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«Cure

palliative, un diritto

per la dignita nel fine vita»

GRAZIELLA MELINA

~g=nTtalia ci sono circa 300mila an-
ziani che trascorrono la parte fi-
..nale dellaloro vitain una Rsa. E
poi ci sono cure palliative che po-
trebbero portare sollievo e dignita
proprioin queiluoghi. Perchéla fra-
gilitaelanon autosufficienza richie-
dono un supporto che va oltre la
semplice somministrazione di far-
maci, comespiegano gliespertiche
oggl intervengono al convegno “Il
viaggio oltre la vita. Etica, cure e di-
gnitanelfine vita” nella Rsa Villa Ce-
nacolo di Lentate sul Seveso (Mb).
«Stare accanto alla persona che ini-
zia con il decadimento cognitivo e
poi arriva alla fase terminale com-
porta grande attenzione ed equili-
brio», spiega Erica Sibillo, direttore
sanitario della grande Rsa brianzo-
la, storica dimora del “700. «Noi -
aggiunge - ci prendiamo cura non
solo dell'ospite ma anche della fami-
glia, del caregiver I familiari hanno
bisogno di qualcuno che li ascoltj,
chespieghiquello chestasucceden-
do.NellaRsa non semprearriviamo
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a guarire le persone ma grazie alle
cure palliative € possibileaccompa-
gnarlenellacomplessitaenellame-
raviglia del percorso di vita».

E cosisuccede che ognibisogno vie-
ne accolto e preso in carico. «Nella
Rsa non sono previsti i palliativisti,
ma qui in Lombardia si cerca di in-
tegrare sempre di pitiil territorio, le
cure domiciliari e quelle in Rsa. In
questo modo - dice Sibillo - possia-
mo garantire il rispetto della fase
conclusiva della vita, dove le priori-
ta sono la qualita e la dignita della
persona. E poi anche l'etica: € im-
portante prendere decisioni corret-
te, giuste e rispettose della persona
chesitrovanella fase terminale del-
la vita o comunque in condizioni
cliniche irreversibili». Per farlo oc-
corre intrecciare diverse competen-
ze eresponsabilitd: « i fondamenta-
le pianificare tempestivamente un
percorso dicure chiaro e condiviso,
stabilendo per ogni fase della pato-
logia chi fa cosa, nel rispetto deide-
sideri e soprattutto della dignita
dell'essere umano».

Anche nelle Rsa, dunque, le cure
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palliative potrebbero davvero fare
la differenza. «Gli anziani e i grandi
anziani, che stanno aumentando
percentualmente pericambiamen-
tisocio demograficiinatto, aun cer-
to punto della loro vita diventano
oggetto dei bisogni di cure che mi-
gliorinola qualita della vita - rimar-
ca Marcello Ricciuti, membro del
Comitatonazionaledibioetica e di-
rettore dell’hospice e cure palliative
dell'azienda ospedaliera san Carlo
diPotenza, trai protagonisti del con-
vegno dioggi-.Equindiéimportan-
te che i medici, il personale sanita-
rio, psicologi e infermieri abbiano
lacapacita diidentificareimomen-
ti evolutivi delle malattie delle per-
sone che vivono la tarda etd, e li in-
dirizzino alle unita di cure palliati-
ve che possono essere fornite a do-
micilio, negli hospice e anche nelle
Rsan. I benefici per i pazienti sono
concreti: «Le cure palliative - ag-
giunge Ricciuti - portano sollievo
dal dolore che spesso accompagna
queste situazionidimalattiao anche
di cronicita complesse, e dagli altri
sintomi che gravano sulla persona
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Cenacolo” di
Lentate sul Seveso

sofferente. E poi prevedono il sup-
porto psicologico, spirituale e socia-
le. Gli studi dimostrano che, laddo-
ve questi principi di cure vengono
applicati, si riduce grandemente il
rischio della tentazione del suicidio
assistito». Soprattutto se, col passa-
re degli anni, spaventa anche solo
I'idea diritrovarsifragilie prividiau-
tonomia. «I soggetti affetti da decli-
no fisico, psichico e sociale, che di-
spongono diridotte capacita moto-
rie, intellettive e relazionali - sotto-
linea don Alberto Frigerio, docente
dell'Istituto Superiore di Scienze Re-
ligiose di Milano, anche lui relatore
- vanno accompagnati e assistiti,
promuovendo le loro potenzialita
residue, favorendo vicinanza fisica,
emotiva, psicologica e spirituale.
Trattare il tema della morte rientra
nelle pratiche di curabuona. Affron-
tare apertamente un evento inelu-
dibile consente divivere'ultimo ca-
pitolo dell’esistenza promuovendo
relazioniautentiche, facendo il con-
suntivo della vita terrena e apren-
dosi alla vita eterna.
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Un convegno alla Rsa “Villa Cenacolo” di Lentate sul Seveso
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