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Diritto all

o Art. 32 Cost.."La repllbblica tutela a
salute come fondamentale diritto
dell’individuo e inter@sse della collettivita’
e garantisce cure gratuite agli indigenti.
Nessuno puo’ esseré obbligato ad un
determiaato trattamento sanitanosSe iR
per disposizione di legge.La legge non

puo’ In nessun caso Mblare 1 limiti Imposti
dal rispetto della p a umana”.

ISalute



Diritto all ISalute

e Cod. Deont. dell’'Infe@miere, art.6, 2008:
“L’'Infermiere riconosge la salute come

bene fondamentale della persona e
Interesse della colletlivita e si impegna a

Htelarla con attivita di prevenzm e, cura,
palliazione e riabilitazi

ne.”
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Codice di Deontologia Medica (2006),Art. 3

Doveri del medico:

“Dovere del medico e
salute fisica e psichica @ell’'Uomo, e Il sollievo
della sofferenza nel rispetto della liberta e della

eta, di sesso, di etnia, digeligione, di nazionalita,

di condizione sociale, eologia, omissis... “

tutela della vita, della




Diritto alla Salute e A Eodeterminazione

o Art. 13 Cost (1948): lla liberta personale e
Inviolablle...

|l “vizio” Ippocratico della medicina: dal
rapporto paternalistiégo con Il paziente, al
binomio partecipato @urante-paziente.

o iConvenmonc di Ovietlo (1997 ——

'autodeterminazione el supporto a

persone con limitazi@fi/handicap mentali o
nsichicl...
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OMS, Carta di Ottawa, €anada, 1986:

“La promozione della S@lute e il processo che
conferisce alle popolazi@ni | mezzi per
assicurare un maggior eontrollo sul loro
livello di salute e migli@rarlo. Omissis...la

wsura In G gruppo_lq_.%_
Individuo possono, da unglato realizzare le

proprie ambizioni e soddi§fare | propri
bisogni e dall’'altro, e rsi con 'ambiente ed
adattarsi a questo.”
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e Unesco, Dichiaraziofle Universale Diritt
dellUomo,19 Ott 20098, Art.5: "L’autonomia
delle persone di prendere delle decisioni,
assumendosi la resp®nsabilita di tall
decisioni e rispettando I'autonomia altrul,

‘deVe"EssEre rispettata. ...omiSSiS  m—
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Cod. Deont. Infermierefart.4 , 2008:
L’Infermiere orienta la Wa azione al bene
dell’assistito, di cul attiva le risorse
sostenendolo nel raggidngimento della maggior

autonomia possibile, afiche quando vi sia
disabiliremsWeantaggio, flagilita.” EEE—
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Art. 38 Codice di De@ntologia medica,
(2006):
“ 1l medico deve attenersi, omissis..., alla
volonta liberamente @spressa dalla
persona di curarsi e @eve agire nel rispetto
‘dellamaigmita, della liberta e autonoF A amm—

della stessa.”



Diritto alla Salut € consenso

F
nsenso volontario del

ente necessario:; cio
hteressata abbia la

senso, sia in condizioni di
celta senza l'intervento di

, Inganno, costrizion e,

forma di -

e abbia
egli elem

e in grado di prendere
decisione ...

e Codice di Norimberga: “I
soggetto umano e assoluta
presuppone che la person
capacita legale didareilc
esercitare il libero potere di
alcun elemento di forza, fro
sopraffazione o altra ulterio

MO coercizion
comprensio

dell’esperienza, tanto da es

una consapevole e illumi
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F
omo e la biomedicina -

ata in Italia con Le © gge
senso; Articolo 5 —

Convenzione sui Diritti dell’
4 Aprile 1997, (Oviedo) rati
n. 145/2001(Capitolo Il — C
Regola generale):

“* Un intervento nel campo d
effettuato se non dopo che
dato consenso libero e info
tho una info

scopo e sulla natura dell’int
conseguenze e | suoi rischi

In qualsiasi momento, libe
consenso.”

la salute non puo essere
persona interessata abbia
ato . Questa persona

persona interessata puo,
nte ritirare il proprio
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ol
* Unesco, Dichiarazione Univ@rsale Diritti del’'Uomo, 19
Ott 2005, Art.6:
“Qualsiasi intervento medic
e cura deve essere eseguit
preventivo, libero e informa

basato su informazioni ade

» Non esiste un potere di rap
to al sogget

ai fini prevenzione, diagnosi
con il consenso

della persona coinvolta,
ate.”

esentanza del prossimi

titolare del elinitio el

(per | soggetti minori o
ire) non v’e’ familiare che
razione ai fini della

e altrul.
__

consentire.

o Eccettuati i genitori ed il tut
comunque incapaci di con
sia dalla legge preso in CO
possibilita’ di consentire iIn n



Diritto alla Saluté e Consenso

- = . - . »
Validita del

« informato : (personalizzato, comprensibile, veritiero, obiettivo,
esaustivo: indicazioni-rischi-alterfiative-complicanze-conseguenze
non intervento.

e consapevole

. iersonale (titolare del diritto)

» specifico
e preventivo e attuale
e revocabile
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LA CABACITA"

 Laregola deve essere che la capacita dei malati venga

presunta come conservata @§no a prova contraria.

* La capacita deve essere sempre considerata come
relativa al compito che la p@fsona ha di fronte (una
decisione in favore di un tratamento con un profilo di

JalioNiSERIoNeN 2SS0 beneficl® richiede UANVENIGTEmm—
capacita superiore rispetto na decisione per un
trattamento con basso risc alto beneficio).

e La capacita puo variare ne PO, Sia in
decrescendo che in cres
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F
L 'unica situazione in cul Si
lone del consenso e' la

e La situazione di emergenz
puo' prescindere dall'acqui
situazione di emergenza vela, in cui il paziente o non e’
In grado di consentire (perclle' incosciente o in
condizioni fisiche che gli im@ediscono di intendere e di
volere), o la necessita' dell'iitervento sanitario €'
talmente urgente che non vile' neppure il tempo per

Wuatamente INbaziente an%

e E’legittimo agire in tali casi za il consenso in quanto
si realizza una condizione tato di necessita” (art. 54

C.P.).
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F
« TSO: Trattamento SanitarigfObbligatorio Art. 33 L egge

833//8

“Gli accertamenti ed 1 tratteamenti sanitari sono di norma
volontari”

Trattamenti sanitari obblgatori sono ad esempio le
vaccinazioni obbligatorie, il ricovero disposto dall’farita
Sanitaria per | soggetti, affétti da malattie infettre diffusive
-0 malattiemwenerce in fase @i contaglosrue
cure, nonche, secondo la previsione specifica delld80/78,
pol ripresa dalla L. 833/78, Il8ficovero per personedté da
malattie mentali.
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F

Il Trattamento SanitarigObbligatorio per
malattia mentale puo prévedere che le cure
vengano prestate in cofidizioni di degenza
ospedaliera solo se esistano:

 Alterazioni psichiche talijda richiedere urgenti

Interventi terapeutici
- 'Selglisstessinon vengaflo accettatifdallinfenmo=
* Non vi siano le condizioflle le circostanze che

consentano di adottar pestive ed idonee
misure sanitarie extraospedaliere




Diritto alla Salut . ogni giorno.

F

 Dal dentista: e necessario somministrare
anestesia per esegulfe un
estrazione...bisognalicomprendere
adeguatamente il ris@hio legato
all’anestesia, alla pracedura chirurgica,
‘alle"evemiali compli€anze; cosa'comporta
I'eventuale rifiuto allaj@restazioni.
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 Una persona anziand cadendo si procura
una frattura di femorg. La frattura pur
composta necessita @i intervento
chirurgico per essergridotta, per
consentire la ripresafdella mobilita.
iAterEmto, che va Compreso richietiemss
anestesia...puo essele evitato, accettando
di non deambulare Ischi annessi ad
una frattura...
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. ogni giorno.

 Una persona con limitazioni, non puo
recarsi a ritirare la SWA Cartella
Clinica...Perché gualcuno possa farlo e
necessaria una dele@a valida, quindi
prodotta da personaihel pieno possesso

‘dellesswesfacolta. ..



