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Sabato, 20 marzo 2004
Ilustri Signore e Signori!

1. Saluto molto cordialmente tutti voi partecipanti al Congresso Internazionale "Life-Sustaining
Treatments and Vegetative State: Scientific Advances and Ethical Dilemmas". Un saluto particolare
desidero rivolgere a Mons. Elio Sgreccia, Vice-Presidente della Pontificia Accademia per la Vita,
ed al Professor Gian Luigi Gigli, Presidente della Federazione Internazionale delle Associazioni dei
Medici Cattolici e generoso paladino del fondamentale valore della vita, il quale s’é fatto

amabilmente interprete dei comuni sentimenti.
[Omissis] ...

4

In particolare, vorrei sottolineare come la somministrazione di acqua e cibo, anche quando
avvenisse per vie artificiali, rappresenti sempre un mezzo naturale di conservazione della vita, non
un atto medico. Il suo uso pertanto sara da considerarsi, in linea di principio, ordinario e
proporzionato, e come tale moralmente obbligatorio, nella misura in cui e fino a quando esso
dimostra di raggiungere la sua finalita propria, che nella fattispecie consiste nel procurare

nutrimento al paziente e lenimento delle sofferenze.

L'obbligo di non far mancare "le cure normali dovute all'ammalato in simili casi” (Congr. Dottr.
Fede, lura et bona, p. IVV) comprende, infatti, anche I'impiego dell'alimentazione e idratazione (cfr
Pont. Cons. «Cor Unum », Dans le cadre, 2.4.4; Pont. Cons. Past . Operat. Sanit., Carta degli
Operatori Sanitari, n. 120). La valutazione delle probabilita, fondata sulle scarse speranze di
recupero quando lo stato vegetativo si prolunga oltre un anno, non pu0 giustificare eticamente
I'abbandono o l'interruzione delle cure minimali al paziente, comprese alimentazione ed idratazione.
La morte per fame e per sete, infatti, € I'unico risultato possibile in seguito alla loro sospensione. In
tal senso essa finisce per configurarsi, se consapevolmente e deliberatamente effettuata, come una

vera e propria eutanasia per omissione.



A tal proposito, ricordo quanto ho scritto nell'Enciclica Evangelium vitae, chiarendo che "per

eutanasia in senso vero e proprio si deve intendere un'azione o un‘omissione che di natura sua e
nelle intenzioni procura la morte, allo scopo di eliminare ogni dolore"; una tale azione rappresenta
sempre "una grave violazione della Legge di Dio, in quanto uccisione deliberata moralmente

inaccettabile di una persona umana” (n. 65).

Del resto, & noto il principio morale secondo cui anche il semplice dubbio di essere in presenza di
una persona viva gia pone I'obbligo del suo pieno rispetto e dell'astensione da qualunque azione

mirante ad anticipare la sua morte.
... [omissis]

7. Hlustri Signore e Signori, in conclusione vi esorto, come persone di scienza, responsabili della
dignita della professione medica, a custodire gelosamente il principio secondo cui vero compito

della medicina e di "guarire se possibile, aver cura sempre" (to cure if possibile, always to care).

A suggello e sostegno di questa vostra autentica missione umanitaria di conforto e di assistenza
verso i fratelli sofferenti, vi ricordo le parole di Gesu: "In verita vi dico: ogni volta che avete fatto

queste cose a uno solo di questi miei fratelli piu piccoli, I'avete fatto a me" (Mt 25,40).

In questa luce, invoco su di voi I’assistenza di Colui che una suggestiva formula patristica qualifica
come Christus medicus e, nell’affidare il vostro lavoro alla protezione di Maria, Consolatrice degli

afflitti e conforto dei morenti, a tutti imparto con affetto una speciale Benedizione Apostolica.
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