confraternita
della Miseri-
cordia.
Nella prima
parte del suo
intervento
Parcivescovo
hasintetizza-
to il concetto
di dignita
della perso-
na, ovvero «il
modo di es-
sere proprio
dellapersona
in quanto
dotatodiuna
posizione e-
minente nei
gradi dell’es-
sere: essere
qualcuno &
pili che esse-
re qualcosa.

Ma non solo.

Dignita indi-

ca anche esi-

genza di es-

sere ricono-

sciuta nella

sua eccellen-

Za e superio-

rita. Letica e

il diritto sono

le scienze di questo riconosci-
mento: di cio che esso implica
e comporta».

Caffarra ha poi affrontato la
questione della «dignita nel
morire» che & diventata nella
cultura post-moderna unnon-
senso. «Nel sentire comune —
ha osservato — morire & sem-
plicemente cessare di vivere: &
crepare. Si va facendo strada
oggil'idea che 'unica nobilita-
zione della morte e di attri-
buirla pienamente all’autode-
terminazione del singolo, sia at-
tuale (suicidio puro e sempli-
ce) sia anticipata (suicidio assi-
stito)». Una nobilitazione, ha
aggiunto «inserita nel dibattito
assai acceso circa un’eventua-
le legislazione - che oggi & di-
verntata necessaria - sulla fine
della vitar.

A questo proposito il cardinale
ha sottolineato che «il pruden-
te discernimento fra interven-
ti terapeutici che hanno il pro-
filo dell’accanimento terapeu-
tico o di terapie proporzionate,
rientra nel diritto di ogni per-
sona di vivere una vita degna,
che non esclude anzi com-
prende laccettazione della
morte». Ma anche che «é ne-
cessario distinguere nettamen-
te fra terapia (dovuta con le ne-
cessarie distinzioni) e cura del-

la persona (idratazione, ali-
mentazione, pulizia). Quest’ul-
tima e sempre dovuta, e la sua
omissione avrebbe eticamen-
te, e spero anche giuridica-
mente, il profilo dell’omicidio».
Nella parte conclusiva del suo
intervento Caffarra haricorda-
to le caratteristiche di una mor-
te degna. «Quella di chi ha as-
sicurata la cura della propria
personacele terapie proporzio-
nate. Di chi puo godere delle
cosiddette "cure palliative”, de-
stinate a rendere pil1 sopporta-
bile la sofferenza nella fase fi-
nale della malattia. Anche me-
diante il ricorso a tipi di anal-
gesici e sedativi che hanno col-
lateralmente I'effetto di abbre-
viare la vita e perdita di co-
scienza. Quelladi chie accom-
pagnato dall’attenzione amo-
rosa e costante di altre perso-
ne». Al con-
trario «& una
morte inde-
gna quella di
chi viene pri-
vato delle te-
rapie propor-
zionate e del-
la cura della
sua personao
viene sotto-
posto ad ac-
canimento te-
rapeutico. O
viene abban-
donato nella
sua solitudine
di fronte alla
morte».
«lInuclec del-
la Dichiara-
zione univer-

sale dei diritti
dell'uomo»,
ha poi ricor-
dato Luciano
Eusebi, do-
cente di dirit-
to penale «&
che ogni indi-
viduo conta
non in funzio-
ne del giudi-
zio sulle sue condizioni esi-
stenziali ma in quanto esisten-
te. Ecco perché l'inizio e la fine
della vita chiamano in causa il
principio dieguaglianza e han-
no a che fare con la costruzio-
ne stessa della democraziar.
Con la sentenza della Cassa-
zione sul caso Englaro, ha ag-
giunto «si e affermato che I'u-
nico criterio che puo guidare
scelte delicate & il riferimento
formale al consenso. Addirittu-
ra giungendo alla legittimazio-
ne diunasottrazione che attie-
ne a qualcosa che non ha nul-
la di terapeutico ma che rap-
presenta qualcosa di cui ogni
individuo necessita per vivere:
I'alimentazione e l'idratazio-
ne». «Su questa materia — ha
proseguito il docente — il dirit-
to aveva fissato un punto di e-
quilibrio: non riconoscendo
ammissibili da una parte rela-
zioni perlamorte edall’altraun
oltranzismo terapeutico». Que-
sto equilibrio, ha concluso Eu-
sebi, si & rotto. «Ora un giudice
pud applicare direttamente u-
na lettura forzata di un princi-
pio costituzionale ('articolo 32
non prevede in alcun modo che
la relazione tra medico e pa-
ziente posa essere per la mor-
te) trascurando il diritto vigen-
te e bypassando il legislatore».
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«Distinguere nettamente

fra terapia (dovuta con

le necessarie distinzioni)

e cura della persona (idratazione
e alimentazione)

PVintervento

AMCI EMILIA Larcivescovo di Bologna

«Mulla puo giustificare al Cop\(egno locale del

QU e sonanng Medici cattolici: «Sarebbe

«Eventuali dichiarazioni .

anticipate di volonta Cslul la rovindae Verrebbe

trate o | i

Sl meno una delle colonne

comportare obblighi o por{anu, se una

rendere lecita una . . .

decisione sulla vita di una legISIaZIOne civile

L rinunciasse al principio

e chelavitaumana

documento congiunto | N «

Ar&cir@sssoc’iaziogg medici eunbenechenonea

cattolici) sezione di . .. .

Bologna, Medicina ¢ disposizione di nessuno,
39 6 t 'ta ® 3 ® ® ® &

sl legittimando il suicidio

al termine del convegno assistito ol’abbandono

“Dall’ alba al tramonto .

della vita”. «Nessun cavillo terapeuthO»

giuridicoy ha ribadito la
nota «potra giustificare la
condanna a morte e
lomicidio di Eluana
Englaro. Non sta né al
giudice, né tanto meno al
medico togliere quanto e
necessario per vivere,
come si avrebbe privando
dell’alimentazione e
dellidratazione il malato
anche se inguaribile,
Soddisfare queste esigenze
di base anche
artificialmente, non
costituisce accanimento
terapeutico, quale si
avrebbe invece praticando
terapie sproporzionate,
Anche il malato giudicato
inguaribile va curato e
trattato come persona con
amore. La vera alleanza
terapeutica tra medico e
malato noh puo essere per
la morte, ma per la vita ed
esclude che il medico
diventi puro esecutore di
volonta altrui o possa
?artecipare a qualungue
'orma di eutanasia, attiva o
passiva».
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