
 

 

Il Margine. Mensile dell’Associazione 
Culturale <Oscar A. Romero=  

l’Associazione culturale Oscar A. 
Romero all’interno del portale 

https://heyjoe.fbk.eu/index.php/ilmargine
https://heyjoe.fbk.eu/
https://heyjoe.fbk.eu/
https://heyjoe.fbk.eu/
https://heyjoe.fbk.eu/


LETTERE AL MARGINE 

Ho letto l'articolo di F. Gardumi pubblicato sul numero l della Vs. Rivista ed ho 
pensato di comunicarvi una riflessione personale come contributo di un operatore 
sanitario alla discussione sul fatto di cui l'articolo si occupa: la presenza a Trento 
del Tribunale per i diritti del malato. 

La riflessione si riferisce alla denominazione usata per indicare un movimento spon­
taneo ed autonomo di un gruppo di persone che si sono scelte da sole: non sono 
designate dal!' alto né nominate da una base. Si riuniscono in base al diritto di libera 
associazione con un fine preciso: difendere i diritti del malato. L'aver usato il ter­
mine tribunale, invece di comitato o altro termine analogo, mi pare prefiguri, non 
a caso, una ambivalenza che si traduce nella pratica. Una prima linea d'azione è 
quella indicata nel!' articolo con i termini « attraverso la raccolta e l'esame di nu­
merosissime denuncie ecc. »; l'altra è espressa come « è arrivato alla stesura di una 
carta dei diritti del malato ecc. ». Il termine tribunale e quello successivo di denuncia 
vengono comunemente ritenuti aggressivi dagli operatori sanitari, che si sentono ac­
cusati come categoria o sottocategorie (singoli gruppi di operatori) e si pongono in 
una posizione difensiva. L'autonominarsi tribunale, indicato nel sovratitolo come 
« tribunale diverso », ha prodotto una situazione di questo genere, e corre il rischio 
di convogliare le forze in una direzione competitiva e circolare di reciproche accuse, 
piuttosto che generare una collaborazione fattiva. La scelta di questa denominazione 
è motivata dalla matrice culturale da cui nasce un movimento così spontaneo ed 
originale. Sarebbe un peccato sprecare del tempo a fare da « ufficio reclami» della 
unità sanitaria locale o peggio da « bocca della verità » ove si imbucano denuncie 
poco o mal fondate. Vedo piuttosto una funzione positiva nel porre a confronto 
fatti e persone, facilitando la comunicazione difettosa che crea equivoci, rinfocola 
l'aggressività che accompagna la malattia ed è fonte di frustrazioni per l'utente e per 
l'operatore. Senza voler togliere, con questa idea, mordente al movimento o imbrigliar­
lo, ma nello stato di diritto in cui viviamo non è immaginabile che un « tribunale di­
verso » amministri da sé una « giustizia sanitaria». 

Quanto alla seconda linea, essa si esprime provocando una visione culturale alter­
nativa a quella corrente della pratica medica. La formulazione di una carta dei diritti 
del malato è una interessante presa di posizione. Va detto che essa fa parte di un 
movimento -su base assai più diffusa di quella puramente nazionale; è pensabile che 
si debba confrontare con la realtà dei fatti, che è molto più complessa e sfuggente 
di quanto lascino intravvedere i 33 punti (perché non 34 o più?) espressi; alcuni di 
questi paiono fin troppo semplicistici, altri troppo ampi per essere tradotti in pra­
tica. Solo dopo un lavoro approfondito potrà questa carta essere accettata come 
« carta base delle strutture sanitarie ecc. ». In questa linea sui dati di cultura, voglio 
porre a confronto due termini: uno di uso corrente nella terminologia di questi do­
cumenti, « riappropiarsi della propria salute», l'altro usato da I. Illich nel suo libro 
« Nemesi medica »: la « medicalizzzazione della salute ». 

Nella cultura vigente in questo nostro mondo ad impronta fortemente burocratica, 
si assiste al progressivo espandersi di un atteggiamento che delega ai tecnici un nu­
mero sempre maggiore di decisioni operative. Se maturare è dilatare l'area di co­
sc;ienza del sé, questo atteggiamento delegante va contenuto entro limiti successiva­
mente meno ampi con l'evolvere del grado di conoscenza. Intendo dire che fra i 
diritti del malato, prima ancora del cittadino non malato, vi è quello di essere po­
sto dalla medicina ufficiale in condizione di decidere da sé e per sé il maggior nu­
mero possibile di eventi della sua vita. 

Vittorio Pavesi 

primario di medicina dell'Ospedale s. Camilla - Trento 
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