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			Il libro

			Medici al sicuro. Come sopravvivere in ospedale: guida pratica per medici nasce da un’esperienza concreta e da un’urgenza reale, ovvero restituire al medico sicurezza, dignità e autonomia professionale in un sistema sanitario sempre più complesso e conflittuale. Il libro sostiene una tesi chiara: non esiste sicurezza del paziente senza sicurezza del medico. Medici al sicuro è un vero e proprio modello di riduzione del rischio clinico, ma prima ancora è una scelta etica. L’etica non è un valore astratto, non accompagna la medicina, ma la fonda; quando l’etica viene meno, la medicina perde la sua direzione, la sicurezza diventa un’illusione e il rischio clinico diventa sistemico. In un contesto segnato da crisi, conflitti e crescente isolamento professionale, quest’opera non è solo una guida operativa, ma una presa di posizione culturale e umana. Sostenere il medico significa tutelare il paziente e rafforzare l’intero sistema sanitario.
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			Orizzonti

			Uno sguardo sulla sanità del futuro. Sulle competenze e i modelli gestionali imposti dalla pandemia da Covid-19, sui cambiamenti dell’intero sistema sanitario. I professionisti del settore, oggi più che mai, devono possedere conoscenze di alto livello, trasversali e interdisciplinari, perché i campi su cui si gioca la sfida si sono moltiplicati; i modelli, oggi o mai più, devono adeguarsi alle nuove esigenze, rimediando alle carenze emerse.

			“Orizzonti” è divisa in due sezioni: una ospita le esperienze dirette di chi è in prima linea per il cambiamento; l’altra si concentra sui modelli e gli scenari messi a punto per la gestione di emergenze ad alto rischio.
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			Prefazione

			Non è frequente leggere un libro “a due mani” su tematiche giuridiche, con implicazioni etiche e psicologiche, come Medici al sicuro, esposte con tanta semplicità, linearità, spessore contenutistico e aderenza alla struttura antropologica dell’uomo, nella sua triplice dimensione di soma (corpo), psiche (mente-anima) e pneuma (spirito), come individuata da Evagrio Pontico, anacoreta della Cappadocia.

			Un’autrice giurista, per la parte etico-giuridica; un autore psicologo-psicoterapeuta-psicoanalista, per la parte psicologica.

			Lo scopo del libro, apertamente dichiarato dall’autrice, è quello di promuovere una formazione sul campo della prevenzione e della gestione del rischio sanitario, mediante una metodica che accompagna il medico dalla presa in carico alle dimissioni del paziente, con l’accorgimento di mediarne con lui e i [suoi] familiari la portata, sin dal momento formativo del consenso informato.

			La metodica sul campo, in realtà, segna un po’ tutta la lirica del dialogo che l’autrice del libro intrattiene con il lettore per trasmettere esperienze e stati d’animo da lei stessa vissuti negli ospedali, nella triplice veste di giurista specializzata in responsabilità professionale sanitaria, di figlia di un grande medico, un primario chirurgo e di familiare di una grande paziente, la sua mamma laddove il termine grande va declinato in relazione all’impegno sanitario prodigato dall’uno e alla sofferenza patita dall’altra come malata. 

			Anche la fonte di ispirazione della stesura del libro e, più in generale, dell’intero progetto formativo che lo comprende, è apertamente dichiarata dall’autrice, che la indica nella lettura casuale di un testo filosofico di Giovanni Reale: Platone. Alla scoperta della Sapienza segreta.

			Il percorso del libro, nella elevazione etica che lo caratterizza, effettivamente segue la metodica sapienziale della navigazione di Platone verso il Bene: la navigazione, chiarisce l’autrice, rappresenta un percorso che la mente umana deve compiere quando cerca la verità, ossia quando ricerca la vera causa delle cose. Siamo di fronte a una metodica che mette al riparo da sviste grossolane, come quella di Pilato che chiede a Cristo cosa sia la Verità (quid est Veritas?), pur avendola davanti.

			Ogni percorso che si orienta alla ricerca della causa vera delle cose non può che partire dallo pneuma dell’uomo, ossia dal suo Spirito vitale, per proseguire poi verso la sua psiche, elemento soggettivo della condotta, e concludersi nel soma, elemento oggettivo della condotta stessa. È lo Spirito vitale che effettivamente caratterizza l’intima essenza delle cose, in quanto espressione della Creazione, forza ordinatrice che ha tratto Cosmo da Caos, secondo una scala intrinsecamente logica di priorità e di una altrettanta logica seriazione eziologica di causa ed effetti. In questa ottica, la Creazione potrebbe essere vista come quella Grundnorm che, per Hans Kelsen, costituisce la regola primaria e originaria, su cui si basa ogni altra regola, scritta o meno che sia.

			Il libro, nella parte giuridica, ricostruisce il rapporto che intercorre tra il paziente e il medico sia in termini umani che giuridici e, in quest’ultimo ambito, lo riconduce al rapporto obbligatorio (art. 1173 c.c.): il paziente è il titolare di un diritto di credito, basato sull’interesse alla migliore cura possibile; il medico, invece, è il debitore, che assicura, con la sua prestazione sanitaria e, più in generale, con la sua condotta, la soddisfazione di questo interesse (art. 1174 cc). 

			Il bene-valore in gioco è quello della salute. Bene che, per la sua enorme importanza, è collocato dalla Costituzione tra i diritti inviolabili dell’uomo (art. 2 Cost.), come diritto fondamentale della persona umana, l’unico a essere dichiarato tale dalla stessa Costituzione (art. 32). 

			La caratura della salute, sia come bene della vita che come diritto costituzionalmente tutelato, ingenera nel medico particolari doveri di attenzione, il cui corretto adempimento richiede il coinvolgimento di tutto il suo essere, senza limitazioni di sorta alla mera osservanza delle norme di condotta che lo riguardano, come quelle previste nelle linee guida e/o nei protocolli sanitari.

			La relazione umana e quella giuridica del medico con il paziente, nella visione del libro, costituiscono le rette di un binario su cui camminare in costante armonia e sintonia, per prevenire i rischi della professione sanitaria o per gestirli, se insorti.

			Questa coerente, costante sintonia delle linee del binario, costituito dalla relazione umana medico-paziente, da un lato, e dalla regola di diritto, dall’altro, esprime la sola realtà che mette davvero al riparo da una qualsivoglia forma di responsabilità medica (art. 2043).

			L’adempimento dei doveri del medico, seppur individuati specificamente dalle norme che lo riguardano, non esauriscono i suoi reali compiti di cura, la cui effettiva consistenza resta affidata, in ultima analisi, alla sua particolare sensibilità e, quindi, alla capacità del medico stesso di cogliere e valutare bene le circostanze sanitarie del caso concreto, quale esse emergono dal malato. Siamo davanti alla più alta (e più vera) manifestazione sul campo dell’autonomia scientifica e di cura del sanitario.

			Il libro, con la delicatezza espositiva dell’autrice, aiuta davvero tanto a comprendere meglio quali siano i veri doveri del sanitario, al di là di quelli chiaramente (ma anche freddamente) esposti nelle norme che ne regolano la condotta, mediante una dettagliata specificazione del contenuto dei principi generali che l’ordinamento giuridico esprime nei fondamentali doveri di correttezza e buona fede (artt. 1175, 1337 e 1375 c.c.).

			La particolare attenzione riservata dal libro a questi aspetti lo rende particolarmente utile per l’espletamento della professione sanitaria.

			In questa ottica, il potere di cura, che l’ordinamento giuridico attribuisce al medico, va esercitato in conformità al fondamentale interesse del paziente alla migliore cura possibile, nelle condizioni date dal sistema sanitario. E ciò, sin dal primo momento dell’incontro del medico stesso con il malato, mediante il consenso informato, che – come detto – precede ogni prestazione sanitaria. È proprio in questa fase, anzi in quella ancora precedente dell’ascolto del paziente (e, all’occorrenza, dei suoi familiari), che va costruita quella che l’autrice chiama alleanza terapeutica del sanitario con il malato, per offrire quella completezza di informazioni che solamente consente di esprimere un consenso davvero consapevole. 

			Questa alleanza deve perdurare per tutte le altre fasi del percorso del binario su cui si muove la relazione medico-paziente e caratterizza il corretto esercizio del potere di cura. L’autorità che deriva al medico da tale potere può scadere in autoritarismo quando il potere stesso non è più esercitato nell’esclusivo interesse del paziente, ma si rivolge a fini egoistici del sanitario o di altri e determina il venir meno della predetta alleanza.

			Come ben evidenziato dall’autrice nel libro, l’esercizio del potere di cura per fini diversi da quelli corrispondente all’interesse del paziente, innesca un vero e proprio conflitto di supremazia del medico sul paziente che, nella sostanza delle cose, costituisce la reale causa della responsabilità sanitaria, in ogni forma del suo manifestarsi.

			I tentativi di arginare questa responsabilità con strumenti diversi dal ripristino dell’alleanza di cura non solo non raggiungono l’obbiettivo, ma possono aggravare la situazione, favorendo il moltiplicarsi di conflitti di supremazia, a livelli più alti e più gravi.

			In questa ottica, vanno certamente condivisi i rilievi critici del libro alla legge Gelli-Bianco (l. n. 24/2017). 

			Nel dichiarato intento di ridurre il contezioso della responsabilità medica e di offrire una maggiore tutela agli operatori sanitari, la legge degrada il fondamentale diritto alla salute della persona umana a mero interesse dell’individuo e della collettività, così svilendo la relazione medico-paziente, nella sua più intima consistenza funzionale del relativo rapporto obbligatorio che ha a oggetto la prestazione sanitaria, da rendere a beneficio esclusivo del malato.

			Parimenti, vanno condivisi le perplessità dell’autrice verso la c.d. medicina difensiva.

			Anche il fenomeno della medicina difensiva, nella visione del libro, si collega alla rottura dell’alleanza terapeutica del medico con il malato. In base a un processo di immedesimazione del sanitario con il collega che ha subito un’azione risarcitoria, il paziente non è visto più come un alleato, ma come un nemico, ossia come una persona che potrebbe esercitare un’azione risarcitoria, per le scelte terapeutiche operate dal sanitario.

			Gli effetti di un simile alterato rapporto medico-paziente sono davvero devastanti. Il medico, che ha paura per le scelte terapeutiche da compiere, spesso appesantisce il percorso di cura mediante prescrizioni sovrabbondanti, così sperperando anche le esigue risorse del servizio sanitario, già provate dai continui tagli alla spesa sanitaria1. 

			La c.d. medicina difensiva, dunque, non risolve i problemi della responsabilità sanitaria, di competenza dei giudici ordinari, e rischia di aggiungere a essa la responsabilità erariale, di competenza dei giudici della Corte dei conti.

			La paura della responsabilità sanitaria, che si pone alla base della medicina difensiva, nella sua capacità depauperatoria dell’assetto valoriale della professione medica, induce l’autrice a porre una domanda incisiva e penetrante, nell’accostamento – affatto peregrino – del sanitario a una guardia del corpo: affideremmo mai la nostra sicurezza a una guardia del corpo che ha paura? 

			In verità, il diritto alla salute è un diritto complesso, in quando si pone alla base della fruibilità di ogni altro bene e, quindi, anche dell’esercitabilità di ogni altro diritto. Per tale ragione esso richiede una piena ed esaustiva tutela, come giustamente evidenziato dalla Corte costituzionale (sent. n. 88/1979 e consolidato orientamento).

			In questa ottica, a dirla con l’autrice, il diritto alla salute è il diritto garante di ogni altro diritto inviolabile dell’uomo e, in concreto, trova in «chi esercita una professione sanitaria […] il garante [specifico] del patrimonio esistenziale della persona».

			Una simile, fondata considerazione presuppone, in chi espleta una professione sanitaria, la consapevolezza dell’altissimo valore etico-esistenziale al quale egli attende, per un coerente, coraggioso esercizio del potere di cura al medesimo intestato. Il potere di cura, in sostanza, è e deve continuare a essere fonte di possibilità terapeutica e non già di paura per le scelte da compiere.

			I puntuali riferimenti giuridici, normativi e giurisprudenziali (soprattutto della Cassazione) che suffragano i temi trattati nel libro, mostrano la piena armonia che effettivamente deve sussistere tra relazione umana e regola di diritto, nell’espletamento dell’attività sanitaria, e rendono la lettura del libro stesso di sicuro interesse anche per i giuristi (avvocati, magistrati, funzionari amministrativi, ecc.), che potrebbero trarre da essa ulteriori elementi di crescita della loro sensibilità giuridica, per meglio ricondurre a sistema le vicende umane, implicate nella più volte menzionata relazione medico-paziente.

			Le valutazioni giuridiche, così ampie, articolate e aderenti alle realtà degli ambienti medico-sanitari, sono arricchite dalla dimensione psicologica del fenomeno, trattata da un esperto psicologo-psicoterapeuta-psicoanalista nella quale vengono dettagliati i fondamentali della comunicazione interpersonale.

			La formazione psicologica è di vitale importanza nel dialogo tra i medi e gli operatori sanitari tra loro e con il paziente e i suoi familiari.

			Una simile formazione certamente aiuta a creare canoni di consapevolezza nel mantenere in costante sintonia le linee del binario, di cui si è detto poc’anzi, costituito dalla relazione umana, da un lato, e dalla regola di diritto, dall’altro.

			D’altra parte, la dimensione psicologica dell’uomo, fa da tramite tra quella più interna dello pneuma e quella più esterna del soma. Avere dimestichezza con essa, dunque, certamente aiuta a creare forme migliori di corretto esercizio della professione sanitaria e di allineamento della condotta allo spirito di cura.

			Gli aspetti psicologici, insomma, concorrono anch’essi, e con aspetti affatto secondari, a creare Medici al sicuro.

			Un’ultima considerazione: si potrebbe ritenere che il libro esprima valutazioni e considerazioni altamente utopiche. I tempi che stiamo vivendo, improntati a forme sempre nuove e sempre più basse di distopia sociale, inducono a sperare che l’uomo ritorni al più presto ad aspirazioni utopiche di vita, «sia come singolo sia nelle formazioni sociali ove si svolge la sua personalità» (art. 2 Cost.), in piena assonanza con l’espressione massima dell’utopia in sé, costituita dalla persona umana, posta al centro dell’ordinamento giuridico così come del Creato, nella comune convinzione che il sabato è per l’Uomo e non viceversa, ovvero che «la legge non può in nessun caso violare i limiti imposti dal rispetto della persona umana» (art. 32, c. 2, Cost.), secondo le giuste considerazioni conclusive del libro.

			Luglio 2025,

			Fulvio Maria Longavita

			presidente aggiunto onorario della Corte dei conti

			

			
				
					1. Cfr. L. Antonini, Il diritto alla salute e la “spesa costituzionalmente necessaria”, in «Recenti Progressi in Medicina», 114(10), 2023, pp. 590-596, https://www.recentiprogressi.it/archivio/4097/articoli/40940/.

				

			

		

	
		
			Prologo

			Da molti anni, con grande passione, mi dedico a comprendere l’importanza fondamentale dei principi etici nel campo medico, vedendo chiaramente il legame profondo e imprescindibile tra etica e medicina. 

			Da tale studio è nato questo ambìto progetto Medici al sicuro – Danilo Cerri. Esso guida i medici a un esercizio della professione, sicuro e sereno. Questa guida esplora strategie giuridiche per risolvere definitivamente tali rischi, evitando le insidie legali che parte della normativa più recente presenta. 

			Dalla presa in carico sino alla dimissione del paziente, un rivoluzionario percorso blinda ogni singola azione. 

			Gli strumenti utilizzati sono semplici: la Costituzione, il codice civile, un dizionario etimologico della lingua italiana, precedenti giurisprudenziali della Suprema Corte di cassazione, testi aggiornati sulla responsabilità medica e alcune opere filosofiche del passato, oltre la logica, il buon senso e il cuore. 

			Questo scritto nasce dal corso di formazione Medici al sicuro – Danilo Cerri ideato e strutturato con il preciso intento di tracciare una rotta sicura attraverso poche norme, principi generali e concetti giuridici che da sempre tracciano l’alveo naturale della medicina.

			La nostra tradizione giuridica, se compresa nelle sue motivazioni più vere e autentiche, rivela un’universalità capace di rinnovarsi nel tempo. Essa dimostra una perenne sempre nuova feconda attualità.

			Barbara Cerri

		

	
		
			Prima parte. La prestazione sanitaria2

			

			
				
					2 La prima parte del volume è a cura di Barbara Cerri.

				

			

		

	
		
			Introduzione

			1. Esercitare in sicurezza. Possibilità concreta

			È possibile evitare le cause giudiziarie per responsabilità professionale sanitaria? Sì. 

			È, dunque, possibile esercitare questa professione in sicurezza. Ma cosa significa, concretamente, esercitare in sicurezza? La parola sicurezza deriva dal latino sine cura: senza affanno, senza preoccupazione.

			Esercitare in sicurezza significa, quindi, esercitare in assenza di preoccupazione.

			Quale preoccupazione? Proprio quella di incorrere in una causa giudiziaria.

			La soluzione oggi proposta dal sistema è la depenalizzazione per imperizia. Una strada impervia, costellata di insidie. Una forzatura giuridica che rischia di non restituire quella sicurezza che il medico merita. Una soluzione mascherata da illusione. E una protezione apparente non sempre coincide con una tutela reale.

			Propongo, invece, di riscoprire insieme una via sicura, giuridicamente percorribile. Nel frattempo, proviamo a immaginare cosa accadrebbe se gli ingegneri chiedessero di essere esonerati da ogni responsabilità per le loro opere – che si tratti di un ponte, una galleria, un palazzo, un supermercato o una scuola. Oltre a essere giuridicamente impossibile, sarebbe impensabile.

			Ma ancor prima e più semplicemente, lo stesso vale per il codice della strada. A qualcuno verrebbe in mente di non guidare la propria autovettura fino a che non depenalizzano o deresponsabilizzano il codice della strada? Eppure, si guida tranquillamente, senza mai pensare che chi si è appena incrociato possa essere un possibile, probabile, futuro-sicuro-certo accusatore in un processo penale o una controparte in una causa giudiziaria civile. Questo, purtroppo accade spesso a chi esercita la professione sanitaria. E ciò prescinde dalla bona ars medica che può essere anche indiscussa. Ma qualcosa sta creando un vero e proprio corto circuito. È quindi essenziale individuare e comprendere cosa lo crea, e risolverlo. Solo così il medico potrà tornare a vivere con serenità la vita ed esercitare con sicurezza e passione la sua professione senza scorciatoie, ma una chiarezza capace di restituire direzione. Non si tratta di aggiungere regole, ma di ritrovare un orientamento.

			La soluzione risiede nell’ordinamento giuridico, in generale, nei suoi principi etici cardine; in particolare, in tutte quelle disposizioni rivolte a chi esercita una professione protetta e, nello specifico, nelle norme che regolano l’attività sanitaria. Queste indicazioni, contenute nelle sezioni dedicate, rappresentano un riferimento essenziale che ogni professionista deve conoscere così come, molto semplicemente conosce il codice della strada, che a tal riguardo, a nessuno verrebbe in mente di abolire. Ovviamente con le dovute differenze.

			2. Semplicità delle indicazioni

			Le indicazioni giuridiche che il medico è chiamato a rispettare sono semplici e poche nel senso che non richiedono una alta formazione giuridica, ma la disponibilità a fare proprie alcune nozioni fondamentali di diritto, fondate su principi stabili, capaci di orientare ogni condotta in situazioni reali. Sono indicazioni semplici, come avviene normalmente per le cose più importanti della vita. Ed essendo anche logiche, razionali e pragmatiche, esse consentiranno di recuperare quel contatto con la realtà ormai affievolito se non perso completamente.

			3. Un metodo essenziale

			Partiremo dal dato normativo, ne argomenteremo il significato essenziale e lo confronteremo con l’esperienza giurisprudenziale, privilegiando i precedenti della Suprema Corte di cassazione. Da qui trarremo una conclusione, accompagnata da un’indicazione concreta e pratica.

			Il metodo è anche un ritmo cadenzato, un passo alla volta, come quando si cammina su un sentiero di montagna verso una vetta. È il modo più naturale di procedere. Il passo è un’immagine preziosa che, nel percorso che vogliamo compiere, rappresenta quel pensiero che prende forma, quella parola che possiamo pronunciare, o quella azione che possiamo compiere. È così che avvengono i cambiamenti più profondi. E lo faremo insieme – come in montagna, quando si affronta una parete di roccia o in mare, quando si scende in immersione. Passo dopo passo, respiro dopo respiro.

			4. La necessità di una visione d’insieme

			Per raggiungere l’obiettivo di esercitare in sicurezza l’attività professionale è necessaria una visione d’insieme dell’ordinamento giuridico generale e di riferimento. Che cosa significa, in concreto? Immaginare la terra vista da una formica e confrontarla con lo sguardo di un astronauta, che con un solo sguardo la abbraccia interamente. La terra è sempre la stessa, ma tutto cambia quando cambia la prospettiva. Si tratta di un cambiamento cognitivo profondo che consente di cogliere l’unità del sistema giuridico e il valore supremo che esso persegue, la persona umana. Quando questa visione diventa chiara, il quadro si ricompone. La prevenzione e la gestione del rischio smettono di essere un problema, perché l’agire professionale trova naturalmente il proprio fondamento. È una promessa.

			5. Come avviene un cambiamento reale

			Secondo la neuropsichiatra e scienziata, Silvana Quattrocchi Montanaro, nel suo capolavoro, Un essere umano, ogni trasformazione personale attraversa tre stadi fondamentali: l’informazione, la comprensione e il cambiamento. Il primo stadio è l’informazione. Nella misura in cui sapremo accoglierla, potremo comprenderla. Ed è proprio da questa comprensione che prende avvio un primo, importante cambiamento interiore, dal quale nasce un nuovo modo di agire. Solo così diventa possibile trasformare anche l’ambiente che ci circonda, rendendolo più favorevole a noi, all’altro e alla vita. 

			Iniziamo.

		

	
		
			Capitolo 1. La qualità della cura

			1.1. La realtà oggettiva delle cose 

			La prima cosa da fare per evitare di incorrere in una causa giudiziaria per responsabilità professionale è recuperare il contatto con la realtà. Ecco il primo invito che espressamente rivolgo, in quanto collegato al primo concetto fondamentale per un esercizio sicuro della professione medica, il caso concreto. Che cosa è il caso concreto? Sono le reali condizioni del paziente. Immaginiamo un compasso, ne abbiamo appena determinato il centro. Le reali condizioni del paziente sono il centro intorno al quale deve ruotare la prestazione sanitaria, ogni singola prestazione perché sia giuridicamente sicura. Avremmo modo di sviluppare la metafora. 

			Ho appena accennato al divario che spesso oggi impera, negli ospedali tra l’agire professionale e la realtà, divario che deve essere assolutamente colmato. Il dato normativo dal quale partiamo è la Relazione che accompagnò il progetto della Costituzione della Repubblica italiana, firmata dal presidente della Commissione per la Costituzione, Meuccio Ruini, legislatore e padre costituente, e l’articolo 2 della Costituzione. Siamo nel 1947. Leggiamo insieme: 

			Preliminare ad ogni altra esigenza è il rispetto della personalità umana. Qui risiede la radice della libertà. Anzi, della libertà cui fanno capo tutti i diritti. Dopo che tanta efferatezza si è scatenata nel mondo, si avverte realmente il bisogno di riaffermare che i rapporti tra gli uomini siano umani.

			Questo è lo spirito della nostra Costituzione, intorno alla quale ruota l’intero ordinamento giuridico. Tale spirito è subito espresso nel principio generale introdotto dall’articolo 2 della Costituzione, che al primo comma sancisce: «La Repubblica riconosce e garantisce i diritti inviolabili dell’uomo, sia come singolo sia nelle formazioni sociali ove si svolge la sua personalità».

			Ciò che emerge è il valore dell’uomo come persona, a essere considerato il valore supremo sul quale si fonda la Costituzione. È questa la ragione per cui è necessario partire dalla Costituzione, anche quando le obbligazioni di natura contrattuale o extracontrattuale sono disciplinate dal codice civile; in quanto tutto l’ordinamento giuridico ruota intorno alla Costituzione, che lo struttura in profondità e dà forma allo Stato di diritto. Tutte le discipline e gli istituti contenuti nei nostri codici sono, innanzitutto, predisposti a garantire l’attuazione e la tutela dei diritti fondamentali e inviolabili della persona, sanciti dalla e nella Costituzione.

			1.2. La realtà giuridica come espressione della realtà umana

			Dal dato normativo appena citato, si può estrapolare un principio fondamentale. La realtà giuridica coincide con quella umana, anzi la esprime. Questa affermazione non è un’indicazione sentimentale, è una verità giuridica. Giovanni Reale, in Radici culturali e spirituali dell’Europa, lo spiega magistralmente. I diritti fondamentali e i principi sanciti sono posizioni giuridiche essenziali per qualsiasi forma di convivenza sociale. Tuttavia, possono esserlo solo quando sono insiti e riconosciuti come tali nella stessa natura umana di coloro che formano quella comunità. 

			Max Scheler, citato da Reale, afferma: «Mai e in nessun luogo i semplici trattati creano da soli una vera comunità. Essi la esprimono». La Costituzione rispecchia lo spessore ontologico, culturale, etico, morale, spirituale e giuridico di un popolo, che è, a sua volta, immagine riflessa e ingrandita dell’identità dell’uomo, della sua interiorità. Come affermava Platone, lo Stato è l’immagine ingrandita dell’anima dell’uomo. Pertanto, non è la Costituzione a creare il cittadino, ma è lo spirito del cittadino a creare la Costituzione e a renderla effettiva. Tali considerazioni consentono di comprendere anche la ragione sociologica per cui non è possibile cancellare, soffocare o sopprimere un diritto fondamentale o una libertà inviolabile, semplicemente depennandoli da una carta o da un trattato, poiché essi sono impressi nella coscienza millenaria collettiva del popolo e dei singoli. Il principio fondamentale che emerge immediatamente dal dato costituzionale è la centralità della persona umana. Tale essenza non può essere tradita. In nessun caso. 

			1.3. La definizione di ordinamento giuridico

			Esso rappresenta l’insieme delle norme positive e dei principi generali che esprimono i valori attorno ai quali il gruppo sociale, organizzato sotto forma di Stato, si è costituito. Comprende, inoltre, le azioni connesse, finalizzate ad assicurare il conseguimento e la tutela di questi stessi valori. Per comprendere appieno questa definizione, è necessario chiarire innanzitutto che cosa si intenda per diritto positivo. Con questa espressione si fa riferimento alla Costituzione, al codice civile e penale e alla legislazione vigente, ossia alle leggi nazionali, ai decreti legge, ai decreti legislativi, ai decreti ministeriali, alle leggi regionali e ai regolamenti comunali. Quando si parla di azioni connesse al perseguimento dei valori, si intende che, qualora la legislazione vigente – o una sua parte – pur legittimamente orientata al perseguimento di obiettivi amministrativi, finanziari o organizzativi, dovesse entrare in contrasto con tali valori, prevarranno i valori espressi dalla fonte superiore. Eccoci a un principio giuridico fondamentale che può essere di grande utilità per il medico, la gerarchia delle fonti. La gerarchia delle fonti regola l’intero ordinamento, stabilendo un ordine di prevalenza tra le norme e concretizzandosi in una struttura piramidale con la Costituzione al vertice. Come affermavano gli antichi: lex superior derogat inferiori.

			1.4. L’importanza dei valori

			Ma davvero i valori rivestono un’importanza così determinante? Il Dipartimento degli studi giuridici dell’ateneo di Trento ha sublimato questo concetto, affermando: «Per Costituzione si intende l’ordine esistenziale, in quanto appartengono a essa l’essenza dei valori supremi riconosciuti all’uomo». Il vero cardine attorno al quale tutto ruota è, dunque, la persona umana e i suoi valori supremi. Questo rappresenta il primo passo ed è un passaggio fondamentale per comprendere come tornare a riconoscere e valorizzare questi principi, senza paura, anche nell’esercizio della professione.

			1.5. Il valore delle parole

			Da dove iniziare? Dalle parole. Inviolabile significa inviolabile, in nessun caso significa in nessun caso, inscindibile significa inscindibile. Non è dunque possibile modificare ciò che è stato pensato, voluto, ideato e articolato immodificabile, così come irrinunciabile, insopprimibile e molto altro. 

			Qui si coglie la ragione giuridica per cui non è percorribile la strada della depenalizzazione o della deresponsabilizzazione. Ogni tentativo di neutralizzare il rischio giuridico senza affrontarne il fondamento umano e costituzionale è destinato a fallire. Torniamo brevemente alla Relazione introduttiva, per leggere il passo integrale e introdurre un ulteriore concetto: «Preliminare ad ogni altra esigenza è il rispetto della personalità umana. Qui risiede la radice della libertà, anzi della libertà cui fanno capo tutti i diritti. Ma libertà significa anche responsabilità. Infatti, i diritti di libertà non possono essere scompagnati dai doveri di solidarietà, di cui sono l’altro e inscindibile aspetto». Inscindibile.

			Se proseguiamo nella lettura dell’articolo 2 della Costituzione, speculare alla Relazione introduttiva, dal rubricato disposto si evince: «La Repubblica riconosce e garantisce i diritti inviolabili dell’uomo, sia come singolo sia nelle formazioni ove svolge la sua personalità, ma la Repubblica richiede l’adempimento dei doveri inderogabili di solidarietà politica, economica e sociale». Qui emerge il secondo concetto chiave. Laddove esiste un diritto, esiste anche un dovere. Ogni diritto è accompagnato da un dovere corrispondente. Quale dovere? Quello di rispettare quel diritto, soprattutto quando è inviolabile. Ogni libertà porta con sé una responsabilità. Il legislatore qualifica i diritti dell’uomo come fondamentali e inviolabili e i doveri come inderogabili, ossia tassativi, obbligatori e perentori. Il loro significato è chiaro. Devono essere rispettati in modo assoluto e con rigore. Si impone una riflessione. Diritto e dovere, libertà e responsabilità sono profondamente legati. Costituiscono equilibri che restano in armonia solo se mantenuti tali. È soltanto preservando questo assetto che si tutela il patrimonio di valori, diritti e libertà, che ci appartengono e sui quali si fonda la nostra vita. 

			1.6. Il fine dell’attività medica

			Passiamo ora al secondo argomento preliminare. È essenziale definire con chiarezza l’obiettivo di ogni prestazione sanitaria e, più in genere dell’attività medica. Potremmo mai giocare una partita di rugby senza conoscere la linea di meta e credere anche di vincerla? Allo stesso modo, il medico deve avere ben chiaro il fine che deve perseguire ogni prestazione che compie, poiché a esso è collegato il concetto di potestà di cura. Spieghiamolo meglio. In forza del compito che l’ordinamento costituzionale riconosce e attribuisce al medico, esso lo dota del potere di attuarlo. Questo strumento è la potestà di cura. 

			1.7. Il diritto della salute

			La norma di riferimento è l’articolo 32 della Costituzione, il capolavoro dei padri costituenti. La norma per eccellenza che tutela la salute dell’individuo è inserita nella carta legislativa primaria del nostro ordinamento. La conosciamo bene. Nello sci di alpinismo esiste una regola fondamentale; studiare il tragitto e preparare la gita come se fosse la prima volta, anche quando quei luoghi si conoscono molto bene. Lo ricordo perché il rischio maggiore, in montagna, nasce da ciò che si ritiene di conoscere già molto bene, un luogo, una gita, un percorso che sembrano uguali da sempre. Leggiamo questa norma come fosse la prima volta. «La Repubblica tutela la salute come diritto fondamentale dell’individuo e interesse della collettività. Nessuno può essere obbligato a un determinato trattamento sanitario se non per disposizione di legge. La legge non può, in nessun caso, violare i limiti imposti dal rispetto della persona umana».

			1.8. Gerarchia del diritto sull’interesse

			La salute è un diritto fondamentale dell’individuo che deve essere contemperato con l’interesse della collettività. È importante notare che, mentre all’individuo è riconosciuto un diritto fondamentale, la collettività è portatrice di un mero interesse che, peraltro, può essere espresso soltanto attraverso la legge. Qui emerge un punto decisivo. La legge non può, in nessun caso – e nessun caso significa davvero nessun caso – violare i limiti imposti dal rispetto della persona umana.

			Esiste, dunque, un preciso ordine gerarchico. Premettendo, che normalmente il diritto prevale sull’interesse, qualora, come in questo caso, l’interesse della collettività sia espresso attraverso la legge, esso prevale sul diritto individuale, con un limite assoluto. La legge non può violare, in nessun caso, il rispetto della persona umana. Tale rispetto costituisce il limite invalicabile di ogni scelta legislativa e politica.

			1.9. La visione dei padri costituenti 

			Riflettiamo sulle parole del professore Stefano Rodotà, che ci illumina sul motivo per cui i nostri padri costituenti, veri visionari, subordinarono anche la legge, ossia il potere legislativo e quindi il potere politico, al rispetto della persona umana. Questa scelta riflette la profondità della loro visione, che poneva il rispetto della persona al centro di tutto l’ordinamento giuridico.
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