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«Sembra che la natura sia in grado di
darci solo malattie piuttosto brevi. La
Medicina ha inventato |I'arte di
prolungarie»

Marcel Proust




Con desistenza terapeutica si intende
I'atteggiamento con il quale il medico desiste
dalle terapie futili ed inutili.




COSA NON POSSIAMO EVITARE
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COSA POSSIAMO EVITARE

L orizzonte culturale

La medicalizzazione

La cronicizzazione

La Medicina difensiva
L'Accanimento terapeutico
La Medicina riduzionistica
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«Non si muore perché ci si
ammala, ma ci siammala perché
fondamentalmente bisognha
morire»

Sigmund Freud







TRA BIOETICA, DEONTOLOGIA E DIRITTO







VERITA" AL MALATO
VIAGGI DELLA SPERANZA
INUTILI SOFFERENZE
COSTI ECCESSIVI

MORTE OFFESA: DIGNITA" NELLA VITA,
NELLA MALATTIA E NELLA MORTE




PRINCIPIO DI FALSIFICABILITA’

«TRIAL AND ERROR»
Karl Popper




COSTITUZIONE: ARTICOLO 32




NUQVO CODICE DEONTOLOGICO




MEDICINA BASATA SULLE EVIDENZE




LINEE GUIDA
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PROTOCOLLI E PROCEDURE
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Accoglienza
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alliative affer'rnano che, nel pz. terminale, qualunque
:medlco che non sia indirizzato ad un miglioramento

. .r'm,_ 1'0f del pz si conflgum come inaccettabile violenza al
malato stesso.
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UNA NUOVA ALLEANZA TERAPEUTICA




«Non tutto cio che affrontiamo puo
essere cambiato, ma nulla puo essere
cambiato finché non viene affrontato»

Albert Einstein
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PER LA VOSTRA CORTESE ATTENZIONE!
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