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Premessa 
Perchè la chiesa valdese promuove il testamento biologico/le direttive anticipate di fine vita, e perchè può 
servire firmarlo, anche in assenza di una legge – o in vista di una legge che probabilmente tenderà a limitarne la 
validità? 
 

Il Sinodo della Chiesa Valdese, Unione delle Chiese Valdesi e Metodiste, nel 2007 approvò il seguente ordine 
del giorno: Il Sinodo ritiene che debba essere mantenuta alta e costante l’attenzione sulle conseguenze etiche 
poste dagli incessanti sviluppi delle scienze e delle tecniche nonché delle loro applicazioni. 
 
In particolare ritiene che vi sia ormai una priorità nell’approvazione di una legge sulle direttive anticipate di 
fine vita, anche conosciute come "testamento biologico". 
 

La sempre maggiore efficacia della medicina - unitamente a molteplici altri fattori - permette infatti di 
prolungare sensibilmente il corso dell’esistenza umana senza però garantire, al tempo stesso, la piena 
conservazione delle capacità di intendere e di volere della persona. 
 

Poiché la cura del malato, in ogni suo aspetto, deve sempre presupporre il suo consenso - fatta eccezione per le 
situazioni di necessità e di urgenza - nessuno, neppure i parenti, è abilitato a esprimere la volontà del paziente 
in vece sua. 
 

E’ principio di civiltà dare voce, attraverso una legge, alle scelte della persona compiute con coscienza e 
volontà e in previsione di una futura incapacità nell’esprimere validamente il suo pensiero. 
 

L’approvazione di una legge sulle direttive anticipate costituirebbe, tra l’altro, semplice adempimento della 
Convenzione di Oviedo del 1997, già ratificata dallo Stato italiano, e in particolare dell’art. 9 laddove si 
afferma che "i desideri precedentemente espressi a proposito di un intervento medico da parte del paziente che, 
al momento dell’intervento, non è in grado di esprimere la sua volontà, saranno tenuti in considerazione". 
 

A tutt'oggi, febbraio 2010, una legge che regolamenti le direttive anticipate di fine vita non è stata ancora 
approvata dal Parlamento. Non è mancato, però, un vivace dibattito, suscitato soprattutto dal caso di Eluana 
Englaro. Nonostante i toni siano stati spesso inaccettabilmente violenti, la condizione di Eluana ci ha 
interpellato e stimolato ad una riflessione personale conducendoci a prendere in considerazione la possibilità 
che la perdita di capacità sia un'occorrenza che potrebbe accadere ad ognuno di noi. 
 
Per tutti coloro che a seguito di questa riflessione desiderano esprimere il loro desideri in merito ai trattamenti 
sanitari, ed eventualmente anche al loro funerale, e nominare una persona di fiducia cui affidare il corretto 
adempimento di tali direttive, la Chiesa Valdese di Napoli offre la possiblità di farlo tramite la compilazione 
anche parziale del modulo preparato appositamente. Tali direttive verranno raccolte, firmate in presenza di 
testimoni, e conservate presso gli uffici della Chiesa. 
Per tutti coloro che si pongono la domanda sull'utilità di rilasciare tali direttive in vista dell'approvazione di una 
legge che potrebbe limitarle, ricordiamo: 
 

l'articolo 32 della nostra Costituzione: 
"La Repubblica tutela la salute come fondamentale diritto dell'individuo e interesse della 
collettività, e garantisce cure gratuite agli indigenti. Nessuno può essere obbligato a un 
determinato trattamento sanitario se non per disposizione di legge. La legge non può in 
nessun caso violare i limiti imposti dal rispetto della persona umana." 
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DISPOSIZIONI DI FINE VITA 
 

 

 

 

IO SOTTOSCRITTO / A 

Nome.......................................................................................................................................................................................... 

Cognome..................................................................................................................................................................................... 

Luogo di nascita.......................................................................................................................................................................... 

Data di  nascita........................................................................................................................................................................... 

Residente a................................................................................................................................................................................. 

Documento d’identità.................................................................................................................................................................. 

Recapito Telefonico.....................................................................e-mail...................................................................................... 

NEL PIENO DELLE MIE FACOLTÀ MENTALI 
E IN TOTALE LIBERTÀ DI SCELTA DISPONGO QUANTO SEGUE: 

 

IN CASO DI • malattia o lesione traumatica cerebrale invalidante e irreversibile: 
 

CHIEDO DI NON ESSERE SOTTOPOSTO 
AD ALCUN TRATTAMENTO TERAPEUTICO O DI SOSTEGNO (alimentazione e idratazione forzata) 

 

DISPOSIZIONI PARTICOLARI. 
• Autorizzo la donazione dei miei organi per trapianti: 
 
 

NOMINO MIO RAPPRESENTANTE FIDUCIARIO IL SIGNORE / LA SIGNORA: 
 

Nome........................................................................................................................................................................................... 

Cognome..................................................................................................................................................................................... 

Luogo di nascita.......................................................................................................................................................................... 

Data di nascita............................................................................................................................................................................ 

Residente a................................................................................................................................................................................ 

Recapito Telefonico.....................................................................e-mail...................................................................................... 

LE PRESENTI VOLONTÀ POTRANNO ESSERE DA ME REVOCATE 

 O MODIFICATE IN OGNI MOMENTO CON SUCCESSIVA/E  DICHIARAZIONE/I 
 

Luogo e data............................................................................................................................................................................... 

Firma del sottoscrittore..................................................................................... 

Firma del fiduciario........................................................................................... 

 

SI NO 

La dichiarazione deve essere redatta interamente di proprio pugno su questo modulo, prodotta in due copie debitamente 

sottoscritte in originale: • una per il firmatario  • una da consegnare ad un fiduciario (parente, amico, conoscente); una 
terza copia inoltre può essere depositata presso un notaio o un legale di fiducia, o presso gli archivi della Chiesa Valdese 
(Ente Morale e Religioso) con sede in Via Duomo n°275, angolo Via dei Cimbri – 80138 NAPOLI  
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informativa resa all’interessato all’atto della raccolta dei dati 
Personali comuni e sensibili 

ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 gi ugno 2003 n. 196, 
recante “Codice in materia di protezione dei dati personali” 

 

Gent.ma/o Signora/e  
Ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n. 196 con riferimento ai dati personali comuni e sensibili contenuti nella 
presente attestazione, in caso di un Suo espresso desiderio di volerli custodire presso gli archivi dedicati e gestiti dalla Chiesa 
Valdese di Napoli e, che s’intendono fare oggetto di trattamento,  Le forniamo le seguenti informazioni: 
1) Contenuto dei dati 
Il trattamento riguarda dati personali comuni e sensibili a Lei riferiti e sottoscritti nella presente attestazione delle “Disposizioni di 
fine vita (Testamento Biologico)”; 
2) Finalità e modalità del trattamento 
Il trattamento cui saranno sottoposti i dati personali e sensibili, che saranno acquisiti e periodicamente aggiornati secondo le Sue 
personali direttive, ha le seguenti finalità:  
Il conferimento dei dati per il trattamento predetto è obbligatorio, altrimenti non è possibile provvedere all’esecuzione degli obblighi 
di trattamento derivanti dalla legge. 
Il trattamento dei dati avviene mediante l’utilizzo di strumenti e procedure idonee a garantire la sicurezza e la riservatezza e potrà 
essere fatto sia mediante supporti cartacei, sia con l’ausilio di mezzi informatici e, la loro conservazione sarà effettuata in modo sicuro 
da garantirne l'integrità così come disposto dalle norme contenute nel D.Lgs 196/2003 e come specificato successivo al paragrafo “4”; 
3) Ambito di applicazione dei dati. 
I dati potranno essere comunicati esclusivamente dietro Sua espressa autorizzazione preventivamente da noi richiesta: 
· a soggetti, pubblici e privati, che possono accedere ai dati a forza di disposizione di legge, di regolamento o di normativa 
comunitaria, nei limiti previsti da tali norme;  
· a soggetti che hanno necessità di accedere ai Suoi dati per finalità ausiliare al rapporto che intercorre tra Lei e noi, nei limiti 
strettamente necessari per svolgere compiti ausiliari; 
· a soggetti nostri consulenti, nei limiti necessari per svolgere il loro incarico; 
· a soggetti o Enti proprietari/gestori delle banche dati relative a “Pubblici Registri Telematici dei Testamenti Biologici”; 
4) Soggetti che potranno venire a conoscenza dei dati. 
Potranno venire a conoscenza dei dati anche i responsabili del trattamento, nonché gli incaricati del trattamento; gli incaricati alla 
manutenzione degli elaboratori elettronici, l'accesso ai dati conservati in formato elettronico sarà effettuato con credenziali di accesso 
(Codice Utente e Password), assegnate agli Incaricati e conservate sempre in busta sigillata, dal Responsabile del Trattamento e 
rinnovate ogni novanta giorni.  
5) Titolare 
Titolare del trattamento è la Chiesa Evangelica Valdese di Napoli con sede in NAPOLI, Via Duomo n° 275 (angolo Via dei Cimbri),  
nella persona del Responsabile del Trattamento (che potrà mutare nel tempo secondo gli incarichi assegnati dal Titolare del 
trattamento. Per questo motivo Lei potrà rivolgersi in qualsiasi momento ad esso Titolare per chiedere informazioni sul trattamento 
dei Suoi dati). 

Consenso al trattamento. 
 

Io sottoscritto / a ...................................................................................................................................................  
dichiaro di avere ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. 196/2003 e di avere preso atto dei 
diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs medesimo “Diritto di accesso ai dati personali ed altri diritti”, ed esprimo il mio 
consenso al trattamento ed alla comunicazione dei miei dati qualificati come personali e sensibili, per le finalità 
e per la durata precisati nell’informativa. 

Per accettazione:  
 
.   Luogo ................................................................    Data    ..........  /  ...........  /   …..................... 

 
Firma 

 
 

( _______________________________  ) 


