
C
ap I, La bioetica 

definita

Intro

dibattito origine della bioetica

com
parsa anni '40

in seguito alle sperim
entazioni dei m

edici nazisti 
e alla successiva riflessione su di esse al 
processo di Norim

berga

anni '50 e '60

rispetto alle trasform
azioni nella pratica 

m
edica degli Stati Uniti che hanno m

esso in crisi 
il paternalism

o m
edico e fissato il ruolo e gli 

obblighi delle inferm
iere

tesi più neutrale: anni '70

Em
ergono qui le prim

e grandi innovazioni della 
m

edicina e della ricerca biologica, che hanno
ricadute im

portanti nella quotidianità dei 
cittadini del m

ondo occidentale

entram
be le tesi si basano sull'idea che la 

m
edicina e la scienza siano pericolose e che 

una possibile soluz sia l'istituzione politica 
liberaldem

ocratica o l'econom
ia di m

ercato

term
ine bioetica

coniato dal biologo statunitense Potter (1970) 
per indicare una scienza della sopravvivenza in 
senso ecologico che anni dopo chiam

erà 
bioetica globale 

Egli si riferiva a un interscam
bio tra m

oralità ed 
ecologia, ossia alla necessità di costruire 
un’etica scientifica, che conservasse le 
innovazioni biologiche

Nel dibattito pubblico il term
ine bioetica è 

spesso usato senza significato preciso

In questo libro non si pretende di dare un’unica 
definizione corretta di ‘bioetica'

Il suo nucleo essenziale è costituito da tutte le 
questioni etiche originate dai m

utam
enti che 

m
edicina e biologia hanno provocato nel 

nascere, curarsi e m
orire degli esseri um

ani. In 
questo m

odo viene recuperato il senso 
etim

ologico del term
ine: etica delle questioni 

m
orali legate principalm

ente alla vita um
ana 

biologica

am
bito della bioetica

ha natura interdisciplinare

Un grande contributo è stato dato dai m
edici, 

che hanno rivalutato la loro deontologia 
professionale e alcune nozioni com

e ‘m
alattia’ e 

‘cura’ in relazione a situazioni bioetiche

possiam
o dire che non c'è scienza che sia 

legata con la vita dell'uom
o e le sue 

oggettivazioni nella cultura che non sia stata 
fondam

entale per la com
prensione e 

l’approfondim
ento di questioni bioetiche

Si presenta com
e riflessione su ciò che è

bene, giusto, doveroso com
piere in certe 

situazioni

distinzioni in bioetica
bisogna distinguere tra una bioetica

descrittiva

espone e spiega le diverse bioetiche esistenti, 
rendendo conto delle loro caratteristiche
strutturali principali

non va sottovalutata dato che le trasform
azioni 

introdotte oggigiorno nelle pratiche norm
ative 

in risposta alle nuove alternative per quanto 
riguarda il nascere, la cura, il m

orire forniscono 
una sorta di osservatorio sperim

entale 
privilegiato sui m

eccanism
i della 

trasform
azione m

orale che m
eriterebbero di 

essere pienam
ente com

preso

norm
ativa

individua principi, norm
e e valori da privilegiare 

nella soluzione delle questioni bioetiche 
(prevalentem

ente di nostro interesse)

natura dell'etica

affrontare una questione etica è del tutto 
differente dall’affrontare una questione di fatto 
(le procedure con cui si sviluppa una certa 
tecnica nella m

edica è diverso dalla questione 
etica per cui questa sia apprezzabile o m

eno e 
se ci sentiam

o di raccom
andarla a qualcuno o 

m
eno)

Hum
e

l'etica ha a che fare con ciò che deve essere, e 
non con ciò che è

questo perm
ette di evitare la fallacia 

naturalistica (m
oore)

la soluzione ai nostri problem
i pratici sta tutta 

nel ricostruire esattam
ente com

e vanno le cose 
e le conseguenze prevedibili

in bioetica diventa il pensare che la soluzione di 
tutti i problem

i preveda una m
igliore 

com
prensione dei dati della ricerca biologica-

genetica.

Paradigm
a insufficiente: occorre che si

introduca un sentim
ento o una ragione m

orale 
che ci porta ad accettare o rifiutare lo stato di 
cose com

portandoci di conseguenza

am
bito specifico bioetica 

ha a che fare con valutazioni etiche
quindi le conclusioni devono essere 
universalizzabili

l'etica assum
e un pov generale e im

parziale 
prescrive una soluzione valida per chiunque si 
ritrovi in situazioni analoghe

L’etica così intesa può essere distinta a seconda 
del tipo di condotta in m

orale, diritto e politica

differenze tra regole m
orali, regole giuridiche, 

regole politiche

regole m
orali

-non sono codificate;

-tutti possono approvare o disapprovare;

-chiam
ata in causa anche in presenza di dubbi, 

sospetti, sfum
ature;

-si applica al com
portam

ento individuale

regole giuridiche

-sono im
poste, pena sanzioni;

-solo il giudice può applicare la legge e 
pronunciare la sentenza;

-richiede certezza e precisione;

-si richiam
a a una classe di atti.

regole politiche

hanno a che fare con il funzionam
ento di 

istituzioni com
e le C

orti C
ostituzionali, i

Parlam
enti, i G

overni, coinvolgendo sia i diritti 
da riconoscere ai cittadini, sia gli obblighi di 
lealtà che hanno nei confronti dei governanti e i 
doveri di questi ultim

i

si deve anche distinguere sulla base delle aree 
di com

portam
ento um

ano coinvolte

un’im
postazione che affida le decisioni

m
oralm

ente responsabili agli individui, non a 
interventi pubblici e punitivi della legge; sem

pre 
nei lim

iti del possibile.

Q
uindi un progressivo am

pliam
ento dello 

spazio di intervento per un’autonom
ia 

individuale.

Il ragionam
ento pratico e le 

questioni bioetiche

la bioetica com
porta un sostanziale 

ribaltam
ento del ragionam

ento pratico 
adottato nell'etica teorica 

una volta fissato un principio, la soluzione ai 
casi controversi viene trovata deducendo le 
im

plicazioni che derivano da questo

critiche a un m
odello "ingegneristico" della 

razionalità pratica

parte da prem
esse m

olto astratte e generiche 
che sono inadeguate per fornire prescrizioni in 
grado di orientare le persone; rendendo 
insuperabile il disaccordo

inconcludente

rappresenta un ostacolo nella ricerca dei punti 
di convergenza: riconduce tutti i contrasti 
m

orali a divergenze di principio. Parte da un 
principio ritenuto assoluto e quindi 
inconciliabile con tutti gli altri

trae conclusioni ricavate da una deduzione 
m

eccanica da un serie di principi che possiam
o

considerare assiom
atici

irrigidisce le diverse posizioni confrontate, 
rendendo insuperabile il disaccordo

traccia distinzioni rigide e fisse dando per 
scontato che si disponga di una classificazione 
sem

plice dei fatti a cui vanno applicate regole 
e principi

ignora il contesto culturale e storico in cui 
nascono i problem

i: l’unica form
a di 

giustificazione è la deduzione logica

La bioetica e così tutte le aree dell’etica 
applicata hanno com

portato il declino 
dell’aspirazione a costruire un’etica scientifica

teoria generale delle norm
e che gli uom

ini 
devono far valere nella loro condotta,
m

odellata secondo la struttura delle scienze 
em

piriche

La sua m
assim

a espressione fu con J. Bentham
, 

che contestava la tesi aristotelica per cui -> nel 
cam

po della pratica non si possono realizzare 
le stesse condizioni di esattezza, rigore e 
sistem

aticità delle scienze

utilitarism
o nella razionalità pratica

ritiene possibile riunire in un unico calcolo il 
confronto tra diverse alternative che 
coinvolgono le preferenze di tanti individui, 
cercando la soluzione che m

assim
izza la

soddisfazione di tutte queste preferenze.

pro
valuta le conseguenze, in term

ini
di soddisfazione delle preferenze
di chi è coinvolto.

contro

Pretesa di costruire un punto di vista unico e
ideale, da cui il soggetto si confronta con esiti
prevedibili

Vengono chiam
ati in causa sentim

enti e relazioni
personali che non rientrano facilm

ente in 
un’ottica costi-benefici

Non deve solo soddisfare il m
aggior num

ero di
preferenze, m

a considerare opzioni che rendano
eticam

ente m
igliori le condizioni chi è coinvolto

tesi per cui la bioetica si servi solo di 
argom

entazioni retoriche e persuasive

è una tesi che non ha alcun fondam
ento né 

prove a suo carico, utilizzata da chi vuole 
screditare una certa pratica m

edica

tesi dell'insufficienza delle vie ontologiche
cercano la soluzione giusta facendo appello ai 
principi

ritenere che il m
odello di razionalità adeguata 

per la bioetica m
ette in prim

o piano la 
trattazione di casi concreti

così facendo ribalta l’ordine rispetto alla 
razionalità tradizionale che m

etteva in prim
o 

piano i principi

SO
LUZIO

NE proposta dall'autore
via aristotelica in relazione alle questioni 
pratiche

elaborare un ragionam
ento m

eno rigoroso ed 
esatto di quello adottato dalla scienza

il ragionam
ento utilizzato per i problem

i 
dell’etica non esigerà più la padronanza di una 
precisa tecnica ‘algoritm

ica’

M
A

 la com
plessa capacità di dare vita a una 

diagnosi etica nella quale la ricerca di analogie
(tra ragionam

ento pratico ed esperienza clinica) 
e conseguenze di una certa soluzione solo il 
pilastro fondam

entale

Si partirà dal caso particolare: m
etodo 

induttivo – a posteriori, dal quale em
ergeranno 

le regole generali, che non dovranno m
ai essere 

trasform
ate in principi astratti assoluti. Tutto 

ciò senza im
poverire il contesto perdendo di 

vista le com
ponenti più concrete

La ricerca di regole generali passa attraverso 
form

e di argom
entazioni m

eno rigorose e 
form

ali com
e l’analogia

Va riconosciuta una form
a argom

entativa che 
guardi prim

a di tutto alle conseguenze di ciò di 
cui si sta discutendo, integrando con il tipo di 
valore che riteniam

o essere il privilegiato



Verso una nuova m
orale

secondo l'autore

non è accettabile, eccezion fatta per alcuni 
casi, una im

postazione che m
oltiplichi i principi 

norm
ativi della bioetica indicando per ogni 

determ
inato insiem

e di problem
i m

orali una 
regola o un principio ad hoc

la vita etica è caratterizzata da un processo di 
sem

plificazione

nostri giudizi m
orali sono riconducibili

sem
pre alle stesse procedure con cui valutiam

o 
l’accettabilità di soluzioni in certe situazioni

È la nostra capacità di provare particolari 
sentim

enti m
orali di fronte a condotte da 

approvare o disapprovare che ispira la nostra 
vita etica

è possibile am
m

ettere un’area in cui la 
condotta delle persone è affidata solo alle 
regole e ai principi m

orali, e non alla
legge?

concezione tradizionale

sostiene la necessità di im
porre la m

orale per 
legge

‘bene e ‘giusto’ non sono convinzioni profonde 
nella coscienza m

orale delle persone, m
a valori

oggettivi, assoluti ed eterni

altra concezione (dell'autore) 

non tutto ciò che si ritiene m
oralm

ente rilevante
dev’essere sanzionato da leggi

La form
ulazione classica di quest’idea è stata 

elaborata da M
ill

distingueva il piano delle azioni che dovevano 
essere lasciate all’autonom

ia m
orale di ciascun 

individuo da quelle che necessitavano di una 
codificazione giuridica

Q
uesta posizione non im

plica che tutto l’am
bito 

della condotta affidata alla m
oralità perm

etta
a tutti di fare ciò che vogliono

possono essere infatti oggetto di critica o di 
apprezzam

ento

Riconoscere che sono i principi m
orali e non le 

leggi ad avere l’onere della giustificazione etica
com

porta che si tratta di azioni in cui le 
persone non possono certo agire 
arbitrariam

ente o a caso, m
a in cui devono agire 

in un m
odo responsabile e che possono 

giustificare m
oralm

ente

questa concezione ci aiuta a criticare il 
relativism

o com
e tesi norm

ativa

in etica una soluzione vale l’altra, e quando i 
nostri principi sono in conflitto con quelli altrui 
non ha senso cercare vie razionali di accordo. 
La vita m

orale è solo questione di gusti. M
anca 

l’esigenza di universalità dei valori

è diversa dalla constatazione fattuale o 
sociologica, che possiam

o chiam
are relativism

o 
descrittivo: ci sono diverse concezioni m

orali in 
diverse società ed epoche, anche all’interno 
della stessa società

sostiene che gli esseri um
ani hanno dei conflitti 

nello scegliere l’azione giusta da com
piereHum

e
una società non governata da regole e principi 
m

orali sarebbe profondam
ente insostenibile

nell’am
bito che non è di pertinenza delle leggi 

vi è ancora spazio per il confronto e la 
discussione sulle ragioni m

orali cui si ispira: un 
confronto che non è privo di riflessioni sociali, 
data la diffusione tra le persone 
dell’inclinazione a fare azioni che siano 
considerate degne di approvazione m

orale 
dagli altri

È illusorio pensare che la pace e la stabilità 
sociale sia data solo dalla paura dei cittadini 
alle sanzioni giuridiche

La stabilità dipende dal fatto che le persone 
condividono la tendenza ad essere scrupolose 
dal punto di vista m

orale rispetto a tante azioni 
non sottoposte alla legge

si possono trovare in disaccordo
sulle regole e i principi m

orali da seguire

O
vviam

ente tutto questo discorso non può 
essere fatto per: am

oralisti e relativisti

A
lcune precisazioni: la bioetica e 

l’età dei diritti

Negli ultim
i decenni si è realizzata una vera e 

propria rivoluzione per quanto riguarda l’etica, 
che richiede una nuova m

oralità

Il linguaggio peculiare della discussione 
pubblica su questioni etiche negli ultim

i 
decenni è quello dei diritti

linguaggio dei diritti -> proprio della 
discussione pubblica su questioni etiche.

La nostra è “l’età dei diritti”, per la continua 
fioritura di richieste relative al riconoscim

ento 
di nuovi diritti

Linguaggio che si è im
posto anche a teorie 

etiche storicam
ente in opposizione al tentativo 

di afferm
are dei diritti individuali: m

orale 
cattolica; o che hanno considerato inadeguata 
questa retorica: utilitarism

o

Q
uanto è legittim

o accettare com
e 

fondam
entale il riconoscim

ento di una serie di 
diritti naturali delle persone?

C
oncezione giusnaturalistica

l’appello a una serie di diritti fondam
entali è 

garantito dall’ordine naturale delle cose, visto 
com

e frutto del disegno divino

Residui in bioetica li ritroviam
o nelle posizioni 

dei m
oralisti religioni e cattolici

A
nche per chi accetta l’idea dell’esistenza dei 

diritti naturali assoluti si pone il problem
a di 

stabilire quali siano e di risolvere i conflitti tra 
persone che vogliono far valere diritti diversi

risposta dell'autore
non si può fondare in una presunta concezione 
della natura um

ana, univoca e condivisa, una 
serie determ

inata di diritti

C
ontratto sociale

Q
ueste diverse concezioni hanno tentano di 

giustificare il riconoscim
ento di alcuni diritti 

universali delle persone su una qualche 
procedura condivisa

anche se con form
ulazioni m

olto diverse

Q
uesta strategia non dà una risposta 

soddisfacente ai diritti richiesti dalla bioetica, in 
quanto caratterizzato da una m

orale 
ingegneristica: onnipotenza del ragionam

ento 
pratico deduttivo

concezione giuspositivistica

unica base effettiva al riconoscim
ento di diritti 

è il fatto che questi sono stati acquisiti 
nell’ordinam

ento di qualche Stato

Non ha senso parlare di diritti che non sono
stati codificati.

noi sarem
o lontani da questa concezione: 

vogliam
o esam

inare le ragioni pro o
contro un riconoscim

ento di una serie di diritti 
m

orali nell’am
bito della bioetica prim

a e
indipendentem

ente dalla questione di un loro 
riconoscim

ento giuridico.

tradizione utilitaristica

spesso ha negato la nozione di ‘diritto m
orale’ 

com
e fondam

entale, m
a ne riconosciuto un 

ruolo derivato

Bentham
= rifiuta la pretesa che esista una lista 

chiusa e definita di diritti fondam
entali delle 

personeQ
uesta im

postazione non ha escluso che 
all’interno dell’etica utilitaristica un 
riconoscim

ento di un ruolo sussidiario e 
derivato dei diritti

In questo m
odo, si può fare una valutazione di 

quali siano i diritti da far valere in una 
riflessione che va sem

pre rinnovata in vista del 
bene – felicità generale

differenza tra

diritti m
orali

Diritti universali, da riconoscere a
tutte le persone um

ane

Q
uesto non im

plica un ricorso ai diritti
naturali

i diritti m
orali identificati con quelli naturali -> 

pretende che abbiano una fondazione 
m

etafisica, rim
andando a un’essenza o un 

valore speciale della natura um
ana.

inaccettabile

diritti giuridici

Rispetto di prom
esse, patti, convenzioni

scritti da coloro che sono stati vincolati a
rispettarli / autorità im

pegnata a farli
rispettare

M
a le vicende della bioetica m

ostrano com
e

spesso quello che è in discussione è il
riconoscim

ento pubblico di un qualche
diritto m

orale indipendentem
ente da una

vera e propria codificazione giuridica di quel
diritto

Due classi di soggetti m
orali

pazienti m
orali

neonati m
alform

ati, anim
ali

agenti m
orali

Portatori di diritti com
e pazienti m

orali, m
a 

anche i conseguenti doveri propri

vari livelli di diritti

C
oncessione di una licenza o un perm

esso di 
fare qualcosa

Libertà negativa dell’agente (o richiesta 
negativa)

si rivendica che gli altri non ci ostacolino in 
alcun m

odo e che am
m

ettano di avere un 
dovere di rispettarci.

Libertà positiva dell’agente
pretesa che gli altri ci aiutino a fare/ottenere 
ciò che noi abbiam

o diritto di fare/ottenere

C
om

e risolvere i conflitti che 
nascono tra persone diverse?

C
apita che i diritti scritti nelle costituzioni siano 

afferm
azioni troppo generiche

Non creano nessun obbligo o dovere, e tenendo 
conto della scarsità delle risorse um

ane, 
potrebbe avere un valore solo ideale

Per una concreta positivizzazione si richiede la 
disponibilità di ulteriori criteri condivisi, che 
guardino all’im

portanza di risolvere i disaccordi 
tra persone nella richiesta dei diritti

Q
uindi, non dobbiam

o aspettarci che un’etica 
dei diritti risolva ogni problem

a nella bioetica

Q
uesto spiega anche diverse critiche al 

linguaggio dei diritti

illusoria
perché coinvolge solo le società avanzate, 
lasciando fuori larga parte degli esseri oggi
viventi

fem
m

iniste

non tiene conto della radicale differenza 
sessuale e quindi alla necessità di porre in
prim

o piano diritti resi concreti da queste 
differenze

concezione di persona autonom
a im

plicita

dà per scontata un’autonom
ia – responsabilità 

che spesso sono astrazioni, se m
esse a 

confronto ai m
odi in cui le persone sono 

condizionate, m
anipolate o allo svantaggio 

econom
ico di alcune

Infatti, nell’afferm
are questi diritti m

orali si 
richiede anche che si creino le condizioni sociali 
ed econom

iche affinché tutti gli esseri um
ani 

possano scegliere il m
odo con cui condurre il 

proprio stile di vita



C
ap II. La fine della 
vita um

ana e il 
riconoscim

ento di un 
diritto a m

orire

Intro

Il problem
a etico centrale relativo alla m

orte 
degli esseri um

ani è chiedersi se siam
o 

legittim
ati a fare azioni che com

portino la 
m

orte di qualcuno (noi stessi o altri) e quali 
sono i casi di m

orte che chiam
ano in causa 

giudizi di illiceità

La novità del m
orire si incontra in casi in cui

com
e risposta ad un incidente che colpisce 

irrim
ediabilm

ente il cervello, o com
e 

trattam
ento di una grave m

alattia allo stadio 
term

inale, la m
orte si sviluppa com

e un 
processo lunghissim

o e innaturale

è il caso in cui m
olte delle funzioni del m

orente 
vengono artificialm

ente surrogate da m
acchine

persone ancora giovani che a causa di un grave 
incidente hanno subito una devastazione
irreparabile dell’attività cerebrale per cui 
vengono m

antenute in vita in uno ‘stato 
vegetativo perm

anente’, ossia irreversibile in cui 
non sem

bra esservi ancora coscienza

casi reali

Karen Q
uinlan, 1975

C
essa di respirare per due intervalli di tem

po 
che le provocano gravi danni al cervello

La diagnosi fu ‘un persistente stato vegetativo 
cronico, in cui non possedeva più alcuna 
funzione cognitiva'

I genitori chiesero che fosse dato il perm
esso di 

staccarla dal respiratore

tribunale e corte suprem
a dello stato del New

 
Jersey lo perm

isero; K rim
ase in vita per altri 

dieci anni

La corte aveva autorizzato la sospensione del 
respiratore, m

a si oppose alla sospensione
dell’alim

entazione artificiale.

K m
orì di polm

onite acuta, e non fu curata con 
antibiotici perché ‘straordinari’

A
nthony Bland, Inghilterra

M
antenuto in vita artificialm

ente dopo esser 
stato schiacciato dalla folla in uno stadio. 
Distrutta la sua corteccia cerebrale

Nancy C
ruzan, Stati Uniti

M
antenuta in vita artificialm

ente otto anni 
anche se priva di coscienza

Trisha M
arshall negli Stati Uniti, M

arion Ploch in 
G

erm
ania

Funzioni vegetative artificialm
ente

sostenute dopo la cessazione della loro attività 
cerebrale, per consentire che portassero a
term

ine la gravidanza fino alla nascita di un 
nuovo essere um

ano

Eluana Englaro in Italia

Stato vegetativo perm
anente da più di 10 anni a 

causa di un incidente d’auto, m
orta poi nel 2009

Il padre chiese sin dal ’99 che le fosse concessa 
la possibilità di interrom

pere l’alim
entazione e 

idratazione artificiale

Lei stessa dichiarò alle sue am
iche prim

a
dell’incidente che non avrebbe voluto 
continuare a vivere in una situazione del genere

I tribunali hanno sem
pre rifiutato queste 

richieste

La corte d’appello di M
ilano nel ’99 m

otivò il
suo rifiuto rilevando che in Italia era ancora 
aperto il dibattito sull’alim

entazione – 
idratazione artificiale com

e form
a di 

trattam
ento terapeutico

nel 2003 si m
ostrò contraria a queste

sospensioni perché non risolse i dubbi sulla 
natura del trattam

ento terapeutico

casi di eutanasia dibattuti nei tribunali

USA

si devono considerare com
e casi di ‘suicidio 

assistito’ m
oralm

ente e giuridicam
ente non

illecite le m
orti in cui fu coinvolto il dottore J. 

Kevorkian

Inghilterra
discussa la m

orte di Lillian Boyes per intervento 
del suo m

edico

O
landa

attuò una procedura di depenalizzazione 
dell’eutanasia in una legge nel ’93, 
legalizzandola nel 2002

Due distinzioni im
portanti da sottolineare nei 

problem
i della bioetica

se si sta decidendo di noi stessi o giudicando la 
condotta altrui

discussione su ciò che è bene, giusto, virtuoso 
che una persona faccia/dica o se si ricercano 
regole e norm

e da rendere coercitive m
ediante 

la legge

La riflessione qui presentata per quando 
riguarda la legittim

ità m
orale di una certa 

condotta sul fine vita chiam
a in casa due 

prerequisiti

Universalità delle regole, dei principi, dei doveri 
e dei diritti che si sostengono

coerenza delle applicazioni

il dovere di restare in vita o il diritto 
di m

orire?

Q
ueste nuove condizioni del m

orire 
ripropongono la discussione tra due concezioni 
etiche sul fine vita

Non disponibilità della vita

la vita um
ana non è disponibile alle persone. 

V
iene sostenuto il principio della sacralità della 

vita

principio della ‘sacralità della vita’ ha diversi 
significati

C
oncezione etica religiosa

rim
arca il particolare valore che l’essere um

ano 
possiede com

e punto più elevato della catena 
degli esseri, distinto da tutti in quanto possiede 
l’anim

a im
m

ortale, che richiam
a l’atto creativo 

di Dio

Indipendente da presupposti teologici, la 
sacralità della vita è conciliabile con 
l’am

m
issione della disponibilità della vita – 

m
orte

ritenere ‘sacra’ la vita di una persona significa 
rispettare il m

odo in cui ha dato senso alla sua 
esistenza m

a anche nel suo desiderare la m
orte

fu egem
onico nell’Europa del X

V
III secolo fino 

ad ispirare la legislazione: pensiam
o alla legge 

inglese che considerava il suicidio reato

Lentam
ente si è afferm

ata la possibilità di 
riconoscere legittim

a m
oralm

ente l’azione per 
cui una persona sano di m

ente razionalm
ente 

ricorre al suicidio per evitare sofferenze 
insostenibili

critiche

Hum
e

saggio Sul suicidio

Egli considerava il suicidio razionale legittim
o, 

m
a anche un gesto di coraggio, prudenza, e in 

alcuni casi utile alla società
Sotto-argom

ento 1

Im
portanti sono le argom

entazioni che 
‘restituiscono agli uom

ini la loro nativa libertà’:
m

ostrano le im
plicazioni assurde di questo tipo 

di etica nella sua versione religiosa

Dobbiam
o pensare che dio abbia il potere di 

disporre solo della vita degli uom
ini e non di 

tutti gli altri che invece sono sottoposti alle 
leggi dell’universo? Siam

o tutti soggetti alle 
stesse leggi della m

ateria e del m
oto

Proprio perché gli anim
ali hanno il diritto di 

seguire la loro vita – m
orte, non ci sono ragioni 

per cui non dovrebbero farlo anche gli uom
ini

Se disporre della vita um
ana fosse 

responsabilità di dio, al punto che se lo 
facessero gli uom

ini sarebbe rubare un diritto 
divino, allora sarebbe un crim

ine anche salvare 
o preservare la vita

Se dio ha stabilito che ogni persona, com
e una 

sentinella, abbia una postazione, che la 
provvidenza guidi tutte le cause, perché nulla 
nell’universo funziona senza il suo consenso; 
allora anche la m

orte volontaria accade per 
suo consenso

Kant

non sostenne la liceità m
orale del suicidio

- In Lezioni di etica presentò il suicidio com
e 

contraddizione. L’uom
o non può disporre di sé e 

della sua vita, m
a di un suo stato;

- In Fondazione della m
etafisica dei costum

i 
rifiuta il suicidio perché non potrebbe valere 
m

assim
a universale

criticato da C
harlesw

orth

Possono capitare casi in cui la persona ha 
rispetto di sé e non desidera m

orire in 
condizioni in cui non sarebbe più autonom

o e 
quindi in grado di controllare la propria vita

Non è che tali persone vorrebbero m
orire ‘con 

dignità’ m
a piuttosto ‘m

orire in autonom
ia’.

Disponibilità della vita
Le persone possono disporre della propria vita

non è un dovere assoluto degli um
ani affidarsi a

decisioni divine, di un’autorità o della natura.

Le nuove condizioni del m
orire indeboliscono 

ulteriorm
ente la razionalità della posizione di 

coloro che considerano indisponibile il 
processo di m

orire

O
ggi, coloro che sono favorevoli a prolungare 

in tutti i m
odi il processo del m

orire, anche con 
form

e di accanim
ento, dispongono egualm

ente 
della vita di queste persone, facendo dipendere 
il m

om
ento della m

orte dalle pratiche um
ane 

sociali e non da Dio

i sostenitori della non disponibilità tentarono 
quindi di rendere questa concezione etica m

eno 
rigida, adeguandola a tutti i nuovi m

odi del 
m

orire 

Il diritto m
orale a m

orire e la 
“dignità della vita um

ana”

nozione di dignità

spesso chiam
ata in causa nei contesti bioetici

m
a non vi sono basi m

etafisiche né scientifiche 
per riconoscere un unico m

odo di intendere la 
‘dignità della natura um

ana'

Dopo Darw
in, infatti, non si riconosce più che la 

dignità delle vite um
ane dipenda da caratteri 

com
uni a tutto il genere

Essa è legata al m
odo individuale in cui 

ciascuna persona elabora la propria esistenza

L’etica qui presentata m
ette in collegam

ento la 
dignità da rispettare e il riconoscim

ento della
diversità dei m

odi in cui le persone danno senso 
alla loro vita

Le alternative di cui si occupa lacbioetica fanno 
em

ergere m
odi diversi di intendere il m

odo 
dignitoso di vivere queste situazioni

2 posizioni sulla nozione di dignità della vita 
um

ana

C
oncezione ontologica e biologica di dignità 

della vita um
ana

giudica sulla base di una concezione sostantiva 
e ontologizzante la dignità del m

orire.
m

orire con dignità significa affrontare la m
orte 

con serenità e coraggio

secondo Lecaldano

concezione m
ilitaresca e m

aschilista collegata 
al coraggio (orgoglio) propriam

ente m
aschile e 

guerriero

Non può avere alcuna pretesa di m
odello 

assoluto, e non dà nessun contenuto rispetto 
alle condizioni effettive del m

orire

C
oncezione kantiana

fa coincidere la dignità propria della vita um
ana 

con la dignità propria della persona um
ana

Avere dignità significa ‘innalzarsi al di sopra di 
ogni prezzo di m

ercato’: solo un essere 
razionale com

e l’uom
o ha dignità, perché è in 

grado di obbedire alla legge che lui stesso si dà.

Bisogna rispettare la dignità degli um
ani in 

quanto persone capaci di legislazione universale

Scheler lo critica

annulla la dignità della persona subordinandola 
al dom

inio di un nom
os legge im

personale. Solo 
obbedendo a questo la persona potrebbe 
divenire sé stessa

posizione più convincente per L

Dignità del m
orire um

ano legata alla libera 
scelta del m

orente. Il term
ine dignità non è più

ancorato a una concezione ontologica di ciò 
che è la natura um

ana o alla vita propria della 
persona um

ana in generale, m
a ai tratti distintivi 

della vita individuale della persona direttam
ente

coinvolta nella situazione

principi contro il riconoscim
ento di 

un diritto a m
orire

il ruolo del m
edico e dei suoi doveri 

professionali
im

perativo ippocratico che
ispira la professione m

edica

C
ontro la possibilità di riconoscere ciascuna 

persona ha un diritto a m
orire, la prim

a 
obiezione viene da tutti quei m

edici che 
sostengono che rientrano i loro doveri 
professionali prendersi cura del m

alato e
assicurarne com

unque la sopravvivenza e 
dunque il bene

linee argom
entative contro questa posizione

una tale configurazione paternalistica della 
professione m

edica non sarebbe im
plicita nel 

giuram
ento di Ippocrate

Jonas

avverte giustam
ente che la questione del 

trattam
ento del m

alato term
inale si incrocia 

strettam
ente con la questione di una revisione 

della concezione della m
edicina

Hare

il m
edico dovrebbe provare a considerare in 

m
odo più im

parziale e distaccato il tipo di 
frustrazione che egli subirebbe laddove 
vedesse disattese le sue convinzioni. Potrebbe 
im

m
aginare un confronto tra la sua frustrazione 

e le sofferenze del m
alato

un inevitabile scivolam
ento verso il basso

A
rgom

ento del pendio scivoloso

Una m
oralità che dà la possibilità di disporre 

della vita um
ana com

porterebbe un lento e 
inevitabile scivolam

ento verso una società in cui 
la vita non conta più nulla

diffusione di pratiche per cui persone con gravi 
disabilità o anziane verrebbero aiutate a m

orire
anche contro la loro volontà; dove l’om

icidio 
non sarebbe più un crim

ine 

usato da

m
oralisti cattolici e papi

coloro che non spingendosi a condividere 
l'indisponibilità della vita vogliono contrastare il 
riconoscim

ento del diritto a m
orire.

critica

NO
N si vuole proporre un’universalizzazione del 

suicidio assistito o dell’eutanasia, m
a una 

condotta ispirata ad un equilibrio tra 
autonom

ia, responsabilità e scrupolosità m
orale.

Hum
e

La diffusione di una m
oralità radicata nelle 

credenze religiose è il prim
o passo per 

scivolare nel fanatism
o, e quindi nella perdita 

della pace sociale; così com
e un’etica sociale 

radicata su qualche principio di autorità 
accettato passivam

ente dalle persone porterà 
a negare alla radice quell’autonom

ia che 
sem

bra essere requisito essenziale della 
m

oralità

Nel caso dell’eutanasia, affrontare la questione 
appellandosi a qualche principio assoluto porta 
alla crudeltà dell’accanim

ento terapeutico

analisi di questo argom
ento

W
illiam

s
quest'argom

ento è una com
m

istione di diverse 
tesi avanzate contro il com

pim
ento di una certa 

azione

la prim
a tesi :argom

ento dell’arbitrarietà
una volta com

piuta un’azione A
 non abbiam

o 
ragioni valide per distinguerla da altre azioni A

1, 
A

2, A
3 ad essa collegate

C
ontro l’idea che: am

m
essa una certa azione 

poi tutte le distinzioni risulteranno arbitrarie

W
 lo chiam

ò al giudizio ristretto: presentare 
una chiara linea divisoria tra le azioni, anche
artificiosa

Sul piano em
pirico non c’è una progressione 

naturale da un caso all’altro, e non è detto che il
risultato sia così orribile com

e previsto

argom
ento del risultato orribile

una volta com
piuta A

 ne conseguirà 
naturalm

ente e inevitabilm
ente B (attraverso la 

successione di azioni indistinguibili), che è un 
esito considerato orribile

Holtug

distingue tra versioni dell’argom
ento

logiche

la connessione tra la prim
a azione che si 

com
pie A

 e la sua conseguenza B è di tipo 
logico: il term

ine A
 è vago che non può essere 

distinto da B oppure A
 e B avendo le stesse 

caratteristiche saranno trattate allo stesso 
m

odo

em
piriste

la connessione tra azione A
 e conseguenza B è 

di tipo casuale

ha il m
erito di intrecciare più strettam

ente la 
ricostruzione della natura dell’argom

ento con 
una trattazione critica, che consente di 
distinguere tra utilizzi accettabili e inaccettabili 
che ne possiam

o fare dell’argom
ento del 

pendio scivoloso

Il ricorso all’argom
ento non è in sé negativo

C
hiam

a in causa le conseguenze negative 
possibili di un’azione; suona com

e avvertim
ento 

di badare alle conseguenze

Uso accettabile dell’argom
ento à se 

accom
pagnato all’esplicitazione di tutte le 

assunzioni che com
porta

Prim
a tesi: facendo una certa azione A

 non sarà 
facile distinguere questa dalle altre;

Seconda tesi: A
 è naturalm

ente collegata in 
term

ini causali con un’altra azione;

Terza tesi: tutti concordiam
o nel rifiutare 

l’azione da cui non si riuscirebbe a distinguere A
.

Uso inaccettabile dell’argom
ento

dal pov definizionista

quando si presenta il punto di partenza da cui 
non ci si può allontanare data l’assolutezza 
della definizione

Inaccettabile anche perché la definizione di
partenza viene assunta senza giustificazionel’idea di un esito catastrofico

im
plica una concezione determ

inistica del 
futuro

Hum
e

in una situazione in cui sono coinvolte tante 
persone è più probabile che la condotta sociale 
sia sim

ile a quella usata in passato quando a 
loro volta realizzarono una convergenza su un 
tem

a particolare



PA
RTE 2 C

ap II. La 
fine della vita um

ana 
e il riconoscim

ento di 
un diritto a m

orire

basi, natura e lim
iti del diritto a 

m
orire

I sostenitori del riconoscim
ento al diritto a 

m
orire richiam

ano diverse ragioni

C
harlesw

orth (la via m
aestra)

diritto che deriva dal riconoscim
ento dei valori 

fondam
entali di una società liberale, in 

particolare l’autonom
ia m

orale di ciascuna 
persona

obiezioni

non chiarisce la natura né giustifica questo 
valore; si lim

ita ad evidenziare dei valori che 
sono già accettati nella nostra società

Si am
m

ette così una sem
plificazione del tutto, 

confondendo i principi giusti con quelli 
accettati.

A
ppellarsi all’autonom

ia m
orale non è 

sufficiente

non aiuta concretam
ente nel conflitto tra diritti

non offre una risoluzione adeguata per i casi di 
pazienti che non sono m

ai stati autonom
e e 

responsabili di questa scelta

Diritto a m
orire ricavato da giustificazioni 

biologiste o finalistiche

Jonas

il diritto a m
orire è un’estensione del diritto 

inalienabile alla propria vita. È un vero e
proprio dovere che obbligatoriam

ente va 
riconosciuto dagli altri

obiezioni

riconoscere un diritto m
orale a m

orire non 
prevede che vi sia un obbligo giuridico verso
qualcuno che lo soddisfi, m

a solo che vi siano 
dei doveri m

orali

Jonas
propone una m

escolanza tra fondazione 
biologica e m

etafisica

m
a collocare alla base dell’etica un principio 

non dim
ostrabile razionalm

ente sarebbe com
e 

fondare la nostra m
orale sull’arbitrarietà

Tentativo di giustificazione razionale: 
argom

entazioni consequenzialiste ed utilitariste

Strategia percorsa da Singer, Rachels, m
a la 

radice della giustificazione utilitarista ai diritti
m

orali proviene da M
ill

Il diritto m
orale a m

orire è visto com
e una 

pratica m
orale rivolta alla m

assim
izzazione della

felicità generale: evita che siano im
poste alla 

persona delle sofferenze inutili contro la sua
volontà.

Si presenta com
e diritto negativo; la 

concezione utilitarista va sicuram
ente arricchita 

per dare criteri idonei nei casi com
plessi

Natura del diritto a m
orire

Il diritto di m
orire può presentarsi com

e

negativo

Pretesa a non subire coercitivam
ente sofferenze

contro la propria volontà

Nei casi di fine vita, non subire interventi sul
corpo non voluti dal paziente

G
iustificato sulla base di un principio di

m
inim

izzazione delle sofferenze inutili e non
volute

positivo

Rispetto all’autonom
ia

condurre in m
odo autonom

o il proprio stile di 
vita, sem

pre rispettando le altre persone non 
recandogli danno

G
iustificato sulla base di un principio che 

considera parte del bene (felicità generale) la 
salvaguardia dell’autonom

ia e la libertà di ogni 
individuo rispetto allo svolgim

ento della sua vita

C
onfrontando le diverse proposte

M
ill rinvia a una m

olteplicità di individui tutti 
differenti, m

entre C
harlesw

orth e Jonas fanno 
proprie delle concezioni m

etafisiche della 
persona um

ana che il diritto a m
orire dovrebbe 

salvaguardare

com
porta una discrim

inazione tra la dignità e lo 
statuto che sarebbe proprio della persona 
um

ana e il valore che si deve riconoscere alla 
vita non um

ana

Estensione graduale del diritto a m
orire

difficile dare una definizione univoca e precisa 
di nozioni com

e “suicidio assistito”, “suicidio 
razionale” “eutanasia volontaria”, “e. 
involontaria”, “e. non volontaria"

i problem
i etici nascono proprio dalla difficoltà 

di fornire di questi concetti definizioni 
estensionali che siano universalm

ente condivise

Sicuram
ente tutte queste nozioni sono 

accom
unate da una com

ponente di volontà (a 
differenza di quando un uom

o m
uore per m

orte 
naturale)

questo non significa che si ricorra ad una 
valutazione di tutti questi casi allo stesso 
m

odo, m
a vanno considerate le differenze 

all’interno di questa nei vari casi

Suicidio razionale

m
orte causata dall’azione del m

orente che 
lucidam

ente ricerca la propria m
orte com

e una 
via per evitare sofferente insostenibili

Riconosciam
o un’ accettazione differente nella 

considerazione del suicidio razionale

C
hi lo considera un perm

esso in certe 
condizioni, è com

prensibile

dovere/obbligo in date circostanze
Estendono la questione anche a situazioni in
cui il paziente non può darsi direttam

ente la 
m

orte.

Suicidio assistito

spesso è stata negata la possibilità di 
riconoscere questa particolare classe di
casi del m

orire, derivata dal fatto che 
giuridicam

ente bisogna scegliere rigidam
ente 

tra suicidio e om
icidio.

è im
portante

tipo di intervento che viene offerto da chi 
assiste la persona che ha espresso la volontà di 
porre fine alla propria vita

ragioni o condizioni che il m
orente avanza per 

giustificare razionalm
ente il suo suicidio

caso USA
 dr Kervokian

assistenza alla m
orte di un m

alato term
inale 

m
ediante il ricorso ad una m

acchina che inietta 
per endovenosa dell’acqua o un liquido m

ortale

differenza em
pirica im

portante
form

a di assistenza al suicidio
chi procura pillole e arm

i che potranno essere 
usare dal suicida

caso dr K che introduce un ago nella vena

dal lasciar m
orire all’eutanasia

lasciar m
orire

si presenta principalm
ente com

e il diritto da 
parte di una persona cosciente e consapevole 
di rifiutare il trattam

ento m
edico in caso di 

sofferenze senza speranza

accanim
ento terapeutico

Jonas

situazione del paziente m
oribondo che è 

passivam
ente sottoposto alle tecniche della 

m
edicina m

oderna volte a prolungare 
artificialm

ente la vita

V
i sono una serie di strategie per lim

itare la 
possibilità di accogliere la richiesta di 
sospendere un trattam

ento (è anche questo 
accanim

ento terapeutico?)

escludere dal novero delle terapie interventi 
quali l’alim

entazione e l’idratazione

distinzione tra cure straordinarie che si possono 
sospendere e cure ordinarie non si possono
sospendere

questa distinzione presenta problem
i etici e 

scientifici

prob etici
dà per scontato che la decisione ultim

a rispetto 
alla nostra m

orte vada lasciata al m
edico

prob scientifici
dà per scontato che sia sem

plice distinguere 
tra m

ezzi straordinari e ordinari

Jonas
la salvaguardia del diritto del m

orente a una 
m

orte per lui dignitosa si deve estendere fino a 
uno “scam

bio concordato con il suo m
edico"

prob di qsta posizione

quanto è accettabile che la sua salvaguardia 
sia affidata a esili basi com

e la com
passione o 

il paternalism
o altrui? Non si dovrebbe cercare 

di fissarla giuridicam
ente?

stato vegetativo perm
anente

differenza tra chi si è espresso a favore 
piuttosto che contro rispetto al trattam

ento e 
chi non si è espresso prim

a del cadere in tale 
condizione

C
osa fare in quest’ultim

o caso?

- Soluzione oggettivistica à es. va m
antenuto 

com
unque in vita, la decisione spetta ai m

edici, 
ecc.

- Soluzione soggettivistica à es. ricorso al 
parere dei fam

iliari

il ruolo delle “carte di autodeterm
inazione” e 

delle “direttive anticipate”

si ritiene che m
olti problem

i potrebbero essere 
risolti, o com

unque im
postati in m

odo corretto, 
laddove disponessim

o della volontà espressa in 
precedenza della persona direttam

ente 
coinvolta su com

e rispondere a situazioni del 
genere

È necessario decidere quale nozione 
privilegiare per scrivere il docum

ento in cui 
verrà espressa la volontà della persona rispetto 
ai trattam

enti che saranno a lui som
m

inistrati 
quando sarà inconsapevole

In Italia viene chiam
ato “testam

ento di vita”

critica nei confronti di questa espressione di chi
non ritiene paragonabile la volontà qui 
m

anifestata rispetto a quella testam
entaria che 

riguarda ciò che accadrà ai nostri beni dopo la 
m

orte.

Il com
itato nazionale di bioetica italiano nel 

2003 chiam
ò “dichiarazione anticipata di 

trattam
ento”

critica: ricondotto a una m
era dichiarazione, si 

perde il ruolo norm
ativo e prescrittivo.

Sem
bra da privilegiare quella di: “Direttive 

anticipate di trattam
ento”

riprende la nozione di direttiva con cui Scarpelli 
caratterizzava gli usi linguistici 
prescrittivi/norm

ativi.

I sostenitori dell’etica dell’autonom
ia riportano 

la necessità di disporre nei casi di fine vita di 
direttive anticipate da parte del m

orente e 
l’istituzionalizzazione delle carte di 
autodeterm

inazione

raccolta di richieste rivolte a m
edici o fam

iliari 
che si vuole vengano considerate in presenza di 
certe condizioni, per il rispetto delle quali si 
indica un apposito fiduciario.

le carte non sono vincolanti

È una procedura con cui egli fornisce una 
qualche deroga ad altri, sem

pre revocabile. È 
l’ultim

a volontà espressa consapevolm
ente 

quella eticam
ente rilevante, anche se in 

opposizione con quanto scritto nella carta in 
precedenza

problem
a che riguarda il requisito 

fondam
entale richiesto per sottoscriverla com

e 
per annullarla 

razionalità

difficoltà nascono non solo quando si tratta di
valutare se un soggetto che sottoscrive la carta 
di autodeterm

inazione ha la com
ponente 

razionale per farlo, m
a ancora di più si tratta di 

stabilire se in uno stadio successivo la stessa 
persona abbia l'autorità per annullare una 
deroga precedentem

ente m
anifestata

non consideriam
o il principio dell'autonom

ia 
m

orale (razionale) il principio fondante della 
bioetica e ritiene necessario qualificarlo in 
term

ini di responsabilità virgola e includerlo 
all'interno di un più am

pio criterio di ricerca 
dell'assoluzione che possa soddisfare le 
preferenze di tutti coloro che sono coinvolti.

C
ritica a chi ritiene che le carte di 

autodeterm
inazione siano l'unico fondam

ento 
etico

prom
uovono un'autonom

ia individuale spesso 
irrealizzabile e, quando lo è, riflettono una 
visione egoistica e lim

itata della vita m
orale, 

che isola il m
orente nella solitudine

proposta
particolare tipo di utilitarism

o che considera 
l’autonom

ia individuale com
e prerequisito

finalizzato alla realizzazione del bene/giusto

contenuti nella carta di autodeterm
inazione

possono includere richieste eticam
ente 

discutibili, com
e la sospensione delle cure o 

l'accesso a farm
aci per il dolore, e in alcuni casi 

anche il suicidio assistito

C
iò solleva il problem

a dell'obbligatorietà di 
tali richieste per gli altri

chi non condivide i valori m
orali della carta 

potrebbe non riconoscere l'obbligo di 
rispettarle

M
A

 le istituzioni pubbliche o private devono 
garantire servizi adeguati senza discrim

inazioni 
etiche o religiose

Per questo m
otivo le carte prevedono la figura 

del fiduciario
com

pito di far rispettare la volontà di chi 
sottoscrive le direttive.

un diritto all’eutanasia?

eutanasia
esplicita e decisa volontà di m

orire espressa dal 
m

orente

O
landa 1993

approvazione del parlam
ento di una legge che 

depenalizza in certe condizioni l’eutanasia; 
approvazione di questa in O

landa nel 2001 e in 
Belgio nel 2002. 

NO
TA

 Il suicidio assistito, il lasciare m
orire con 

dignità e l’eutanasia attiva sono diverse dal 
suicidio razionale, perché presuppongono 
azioni volontarie di altre persone oltre il 
m

orente

tipi di eutanasia

volontaria

attivam
ente operata su un m

orente che ha fatto 
esplicitam

ente richiesta

si distingue in

- A
ttiva: un’altra persona com

pie un’azione che 
porterà al term

ine la vita di chi vuole m
orire.

- Passiva: sospenderanno o om
etteranno gli 

interventi sanitari (ordinari – straordinari) per 
non ostacolare il term

ine della vita.

non volontaria

essere um
ano che non è in grado di m

anifestare 
la propria volontà

Distinguiam
o tra chi biologicam

ente non è in 
grado di esprim

ere volontà, e chi ha perso 
questa capacità

involontaria
persona che subisce un atto eutanasico senza 
che si tenga conto della sua volontà

ci occupiam
o SO

LO
 di eutanasia volontaria

"m
orire con dignità"

espressione usata dai m
oralisti cattolici per 

connotare negativam
ente la pratica 

dell’eutanasia 

Per le sue condizioni oggettive, la vita non 
risulta più dignitosa

La decisione non va affidata ad un qualche 
criterio considerato oggettivo

saranno chiam
ati in causa

le volontà delle persone coinvolte + 
discussione pubblica esplicita delle alternative

Necessario per questa pratica

- accertare l’effettiva volontà del m
orente, che 

dev’essere espressa razionalm
ente;

- Dev’essere espressa pubblicam
ente con una 

carta di autodeterm
inazione scritta in piena 

lucidità e consapevolezza

- Richiesta ripetuta più volte a distanza di 
tem

po.

C
hi sostiene il principio della sacralità della vita 

– non disponibilità della vita um
ana ritiene 

irrilevanti queste differenze

Non conta la volontà/non volontà del m
orente, 

m
a l’om

issione intenzionale o no.

È im
plicita la dottrina del doppio effetto

Problem
a: non si può distinguere tra una o 

l’altra intenzione con un’evidenza 
pubblicam

ente disponibile

neonati anencefalici

assenza più o m
eno totale della corteccia 

cerebrale

La difficoltà risiede nel fatto che la definizione 
di m

orte da decine di anni è: cessazione totale 
dell’attività cerebrale. Non si può neanche 
parlare propriam

ente di m
orte

ci si può affidare a una discussione pubblica 
delle diverse alternative da parte di un 
com

itato bioetico, affiancato a una struttura 
sanitaria

la dingità del m
orire com

e parte 
della vita um

ana: un punto di vista 
costruttivo.

C
i sono due linee costruttive per im

postare la 
soluzione in m

odo razionale e coerente (per 
tutti i casi m

orali di fine vita)

teoria etica dei diritti

pro

C
onsidera delle differenze im

portanti

‘lasciar m
orire con dignità’ da eutanasia

passiva e attiva

tra eutanasia volontaria, involontaria e non
volontaria

tra il dare/non dare corso ad azioni/om
issioni

in presenza di una volontà espressa e in
assenza di questa

considera le posizioni di chi è coinvolto nella
situazione oltre il m

orente

A
nalogia aborto – eutanasia

Fino a che punto e com
e dev’essere garantito il

diritto a m
orire a livello politico e sociale? C

om
e

nell’aborto

Si richiede un diritto m
orale positivo ->

riconoscim
ento da parte degli altri

Lo Stato dovrà garantire alla persona che vuole
m

orire strutture adeguate a soddisfare il suo
diritto

Per far ciò bisogna trovare form
e per attenuare 

le pene previste per gli om
icidi nei casi di 

eutanasia passiva – attiva, e prevedere 
procedure e regolam

entazioni esplicite che 
devono seguire le persone che vogliono 
accedere al servizio

contro

Non troviam
o criteri sostanziali in alcuni casi

Bisogna riconoscere o no com
e diritto da far

valere uno che ancora non lo è?

Non risolve eventuali conflitti tra diritti
es. diritto a una m

orte dignitosa e diritto alla
salvaguardia della vita, diritto all’obiezione di
coscienza, ecc.

Riconoscim
ento dei diritti sulla base

dell’autonom
ia m

orale (razionale)

etica utilitarista

prevede che il diritto a m
orire può essere visto 

com
e applicazione del principio generale di 

lasciare agli uom
ini l’autonom

ia di condurre 
secondo i propri valori la loro vita

A
lcune proposte per una regolam

entazione 
giuridica da teorici dell’etica utilitaristica

Rachels
assim

ilare casi di eutanasia passiva – attiva 
giuridicam

ente a casi di uccisione per legittim
a

difesa

necessaria regolam
entazione dell’eutanasia 

attiva com
e caso a sé, assegnando a due m

edici
la sottoscrizione di una richiesta di m

orte da 
parte di un m

alato term
inale in condizioni gravi

Parlam
ento olandese

’93: legge che non considera punibili i casi di e. 
attiva secondo una data procedura

2001: legge sul controllo dell’interruzione della 
vita su richiesta + assistenza al suicidio, dove il
m

edico sarà controllato da una com
m

issione 
regionale costituita di m

edici ed esperi di diritto 
ed etica

La scelta tra queste opzioni deve dipendere da 
un esam

e prelim
inare dell’im

patto sulla società 
che lo adotta

La tradizione utilitarista, infatti, invita i 
legislatori a procedere con prudenza

Situazione Italiana

Si dovrebbe procedere non legalizzando in 
m

odo im
m

ediato l’eutanasia, bensì valutare 
delle attenuanti nella considerazione di questa 
com

e reato di om
icidio

riferim
ento alla volontà del m

orente e alle sue
condizioni di salute certificate, prendere in 
considerazione com

e tutto ciò sia stato 
registrato da più persone

Si potrà poi giungere ad un azzeram
ento delle 

pene previste.



C
apitolo III. La natura e i 
lim

iti di un diritto alla 
libertà procreativa

Intro
analizziam

o le questioni etiche che riguardano 
la Fivet

fecondazione in vitro con Em
bryo-Transfer

Unione dell’ovulo fem
m

inile con il sem
e 

m
aschile in un laboratorio. l’ovulo fecondato 

sarà poi im
piantato in un utero fem

m
inile. In 

alternativa, tanti ovuli fecondati sono stati 
conservati in diversi laboratori per un periodo 
più o m

eno lungo

Prim
a volta: ’98 in G

ran Bretagna, nascita di 
Louise Brow

n

è m
orale ricorrere a questa pratica?

rispondono no

m
oralisti cattolici

è illecito sia per il principio di non disponibilità 
della nascita (e così la m

orte), che per la 
scissione della dim

ensione affettiva dell’atto 
coniugale da quella procreativa

colore che assolutizzano tutto ciò che è 
naturale perché è l’unica realtà fornita di senso

Spesso ci si oppone a questa pratica per 
questioni di principio, indipendentem

ente dalla 
pratica utilizzata (casi di sterilità, ecc…)

Verrà qui analizzato il caso della fecondazione 
artificiale eterologa

dal diritto a interrom
pere la 

gravidanza al diritto di libertà 
procreativa

differenza tra

libertà procreativa

Il diritto alla libertà procreativa è la negazione 
del diritto a procreare, perché uno dei
m

odi in cui può essere realizzato è proprio 
rifiutandosi di procreare

diritto a procreare

ciascuno di noi ha il diritto di avere una propria 
discendenza geneticam

ente collegata, di 
conseguenza tutti sono obbligati m

oralm
ente 

ad aiutarci e riconoscere questa pretesa,
com

preso lo Stato che deve creare istituzioni e 
risorse per questo diritto

Un’etica della fecondazione assistita è possibile 
solo in quanto la nascita um

ana (m
a anche la 

m
orte) è affidata totalm

ente alla nostra 
responsabilità m

orale

le argom
entazioni contro il principio di non 

disponibilità della fine della vita um
ana devono 

essere estese anche alla nascita

principio di disponibilità della nascita, 
m

oralm
ente giustificato per chi riconosce le 

sofferenze e le m
orti innocenti causate 

dall'affidarsi a presunte leggi naturali per la 
dem

ografia e la riproduzione um
ana, 

specialm
ente in un m

ondo segnato da 
disuguaglianze nella natalità e nella 
distribuzione delle risorse

A
lcune cose prim

a di iniziare

Non bisogna ritenere che vada accettata com
e 

buona qualsiasi scelta, m
a invece che saranno

considerate approvabili solo quelle scelte le cui 
ragioni m

orali apprezzerem
o

Il riconoscere della libertà procreativa com
e un 

diritto m
orale, e collegandoci su questo piano

escludiam
o l’opzione di ricorrere alla forza e 

alla coercizione della legge per il superam
ento 

dei contrasti

Il diritto alla libertà procreativa può esser visto 
com

e un’estensione del diritto ad interrom
pere 

la gravidanza?
solo in parte

Il m
ovim

ento pro-choice si im
pegna nel far 

riconoscere un diritto negativo rispetto alla 
non-costrizione di proseguire la gravidanza

Nella libertà procreativa vi è una 
reinterpretazione ed estensione di tale diritto

pretende di non subire costrizioni sull’avere/non 
avere figli, m

a anche di dare vita ad una 
persona in m

odo libero

obiezioni più forti al diritto universale alla 
libertà procreativa

Il linguaggio universalistico non tiene conto 
delle differenze nel caso della nascita tra la 
situazione delle donne e degli uom

ini

Non tiene conto dei condizionam
enti e delle 

m
anipolazioni a cui sono sottoposte

le donne nella loro funzione procreativa

C
ondizionam

enti m
olto forti se applicati alla 

procreazione assistita, dove il potere 
paternalistico m

aschile si serve degli 
avanzam

enti della pratica m
edica per

costringere le donne a portare a term
ine la 

gravidanza sem
pre e com

unque

diritto m
orale o diritto legale?

Dissim
m

etria inaccettabile tra

riconoscim
ento di una com

pleta libertà 
procreativa laddove sia in gioco una 
procreazione naturale

il rifiuto di riconoscere un’analoga libertà dove 
vengono usati m

etodi artificiali per la nascita

Si vede quest’incongruenza anche nella legge 
pubblica che riconosce i figli nati in m

odo 
naturale da una donna rim

asta sola in 
gravidanza, m

entre in quella artificiale ne 
im

pedisce la nascita

La libertà procreativa naturale è am
m

essa 
m

entre quella artificiale è negata

per L l'attività procreativa 
L’attività procreativa dovrebbe com

portare in 
qualsiasi caso le stesse responsabilità m

orali

l'attività procreativa um
ana deve essere 

com
unque affidata alla libertà di scelta delle

persone, se si vuole all'autonom
ia individuale

è necessario precisare che questa libertà e 
autonom

ia devono essere m
oralm

ente 
qualificate

La consapevolezza dell'im
patto che l'attività 

procreativa ha sulla nascita di nuove persone ci 
conduce a riconoscere che essa deve 
richiam

are costantem
ente le m

edesim
e 

esigenze di responsabilità m
orale.

la procreazione naturale com
e 

frontiera invalicabile?
Principali argom

entazioni contro la libertà 
procreativa artificiale

Posizione che santifica la natura à frutto di un
disegno provvidenziale di Dio – dotata di valore 
intrinseco

È un’argom
entazione giusnaturalistica, 

sostenuta dalla m
orale cattolica

Illecita (libertà procreative) perché scinde l’atto 
sessuale da quello procreativo e perché tenta 
di far accettare una genitorialità sociale che si 
allontana dalla coppia intesa dalla fam

iglia 
naturale

critiche

M
a perché ciò che è naturale dovrebbe guidare 

le nostre scelte? Si può notare com
e la natura 

nella sfera procreativa non protegge sem
pre da 

eventuali danni.

La genericità di questi principi diventano vaghi 
em

piricam
ente, non si applicano a nessuna 

situazione.

M
ill (m

età 800)

La natura ha due significati

Intero insiem
e delle cose

l’uom
o non ha alcuna scelta se non quella di 

seguire la natura

C
om

e le cose sarebbero senza l’intervento 
um

ano
l’uom

o dovrebbe erigere com
e m

odello
delle sue azioni il corso della natura

irrazionale e im
m

orale

Irrazionale: tutte le azioni um
ane alterano il 

corso spontaneo della natura, vogliono 
m

igliorarla

Im
m

orale: chi tentasse di im
itare nel suo agire la 

natura sarebbe considerato il più m
alvagio tra 

gli uom
ini

è una presa d’atto dell’im
possibilità di usare il 

naturale com
e criterio ultim

o della
discrim

inazione tra ciò che è eticam
ente 

accettabile e ciò che va rifiutato che riteniam
o 

acquisita

m
ostrò la sua inadeguatezza già nel periodo 

dell’industrializzazione in Inghilterra (prim
a 

m
età ‘800), dove vennero affrontati i problem

i 
legati all’enorm

e crescita dem
ografica

della popolazione in condizioni di povertà. Si 
discusse di anticoncezionali

considerati im
m

orali e illegali

M
ill fu arrestato per le sue idee così esplicite in 

m
erito

per M
ill le decisioni sulla nascita/concepim

ento 
devono discendere da un atteggiam

ento 
responsabile dei genitori. Si devono interrogare 
sulle loro capacità di garantire al nascituro una 
qualità accettabile di vita, che sia degna di 
essere vissuta

Una vita degna di essere vissuta per M
 -> non 

essere schiacciati da povertà e m
alattie e avere 

piena autonom
ia nella propria esistenza

Bisogna proteggere l’em
brione fin dal 

concepim
ento

La fecondazione artificiale in vitro m
ette in

pericolo la tutela della vita nascente rendendo 
l’em

brione più debole e indifeso.

vi è l’inevitabile distruzioni di alcuni em
brioni 

prodotti per garantire la riuscita della pratica

critica

È risaputo che anche la procreazione naturale 
com

porta una distruzione di em
brioni dopo il 

concepim
ento -> distruzione m

inore nel caso 
della fecondazione in vitro

A
rgom

entazione conseguenziale

scivolo continuo in pericoli m
aggiori, sia per la 

salute del nascituro che per l’um
anità, m

an 
m

ano che ci si allontana dai processi naturali

non sostenuta da dati em
pirici

basi naturali per discrim
inare 

eticam
ente tra varie form

e di 
procreazione assistita

Sem
bra che nella procreazione naturale si 

debbano avere ragioni per
giustificare interventi lim

itanti, in quella assistita 
ragioni a favore della pratica

Si parte dal presupposto che il ricorso alla 
fecondazione assistita non è giustificato, e 
bisogna porre ragioni etiche per farvi ricorso

lim
itare l'uso delle tecniche di fecondazione 

assistita a specifiche esigenze terapeutiche è 
inefficace e, di conseguenza, il diritto alla 
libertà procreativa non può essere tutelato solo 
in presenza di tali condizioni

Principali argom
entazioni per delim

itare e 
giustificare il ricorso alla fecondazione assistita

Q
uella che privilegia il ruolo terapeutico (A

)

la base che giustifica la procreazione assistita è 
la sterilità di coppia

Spesso i m
edici percorrono questa strada

Italia: art. 1 legge n. 40 sulla “procreazione 
m

edicalm
ente assistita”

distingue i casi in cui il m
edico è legittim

ato a 
far uso di queste tecniche perché curano la 
sterilità

viene anche detto che NO
N è una ragione 

terapeutica l’evitare di far nascere un figlio 
portatore di grandi m

alform
azioni.

critiche

È inaccettabile che si affidi la decisione ai 
m

edici di una questione così profonda delle 
vite delle persone che richiedono questa pratica

la nozione di sterilità è problem
atica

L'insufficienza di tutte le definizioni di sterilità 
che vengono avanzate com

e aiuto per 
determ

inare la presenza o m
eno di quelle 

condizioni ritenute necessarie per il ricorso a 
tali pratiche

contraddittorietà con cui si fa uso di questo 
criterio che in realtà non viene affatto usato
com

e criterio unico e decisivo per includere o 
escludere situazioni procreative tra quelle
lecitam

ente trattabili

Q
uesta posizione va incontro a gravi difficoltà 

quando si tratta di determ
inare quali sono le 

coppie che in quanto sterili possono accedere 
a questo tipo di cura

A
ccettano la fecondazione eterologa, vista 

com
e via per superare la sterilità di coppia. C

i si 
appella al diritto alla salute

Nascono problem
i nel definire che tipo di 

m
alattia sia la sterilità e quale la cura; o si 

potrebbe obiettare che la nascita di un 
bam

bino secondo questa pratica non è una 
cura alla sterilità

Ruolo terapeutico oltre alla sterilità (B)

si può im
pedire la nascita di bam

bini con gravi 
anom

alie genetiche

obiezioni
Vengono favorite pratiche abortive (aborto nel 
senso di elim

inazione di uno dei gam
eti) o form

e 
di selezione genetica

Legittim
erebbe una discrim

inazione rispetto a 
una vita con una certa qualità senza sapere se i 
futuri individui saranno felici o no

C
hiam

a in causa una serie di casi, es. il fisico 
Stephen Haw

king

Due fallacie logiche in questa obiezione

Dà per scontato che chi nascerà con gravi 
m

alform
azioni avrà una vita che vale, sarà 

felice o com
unque condotta in condizioni da 

perm
ettere un m

inim
o di benessere

Pretende da tutti i genitori uno stesso 
com

portam
ento, che è l’unico eticam

ente 
accettabile

proposta di L

L’etica che viene proposta non lega il valore 
m

orale a determ
inate caratteristiche intrinseche 

alle azioni, né a un tratto presente nelle 
coscienze di chi valuta

m
a alle ragioni e ai sentim

enti che le persone 
responsabilm

ente coinvolte sentono di 
approvare m

oralm
ente

Tali ragioni/sentim
enti dovrebbero privilegiare 

quel corso di azione che m
inim

izzerà le 
sofferenze non volute e m

assim
izzerà la felicità 

generale

V
iene riconosciuto il diritto alla libertà 

procreativa, m
a dev’essere giustificata da 

ragioni m
orali responsabili

fino ad arrivare al riconoscim
ento di veri e 

propri obblighi m
orali per i genitori: accedere a 

determ
inate form

e di fecondazione assistita in 
certi casi

se si rinuncia a percorrere una strategia 
oggettivistica bisogna am

m
ettere che

nessuna pratica è negativa in sé e che la 
valutazione m

orale dovrà essere fatta 
dipendere da un esam

e delle ragioni m
orali da 

chi procede in un certo m
odo per fare nascere 

un essere um
ano

obv ci sono delle im
plicazioni rispetto alle 

‘ragioni m
orali’, NO

N tutto è perm
esso

Si può danneggiare sé stessi, l’im
portante è che

non si danneggino gli altri.

A
 e B cadono nella fallacia naturalistica

non riconoscono la com
ponente di libertà che 

caratterizza il m
ondo m

orale

Il ricorso alla fecondazione artificiale è 
benefico, perché da essa nasce un essere 
um

ano

Vengono soddisfatte le preferenze 
fondam

entali di varie persone, e nel peggiore 
delle ipotesi viene distrutta un’unione di poche 
cellule.

L’intervento della legge dovrebbe essere 
ridotto al m

inim
o in questi casi, facendo 

prevalere le scelte delle persone coinvolte



PA
RTE 2 C

apitolo III. 
La natura e i lim

iti...

quali ragioni m
orali per le tecniche 

di “fecondazione assistita”?

1
regole m

orali in entram
bi i casi (artificiale – 

naturale)

pretendono la responsabilità della scelta,
evitando un eventuale danno a chi è coinvolto; 
e questa condotta deve ritenersi 
universalizzabile

M
ettersi nei panni di chi riceve l’azione;

Non danneggia l’interesse di chi è coinvolto. 
C

erca di soddisfare il m
assim

o possibile le loro 
preferenze

non è accettabile

un atteggiam
ento di giudizio negativo 

intrinseco alla tecnica

profetizzare conseguenze disastrose per il 
genere um

ano e lo scivolam
ento inevitabile 

senza una base razionale per afferm
arlo

atteggiam
ento troppo ottim

ista
Non vengono considerati i rischi che si 
accom

pagnano a una diffusione irresponsabile 
di queste tecniche.

es. l’accrescere di relazioni basate sul 
potere/denaro dim

inuendo lo spazio per scelte 
m

otivate dall’affetto; le differenze econom
iche 

possono incidere profondam
ente sulle 

possibilità di accedere al servizio

A
ppello all’autonom

ia m
orale com

e ragione 
della libertà procreativa.

posizione al cui interno
troviam

o diverse strategie

- C
iascuno è com

pletam
ente proprietario del 

suo corpo;

- Le scelte procreative di ciascuno vanno 
salvaguardate da qualsiasi intervento esterno;

- La Ragione m
orale dietro la procreazione 

assistita è l’autonom
ia m

orale.

Essi accettano qualsiasi form
a tra le varie 

tecniche della procreazione assistita com
e 

estensione della libertà individuale

si propongono solo diritti negativi che 
im

pediscono agli Stati di privare la
libertà procreativa dei suoi cittadini

C
onsentita la m

aternità surrogata
è una cessione per denaro di
gam

eti/attività di gestazione

C
om

e se la relazione di disponibilità che 
ognuno ha col proprio corpo è assim

ilabile a 
quella di proprietà à libero m

ercato econom
ico

C
olore che preferiscono interpretare le Ragioni 

dell’autonom
ia in term

ini di capacità di 
legislazione m

orale (ispirazione Kant)

rifiuta le situazioni in cui un essere um
ano 

diventa m
ero m

ezzo degli altrui interessi 
procreativi

critiche
la piena autonom

ia/proprietà del corpo non è 
una base sufficiente per fondare le scelte
procreative, m

a condizione necessaria

nel senso che m
olte pratiche procreative

possono perdere qualsiasi validità m
orale se 

fatte in assenza dell’autonom
ia dei partner che 

vi si im
pegnano

Posizioni che m
ettono in prim

o piano la 
giustificazione m

orale

Rifiutano l’idea che vada difesa la fam
iglia 

naturale

m
a ritengono che un contesto fam

iliare anche
costruito/artificiale sia essenziale per 
rispondere alle questioni aperte dalle nuove 
tecniche

G
iustificazione conseguenzialista

il m
antenim

ento di una qualche form
a di 

fam
iglia è essenziale per una buona vita delle 

società um
ane; un contesto fam

iliare è 
fondam

entale per la salute fisica – psichica 
delle generazioni future.

C
oncezioni che pretendono di restringere il 

contesto fam
iliare a quello istituzionale

m
atrim

onio naturale giuridicam
ente 

riconosciuto. Rifiutano le coppie di fatto.

viene confuso l’ordine m
orale con un contratto

giuridico, diventando m
era questione 

burocratica.

Nella m
oralità com

une
rifiuto della tecnica se non è presente una 
doppia figura genitoriale. Es. una donna sola o 
due donne.

G
iustificazione m

orale: “per il bene dei figli”

C
hi ricorre a queste pratiche è accusato di 

egoism
o procreativo

si preoccupano solo dei loro desideri/interessi, 
non tenendo conto dei diritti del nascituro

Sostengono questa tesi i m
oralisti cattolici

rifiuto di tutte le m
odalità di procreazione 

assistita perché com
portano la distruzione di 

una parte degli em
brioni prodotti. L’em

brione è 
una persona.

Q
uesto rifiuto non è dato dalla salvaguardia dei 

diritti dei bam
bini (non facendoli nascere a 

questo punto)

è un’afferm
azione del valore intrinseco che 

certi m
odi di nascere hanno rispetto ad altri: 

scinde attività sessuale – procreativa

su quelle tesi che sosterrebbero che le diverse 
form

e di fecondazione in vitro m
etterebbero

in pericolo il bene e gli interessi del bam
bino 

che si vuole fare nascere

Non disponiam
o di una sicura evidenza em

pirica 
che i bam

bini nati con una o l’altra form
a di 

fecondazione assistita vivranno peggio, con 
m

aggiori problem
i fisici – psicologici di chi 

nasce naturalm
ente

pov delle donne
fondam

entale perché

Strum
ento che poteva liberare le donne dal 

peso della gravidanza com
e condanna 

biologica che lim
itava la strada verso un 

riscatto culturale

Poteva diventare strum
ento del potere 

m
aschile: m

ariti e m
edici potevano costringere 

le donne a procreare sem
pre anche quando per 

natura fossero sterili; con pratiche controllate 
da uom

ini

di recente si è riflettuto sulla natura individuale 
delle scelte che le donne affrontano nel
ricorrere a una certa pratica piuttosto che no

nata una concezione condivisibile dell’etica che 
deve ispirare le scelte procreative sia naturali 
che artificiali

V
irginia Held

caratteristico della condizione um
ana rispetto 

alla nascita è la possibilità di superare la
dim

ensione puram
ente biologica (istintiva e 

fuori controllo) per fare della procreazione un 
processo culturale che in quanto tale dipende 
da scelte e principi che la devono guidare

sottolinea che può essere il contributo di 
un’etica fem

m
inista quello che potrem

m
o 

definire una “m
oralizzazione della nascita”

una collocazione della procreazione inserita in 
un contesto dove sono rilevanti regole e 
principi m

orali caratterizzate da scelte 
responsabili

In sé non c’è una caratteristica che renda 
disprezzabili – apprezzabili queste tecniche

contano le ragioni m
orali per ricorrere alla 

procreazione. 

Di m
otivazioni ce ne possono essere m

olte, non 
bisognerebbe lim

itarle solo a una questione di 
sterilità o m

alform
azione genetica del nascituro

ideologiche

una casistica per la procreazione 
assistita rivolta al perfezionam

ento 
delle capacità um

ane

Una coppia fertile e senza deficit genetici deve 
fornire ragioni m

orali x la fecondazione 
assistita?

Prioritarie sono le ragioni per cui si procrea in 
generale, e non quelle che spingono a optare 
l’una o l’altra form

alegge italiana (m
olto rigida)

sclude totalm
ente la fecondazione eterologa

consente quella om
ologo solo a 

coppie stabili

x m
otivi di sterilità

NO
N x evitare gravi anom

alie genetiche

Lim
ita a tre il num

ero di em
brioni creati in vitro 

legati ad un intervento di procreazione assistita.
Prevede un im

pianto obbligatorio di tutti e tre, 
escludendo il ricorso alla crioconservazioneper L

la legge italiana non tiene conto della diversità 
tra m

oralità e legge

Le soluzioni a problem
i etici non si realizzano 

con la forza dello Stato e lim
itando alle 

persone la libertà procreativa

c’è bisogno di una cauta e rivedibile 
regolam

entazione

È necessaria una rivisitazione giuridica della 
m

aternità surrogata se viene fatta per ragioni 
affettive

NO
 utero in affitto (uso del denaro)

nel caso di m
at surr sono doverose delle ragioni 

etiche m
olto forti e pubblicam

ente riconoscibili

Interventi giuridici sono necessari anche nei casi 
in cui una donna sola abbia un figlio con il sem

e 
del partner defunto, così da tutelare la parità di 
trattam

ento ai nati da queste pratiche

istituire dei com
itati di bioetica/etica potrebbe 

essere funzionale a favorire una convivenza tra 
persone con diverse concezioni m

orali, 
accrescendo il pluralism

o etico

da scartare
giustificazione su base eugenetica

es. voglio un figlio con occhi blu e capelli biondi

Pratiche che com
portano il passaggio di 

denaro direttam
ente al donatore/donatrice

è giusto che le donne di età avanzata abbiano 
accesso a queste pratiche?

Vanno prim
a garantite le condizioni di salute di 

chi nascerà e della donna, m
a sì

In questo m
odo viene garantito un pari 

trattam
ento tra uom

o – donna, tenendo 
presente che un uom

o può far figli anche in età 
m

olto avanzata

è giusto che le donne sole o gay abbiano 
accesso a queste pratiche?

Sem
bra essere giustificata la richiesta di una 

donna il cui partner m
orto ha lasciato lo 

sperm
a chiedendo che fosse usato per avere un 

figlio da lei

in italia in casi com
e la m

orte del partner vieta 
l'uso della tecnica, in USA

 è perm
esso da alcuni 

tribunali



Capitolo IV. La sperimentazione 
sugli embrioni, l’ingegneria 

genetica, la clonazione e il diritto 
all’integrità genetica

Intro

situazione nuova resa possibile solo dalla 
fecondazione in vitro

discussione pubblica privilegia l’idea che gli embrioni abbiano diritto 
ad un’integrità genetica

non subire manipolazione della loro base 
genetica individuale

La legge italiana vieta alla radice qualsiasi 
possibilità di ricerca o sperimentazione sugli 
embrioni

la sper sugli embr si lega ad altre due tecniche 
oggi disponibili

Ricorso a tecniche di diagnostica 
preimpianto/prenatale per raccogliere dati sul 
nascituro

ora possono coinvolgere anche la struttura 
genetica di chi sta per nascere, grazie a 
informazioni sul Dna umano

crioconservazione

gran parte delle discussioni bioetiche in questo 
campo è inquinata da paure e da angosce

un passaggio obbligatorio per una riflessione 
critica è quello di ricostruire con un minimo di 
esattezza lo stato effettivo della ricerca sul 
DNA umano e individuare e distinguere le 
effettive tecniche sperimentali sugli embrioni
ora in uso

esamineremo

tentativo di rispondere ai prob etici in qst'area 
procedendo lungo la via naturalistica o 
biologista

linea biologista chiama in causa qualche 
statuto dell'embrione

Chi ritiene di dover estendere il diritto 
all’integrità genetica

rifiuta tutti gli interventi
manipolativi sull’embrione

Vs I: fanno appello alle diverse fasi dello 
sviluppo embrionale pre-embrione ed embrione

a posizione di chi si limita a considerare il tipo 
di procedura sperimentale avviata

Esige dei criteri morali per distinguere le varie 
pratiche

La sperimentazione coinvolge attività di 
ricercatori e scienziati che devono giustificarla 
moralmente

non bastano

chiamare in causa l’avanzo della ricerca 
scientifica

inviare a un consenso/permesso ricevuto da chi
ha dato vita all’embrione

Prospettiva utilitarista
chiama in causa un’autonomia morale 
responsabile che guarda anche alle
conseguenze dell’azione per tutti i coinvolti

lo stato della ricerca sul Dna e le 
tecniche di sperimentazione 
sull’embrione

1

netta distinzione tra
- chi dà giudizi in quanto spettatore

- chi prende decisioni in quanto agente

Le valutazioni riguardano medici, ricercatori, 
biologi, genetisti, ecc. che nei loro laboratori 
possono/non possono fare determinate cose

sono coinvolte anche persone estranee alla 
ricerca

chi decide se dare o no il consenso per
utilizzare il materiale cellulare; chi sottopone 
l’embrione a una diagnosi preimpianto

Il giudizio etico corretto è dunque quello di un 
pubblico di osservatori non direttamente 
coinvolti nelle pratiche su cui esprimono 
valutazioni

non è che la persona comune non sia 
autorizzata ad esprimere
valutazioni etiche su queste pratiche

si tratta di pratiche che almeno per ora non la
coinvolgono nel modo diretto

Il giudizio morale si presenta oltre che 
raccomandazione o prescrizione rivolta a sé 
stessi e gli altri, anche come richiesta sul piano 
giuridico e politico

in questo caso vi è nel contesto in cui esse 
vengono espressi una vera e propria
apertura all'applicazione politica, mentre in 
alcune delle questioni della bioetica non è detto

diagnosi prenatali e diagnosi genetica

C’è stato un grande avanzamento nelle diagnosi 
del potenziale genetico dei genitori e alla 
struttura genetica del nascituro

sia sviluppato nel grembo materno che in 
provetta

si distinguono 2 usi

- individuale: donna/coppia

- uso pubblico in qualche screening genetici su 
una data popolazione per ridurre il rischio di 
una certa anomalia.

La mappatura del genoma e i pericoli del 
riduzionismo biologico

Negli ultimi anni è stato sviluppato un 
sistematico progetto per giungere a conoscere 
compiutamente il genoma umano

nato dagli sviluppi della genetica e della sua 
capacità di identificare/ricostruire il genoma

patrimonio genetico di una cellula che contiene 
tutti i geni di un individuo

Si può conoscere
- struttura genetica dell’essere umano;

- cogliere i caratteri ereditari dell’essere umano 
grazie al Dna.

Si diffuse la notizia nel 2001 che il progetto era 
quasi terminato da due gruppi di ricerca

- pubblico à Francis Collins

- privato à J. Venter, negli Stati Uniti

Sicuramente va completato a causa di diversi 
buchi ed errori, comprendendo meglio i punti 
della mappa di circa 3 miliardi di basi che si 
collegano con i geni (tra 25.000 e 40.000).

è difficile immaginare una ricerca nell’area
della medicina preventiva – cura di alcune 
malattie (es. cancro) che prescinda dai dati resi 
disponibili da chi ha sequenziamento il genoma 
umano.

possibili ricadute pratiche

- una politica di screening genetici non per 
ragioni terapeutiche, con il fine di realizzare una 
schedatura genetica;

- discriminazioni nel lavoro/campo assicurativo 
o per chi presenta anomalie genetiche;

- Non osservanza del principio della parità di 
trattamento;

- Uso improprio di informazioni genetiche;

- Non rispetto della privacy – riservatezza;

- Limitazione nell’autonomia delle scelte 
riproduttive, ecc.

Ne si deduce erroneamente che bisogna 
rifiutare lo studio delle informazioni genetiche

l’uso che si farà delle informazioni genetiche 
raccolte rientra in una condotta che va tenuta 
distinta da quella con cui appunto si 
raccolgono i dati

Il pericolo della diffusione sul piano sociale di 
una mentalità riduzionista e discriminatoria 
NON è intrinseco ai risultati ottenuti dalla 
ricerca, è un esito eventuale

per contrastarlo non bisogna ostacolare la 
ricerca ma intensificare la capacità delle 
persone di comprendere la portata e i limiti 
delle nuove informazioni date dalla scienza con 
una buona preparazione scientifica

In contrapposizione a chi accusa di immoralità 
la ricerca genetica, un’altra linea argomentativa 
(Rechels e Wilhie) sostiene

Le ricerche genetiche rafforzano la tesi 
dell’evoluzionismo darwiniano

non c’è uno status privilegiato degli esseri 
umani nel mondo biologico, bensì è presente 
una somiglianza tra umani e animali non umani

Tesi da contrastare per le concezioni che 
distinguono nettamente tra

- campo della responsabilità morale: persone;

- campo della piena irresponsabilità e del 
dominio: animali, piante, ecc.

Le ricerche genetiche estendono la sensibilità 
etica, spingendoci a riconoscere i tratti di 
somiglianza tra noi e gli altri viventi

dobbiamo farcene carico, considerando le 
conseguenze che le nostre azioni hanno su di
loro

c'è una forma di determinismo biologico da 
contrastare nelle interpretazioni a senso unico 
delle ricadute delle ricerca sul Dna umano

rappresenta una delle tendenze più pericolose 
riconoscibile nelle credenze acriticamente 
accettate dall’opinione pubblica a proposito 
dei recenti sviluppi della ricerca biologica

Tom Wilkie

la mappatura del genoma ha il mero scopo di 
esaminare la genetica umana

Le risposte che essa produrrà consentono una 
comprensione solo parziale della condizione 
umana

L’uomo è più della sua anatomiaessa esclude alcune possibilità, ma non 
determina quale dei possibili futuri sarà il nostro

Varie forme di interventi genici

Negli interventi sperimentali sul materiale 
cellulare umano in provetta va distinto

ciò che realmente potrebbe esser fatto

ciò che allo stato attuale non potrebbe 
nemmeno esser fatto

anche potendo non si fa perché escluso
a livello giuridico

quello che può esser fatto
necessaria un’ampia discussione etica 
nell’opinione pubblica per decidere se vada 
permesso e in che forma

Le nuove terapie genetiche permettono di 
correggere il codice genetico degli esseri umaniLarry Thompson

si servì della terapia genetica per correggere in 
pazienti umani casi di immunodeficienza data 
dalla carenza dell’enzima Ada

si lavorò poi su un’estensione delle tecniche del 
trasferimento genico in terapie applicabili a 
malattie: cancro, distrofia muscolare di 
Duchenne

la ricerca procede con difficoltà: si cerca di 
isolare i geni responsabili di malattie a base
genetica, ma resta molto da fare per il 
trasferimento del gene nelle cellule su cui si 
vuole intervenire

Questo tipo di terapia genica somatica non 
coinvolge altri individui/generazioni future; 
perciò, non ha suscitato grandi discussioni 
morali

Grande dibattito ha suscitato invece 
l’intervento genico che chiama in causa le 
cellule germinali dell’embrione; o casi in cui si 
attui una manipolazione del gene

Attualmente sono in vigore severi divieti in tutti 
i paesi occidentali

cerchiamo di considerare le questioni di fatto e 
dunque anche di esaminare l’accettabilità delle 
credenze che spesso si presentano quando si 
discutono i problemi dell’ingegneria genetica

sostenitori della manipolazione eugenetica

credono che le trasformazioni genetiche
modifichino completamente l’individualità

nel caso in cui siano coinvolte le cellule 
germinali si trasforma tutto il genoma umano e 
quindi la specie umana

In realtà bisogna considerare altri fattori quali 
le cause ambientali e culturali che non rendono 
prevedibile il risultato di questa trasformazione

è irriducibile alla sola variazione biologica

La specie umana dovrebbe essere lasciata fuori 
da qualsiasi intervento considerando la sua 
natura biologica stabile, acquisita, fissa e quindi 
intoccabile

Scarpelli
l’uomo deriva da una lunga ricreazione di sé 
stesso, non dovrebbe rifiutare di principio 
queste pratiche

rifiutati perché un cambiamento repentino del 
patrimonio genetico della specie umana 
sarebbe biologicamente disastroso 

si allontanerebbe dal modo graduale in cui
finora si sono modificate le specie viventi

L’evoluzione è un insieme di macro-mutazioni à 
procede con veri e propri salti tra fasi di stasi 
ed “equilibri punteggiati”

Contro il mito della continuità nella storia 
biologica della vita si pensi alla scomparsa dei 
dinosauri e alle successive trasformazioni della 
vita animale.

la clonazione e la sperimentazione sulle cellule 
staminali

Clonazione originariamente

“uno o più cloni cellulari partendo da una o più 
cellule capostipiti. Clone: insieme delle cellule 
derivate per discendenza da una singola 
cellula” (boncinelli)

Due diversi utilizzi

scopi riproduttivi

nascita di un individuo con il trasferimento del 
nucleo di una cellula capostipite

Esistono diverse forme di clonazione 
riproduttiva: divisione embrionale, 
partenogenesi ecc

Ci concentriamo su quella più discussa: 
nucleare

trasferimento del nucleo di una cellula adulta 
in un ovulo svuotato di tutto il materiale 
genetico. Fu usata nel ’97 per la pecora Dolly.

Pratica universalmente contrastata se applicata 
a esseri umani

In Italia dal 2001 è stata riaperta la possibilità di 
una ricerca sperimentale sulla clonazione 
animale, ma ribadito il divieto sugli umani

Un’impostazione riduzionistica che fa 
coincidere biografia umana con biologia 
crederà che l’individuo clonato sarà identico a 
chi ha fornito il nucleo,  credenza erronea

influenzato da ambiente, educazione, processi 
culturali

La nascita permessa dalla clonazione 
riproduttiva è molto simile a ciò che accade ai 
gemelli monozigoti

Non è nemmeno corretta quella teoria per cui 
la clonazione possa essere considerata un 
pericolo mortale per la salvaguardia della 
variabilità genetica

si può dubitare che un fenomeno 
statisticamente contenuto possa avere 
un’influenza devastante come immaginano gli 
oppositori alla clonazione

scopi terapeutici

sanare malattie o deficit

si ricavano tessuti e organi utilizzati per curare 
gli umani. Di recente la clonazione è stata 
applicata alle cellule staminali

cellule staminali

Sono quelle capaci nel corso della clonazione 
di differenziarsi fino a diventare una cellula 
matura di un particolare tessuto/organo oppure 
generare altre cellule staminali

Gli organi/tessuti creati dalle cellule di un 
donatore sono geneticamente uguali a quelli 
del nucleo di partenza, quindi utilizzabili dalla 
persona per eventuali trapianti senza pericolo 
di rigetto

Possono essere ricavate da embrioni creati in 
provetta mediante processo di clonazione dal 
nucleo di una donatrice

oppure possono essere cellule isolate 
direttamente dal midollo osseo, epitelio del
piccolo intestino, cervello, sangue, muscoli, ecc.

Quelle ricavate da cellule di tessuti – organi 
adulti

ottiene lo stesso tipo di tessuto/organo di
partenza

Quelle di derivazione embrionale sono 
pluripotenti

realizzazione di più tessuti e organi

possono essere ricavate da embrioni che nel 
corso di una riproduzione assistita non sono 
stati impiantati, e quindi crioconservati. 
Destinati alla distruzione futura

È proprio in relazione a cellule staminali 
embrionali che si è sviluppata la riflessione 
sulla sperimentazione su embrioni prodotti ad 
hoc

Chi considera l’inizio della vita umana con 
l’unione dei due gameti sarà contrario alla 
sperimentazione per fini terapeutici su cellule 
staminali di derivazione embrionale

Contrarietà espressa dalla legge italiana sulla 
procreazione assistita, 2004

In tanti paesi europei invece (Gran Bretagna – 
Spagna) è permessa la sperimentazione sulle 
cellule in più

Pro o contro la diagnostica prenatale e 
preimpianto: la raccolta di informazioni 
genetiche sull’embrione

diagnosi prenatale
Fatta nel momento in cui la fecondazione e la
gravidanza di chi sta per nascere avvengono
nell’utero della madre

diagnosi preimpianto
In presenza di embrioni creati in vitro prima che
vengano impiantati nell’utero della madre che
condurrà la gravidanza

le soluzioni vanno cerate in una moralità che 
insiste sul dovere dei genitori ad una 
procreazione moralmente responsabile

tranne nel caso in cui ci si domandi se ricorrere 
o no a tecniche invasive per noi – nascituro, in 
tutti gli altri è moralmente giustificato se non 
doveroso ricorrere a queste tecniche per avere 
informazioni sul nascituro

Rifiuto di posizioni che vedono in entrambe le 
pratiche un esito necessario: aborto o selezione 
di embrioni

I moralisti cattolici si schierano contro la 
diagnosi prenatale

Habermas contro la diagnosi preimpianto

andrebbe negata giuridicamente

comporterebbe una radicale trasformazione 
dell’essere umano (ontologicamente parlando)

farebbe dipendere la nascita dalle scelte 
procreative dei genitori

Una proibizione accolta nella legge italiana del 
2004 sulla procreazione assistita che gli articoli 
13 e 14 esclude la possibilità di raccogliere 
informazioni sullo sviluppo genetico 
dell’embrione

Diagnosi prenatale -> Appello all’autonomia 
decisionale?

Né il medico né la madre possono essere 
obbligati con sanzioni legali a praticare forme 
di diagnosi prenatale

ci sono casi in cui eviterebbe gravi malattie; non 
ricorrervi è un delitto professionale e legale

Le conseguenze benefiche date dalle 
informazioni ricevute sono più importanti di 
quelle ottenibili dal medico obiettore à prima ci 
sono i diritti dei genitori

Non ci si può affidare al caso (rifiuto di questa 
posizione)

diritto alla conoscenza della salute del proprio
figlio

I difensori della non disponibilità della vita 
escludono che si possa intervenire 
nell’embrione anche se questo ha effetti 
benefici

I problemi etici e entrano in gioco 
prevalentemente in due ordini diversi di casi e 
delineiamo ora questi due diversi ordini di casi e 
alcuni modelli di soluzione:

primo caso

Sotto consiglio del medico procedere alla 
pratica: si avranno info sull’embrione – suo 
sviluppo, che la madre userà per scegliere se 
abortire. Scelta che verrà assecondata dal 
medico.

Il rinvio all’intenzione come oggetto principale 
della valutazione morale non rende conciliabile 
l’etica all’azione

non si può fornire una lista chiusa di eventuali 
malformazioni che possiamo assumere come 
ragioni moralmente adeguate per la decisione 
abortiva o di interruzione della vita 
dell'embrione

la responsabilità spetta in questi casi alla
donna e dunque potremmo valutare solo a 
posteriori la legittimità di avere assunto una 
certa informazione come un suggerimento a 
favore di un'interruzione dello sviluppo 
dell'embrione

moralisti cattolici

la diagnosi prenatale è moralmente accettabile 
solo se rispetta la vita e l'integrità 
dell'embrione o del feto e mira alla sua 
salvaguardia o guarigione

Tuttavia, la diagnosi genetica preimpianto è 
ritenuta inaccettabile poiché la Chiesa si 
oppone alla creazione di embrioni al di fuori del 
corpo umano

Per i medici, le azioni legate alla diagnosi 
prenatale sono considerate moralmente illecite 
solo se accompagnate da un'intenzione abortiva

In ogni caso, devono informare le donne non 
solo sul risultato diagnostico, ma anche 
sull'umanità del feto e sui mezzi di supporto 
disponibili, indipendentemente 
dall'orientamento della donna riguardo 
all'aborto

Sembra però che questa posizione non risolva 
in modo adeguato i problemi etici aperti dalla
diagnosi prenatale

altra posizione che distingue l'aborto 
dall'omicidio/infanticidio

ci si appella alla salvaguardia ma anche alla 
qualità dela vita

secondo casodiagnosi preimpianto legata alle pratiche di 
procreazione assistita

prevede la creazione di embrioni in provetta

può comportare un'eugenetica negativa, ma 
anche positiva

a forme di intervento eugenetico sul patrimonio 
genetico di tutti gli esseri umani o addirittura 
sulla concezione stessa della natura umana.

Questo ‘scivolamento’ che porterà a modificare 
la dignità umana dipenderà non dai dati forniti 
dalla diagnosi, ma dalla decisione di realizzare 
un intervento integralmente eugenetico

per Lnecessario ricorrere alla diagnosi pre-impianto

altrimenti non solo è un'imprudenza, ma una 
vera e propria azione da disapprovare 
moralmente

scelte procreative responsabili

Statuto morale dell'embrione

I. Moralisti cattolici: l’embrione fin dal 
concepimento è persona; va trattato come tale.

II. Ricercatori sulla genetica/embriologia: 
bisogna distinguere tra pre-embrione ed 
embrione

l'embrione è persona?

persona è parte del linguaggio metafisico ed 
etico

Locke
è vano cercare di ridurre la nozione di persona 
a una sostanza o un insieme di tratti biologici 
propri

Nessun tratto presentato come caratteristico 
della persona evita paradossi

persona è una nozione complessa

richiama un insieme di caratteri che vengono 
uniti per delle esigenze etico-giuridiche che si 
intendono soddisfare chiamando in causa le 
persone

È problematico attribuire diritti sulla base di 
una natura sostanziale e metafisica che 
sarebbe propria dell’essere, anche se avviene 
indirettamente (moralisti cattolici).

Posizione che finisce per associale l’aborto 
all’omicidio

Individuare fasi diverse nel passaggio
dallo zigote all'annidamento può essere una via 
per giustificare una più generale impostazione 
nel trattamento dell'embrione, ma non nei la 
soluzione delle questioni etiche che richiede la 
prestazione di qualche criterio indipendente 
dall'accertamento di come stanno le cose con 
cui si giustifica ciò che si deve fare.

la ricostruzione scientifica può comunque 
offrire argomenti utili per una concezione 
morale empiricamente informata

Rachels

si deve rifiutare una posizione etica quando la 
ricerca scientifica mina le credenze empiriche 
su cui si fonda

si evita così di derivare ciò che dev’essere da 
ciò che è

dice che La ricerca di Darwin smentì la 
posizione privilegiata dell’embrione umano nel 
mondo biologico

differenze tra embrione umano e non umano 
minime quindi non giustificano l'attribuzione di 
una concezione così differenziata 

Entrambe Condividono l’idea che

una sperimentazione sulla persona è 
inaccettabile (lesione libertà e dignità)

è lrgittimo parlare di persona anche a livello 
biologico

principali punti in discussione tra coloro che 
accettano la nozione di "statuto dell'embrione" 
(posto secondario invece nell'etica di L)

mondo cattolicoconcezione contraria all’idea che l’embrione sia 
persona già al concepimentoaperta da Norman Ford

l’inizio della vita personale è data dal formarsi 
di una precisa vita individuale

ci si appella alla differenza tra pre-embrione e 
embrione, do e inizia la vita individualecommissione Warnock, inghilterra 1982

usò il termine pre-embrione per riferirsi allo 
sviluppo del concepito fino al 14esimo gg; 
usare sempre embrione è improprio

teorici dell'utilitarismoobiettivo utilitarista (massimizzare piaceri e 
minimizzare le sofferenze)

centrale il momento dello sviluppo embrionale 
in cui si prova dolore

fare appello alla potenzialità della persona è 
filosoficamente debole per sostenere la tutela 
etica dell'embrione fin dal concepimento

critica alla "potenzialità"

singer
tutelare tutto ciò che ha potenzialità di 
diventare un essere umano =tutelare sperma e 
ovulo

tesi fallaciconfondono fenomeni biologici con nozioni fil 
di persona, uso troppo forte dei diritti

non è accettabile nemmeno la convcezione 
opposta

depotenziare la rilevanza etica dell'embrione 
(anche in vitro) dicendo che è solo un 
accumulo di cellule

distinguere le fasi dell'embrione non significa 
dire che ai primi stati non ci deve essere tutela 
morale

per L va tutelato il processo attraverso cui si 
arriva alla persona

per L va accettata la posizione che richiama 
l'attenzione sulle diverse fasi dello sviluppo 
embrionale (discriminante -> provare dolore) 
ma anche i pre-embrioni devono essere tutelati 
moralmente per le consewguenze sulle gen 
future
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Salvaguardia dell’identità personale 
dell’em

brione

Paradossale il tentativo di derivare un diritto 
m

orale dell’em
brione a non essere toccato 

geneticam
ente da un presunto diritto naturale 

di tutti gli um
ani all’identità non m

anipolata

crioconservazione

form
a m

inim
a e non sperim

entale di intervento 
sugli em

brioni (si lim
ita a conservarli ibernati)

c'è la convinzione che causi danni psichici e 
sull'identità del nascituro

docum
ento assessorato alla Sanità del 

Piem
onte 1989

si allude ad un ‘io ibernato’ che provocherebbe 
un patrim

onio di ‘fantasie’ sull’identità 
personale del nascituro che è stato m

antenuto 
in uno stato di crioconservazione prim

a della 
nascita

Dietro questa tesi em
erge la convinzione che 

l’io di ciascuno di noi sia costituito da 
un’anim

a/sostanza che assum
iam

o dal 
concepim

ento

Q
uattro livelli di analisi sull’IO

 a seconda dell’io 
coinvolto nel discorso

tesi ontologico-m
etafisiche

teorie sem
plici-non riduzionistiche

Identificano l’io e l’identità personale con una
sostanza peculiare e non riducibile ad altro

cartesio
l’identità personale di ciascuno è data
dalla presenza di una sostanza individuale
spirituale

per L inaccettabile
presuppone una capacità di avere esperienze 
che vanno al di là di fatti naturali, solo così si 
possono spiegare le ‘sostanze spirituali’

teorie com
plesse-riduzionistiche

Riduce la persona a una serie di tratti; è illusorio
pensare di poterla definire a livello ontologico

Q
uesta posizione può poi svilupparsi in vari

m
odi a seconda che si rinvii l’Io a questa o

quella dim
ensione

si ricorre agli altri tre livelli

tesi logico-linguistiche

linee teoriche differenti nel pensiero m
oderno

non c'è consenso generale su quale sia l'analisi 
logico-linguistica adeguata sulla nozione di 
identità personale

arbitraria e opinabile

tesi psicologiche
questo livello psicologico consiste nella 
ricostruzione dei contenuti psichici e m

entali 
propri di un Io sano e norm

ale

M
a se è questa la base usata per rifiutare la 

crioconservazione, qualsiasi teoria può 
procedere facendo passare com

e io 
psicologicam

ente naturale ciò che è una
proiezione di specifiche opzioni etiche

bisogna riconoscere che si parla di una realtà 
m

utevole, presenta una varietà di casi 
difficilm

ente riconducibili a uno schem
a unitario

Non si può identificare una base com
une 

m
inim

a, un tipo ideale di concezione norm
ale 

dell’identità personale com
e condizione 

necessaria e sufficiente

C
rediam

o cioè di essere capaci di riconoscere 
casi di m

ancanza di identità personale adeguata
classificandolo com

e schizofrenia, m
a è 

evidente la difficoltà di trovare requisiti m
inim

i 
dell’io norm

ale

l'io è il prodotto di credenze fortem
ente 

culturali è una creazione artificiale e storica;
non può essere presentata com

e un qualcosa di 
naturale

per L
Non si possono assim

ilare le proprietà
psichiche con quelle biologiche

il patrim
onio psichico si accom

pagna ad un 
num

ero svariato di cam
biam

enti e realizzazioni 
artificiali e culturali del tutto norm

ali

C
iò che conta è nascere in una cultura che 

sappia far valere diritti di ugual trattam
ento per 

tutti i nascituri, indipendentem
ente dal m

odo, 
dal luogo o da altri tratti biologici

cultura tollerante e attrezzata x affrontare 
eventuali carichi psicologici dovuti a diversità

tesi etiche

Su questo piano ciò che conta è individuare una 
nozione etica m

inim
a di identità personale che

vogliam
o che la nostra società salvaguardi

L’identità personale da garantire prevederà 
egual rispetto e considerazione da parte degli 
altri e delle istituzioni pubbliche

Dovrà avere una serie di requisiti m
inim

i di 
cittadinanza che tutti i nati dovranno possedere 
(potere di votare, diritti politici, diritti civili, ecc.)

sul piano m
orale

va riconosciuta eguale dignità, piena libertà di 
sviluppare in m

odo autonom
o il proprio piano 

di vita e la propria concezione del valore  

Parfit

gli um
ani hanno iniziato a elaborare form

e di 
etica pensate com

e scelte autonom
e e 

responsabili, in alternativa a quella religiosa che 
credeva in una natura sacra e intangibile perché 
prodotta dal disegno divino

Risulta evidente com
e sia artificiale il m

om
ento 

della nascita, le tecniche di fecondazione, il 
m

orire e il curarsi, allo stesso m
odo la nozione 

di identità personale

in continua trasform
azione e differenziata tra 

culture e individui

A
dottando la visione com

plessa e riduzionistica

si accetta che non esiste dal concepim
ento 

un’identità personale
insiem

e di eventi m
entali di cui avrà esperienza 

nella vita un certo soggetto individuale

Ritorna la distinzione di Rachels tra vita 
biologica e vita biografica

va esam
inato fino a che punto il cam

biam
ento 

della struttura genetica di un em
brione incide 

sulla sua identità e integrità personale

non si vuol cadere in form
e di riduzionism

o 
genetico m

a considerare che un intervento 
sull’em

brione ne m
odificherebbe la struttura 

biologica e genetica

la biografia e così l’identità della persona possa 
essere com

pletam
ente diversa da quella che 

avrebbe avuto senza intervento

La clonazione riproduttiva e il 
rispetto dell'integrità genetica della 
persona

sono vietate al m
om

ento

procedure di clonazione di em
brioni o cellule 

som
atica x la nascita di individui

procedure x m
odificare geneticam

ente 
l'em

bione

obiezioni riduzionistiche che hanno fallacie

argom
entazione genetica

produrrebbe clone um
ano che non sarà m

ai 
persona autonom

a
no perché conta la biografia 

argom
entazioni m

orali

diffusa l'idea che si usi per produrre un proprio 
doppio

non è così, avrebbero vite diverse

non sappiam
o perché si possa preferire questa 

ad altre tecniche riproduttive 

non è detto che sia per forza x ragioni 
narcisiste né che non spunteranno ragioni valide 
poi (uso della clonazione di organi x il trapianto)

non va vietata m
a controllata

lede l'identità
clone com

e schiavo o com
e solo m

ezzo in 
senso kantiano

le persone così generate non hanno fam
iglia 2 

genitori ecc

lede il diritto fondam
ntale di ciascuno ad una 

propria specifica identià (individualità)
m

otivazione ad hoc che rende il rifiuto della 
clonazione universale e forte

l'etica di L

riconosce com
e fondam

entale il diritto alla 
propria identità e individualità

sviluppare in m
odo autonom

o il proprio 
progetto di vita 

inaccettabile la posizione etica che dice che è 
un pericolo per il genere um

ano
om

ologa tutte le vite individuali e i presunti 
valori assoluti

l'identità che si vuole difendere non è quella di 
ogni persona in senso concreto, m

a l'identità 
um

ana genericam
ente intesa

x le varie form
e di sperim

entazione 
sull'em

brione bisogna esam
inare caso per caso 

quanto m
ettano in pericolo l'integrità genetica 

delle gen fut 

diritto a nascere in condizioni che non 
pregiudichino l'identità e la diversità

la clonazione non va esclusa com
pletam

ente 
nem

m
eno dalla ricerca 

necessario il controllo di agenzie pubbliche e 
regolam

entazioni rigide

sperim
entazioni su cellule germ

inali 
e rispetto delle gen fut

per ora non praticate né possibili

è plausibile una prospettiva etica che rifiuta 
una condotta attuale per i diritti di persone 
m

eram
ente possibili?

L non accetta im
m

aginare le gen fut com
e un 

universo di persone con propri interessi e 
bisogni da salvaguardare attraverso diritti

i doveri m
orali che 

per L i doveri m
orali che si hanno verso un 

agglom
erato di cellule senza individualità non 

corrispono a diritti

le gen fut sono persone possibili

diversam
ente da qlle "m

eram
ente possibili" 

vanno pesnate om
e esistenti in qualche luogo 

del m
ondo e in un tem

po più lontano, quindi 
fornite di individualità

x far avlere i loro diritti bisogna pensare a 
persone che esisteranno, con caratteri ben 
determ

inati

è uno sbaglio proiettare i nostri tratti individuali 
sulla gen fut rem

ote

parfit
le gen fut sono esseri che non hanno identità 
personale definita 

la loro identità personale dioende dalle nostre 
scelte 

la clonazione terapeutica e la 
sperim

entazione su cellule stam
inali 

em
brionali

intro
m

olti avanzam
enti nella clonazione terapeutica

la ricerca si concentra sull'uso di queste cellule 
stam

inali em
brionali x la loro pluripotenza x 

sviluppare cellule di specifici tessuti dei 
principali organi um

ani

diabete alzheim
er ecc potrebbero essere curati 

innestando negli organi dei m
alati queste 

cellule ripristinando le loro funzionalità 

le ricerche + avanzate riguardano le cellule 
stam

inali ricavate da em
brioni soprannum

erati 
crw

ati nella fecondazione ass

solo in italia si è puntato solo su qlle adulte x 
evitare prob etici su em

brioni ecc

dibattito sulla distinzione del loro utilizzo

- Em
brioni soprannum

erari prodotti nella 
procreazione assistita: non necessari, 
crioconservati;

- Em
brioni creati appositam

ente per una 
sperim

entazione terapeutica

in G
ran Bretagna è perm

esso, approvato nel 
2001 dopo che la com

m
issione Donaldson 

m
ostrò i risultati terapeutici raggiunti  scopo 

m
igliorare la com

prensione dello sviluppo 
em

brionale, eviatre m
alattie garvi, applicare 

queste conoscenzze a fini terapeutici

lim
iti della distinzione tra em

brioni 
soprannum

erari e ad hoc
prim

a via di cui dobbiam
o occuparci

esclusa la possibilità che gli em
brioni vengano 

prodotti col solo obiettivo di sottoporli alla 
sperim

entazione 

gli unici em
brioni che dovrem

m
o avere sono 

quelli prodotti all'interno di una procedura con 
finalità procreative 

dentro questa concezione troviam
o kant: 

trattare gli altri solo com
e fine...

a favore della produzione in vitro di un num
ero 

di em
brioni superiore a quelli che saranno

im
piantati vi è la necessità di garantire la 

riuscita della pratica di procreazione assistita

in italia x legge si possono produrre solo 3 
em

brioni da im
piantare x forza

problem
i vari nel separare con chiarezza gli 

em
brioni per garantire la riuscita della 

fecondazione assistita da quelli creati x scopi 
sperim

entali

perché la cura della sterilità dovrebbe essere 
l'unica ragione in grado di giustificare la 
produzione di em

brioni e quindi di trattarli 
com

e m
ezzo? altre "m

alattie" no?conclusione

la distinzione fra em
brioni soprannum

erari e 
em

brioni ad hoc non può essere una strada 
corretta x individuare dei lim

iti alla 
sperim

entazione sugli em
brioni

Il punto non è l'intenzione con cui
si creano gli em

brioni, m
a proprio il tipo di di 

sperim
entazione e le sue conseguenze

G
ran Bretagna, Spagna 

m
olto a favore della sperim

entazione

Francia, G
erm

ania e USA
possibilità di sperim

entare con num
 lim

itato di 
em

brioni

Italia
esclusione di qualsiasi form

a di 
sperim

entazione, tutela della vita di tutti gli 
em

brioni soprannum
erari esistenti

critiche legge italiana

risultato di un’etica della non disponibilità della 
vita che considera l’em

brione com
e persona fin 

dal concepim
ento. Non tiene conto delle info 

scientifiche di cui disponiam
o

C
on il passare del tem

po gli em
brioni 

conservati vengono danneggiati 
irreparabilm

ente, destinati così alla distruzione

non ha cercato un equilibrio tra le diverse 
visioni m

orali sulla personalità dell’em
brione

Raw
ls (non so se rivolta all'italia non credo)

illiberale la decisione del parlam
ento

ha im
posto la visione cattolica sull’em

brione, 
senza equilibrare i valori politici per non ledere 
la libertà m

orale di una parte dei cittadini del 
paese

Problem
atico m

oralm
ente accettare la 

sopravvivenza per l’eternità di form
e di vita 

um
ane solo iniziali, m

entre centinaia di m
igliaia 

di altri adulti subiscono gravi sofferenze date 
da m

alattie che la ricerca sugli em
brioni 

eviterebbe

per L la soluz eticam
ente accettabile sarà 

frutto di una discussione pubblica che 
coinvolge anche chi ha m

esso a disposizione i 
gam

eti

legittim
a la ricerca sperim

entale sulle cellule 
stam

inali em
brionali a fini terapeutici

im
m

orale la condotta di coloro che rendono 
im

possibile o ostacolano una tale ricerca

Rischi, incertezze e probabilità nei 
risultati della sperim

entazione sugli 
em

brioni

È irresponsabile, rischiosa, e non rispetta la 
virtù m

inim
a della prudenza

Sì: terapia genica som
atica -> conseguenze 

circoscritte coinvolgendo un solo individuo

NO
: t. g. germ

inale -> conseguenze per tutta la 
specie um

ana e non sono controllabili

Jonas

rispetto per l’integrità dell’uom
o sia oggi che 

nel futuro, fino a ritenerla sacra. 

Si deve prestare ascolto alla previsione peggiore

Q
ualsiasi intervento m

igliorativo 
biologicam

ente provocherebbe conseguenze 
non note

com
e escludere catastrofe biologica?

A
nalogia Jonas – regola del m

axim
in di Raw

ls: 
nell’incertezza va scelta l’alternativa che 
prevede risultati peggiori

L’attuale equilibrio biologico -> risultato di un 
lungo processo evolutivo per tentativi ed errori,
attraverso aggiustam

enti

inaccettabile incam
m

inarsi sulla strada 
dell’ingegneria genetica; qualsiasi intervento 
(anche a scopo terapeutico) volto a incidere la 
struttura genetica va evitato 

La concezione gradualistica dell’evoluzione non 
è condivisa dagli scienziati

Dà per scontato che le conseguenze di un 
intervento su cellule germ

inali siano sem
pre 

negative, non sottopone ad alcun calcolo 
probabilistico i diversi rischi

chiaro che la concezione di responsabilità che 
Jonas usa per avere a che fare con le 
conseguenze di un'ulteriore progresso 
tecnologico si fonda su una nozione oggettiva e 
assolutistica della natura um

ana che la sua 
etica è im

pegnata a salvaguardare un'im
m

agine 
sacra dell'uom

o radicata nell'antologia

altre critiche a Jonas

si sorregge su una serie di assunzioni 
scientifiche che gli sviluppi della ricerca 
potrebbero m

ostrare in futuro troppo rigide

proprio m
ettendo in crisi il m

odello di Jonas 
abbandoniam

o anche e ancora una volta una 
soluzione etica delle questioni in gioco in 
term

ini di cosiddetti principi assoluti o di
presunta natura intrinseca di fenom

eni

per L
Va presa in considerazione la scelta che 
m

inim
izza le probabilità che si abbiano i risultati 

peggiori

cautela, m
a non possiam

o spingere queste 
cautele fino al punto di assum

ere una regola 
così consuetudinaria da non intraprendere 
nessun corso di azione anche con una m

inim
a 

probabilità di esito negativo per evitare 
com

unque la possibilità del risultato peggiore 
prevedibile

Un ricorso ad un generico principio di cautela 
sul piano m

etodologico non va confuso con gli 
usi sostantivi/assoluti del principio di 
precauzione

L’alternativa tra terapeutico ed 
eugenetico

Una delle vie più percorse per dare corpo alla 
natura dell'integrità genetica è quella che 
distingue

Lecito à Ingegneria genetica terapeutica a 
livello som

atico; A
ccezione positiva

Illecito à interventi m
igliorativi/eugenetici a 

livello germ
inale. A

ccezione negativa

Una rigida distinzione tra terapeutico ed 
eugenetico in realtà non è possibile

Perché non dovrem
m

o liberare la specie um
ana 

da m
alattie com

e il cancro intervenendo sulle 
cellule germ

inali?

Le generazioni future potrebbero condannarci 
per non aver realizzato una pratica sim

ile per 
loro benefica

Sta avvenendo un cam
biam

ento della natura 
della m

edicina

diventa essenziale una concezione am
pia di

salute: non si lim
ita ad elim

inare i sintom
i 

m
orbosi, m

a considera anche la qualità della 
vita a cui si rivolge

harris

perché accettare trasform
azioni realizzate per 

via culturale (attraverso l’educazione à fare i 
conti, suonare, leggere, ecc.), e respingere 
l’ottenim

ento degli stessi risultati con interventi 
genetici?

anche per L bisogna esam
inare caso x caso

la possibilità di sollevare tutta una serie di 
obiezioni ad un uso rigido e dogm

atico della 
dicotom

ia tra terapeutica e m
igliorativo non 

deve fare ritenere che così facendo finiam
o con 

l'accettare tutto e che qualsiasi intervento sul 
patrim

onio genetico sarà legittim
o

bensì rendere questa distinzione m
eno rigida e 

indipendente da una definizione
oggettivistica di m

alattia e salute

bisogna esam
inare caso per caso, valutando le 

conseguenze sulle persone coinvolte

Per m
inim

izzare i rischi possibili

I. A
genzie pubblicam

ente responsabili di fronte 
a Parlam

enti e com
unità scientifiche;

II. Prom
uovere una discussione pubblica più 

attenta su queste pratiche

Un soddisfacente controllo m
orale può essere 

garantito solo da persone consapevoli e 
responsabili, che sappiano valutare con 
attenzione i pro – contro

Soluzione di Lecaldano alla sperim
entazione 

sugli em
brioni – ingegneria genetica

- C
onsiderate le conseguenze delle pratiche in 

questione;

- Preoccuparsi delle generazioni future à fare il 
possibile per evitare condizioni 
genetiche/biologiche che possano danneggiarli. 
Non va lim

itata la loro libertà e diversità.

- C
reare le condizioni che m

assim
izzano la 

libertà e m
inim

izzano i danni;

- O
bbligo m

orale di produrre, attraverso 
sperim

entazioni e interventi genetici, quei 
m

utam
enti che perm

ettono di m
odificare quelle 

disposizioni genetiche portatrici di danni per i 
futuri individui;

- C
iò che si deve considerare danno biologico 

com
pete una discussione pubblica e istituzioni 

responsabili di governi dem
ocratici;

- Evitare di cadere in un paternalism
o etico tra 

generazioni.



C
apitolo V. Le cure 

m
ediche e il diritto 

ad un m
inim

o di cure

Intro

Le altre questioni bioetiche affrontate avevano 
a che fare con diritti negativi

in questo caso ci si appella a un diritto positivo

i diritti positivi per essere legalm
ente non 

possono evitare di chiam
are in causa un 

intervento del potere pubblico e dunque una 
qualche lim

itazione di una libertà individuale 
che si presenti com

e pretesa alla com
pleta 

indipendenza

un increm
ento dei diritti positivi, talvolta 

chiam
ati anche diritti sociali, non può essere 

realizzato senza una conseguente lim
itazione di 

diritti negativi o di un diritto di libertà

C
i occupiam

o del caso dei trapianti di organi

Si può riflettere sulla teoria della giusta 
distribuzione delle risorse per la sanità, che 
deve confrontarsi con la scarsità degli organi 
da trapiantare

C
i si occupa dei criteri di equità e giustizia 

sociale nella sanità pubblica, tenendo conto che

- Scarsità delle risorse per le cure m
ediche;

- Scarsità econom
ica e del tem

po del personale 
sanitario;

- Possibilità di ricorrere a strutture sanitarie 
adeguate;

- Possibilità di ricorrere a Parti del corpo 
um

ano necessarie (organi, sangue, gam
eti, ecc.)

liberalism
o anarchico

lo Stato deve disinteressarsi della salute dei 
suoi cittadini, che va così affidata al m

ercato 
econom

ico

no

bioetica giustificativa

a proposito dell’equità nella salute si lim
ita ad 

esam
inare isolatam

ente i criteri di priorità o 
m

odelli distributivi dando per scontati alcuni 
vincoli, senza considerare una giustizia 
com

plessiva della società

no

Problem
i che una teoria della giustizia in sanità 

deve considerare

Elenco fatto da Daniels x quando cu si occupa 
della distribuzione delle risorse per le cure 
m

ediche

I. Servizi della cura sanitaria (affidato al 
m

ercato? A
llo stato? Ecc.)

II. C
hi riceverà le cure e su quali basi

III. C
hi dovrà gestire/am

m
inistrare tali cure

IV. Distribuzione del peso finanziario delle cure

V. Distribuzione del potere di controllare 
l’applicazione dei principi privilegiati

Q
uestioni m

icro-allocative e m
acro-

allocative

m
icro

Riguarda decisioni individuali rese necessarie da 
tecnologia, biologia e dalla nostra m

orale

Q
uestioni che riguardano la decisione sulla 

priorità di accesso tra individui alle cure

Problem
i legati alla giusta distribuzione delle 

lim
itate risorse sanitarie.

m
acro

Riguarda l’aspetto sociale

Individuare criteri giusti m
ediante i quali

distribuire le risorse per istituzioni quali gli
ospedali, i centri di ricerca m

edica, ecc

Decisioni a cui guardano politici, governanti
quando si ragiona su quali criteri 
dividere/distribuire le lim

itate risorse pubbliche
per le cure

Nei nostri discorsi tratterem
o questioni 

prettam
ente m

icro-allocativi

M
odelli etici rivali per una soluzione 

giusta nella distribuzione delle 
risorse per la salute

m
odello liberale

nega totalm
ente la legittim

ità m
orale di un 

diritto ad un m
inim

o di cure

Non ci dev’essere alcun obbligo per i cittadini di 
partecipare con contributi a spese pubbliche 
per azioni benefiche verso tutti

unico obbligo

partecipare alle spese pubbliche delle 
istituzioni che salvaguardano i diritti negativi 
dei cittadini (libertà, sicurezza fisica, proprietà, 
ecc.)

Nozick + Engelhardt: form
a estrem

a di 
liberalism

o

individua nel m
ercato la soluzione di questi 

problem
i

Ingiustificata la pretesa di costruire un’unica 
com

unità m
orale che condivida gli stessi 

principi di giustizia da cui derivano le regole per 
una distribuzione equa delle risorse per la sanità

SO
LO

 il m
ercato consente a ogni com

unità di 
scegliere il proprio sistem

a di cura in m
odo

dem
ocratico, senza im

posizioni di valori, ecc

È giusto un sistem
a che fa m

ancare ai poveri le 
cure m

inim
e per la sopravvivenza e che 

consente al ricco di acquistare parti del corpo?

m
odello giusnaturalistico

pretende di fondare un diritto a un m
inim

o di 
cure su un qualche ordine naturale

L’unico atteggiam
ento giusto verso chi 

pretende cure eccentriche è non riconoscere i 
loro bisogni.

difficoltà

Non si avranno criteri per risolvere casi in cui 
due beni ugualm

ente fondam
entali entrano in

conflitto (es. vita e conoscenza)

La natura di questi beni esclude m
olte pratiche 

bioetiche

Due possibili alternative che affrontano il 
problem

a in un quadro universalistico 

concezione contrattualista
deriva il riconoscim

ento di un diritto alle cure 
sanitarie dall’accettazione di un principio di 
eguale opportunità

concezione utilitarista
C

alcolo costi – benefici per la realizzazione di 
una m

assim
izzazione di benefici per un universo 

di persone

Q
uestioni m

icro-allocative nei 
trapianti d’organo

pazienti in attesa di disporre di organi da
trapiantare

com
e si possono affrontare in m

odo equo le 
questioni relative alla distribuzione tra
pazienti degli organi da trapiantare vista la 
scarsità?

L critica

A
. C

oncezione proprietaria degli organi à rende 
im

possibile il trapianto di organi (sia persona 
viva che m

orta);
Siam

o proprietari dei nostri organi?

Se ne siam
o proprietari ne possiam

o disporre 
com

e qualsiasi altro bene. L’unica m
otivazione 

che può spingere a cederli è econom
ica

C
hi afferm

a un diritto di proprietà sugli organi

richiam
a il principio di autonom

ia inteso com
e 

piena sovranità sul proprio corpo
Lecita la scelta di vendere – com

prare gli organi
si finisce a considerare l’area dei trapianti 
dom

inata da leggi di m
ercato.

NO
N necessariam

ente il principio che afferm
a 

l’autodeterm
inazione del proprio corpo 

com
porta che si debba considerare questa 

disponibilità com
e una proprietà

perché queste situazioni (trapianto organi) sono 
in grado di m

ostrarci fino in fondo i lim
iti di una 

concezione proprietaria del corpo

Da una parte troviam
o una persona destinata a 

m
orire in tem

pi brevi se un certo organo non è 
disponibile, dall’altra m

olte altre persone alle 
quali la richiesta di rendere disponibili gli organi 
viene richiesta

Le questioni sono due

Può esistere un obbligo giuridico verso una 
persona per rendere disponibili i suoi organi e 
far sopravvivere qualcun altro?

Non sem
brano esserci basi per indicare un 

obbligo giuridico

Si può parlare di dovere m
orale forte, 

specialm
ente nei casi in cui la persona 

bisognosa ha un legam
e affettivo con chi deve 

donare

Si può accettare un acquisto da venditori 
disposti a cedere per denaro i loro organi?

si può rispondere alla dom
anda m

ostrandone la 
tesi contraria

C
ontro lo scam

bio di un organo per denaro

m
otivazione intrinseca

sostenuta la sacralità del corpo um
ano che 

viene infranta con una realtà bassa e vile 
(denaro)

Sofferm
arsi su opposizioni che hanno com

e 
base m

otivazioni intrinseche può portare a 
conseguenze contraddittorie

italia

non am
m

ette com
m

ercio di organi al suo 
interno, m

a prevede che lo stato italiano dia 
denaro a paesi che accolgono m

alati italiani 
per trapianti, sopperendo così alla m

ancanza di 
organi

C
i sono argom

entazioni che ritengo conciliabili 
la virtù m

orale con lo sviluppo com
m

erciale e
industriale

nel caso di questa etica il rifiuto della vendita 
degli organi avrà a che fare piuttosto con
l'individuazione in questo scam

bio com
m

erciale 
di costrizioni im

plicite nei confronti 
dell'autonom

ia della persona che vende e in 
generale con l'individuazione di profondo 
ingiustizie sociali che il ricorso a tali procedure 
potrà consolidare

Il corpo um
ano è un bene pubblico o personale?

chiaram
ente personale

m
a non significa che vada trattato com

e 
proprietà, facendone ciò che si crede e 
vendendone parti al prezzo che viene offerto

L sostiene
A

bbandono dell’idea che il corpo può essere 
venduto, in quanto nostra proprietà

harris e erin
suggeriscono la creazione di un “m

ercato 
m

onopsonistico” per com
prare e vendere 

organi, tessuti in m
odo eticam

ente accettabile

NO
N vige la logica del m

ercato libero

M
onopsonia= situazione in cui solo un 

acquirente esiste per i prodotti di parecchi 
venditori.

L’acquirente com
pra in nom

e della com
unità e 

distribuisce gli organi a seconda delle necessità

L’acquirente si assum
e la responsabilità di 

assicurare un’equa distribuzione di tutti gli 
organi e tessuti

Avrà degli obblighi per assicurare una buona 
gestione sanitaria di organi e tessuti acquistati.

B. Valutare le responsabilità m
orali del paziente 

che richiede il trapianto

C
. Soluzione alla carenza di organi appellarsi al 

principio di solidarietà.

Lim
iti m

orali della disponibilità dei 
proprio organi dopo la m

orte.

I difensori del principio di autonom
ia com

e 
unica base del riconoscim

ento dei diritti

nessun espianto è eticam
ente legittim

o in 
m

ancanza di esplicito consenso prim
a della 

m
orte

NO
N è sufficiente

principio di autonom
ia va integrato con altri 

principi, collocando il riconoscim
ento dei diritti 

in un quadro più am
pio (es. diritto ad un m

inim
o 

di cure).

Il cadavere dovrebbe essere considerato 
disponibile per gli espianti necessari a salvare 
altre vite

Nell’opinione pubblica va contrastata la 
superstizione che non perm

ette di percepire la 
superiorità etica del salvare una vita rispetto a 
salvaguardare l’integrità di un cadavere

sul piano giuridico si può favorire questo 
processo con la legittim

azione dell’“assenso 
presunto”

Il Parlam
ento italiano approvò nel ’99 una legge 

che sanciva il prelievo di parti di cadere per 
scopi terapeutici, m

a presenta diversi contrasti

- m
odo in cui va m

anifestata la volontà di 
donazione di organi e tessuti.

- Prevale la tendenza a non ritenere necessaria 
la disponibilità di un esplicito consenso dato 
dalla persona in vita

Principali interrogativi per individuare le 
condizioni necessarie all’espianto di organi ai 
m

orti

È necessario disporre di un consenso o assenso 
esplicitam

ente espresso dalla persona m
orta 

nel corso della sua vita? O
 basta che non vi sia 

un docum
ento di contrarietà del soggetto?

caplan
sugerì silenzio assenso o consenso presunto

I fam
iliari del m

orto che coinvolgim
ento devono 

avere in caso non fosse esplicitata la 
preferenza? Bisogna intervenire dove non c’è un 
rifiuto esplicito?

Nella società italiana c’è difficoltà a rendere 
operante il “silenzio assenso”

m
olto diffusa la tesi x cui è eticam

ente giusto 
che gli organi per il trapianto possano essere 
espiantati solo disponendo di un docum

ento 
che acconsenta esplicitam

ente a ciò

le ragioni etiche a m
onte di questo tipo di 

opzioni risultano inadeguate

dobbiam
o preferire un'altra soluzione che 

com
e esito che tutto ciò che dobbiam

o 
pretendere è che non ci sia una m

anifesta 
opposizione

A
 favore del consenso esplicito ci sono due tesi

naturalistica/contrattualistica

fa appello al diritto di ciascuno di disporre del 
proprio corpo

fa appello anche al principio di autonom
ia per 

cui senza consenso, neanche dopo la m
orte si 

può disporre del suo corpo

NO
N funziona

considera i rapporti tra individuo e stato alla 
luce di un contrattualism

o razionalistico 
incapace di spiegare le condizioni della nostra 
vita associata

prende avvioda Hobbes
individuo originariam

ente allo stato di natura 
privo di vincoli e doveri verso gli altri decide di 
aderire a una società per convenienza

Dove non ci sono ragioni per questo scam
bio si 

può recuperare la propria autonom
ia

ne consegue che ogni individuo è proprietario 
del suo corpo, e dopo la m

orte recupera 
integralm

ente la proprietà e disponibilità del 
proprio corpo senza che si possa pretendere un 
qualche obbligo m

orale

M
A

 
la nostra adesione non diepnde da un esplicito 
consenso m

a è data dalla nascita

Nessuna richiesta viene avanzata per chiederci 
se accettiam

o essere o m
eno cittadini della 

società in cui nasciam
o

accettiam
o tacitam

ente una serie di beni e 
risorse che ne derivano

Hum
e parla di tacita convenzione + che un 

contratto esplicito

Nessun consenso ci viene chiesto per godere 
dei benefici offerti

A
llora perché chiedere a un corpo m

orto più di 
ciò che gli si chiede in vita? Perché confondere 
il diritto a disporre del proprio corpo vivo, con 
il diritto a disporre del suo corpo anche quando 
è m

orto?

La richiesta di una volontà esplicita per 
l’espianto di organi im

plica una certa 
concezione d’etica che ci vede com

e dei “free 
riders”

possiam
o decidere quando è conveniente 

considerarci m
em

bri di una società e quando 
non lo è

Il fatto che un individuo abbia condiviso vincoli 
e regole tutta la vita con i suoi concittadini 
porta a pensare che sia disposto a considerare 
il suo corpo m

orto com
e un qualcosa che può 

continuare ad aiutare gli altri

consenso NO
N necessario

rim
ane prioritaria la volontà della persona 

m
orta e quella dei congiunti solo inncaso di 

opposizione

G
li obblighi che si hanno nei confronti del 

cadavere di un congiunto m
orto sono dare 

sepoltura al corpo nei m
odi che ha indicato; se 

non l’ha fatto, nei m
odi più rispettosi.

Può considerarsi particolare la relazione con un 
congiunto m

orto, rispetto all’obbligo universale 
nei confronti di qualsiasi altra persona che può 
sopravvivere con l’organo di un m

orto

Bisogna incidere sull’opinione pubblica a 
questo proposito attraverso form

e di 
ragionam

ento m
orale in m

odo da trasform
are i 

convincim
enti e da scalzare gli eventuali 

pregiudizi, in m
odo da poter indebolire 

l’aspetto giuridico

religiosa
il corpo è sacro e va m

antenuto integro
verrà assunto per rivestire l’anim

a in un’altra vita

M
olti m

oralisti cattolici hanno però accettato la 
posizione del silenzio assenso

la responsabilità m
orale e le priorità 

nei trapianti

Q
ual è la responsabilità m

orale dei pazienti? Il 
diritto a un m

inim
o di cure vale nei casi in cui le 

persone sono responsabili della m
alattia di cui 

chiedono la cura?

esem
pi controversi

- Trapianto di fegato e gli alcolisti;

- I m
alati di A

ids e i com
portam

enti a rischio;

- I drogati;

- I fum
atori accaniti e le cure del carcinom

a 
polm

onare; ecc.

diverse concezioni

A
lcuni teorici dell’etica sono favorevoli ad 

un’esclusione/arretram
ento nella lista di priorità 

di coloro che sono responsabili della loro 
m

alattia

no

C
oncezione che elabora contro-argom

enti 
rispetto al divieto d’accesso/abbattim

ento nelle 
liste di priorità per criteri di responsabilità 
m

orale

basata su diversi argom
enti

scientifico
nella quasi totalità dei casi è sbagliato pensare 
che la genesi di una m

alattia abbia una sola 
causa

politico
qualcuno dovrebbe prendere quella decisione

istituzione di una "polizia m
orale"

etico
suggerisce che bisogna farci governare nella 
nostra condotta da principi assoluti, cadendo 
nel fanatism

o m
orale

cosa fare neicasi controversi?

approccio conseguenziale

cerca form
e di pressioni m

eno integraliste su 
eventuali scelte discrezionali delle persone 
potenzialm

ente o effettivam
ente m

alate

Nel caso in cui il paziente è ritenuto 
responsabile della sua m

alattia a causa dallo 
stile di vita

determ
inare liste d’attesa per trapianti d’organo 

con tem
pi differenziali e scadenzati per non

escludere persone dall’accesso alle operazioni 
che possono salvarli

Si esige da essi che si im
pegnino per un certo 

periodo a una certa condotta, prim
a di essere 

am
m

essi all’eventuale intervento

Si può aum
entare il costo di determ

inate 
sostanze (alcol, tabacco, ecc) con tasse 
pubbliche

sia per disincentivare il consum
o che per 

accrescere la disponibilità finanziaria dello 
stato per le cure m

ediche

form
e indirette di intervento sulle persone

C
on l’educazione diffusa si può

incentivare le persone ad assum
ersi fino in 

fondo la responsabilità della loro condotta

Nel caso in cui scarseggiano gli organi, un 
suggerim

ento vien dato da Beaucham
p e 

C
hildress

quando si selezionano i pazienti è opportuno 
ricorrere a tanti criteri

- utilità m
edica,

- m
eccanism

i im
personali del caso e delle liste 

d’attesa,

- utilità sociale,

- scelta in base ai bisogni e alle prospettive del 
m

alato.

O
gni volta che sorgono questioni di priorità -> 

necessarie discussioni pubbliche in cui si deve 
far prevalere argom

entazioni consequenzialiste

La soluzione dei problem
i NO

N VA
 data dal 

filosofo o dall’eticista, bensì da chi è 
strettam

ente coinvolto: personale sanitario, 
m

alati, chi attuerà una valutazione critica

Donazione di organi e lim
iti del 

principio di solidarietà
Bisogna favorire un’etica che increm

enti la 
quantità di organi disponibili

da escludere

- Intervento della forza à gli organi sarebbero 
considerati illegittim

am
ente un bene della 

com
unità;

- Il m
ercato à anche sostenendo che la 

disponibilità degli organi dipende dalle persone, 
questa relazione col proprio corpo si risolve 
nella fuorviante concezione di proprietà.

contesto italiano

Tra il ’90 e il ’99: ultim
o paese europeo nella 

disponibilità di organi per m
ilione di abitanti 

(6,2%
), m

a cam
biò m

olto all’inizio degli anni 
duem

ila (17,1%
) m

ettendosi al passo della 
m

edia europea

A
lcuni elem

enti sono rim
asti costanti

- Diffuso atteggiam
ento di rifiuto per la 

com
m

ercializzazione degli organi;

- A
ccettazione m

orale del valore della 
solidarietà.

L’educazione alla donazione e l’etica della 
solidarietà erano proposte avanzate negli anni 
90 che hanno portato solo risultati negativi

A
ppellarsi alla solidarietà ha favorito una 

generale m
ancanza di consapevolezza nelle 

persone sul significato norm
ativo della loro 

presa di posizione

ha perm
esso alle persone di aderire in m

odo
astratto e verbale, potendo poi agire 
concretam

ente in tutt’altro m
odo

“donazione” è fuorviante
richiam

a un atto affidato totalm
ente alla nostra 

generosità, che possiam
o fare o non fare senza 

essere disapprovati per questo

C
i sono casi in cui il non m

ettere a disposizione 
questi organi è im

m
orale (es. dopo la m

orte)

“solidarietà” non funziona

bisogna affidare alla carità la soluzione dei 
nostri problem

i?

La soluzione è un perfezionam
ento della nostra 

sensibilità e capacità m
orale per realizzare la

propria felicità in quanto parte di quella 
generale

educazione che sappia rendere le persone
capaci di im

m
aginare le sofferenze inutilm

ente 
prodotte da un ostinato rifiuto a m

ettere gli 
organi a disposizione dopo la m

orte



PA
RTE 2 capitolo V

Q
uestioni m

acro-allocative
Distribuzione sanitaria: quali sono le cure a cui 
un cittadino può aver diritto?

da escludere

- Un’etica che sostiene l’unico principio della 
solidarietà;

- Ricorrere ad un’unica lista elaborata con 
procedure contrattualistiche o fondate sul 
criterio di qualità della vita e benefici prodotti 
dalle diverse cure à im

porrebbe una concezione 
unica di bene com

une.

stata praticata am
piam

ente nei paesi 
anglosassoni

A
nni ’80/’90 nello stato am

ericano dell’O
regon

ispirata da un’etica contrattualistica

Lista elaborata dopo una consultazione 
telefonica. Sulla base di questa, si sono divisi i 
servizi sanitari da erogare in 17 categorie 
ordinate secondo criteri di priorità

La info raccolte per telefono escludevano le 
persone povere che non potevano accedere al 
servizio

La graduazione delle cure si ispirò ad una scala 
precedentem

ente rivolta a distinguere le cure 
sulla base della qualità di benessere 
socialm

ente determ
inato

valore sociale attribuito al problem
a da 

risolvere con le cure m
ediche

M
a operando così, le richieste di cura legate ad 

esigenze m
eno diffuse (es. fecondazione

assistita) venivano discrim
inate com

e di scarso 
interesse sociale

Valutazione utilitaristica in term
ini di costi – 

benefici delle diverse terapie

Si ritiene di poter disporre di un criterio 
oggettivo e scientifico per graduare i diversi 
servizi sanitari a seconda della loro im

portanza, 
m

isurata in term
ini della qualità di benessere 

che garantiscono ai cittadini.

Fa riferim
ento ad un’unità di m

isura 
convenzionale: Q

aly (Q
uality adjusted life years)

esam
inare in tutti i casi gli esiti terapeutici degli 

interventi, graduandoli sulla base di due criteri

num
ero di anni di vita garantiti

qualità della vita garantita.

Non è un m
etodo sensibile alle esigenze 

individuali di terapia.

Pensare di disporre di un m
etro oggettivo con 

cui valutare la qualità della vita che una certa 
terapia rende possibile è im

pensabile

In più si tratta di un sistem
a caratterizzato da 

un’im
plicita tendenza a discrim

inare e sfavorire 
persone con un m

aggior num
ero di anni

“form
ulare un'unica lista di servizi fondam

entali 
è l’equivalente di stabilire una religione”

O
ccorre rendere i sistem

i pubblici di 
distribuzione delle risorse per le cure più vicini 
alle esigenze delle persone

I cittadini daranno form
a alla giustizia sanitaria 

se saranno inform
ati sui costi e sull’efficacia dei 

diversi trattam
enti m

edici, e se i valori con cui 
scelgono di vivere non vengano discrim

inati 
dalle decisioni delle istituzioni pubbliche

Un’opzione giusta potrebbe essere quella di 
considerare personale il contenuto da dare al 
“diritto m

inim
o alle cure”

ciascuno dovrebbe specificare in quali 
interventi identifica la realizzazione di questo 
m

inim
o indispensabile

Si tratterebbe di attribuire a ogni persona un 
fondo uguale a cui poter attingere nella vita per
opzioni sanitarie che non siano legate a cure 
urgenti com

e incidenti, ecc

Fondo che potrebbe essere speso liberam
ente 

finché non si superi la quota individuale.

Si può incom
inciare perm

ettendo alle diverse 
opinioni di persone sulle concezioni di vita sia 
dato spazio nelle discussioni sulle priorità 
sanitarie



A
ppendice. La bioetica e il diritto 

m
orale degli anim

ali e dei vegetali 
all’integrità genetica

Intro

A
ppendice. La bioetica e il diritto m

orale degli 
anim

ali e dei vegetali all’integrità genetica

- Bioetica in senso stretto: relativa agli esseri 
um

ani, intesi sia com
e soggetti/agenti sia com

e 
oggetti/pazienti delle scelte nostre e altrui.

- Bioetica in senso am
pio: riflessione sulla 

condotta um
ana su form

e non um
ane à anim

ali, 
vegetali, ecc

Riassunto dell’etica intesa da L 
 ricerca degli um

ani di regole e principi che

- possano guidarli nelle situazioni concrete;

- valgano universalm
ente;

- radice nei sentim
enti m

orali con cui gli uom
ini 

approvano o no azioni proprie e degli altri;

- sul piano norm
ativo: prospettiva 

conseguenzialista e utilitarista.

tratterem
o di

A
nim

ali: form
e di sperim

entazione su di loro -> 
clonazione riproduttiva, creazione di anim

ali 
transgenici

Vegetali: applicazione della biologia 
m

olecolare e dell’ingegneria genetica -> 
creazione di organism

i geneticam
ente m

odificati

Nel caso di anim
ali e vegetali

 non solo è controversa la loro inclusione nel 
cam

po di applicazione dei
concetti m

orali

m
a costituisce un grosso tem

a di discussione se 
questi esseri vadano considerati com

e
soggetti agenti o com

e unicam
ente oggetti e 

pazienti

più am
piam

ente sottoscritta è l'idea che anim
ali 

e vegetali hanno rilevanza m
orale SE 

considerati com
e oggetti/pazienti della nostra 

condotta.

La riflessione m
orale riguardante anim

ali – 
vegetali ricerca regole e principi su condotte 
verso esseri viventi che non potranno m

ai 
trasform

arsi in agenti m
orali.

Passiam
o in rassegna le concezioni etiche sulla 

rilevanza m
orale degli A

NIM
A

LI

diverse concezioni

antropocentrica

restringe la tutela m
orale alla persona um

ana

L’uom
o è l’unico fornito di proprietà che lo 

rende degno di considerazione m
orale. In 

quanto fornito di ragione è privilegiato 
nell’universo.

Lim
itare la considerazione m

orale agli um
ani 

viene giustificato da argom
entazioni 

m
etafisicheontologiche

solo l’uom
o è un essere capace di conoscenza 

universale e dotato di quella sostanza
razionale che perm

ette di definire la persona

Tesi che si collega ad una prospettiva 
creazionista

il m
ondo è il prodotto di un essere suprem

o
trascendente che ha collocato l’uom

o al 
centro: unica specie dotata di valore e separata 
dalle altre

kant
teoria non religiosa che però accetta la 
concezione di cui sopra

per far parte della m
oralità bisogna essere

forniti di una natura razionale e quindi essere 
capaci di scelte responsa

antropocentrica debole

Le persone m
orali avranno doveri solo nei 

confronti di altre persone m
orali, le azioni nei 

confronti di anim
ali o vegetali solo rilevanti solo 

indirettam
ente e per le eventuali ricadute che 

avrebbero sugli um
ani.

A
ttribuisce agli esseri um

ani doveri nei 
confronti di anim

ali/vegetali: ‘conservazione’ o 
‘protezione'

O
pposizione all’antropocentrism

o per tre vie 
diverse

A
ssunzioni m

etafisiche

l’epistem
ologia em

piristica che sosteniam
o non 

approva ontologie e m
etafisiche assolutistiche

la m
eta-etica ci porta a rifiutare qualsiasi 

concezione identifichi ciò che dev’essere con la 
definizione di ciò che è

A
ssunzioni scientifiche

la ricerca scientifica da Darw
in alla m

appatura 
del genom

a ha m
esso in crisi la pretesa degli 

um
ani di essere unici.

I dati em
pirici dim

ostrano che il passaggio da 
una specie all’altra è un processo continuo e 
graduale

la storia evolutiva vede gli um
ani in continuità 

con gli altri viventi

testim
oniata la vicinanza e som

iglianza di tutti 
gli esseri viventi (um

ani con altri anim
ali 

superiori).

Le conoscenze sulla vita anim
ale/vegetale non 

sono sufficienti a risolvere la questione della 
loro rilevanza m

orale e c'è bisogno dell'opzione 
norm

ativa

O
pzione norm

ativa

una concezione non antropocentrica su base 
sensiocentrica

decisiva la capacità di sentire dolore o piacere

La funzione della m
oralità è proteggere chi 

subisce le conseguenze delle nostre scelte

Si è insistito oltre che su un diritto negativo 
(non subire sofferenze non volute), 
specialm

ente sul diritto positivo (sviluppare la 
propria vita liberam

ente, quando ciò non 
danneggia gli altri)

tali diritti non possono esser fatti valere in 
m

odo uguale da chiunque sia in grado di 
goderne

esigenza che non vien solo dalla ragione m
a 

anche dai sentim
enti 

Bentham
le azioni um

ane sono m
oralm

ente rilevanti 
quando si rivolgono a chi è capace di
soffrire/provar piacere

gli anim
ali sono da considerare parte della 

m
oralità

Stinger

intim
a ad usare una concezione non 

antropocentrica, che allarga la m
oralità a

chiunque provi piacere e dolore

Largam
ente affrontata è la possibilità di 

riconoscere differenze tra anim
ali 

senzienti/coscienti

interesse a non soffrire e anim
ali che hanno 

consapevolezza di sé stessi: interesse alla 
continuazione della vita

Si può quindi considerare una concezione non 
antropocentrica individualistica

ogni singolo anim
ale è coinvolto, e va valutato 

se ad esso si debba la protezione m
orale 

perché cosciente o se è anche consapevole
per L

Prospettiva utilitarista: le condotte vanno 
considerate sulla base delle conseguenze di chi 
è coinvolto

V
EG

ETA
LI

non possiam
o attribuire loro interessi 

m
oralm

ente rilevanti. 
Va tenuto conto delle conseguenze che le 
nostre azioni avranno su di loro

stinger

rifiuto di una prospettiva olistica

bensì di una concezione sensiocentrica non 
lim

itata agli um
ani, m

a com
prendente anche 

anim
ali; anim

ali che avranno un trattam
ento 

differenziato per i diversi interessi che li 
caratterizzano

A
i vegetali e all’am

biente non è possibile 
riconoscere alcuna rilevanza m

orale

La natura ha però rilevanza m
orale indiretta

la condotta verso di essa può influenzare la
soddisfazione degli interessi di chi ha rilevanza 
m

orale

Tra i valori indiretti che bisogna riconoscere ai 
vegetali, S include quelli estetici: capacità 
um

ana di apprezzare la bellezza di un ‘am
biente 

incontam
inato'

concezioni individualistiche che attribuiscono 
un valore diretto ai vegetali

diverse cocezioni

Taylor

Bisogna estendere la rilevanza m
orale al 

vegetale perché ha “un bene di per sé”, che va 
protetto in quanto ha un “m

erito inerente” 
essendo un “centro teleologico di vita”.

conc olistica

radicale trasform
azione dei nostri m

odi di 
vivere/parlare

Vanno considerati anche gli alberi e le piante, in 
quanto oggetto diretto della scrupolosità 
m

orale

Bisogna sim
patizzare con gli altri esseri: non 

solo piaceri e dolori fisici sim
ili ai nostri, m

a 
anche al sentirsi ostacolati nelle proprie 
esigenze di avere cibo, acqua e spazi per 
continuare a vivere

non funzionano perché

La m
aggior parte di queste etiche finiscono per 

attribuire a tutti gli esseri un egual valore
intrinseco

risultano vane sul piano norm
ativo: non offrono 

alcun criterio per decidere tra gli esseri viventi 
(salvare una foglia o un uom

o?)

Non forniscono criteri per identificare gli 
interessi che vanno protetti m

oralm
ente dai tanti

esseri che considerano rilevanti

È possibile riconoscere gli anim
ali com

e 
soggetti m

orali?

Negli anim
ali, oltre alle relazioni sim

patetiche, 
possono esserci condotte com

e l’altruism
o 

fam
iliare o parentale, altruism

o di reciprocità, 
condotte cooperative aperte al sacrificio degli 
interessi personali.

Per estendere la loro considerazione a soggetti 
m

orali bisogna trasform
are i nostri concetti etici

si dovrà rivedere la concezione del soggetto 
m

orale

non più tale perché caratterizzato da capacità 
razionali e intellettuali superiori; bensì dalla 
capacità di provare em

ozioni e sentim
enti non 

solo egoistici

C
om

porta im
putare anche responsabilità 

giuridica, oltre a quella m
orale

paradossale considerare gli anim
ali com

e 
m

oralm
ente disapprovabili o giuridicam

ente 
perseguibili per le loro azioni

per L va bene
M

oralità fondata sul principio di sim
patia 

(M
idgley)

im
plicherebbe doveri e im

pegni nei confronti di 
altri esseri, che sono m

eritevoli di approvazione 
m

orale

Q
uesti doveri non sono originati da patti o 

prom
esse precedenti piuttosto che da governi, 

e non esigono piena sim
m

etria tra soggetti e 
pazienti m

orali

Si può im
m

aginare un processo graduale di 
allargam

ento della rilevanza m
orale a nuovi 

esseri

per poi arrivare a consolidare acquisizioni sul 
piano giuridico.

Sperim
entazione sugli anim

ali à 
clonazione riproduttiva e creazione 
di individui transgenici

G
rande opposizione è stata fatta alle tecniche 

di clonazione dopo il successo nel ’97 della 
pecora Dolly

Rifiuto di una concezione antropocentrica forte
ciò che può esser fatto sugli anim

ali è rilevante 
solo per le possibili conseguenze che 
ricadranno sugli um

ani

sì C
oncezione sensiocentrica non specista e non 

antropocentrica

vanno esam
inate le conseguenze di entram

be le 
pratiche sugli anim

ali coinvolti, valutando se 
non producano sofferenze inaccettabili.

stinger

si deve procedere m
inim

izzando le sofferenze 
inflitte e valutando caso per caso le ragioni 
m

orali, e quindi i benefici, adottate per 
prom

uovere le sperim
entazioni

im
plica opporsi alle sperim

entazioni che non 
hanno alcuna giustificazione etica, m

a solo da 
ragioni econom

iche o dal successo 
professionale

per L
non si può escludere in m

odo assoluto queste 
pratiche

non si rinvia ad un valore intrinseco legato
all’intangibilità genetica di un individuo in 
quanto m

em
bro di una specieProposta di L

- Si proseguirà sulla strada dell’individualism
o, 

a favore di una disponibilità della vita 
individuale. Nel caso dell’anim

ale, non si potrà 
rinviare alla libera scelta di chi è sottoposto 
alla pratica.

- Vanno considerate le condizioni m
inim

e di 
benessere degli anim

ali ed accettare un loro 
rifiuto im

plicito per sperim
entazioni che 

provocano sofferenza o perdita della vita 
futura;

- Il coinvolgim
ento di un anim

ale nella 
sperim

entazione dev’essere frutto di una 
discussione pubblica, all’interno di un com

itato 
di bioetica o etica.

- Sarà am
m

essa la sperim
entazione se non vi è 

altro m
odo per ottenere risultati benefici per gli 

anim
ali o gli stessi um

ani.

- A
ccettata com

e etica solo la sperim
entazione 

a scopo terapeutico.

- È accettabile l’obiezione di coscienza nel 
cam

po della sperim
entazione anim

ale.

- Da escludere la vivisezione a fini didattici e i 
test tossicologici, che com

portano più danni 
che benefici.

- A
ccettabile la sperim

entazione legata alla 
ricerca di base nella biologia e m

edicina. M
a a

condizione che le sofferenze anim
ali siano 

m
inim

izzate e i benefici sulle terapie largam
ente

probabili e non futili.

C
om

e valutare l’accettabilità di una 
sperim

entazione anim
ale?

C
riterio delle tre R

- C
ertezza di non poter essere rim

piazzata da 
un’altra indipendente dall’uso anim

ale; 
Replacem

ent

- Riduzione al m
inim

o di anim
ali a cui ricorrere; 

Reduction

- Raffinam
ento di tecniche per ridurre le 

sofferenze. Refinem
ent

C
lonazione riproduttiva

com
porta un enorm

e num
ero di sperim

entazioni 
prim

a che il processo sia perfezionato

G
randi sofferente sono inflitte agli anim

ali, così 
com

e grande è il num
ero degli anim

ali distrutti

Un intervento su un anim
ale dev’essere valutato 

sulle conseguenze che ha sull’anim
ale 

individuale e sui suoi eredi biologici diretti, non 
sulla specie

Va indagata la possibilità che gli anim
ali 

superiori possano soffrire di sofferenze 
m

aggiori e peculiari dal fatto di essere creati 
da queste due pratiche

com
pito dei com

itati di bioetica

C
reazione anim

ali transgenici o chim
ene 

(organism
i prodotti aggregando em

brioni di 
specie o razze diverse)

Bisogna capire se è più conveniente usare le 
ultim

e scoperte scientifiche (anim
ali 

transgenici) o continuare ad usare pratiche di 
sperim

entazione passate

Va considerata la crudeltà nella creazione di 
anim

ali (onco-topo) per far subire loro 
sofferenze dovute ai passaggi delle m

alattie 
um

ane (bisognerà essere più attenti alle tre R)

A
uspicabile un processo che civilizza le form

e 
di sperim

entazione sugli anim
ali, rendendole 

m
eno invasive sull’identità

Le ragioni di conoscenza scientifica e ricaduta 
nelle terapie per gli um

ani possono giustificare 
la loro creazione

C
’è poi il pericolo che gli anim

ali transgenici 
potrebbero essere rifiutati da alte specie e 
sentire em

ozioni solo con i pochi m
em

bri della 
specie transgenica creata in laboratorio (specie 
per le chim

ene)

Rispetto per i vegetali e O
G

M

C
i si basa sem

pre sulla concezione 
individualistica e sensiocentrica

valuta le conseguenze sui vegetali stessi, anche 
se non direttam

ente pazienti m
orali data 

l’incapacità di soffrire e provare piacere.G
li O

G
M

 possono avere conseguenze dannose 
per gli esseri viventi coinvolti tanto da svalutare 
i possibili benefici?

Jonas

invitava (già negli um
ani) a far valere una 

profezia di sventura per proteggere da form
e di

sperim
entazione sugli em

brioni. Stesso discorso 
per gli interventi genetici sui vegetali

 com
pleta sospensione della sperim

entazione

fa valere il principio di precauzione, che può 
esser fatto valere in due m

odi

regola m
etodologica

si tratta di una regola propedeutica per 
fondare qualsiasi sicurezza scientifica

siam
o tutti consapevoli di quanto sia incerto il 

contesto in cui si collocano le scelte um
ane.

Tuttavia, adottare le precauzioni necessarie 
non dovrà escludere com

pletam
ente 

trasform
azioni m

igliorative dei vegetali

sìPrincipio sostantivo assoluto

fatto valere in un’etica della non disponibilità di 
ogni form

a di vita, proiettando così una 
concezione ontologica per proteggere alberi, 
piante, am

biente, ecc.

Non ci sono basi razionali per giustificare l’idea 
di un valore intrinseco di un essere vivente per il 
solo fatto di vivere

La storia com
plessiva della specie um

ana è in 
continua trasform

azione e m
iglioram

ento del 
proprio habitat, includendo anim

ali e piante
Per rispondere a Jonas

proprio per evitare la catastrofe bisogna 
ricorrere agli O

G
M

: per m
igliorare i nostri 

interventi terapeutici e per increm
entare la 

disponibilità di cibo per gli um
ani

no

O
biezioni agli O

G
M

Provocano danni irreparabili alla salute degli 
um

ani che li m
angiano

Non trova riscontro sul piano em
pirico, anzi il 

contrario

Porterebbe ad una profonda riduzione delle 
altre form

e vegetali, e quindi -> riduzione della 
biodiversità, con danni enorm

i per tutti i 
senzienti fino alla rottura dell’equilibrio 
ecologico

Non si può escludere che una grande diffusione 
degli O

G
M

 riduca lo spazio per la crescita di 
altre specie vegetali

G
li O

gm
 hanno una capacità genetica di 

sopravvivenza m
aggiore a quella delle piante 

naturali: non è un processo analogo a ciò che 
avvenne nell’agricoltura tradizionale 
realizzando piante più forti?

attualm
ente non è anche l’enorm

e increm
ento 

dem
ografico degli um

ani a m
ettere in pericolo 

la biodiversità?

G
li O

gm
 producono più cibo m

a 
qualitativam

ente m
eno buono e gustoso

Bisogna valutare caso per caso per elaborare 
ragionam

enti non riduttivi che tengano conto 
sia il piano quantitativo che qualitativo

V
ietare la produzione di O

gm
 per privilegiare i 

“sapori naturali” e l’agricoltura biologica è 
com

prensibile; m
a non è detto sia giustificata 

da un punto di vista etico universalistico

bisogna tener conto delle conseguenze su tutti 
gli um

ani viventi + generazioni future.

La loro produzione è intrinsecam
ente legata a 

un sistem
a di produzione che accresce iniquità

nei rapporti sociali degli um
ani sia 

econom
icam

ente che politicam
ente

A
ttualm

ente m
olta della produzione di O

gm
 è 

controllata da società industriali occidentali

tendenzialm
ente m

ultinazionali con sede negli 
Stati Uniti che percorrono senza scrupoli e 
guidate da ragioni econom

iche la strada della 
diffusione di sistem

i di produzione di cibo, 
anche per distruggere sistem

i di cultura 
tradizionale locali

Un sistem
a globalizzato lasciato a sé stesso e 

privo di controlli politici internazionali può 
favorire gli interessi econom

ici e proprietari dei 
più forti, consolidando il potere politico di 
m

ultinazionali occidentali in continenti com
e 

l’A
sia, l’A

frica o l’A
m

erica del Sud.

L’increm
ento delle ingiustizie non è causato dai 

m
etodi produttivi in uso e dall’am

piezza del 
m

ercato, bensì dall’incapacità um
ana di 

controllare l’avidità e la fam
e di potere di m

olti 
ricchi.

Brevetti: sì o no?

In Italia il “progetto genom
a um

ano” ha 
suscitato grande rifiuto proprio per la possibile 
ricaduta dei brevetti

M
a anche gli stessi ricercatori del progetto 

hanno rifiutato un uso com
m

erciale dei risultati 
ottenuti

La questione della brevettabilità della vita è 
stata affrontata im

ponendo connessioni 
necessarie ed intrinseche

i detentori del brevetto potrebbero im
porre il 

controllo su queste conoscenze, che sono
indispensabili per m

igliorare la condizione 
um

ana

Non è una tesi efficace

perché non riconoscere le capacità inventive di 
una persona che crea una procedura
m

igliore per il sequenziam
ento e il m

appaggio 
dei geni?


