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1. Il rumore di fondo del fine vita. Nelle mani di un Parlamento sordo

Sono trascorsi due anni da quando il Parlamento fece scadere il tempo concesso dalla Corte

costituzionale per riempire il profondo vuoto normativo intorno al suicidio assistito, prima di
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pronunciarsi sul noto caso di Dj Fabo e di Marco Cappato, tesoriere dell’Associazione Luca

Coscioni, finito a processo per aver aiutato a morire l’ex dj in una clinica in Svizzera.

L’ultimo tassello sul tema dell’aiuto al suicidio era stato apposto dalla scriminante ad hoc

introdotta dalla Corte Costituzionale con sentenza n. 242/2019, un unicum nel panorama delle

cause di non punibilità, coerentemente con le fattezze del tema del fine vita, un universo dai

confini tutt’altro che agevolmente individuabili, al limite tra etica e biodiritto.

Nell’ormai celebre caso Cappato, i giudici costituzionali, con la sopra menzionata pronuncia

avevano dichiarato la parziale incostituzionalità dell’art. 580 c.p. nella parte in cui non esclude

la punibilità di chi ha agevolato l’esecuzione del proposito suicida di  una persona tenuta in vita

da trattamenti di sostegno vitale e affetta da una patologia irreversibile, fonte di sofferenze

fisiche o psicologiche reputate intollerabili.

Tale incostituzionalità trova supporto, a sua volta, nella ratio della Legge sul testamento

biologico, l. 22 dicembre 2017, n. 219, imperniata sull’inviolabile diritto all’autodeterminazione

del paziente e sull’altrettanto irrinunciabile diritto a rifiutare trattamenti sanitari indesiderati,

quand’anche necessari alla sopravvivenza.

Nondimeno, la configurabilità della scriminante novella introdotta dai giudici della Consulta,

esige la presenza di requisiti precisi e indispensabili.

La persona interessata, pienamente capace di prendere decisioni libere e consapevoli, deve

essere tenuta in vita da un trattamento di sostegno vitale ed essere affetta da una patologia

irreversibile, fonte di sofferenze intollerabili. Nella medesima direzione, è presupposto

imprescindibile che le precedenti condizioni e le modalità di esecuzione siano verificate da una

struttura sanitaria nazionale pubblica, previo parere del comitato etico territorialmente

competente.

Dinanzi alle rigorose coordinate disposte dalla Corte Costituzionale, la giurisprudenza di merito

non è rimasta silente, di recente compiendo un ulteriore passo in avanti verso il diritto al

suicidio assistito. Invero, la sentenza della Corte di Assise di Appello di Massa intervenuta il 27

luglio 2020 nel caso “Trentini”- dall’esito assolutorio per Mina Welby e Marco Cappato- partendo

dai principi formulati nella sentenza della Consulta, aveva fornito un’ interpretazione estensiva

della nozione di “trattamento di sostegno vitale”, riconoscendone la pacifica sussistenza in

Davide Trentini. La portata estensiva e innovativa è ravvisabile nella circostanza in ordine alla

quale, mentre nel caso esaminato dalla Consulta Fabiano Antoniani era tenuto in vita da una

macchina, il paziente Trentini risultava affetto da sclerosi multipla.
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La dipendenza da “trattamenti di sostegno vitale” non significa necessariamente ed

esclusivamente “dipendenza da una macchina”, ben potendo venire in rilievo in tutti i

trattamenti sanitari all’interruzione dei quali si verificherebbe la morte del malato anche in

maniera non rapida.

Pertanto, in ottica volutamente ampliativa, la Corte di Assise di Massa, estendendo le maglie della

nozione di “sostegno vitale” aveva lucidamente consentito l’applicazione della scriminante- per

chi prestasse ausilio nell’esecuzione di un proposito suicidiario autonomamente cristallizzatosi-

altresì nell’ipotesi di aiuto al suicidio di un paziente sottoposto a un trattamento farmacologico

indispensabile, senza il quale seguirebbe certamente la morte.

Ad oggi, deve sottolinearsi che, sebbene la Corte Costituzionale del 2019 abbia in più battute

ribadito la necessità di un chiaro intervento normativo sul tema del fine vita, ad apparire sordo

alle esigenze di definizione legislativa è proprio il Parlamento, in seno al quale i numerosi

disegni di legge presentati negli anni alle Camere sembrano dissolversi come polvere e giammai

avanzare ad uno stadio maturo di regolamentazione.

Le esigenze di disegnare un limpido dato normativo si scontrano, fatalmente, con l’intuibile

difficoltà di maneggiare un argomento sì delicato e complesso, dai risvolti tanto giuridici quanto

etici, morali, religiosi, nonché con le ideologie di diffidenza, più o meno palesata, al cospetto del

più ampio tema della Dolce Morte; così come si traduce dal greco la parola Eutanasia.

Nell’ordinamento italiano, tutto quello che promana dal Parlamento circa il fine vita è

attualmente regolato dalla legge n. 219 del 2017, permettendo ad ogni persona capace di agire di

esercitare il diritto di rifiutare, in tutto o in parte, qualsiasi accertamento diagnostico o

trattamento sanitario, ivi compresi l’idratazione, la nutrizione e la ventilazione. Ne deriva il

dovere del medico di rispettare la volontà espressa dal paziente nel rifiutare il trattamento

sanitario o rinunciare al medesimo. Con la sentenza 242 del 2019 la Corte Costituzionale, si

ribadisce, ha voluto fare un passo in più, sancendo in parte l’illegittimità costituzionale

dell’articolo 580 del codice penale sì da escludere la punibilità per chi agevoli il proposito di

suicidio autonomamente e liberamente formatosi nelle situazioni sopra descritte.

Da tale avanzamento rivoluzionario prendeva forma la netta sensazione di un prossimo dibattito

parlamentare a cui dare deciso compimento. Per contro, oggi questo auspicio smentito dalla

realtà assume i connotati di un’ottimistica illusione, difficilmente realizzabile in assenza delle

solide fondamenta di un servizio sanitario ineccepibile e efficiente, atto a individuare con

chiarezza i “casi eccezionali e ben determinati” in cui è consentito scriminare l’ausilio fornito
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nell’abbreviare la vita. In disparate occasioni, i fautori dell’orientamento “diffidente” hanno

evidenziato i rischi che comporterebbe una scelta da parte del legislatore di depenalizzazione o

di legalizzazione del suicidio medicalmente assistito modellato sulla falsa riga di quello effettuato

da alcuni paesi europei, pena il vulnus irrimediabile al principio secondo il quale compito

primario e inderogabile del medico deve rimanere l’assoluto rispetto della vita dei pazienti. 

Sullo sfondo, un ruolo di non poco conto è rivestito dal sistema delle cure palliative, a voler

sottolineare come prima di offrire a un malato la possibilità di scegliere la morte come opzione vi

sia ancora molto di cui discutere, moltissimo da attuare. Quel che è certo è che le pressanti

esigenze di chiarezza e regolamentazione normativa mediante una legge sul fine vita non

rappresentano il grido di una minoranza ideologicamente rumorosa, bensì una questione

tutt’altro che meramente giuridica, appartenente davvero a tutti. Figurarsi al Parlamento, che

proprio di tutti è la rappresentanza. Un tema, evidentemente, rispetto al quale il legislatore, lungi

dal perseverare in una sorda inerzia, è tenuto ad imboccare, prima o poi, una direzione.   

2. Commento all’ordinanza del Tribunale di Ancora del 9 giugno 2021: il riconoscimento del

“diritto all’accertamento” 

Come di sovente accade nell’evoluzione giuridica, in mancanza di un intervento legislativo

chiarificatore da parte del Parlamento, la giurisprudenza di merito non rinuncia a colmare le

lacune attraverso interpretazioni più o meno estensive ed esplicative del diritto positivo nonché

degli orientamenti pretori precedentemente intervenuti. È quanto si è verificato in seno al

Tribunale Ordinario di Ancona lo scorso 9 giugno, data in cui per la prima volta in Italia un

giudice ordinario, con ordinanza, ha applicato i principi costituzionalmente orientati della

sentenza Cappato al caso di un uomo tetraplegico di 43 anni.

Ancora una volta i giudici, che come disposto della Costituzione sono soggetti solo alla legge e alla

medesima sono tenuti ad attenersi nell’applicazione del diritto cui sono chiamati, contribuiscono

fattivamente ad attuare una rivoluzione quasi “dal basso”. Se un passo deciso verso la

regolazione dei casi di suicidio assistito è stato compiuto dall’alto della sentenza della Corte

Costituzionale del 2019 in relazione al caso Dj Fabo, accade nuovamente oggi- cosa che ancor più

rileva- in sede di ordinario giudice di merito con atto di ordinanza.

Invero, il Tribunale di Ancona, applicando i principi della Sentenza Cappato della Consulta,

riconosce espressamente il diritto all’accertamento delle condizioni utili a scriminare l’aiuto al

suicidio di un giovane uomo tetraplegico. La svolta è di non poco momento, per la prima volta un

Tribunale impone alla ASL di verificare i presupposti stabiliti dai giudici costituzionali e, in caso
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positivo, ammettere il paziente alla somministrazione del farmaco letale, senza risvolti

penalmente rilevanti per chi presti l’aiuto al suicidio di cui all’art. 580 c.p.

La pronuncia in esame racconta l’intenzione di proseguire il cammino intrapreso dai giudici per

introdurre il diritto al suicidio assistito, supplendo alla mancanza di una legge del Parlamento. Il

giurista tedesco Bernd Rüthers, in tempi non sospetti (1968) parlava di rivoluzione “clandestina”,

come tendenza all’ormai irrefrenabile passaggio dallo Stato di Diritto allo Stato dei Giudici.

Ma dietro ogni svolta giurisprudenziale, deve ricordarsi, posano le vite degli individui e le

occasioni poste dalla vita reale per interrogarsi sull’attualità del diritto nel dare risposte ai

consociati. Per quanto attiene all’ordinanza anconetana, l’evoluzione trae origine dalla storia di

un paziente di nome Mario, di anni 43, una storia come se ne sentono tante, fatta di dolore e di

un presumibile epilogo infausto, che di “dolce morte” ha davvero poco. Ma di dignità ne ha tanta,

di pretesa di rispettare la persona nella sua proiezione più grande, di lucido coraggio nel

fronteggiare il dolore e la malattia, prendendo atto che altresì per chi vive in tali condizioni la

vita degna di essere vissuta forse è altro e dovrebbe poter essere altro.

Mario, originario delle Marche, a causa di un grave incidente stradale che gli ha provocato la

frattura della colonna vertebrale con la conseguente lesione del midollo spinale, ad oggi versa in

condizioni irreversibili, essendo tetraplegico con altre gravi patologie da circa dieci anni.

Nell’ottica di accedere al suicidio assistito, nel mese di ottobre 2020 gli veniva comunicato un

diniego da parte dell’ASL senza che venissero attivate le procedure indicate dalla sentenza della

Corte costituzionale. Precisamente, davanti alla domanda di “accedere con urgenza a farmaco

letale per procedere con suicidio assistito”, la ASL aveva motivato il proprio diniego partendo

dalla vigente normativa sul consenso informato e sul rapporto medico-paziente (L. 219/2017) che

né all’art. 1 in tema di consenso né all’art. 2 sulle cure palliative per il dolore consentirebbe al

medico di somministrare farmaci letali.

Secondo la ASL, in mancanza di una legge in materia di suicidio assistito, non potrebbe

ammettersi l'eutanasia ricorrendo ai principi formulati nella sentenza della Corte

Costituzionale, che rispondeva al diverso problema di individuare una scriminante ad hoc nella

punibilità del reato di aiuto al suicidio.

A ben vedere, a tale assunto non può prestarsi obiezione, la sentenza Cappato-Dj Fabo

limitandosi a stabilire che per ottemperare alla richiesta della persona interessata occorre

verificare da parte di una struttura pubblica del Ssn, previo parere del comitato etico

territorialmente competente, il sussistere di almeno quattro condizioni: che la persona sia tenuta
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in vita da trattamenti di sostegno vitale; che sia affetta da una patologia irreversibile; che detta

patologia determini intollerabili sofferenze psicofisiche; che il paziente sia pienamente capace di

prendere decisioni libere e consapevoli.

Nondimeno, quel che sorprende è che la Asl abbia altresì negato l'attivazione delle procedure di

verifica imposte dalla Consulta, finendo col negare qualsivoglia rilievo ad una pronuncia sì

innovativa. Pertanto, con l’assistenza dei legali dell'Associazione Coscioni, da lungo tempo in

primo piano sul tema, il paziente ha presentato ricorso di urgenza al Tribunale di Ancona,

affinché venisse ordinato all'Asl la verifica delle sue condizioni.

In prima battuta, in data 26 marzo, il giudice del Tribunale ha confermato il diniego motivando

che, pur riconoscendo nel paziente i requisiti previsti dalla Corte Costituzionale nella sentenza

242/19 sul caso Cappato-Dj Fabo, non sussisterebbero motivi per ritenere che la Corte abbia

fondato un diritto del paziente, ove ricorrano tali ipotesi, ad ottenere la collaborazione dei

sanitari nell'attuare la sua decisione di porre fine alla propria esistenza; né può ritenersi che il

riconoscimento dell'invocato diritto sia diretta conseguenza dell'individuazione della neo-

introdotta scriminante.

Tanto deciso, la “rivoluzione clandestina” giunge a seguito del reclamo presentato dai legali di

Mario all'ordinanza di diniego, i magistrati del Collegio del Tribunale di Ancona, dopo la

discussione dell'udienza del 28 maggio in Camera di Consiglio, depositandone una nuova in cui si

ordina all'Azienda sanitaria unica regionale delle Marche, previa acquisizione del relativo parere

del Comitato etico territorialmente competente, di provvedere ad accertare la sussistenza delle

condizioni previste dalla Consulta.

I giudici affermano con convinzione che l’istante ha il diritto di pretendere che si effettuino gli

accertamenti disposti dalla Consulta con sentenza 242/19, affinché l'aiuto fornito non costituisca

reato ai sensi dell'articolo 580 del codice penale.

L’ordinanza del 9 giugno ha precisato che l’istante, per vero, ha invocato non già un diritto al

suicidio bensì il diritto ad ottenere dalla struttura sanitaria pubblica competente l’accertamento

dei presupposti illustrati dalla Consulta, il cui esito è pregiudiziale alla non punibilità dell’aiuto. 

In base al quanto ritenuto, Mario avrà il diritto di pretendere dall’Asur Marche l’accertamento

della sussistenza dei presupposti richiamati nella sentenza della Corte Costituzionale, in vista

della non punibilità di un aiuto al suicidio praticato in suo favore da un soggetto terzo; la verifica

sull’effettiva idoneità ed efficacia delle modalità, della metodica e del farmaco (Tiopentone

sodico nella quantità di 20 grammi) prescelti dall’istante per assicurarsi la morte più rapida,
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indolore e dignitosa possibili, rispetto all’alternativa del rifiuto delle cure o della sedazione

profonda ovvero di qualsivoglia soluzione praticabile, ivi compresa la somministrazione di un

farmaco diverso.

Nel disporre ciò, il giudice delle Marche ha espressamente richiamato quanto ritenuto altresì

dalla Consulta nel 2019, secondo cui il potere di rifiuto delle cure con contestuale sedazione

profonda- pacificamente previsto dalla legge n. 219/2017 agli artt. 1 e 2- potrebbe non essere

ritenuto sufficiente dal paziente in questione, comportando un processo più lento per congedarsi

dalla vita nonché più carico di sofferenze per sé e per i cari, per un tempo non determinabile. In

effetti, il paziente de quo, ribadisce il Tribunale, versa in gravi e irreversibili condizioni

patologiche, connotate dalla dipendenza continuativa da macchinari elettromedicali salvavita

(pacemaker), da presidi medicali persistenti (catetere urinario) nonché da compromissione

pressoché assoluta delle funzioni corporali.

Vieppiù che, come il giudice di Ancona tiene a evidenziare, si impone alla struttura ospedaliera

di provvedere all’accertamento richiesto previa acquisizione del relativo parere del comitato

etico territoriale.

La pronuncia di Ancona, dunque, compie ancora un passo in avanti, passando dalla non

punibilità del reato per chi aiuta il malato a morire al riconoscimento di un vero e proprio diritto

di questi a chiedere la verifica dei requisiti necessari al riconoscimento dell’esimente delineata

dalla Consulta in occasione del caso Fabo.

Ciò che il giudice marchigiano ha sottolineato con forza è la circostanza per cui dalle statuizioni

del 2019 giammai deve desumersi un diritto ad ottenere la collaborazione dei sanitari

nell’attuare la decisione di ricorrere al suicidio assistito, quanto piuttosto un diritto

all’accertamento dei presupposti stessi.

A tal fine, l’ordinanza ha affermato la necessità di fare distinzione tra la scriminante di un reato

e la sussistenza di un diritto: come a voler specificare che un conto è dire che chi aiuta un malato

al suicidio non commette un reato, un altro conto è sostenere che esista un diritto soggettivo del

malato a togliersi la vita con un corrispondente obbligo dei sanitari a somministrare il farmaco

letale.

Quel che si rileva è il dato obiettivo in ordine al quale dopo dieci mesi, passando per due udienze

e due pronunce, dietro la persistente intenzione di recarsi in Svizzera per morire aiutato dai

familiari senza che rischino di essere inquisiti, il paziente de quo sarà sottoposto alla verifica

delle sue condizioni che rendono non punibile l'aiuto al suicidio.
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Ne deriva che, nell’ipotesi di accertamento positivo da parte dei sanitari, l’uomo avrà diritto di

accedere al farmaco letale da lui richiesto per garantirgli una morte rapida ed indolore, senza

dover temere risvolti penalmente rilevante per chi presti l’aiuto al suicidio.

La svolta pretoria intercorsa nella giurisprudenza di merito è di immediata evidenza e

costituisce la riprova di come, in assenza di un pur necessario intervento legislativo sul tema, i

giudici di merito, dietro le rigide coordinate disegnate dalla Consulta, possano attuare una

rivoluzione a tutti gli effetti, esaminando i contorni del caso concretamente posto alla loro

attenzione.

Si delinea, così, lo spazio di un filone di giurisprudenza per così dire “normativa” idonea non

solo a far luce su questioni ricorrenti nella prassi, ma soprattutto a costituire una base di

pronunce utili a meglio orientare il legislatore che, inevitabilmente, si troverà presto a legiferare

in materia e a dover dare risposte, tardive ma imprescindibili, a problematiche giuridiche, etiche

e sovra-individuali difficilmente procrastinabili sine die.

3. Verso il referendum sull’eutanasia legale, considerazioni e prospettive a breve termine

Quanto asserito dal Tribunale di Ancora in ordine all’accertamento delle condizioni idonee a

scriminare l’aiuto al suicidio rappresenta senza particolari dubbi la conferma di come in Italia

manchi ancora una legge sul fine vita, la cui importanza è richiamata ripetutamente nelle tredici

pagine di ordinanza del tribunale anconetano.

A fronte di casi ormai sempre più frequenti di pazienti che chiedono di poter scegliere come

morire- vedendosi costretti a impegnativi viaggi all’estero o, diversamente, a terminare la

propria vita in un dolore che non ritengono di poter sopportare- al cospetto di un Parlamento

paralizzato e sordo persino ai richiami della Corte costituzionale, è stata avanzata la necessità di

un referendum sul tema. Come a voler dichiarare che, se a tutti gli effetti deve ritenersi possibile

una rivoluzione dal basso, questa è, fino a prova contraria, nelle mani dei cittadini.

A tal fine, l’associazione Coscioni ha recentemente giocato la carta del referendum costituzionale,

depositando in Corte di Cassazione a Roma un referendum parzialmente abrogativo dell’art. 579

del codice penale sulla fattispecie di reato dell’omicidio del consenziente. Ne deriva che, se i

promotori dovessero raccogliere le firme richieste e vincere il referendum, verrebbe

depenalizzata l’eutanasia attiva, il medico potendo somministrare un farmaco eutanasico al

paziente che lo richiedesse, come già previsto in altri paesi europei e non.

Da ultima, la Spagna ha visto l’entrata in vigore della propria legge sull’eutanasia solo il 25

giugno scorso, divenendo il settimo paese al mondo a depenalizzare l’aiuto a morire per pazienti
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affetti da determinati tipi di malattie gravi e incurabili. La norma, varata nel mese di marzo

2021, prevedeva un periodo di tre mesi per consentire alle regioni del paese iberico di creare

organismi responsabili di valutare le richieste di accesso a tale diritto, sebbene tale

programmazione non sia stata poi effettivamente compiuta in tutte le regioni. Permangono,

difatti, crescenti dubbi sul piano applicativo, altresì in ragione della categoria dei medici

“obiettori di coscienza”, in alcune regioni prevedendosi la formazione di liste dei professionisti

sanitari contrari alla pratica eutanasica.

 Tornando al fronte nazionale, nell’iniziativa referendaria in corso deve ravvisarsi una mossa

tanto audace quanto non agevole da realizzare, in tutta Italia prevedendo la raccolta di 500.000

firme tra luglio e settembre- da consegnare in Corte di Cassazione il 30 settembre- altresì

attraverso la disponibilità di volontari disposti a predisporre luoghi e occasioni utili al

raccoglimento delle stesse. D’altro canto, ad oggi risulta essere l’unica possibilità per legalizzare

l’eutanasia in questa legislatura, diversamente si rinvierebbe la prospettiva di un intervento

legislativo a non prima di 3 o 4 anni, sempre che nel prossimo Parlamento vi sia una

maggioranza favorevole. Ancora una volta, in ogni caso, ciò che sorprende è il persistente

silenzio della classe politica sul tema.

Il recentissimo avvio della raccolta firme in esame- promossa dall’Associazione Luca Coscioni

durante la campagna tenutasi presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati- ha

preannunciato il repentino allestimento dei primi tavoli a cominciare da Milano e Roma, per poi

estendersi a tutta Italia.

A ben vedere, il referendum per l'Eutanasia Legale è stato depositato su iniziativa della predetta

Associazione lo scorso 20 aprile in Corte di Cassazione, prevedendo una parziale abrogazione

dell'art. 579 del codice penale (omicidio del consenziente), che ad oggi, ferme restando le

precisazioni della Consulta sulla scriminante prospettabile nei casi di aiuto al suicidio, impedisce

con rigore la realizzazione dell’eutanasia attiva, sul modello olandese o belga. Si tratterebbe,

inevitabilmente, si una rivoluzione copernicana su quello che per decenni è apparso come un

baluardo intramontabile nel nostro ordinamento, ossia il divieto di pratiche atte a cagionare il

decesso tramite la somministrazione diretta e non autonoma di farmaci che inducono la morte.

In realtà, in disparte all’iniziativa referendaria, l’urgenza di una regolamentazione su base

normativa intorno al tema de quo è altresì il riflesso dell’esaminata sentenza proveniente dalla

Corte Costituzionale nel 2019, che tiene fuori dall’ambito applicativo della non punibilità almeno

due fattispecie di pazienti: chi non è tenuto in vita da sostegni vitali, come i malati di cancro,

nonché i pazienti non sono in grado di darsi la morte autonomamente, in quanto totalmente
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immobilizzati.

Rebus sic stantibus, una decisa mobilitazione, vogliasi in direzione referendaria ovvero in ottica

legislativa, rappresenta un’incombenza non ulteriormente rimandabile.

Inoltre, se si rileva che sono trascorsi 37 anni da quando Loris Fortuna, il padre della legge sul

divorzio, presentò la prima proposta di legge per la legalizzazione dell'eutanasia, la prima

occasione di silenzio serbato dal Parlamento risale a molti anni fa. E, se non bastasse, ne sono

passati 15 dalla lotta di Piergiorgio Welby, "appena" 8 anni dal deposito della legge di iniziativa

popolare sottoscritta da 140.000 cittadini. Passando per i processi Dj Fabo, Davide Trentini e

autorevoli richiami della Corte costituzionale.

Certa è la convinzione che l’esigenza normativa che gravita intorno al fine vita non è battaglia di

pochi, non è la storia di “casi”, più o meno noti all’opinione pubblica. Non è neppure una

successione di risvolti giurisprudenziali, di interpretazioni estensive e costituzionalmente

orientate. È la storia di persone, di famiglie, di vite umane vissute in stato di sofferenza e agonia,

persone a cui spetta tempo, attenzione, discussione, normazione e, se non altro, doveroso

rispetto. Alle spalle del diritto, giova ripeterlo, risiede e scalpita la vita reale in tutta la sua

complessità.

La strada è ancora e sempre in salita, il dettato della Consulta rappresenta una solida base e

l’ordinanza del Tribunale di Ancona uno dei tanti tasselli mancanti.

Anche l’immagine di un tavolo di raccolta firme, visto da lontano, sembra essere poco più di una

goccia nel mare, ma del resto, i latini direbbero gutta cavat lapidem non vi, sed saepe cadendo, "la

goccia perfora la pietra non con la forza, bensì con il continuo stillicidio".
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4. Legge sul Consenso Informato e sulle DAT del 22 dicembre 2017 n. 219, pubblicata in G.U. del

16 gennaio 2018, n. 12;

5. Passaro D., Lo scenario italiano del fine vita, in Giustizia Insieme, 15 aprile 2019;

6. Passaro D., A sostegno e a difesa della persona umana: il diritto al rifiuto delle cure tra

poteri dell’ADS e prerogative del giudice tutelare, in Giustizia Insieme , 24 marzo 2020;

7. Tribunale Ordinario di Ancona, ordinanza del 9 giugno 2021, Presidente Silvia Corinaldesi,

Estensore Alessandro Di Taro.

8.V. gli interventi editi sulla Rivista sul tema del fine vita,  a  partire da "Il fine vita e il

legislatore pensante." Editoriale - Il fine vita e il legislatore pensante. 1. Il punto di vista dei

penalisti (di Vincenzo Militello, Beatrice Magro e Stefano Canestrari) - Il fine vita e il

legislatore pensante. 2. Il punto di vista dei comparatisti - Parte I (di Mario Serio, Giuseppe

Giaimo, Rosario Petruso e Rosalba Potenzano) - Il fine vita e il legislatore pensante. 2. Il

punto di vista dei comparatisti - Parte II (di Mario Serio, Nicoletta Patti e Giancarlo Geraci)

- Il fine vita e il legislatore pensante. 3. Il punto di vista dei filosofi del diritto (di Angelo

Costanzo, Lorenzo d'Avack, Salvatore Amato, Carla Faralli). 4 Il fine vita e il legislatore

pensante. 4. Il punto di vista dei civilisti (di Mirzia Bianca, Gilda Ferrando, Teresa Pasquino

e Stefano Troiano)   
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