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DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE

Nr. 22 del 06/09/2013
OGGETTO:

[Istituzione del registro del testamento biologico ]

L anno duemilatredici, addi sei del mese di settembre, alle ore 18,00 nella sala consiliare di questo
Comune, si & riunito il Consiglio Comunale convocato con ’osservanza delle modalita € nei termini
prescritti.

All’inizio della trattazione dell’argomento di cui all’oggetio risultano presenti i Consiglieri Comunali
sotto riportati:

Ne " Cognome e Nome T Carica™ PRESENTI:|. ASSENTI
1 CAMASTRA Giovanni Gino Sindaco-Presidente X P
2 VISCOMI Agostino Consigliere
3 VALEA Raffacle Consigliere
4 PUCCIO Giovanni Consigliere
5 RUSSO Gregorio Consigliere = X
6 PROCOPIO Salvatore Consigliere X
7 ALTILIA Emanuela Consigliere X
8 TRIVOLO Giuseppe Consigliere : X
9 RUSSO Fernando Antonio Consigliere X
10 | VISCOMI Antonio Consigliere X
11 RANIERI Vincenzo Consigliere X
12 |MURACA Angelo Consigliere X
13 |LAPORTA Tommaso Consigliere X
14 | ALTILIA Giuseppe Carmelo Consigliere X
15 | AIELLO Salvatore Consigliere X
16 |VALEA Salvatore Consigliere X
17 VISCOMI Rocco Consigliere X
s SSegnatii17 - |incarica. e

Assiste il Segretario Comunale Avv. FERRUCCI GIUSEPPINA.

I Signor CAMASTRA GIOVANN! GINO nella sua qualith di Sindaco-Presidente assume la
presidenza e, riconosciuto legale il numero degli intervenuti, dichiara aperta la seduta per la trattazione
dell’oggetio sopra indicato, posto all’ordine del giorno.



I, CONSIGLIO COMUNALE

_ Visto il verbale consiglio comunale tenutosi in data 04 maggio 2013 alla presenza di Sua
Eccellenza il Prefetto di Catanzaro Dott. Antonio Reppucci sul testamento biologico e laicita
dell’eutanasia.

Considerato che il tema riguarda la sfera intima e involge tante considerazioni di carattere etico
religioso, uno di quei temi che ognuno rimanda sempre con se stesso pensando di non doversi mai
confrontare con problemi del genere soprattutto se riguarda un familiare;

Vista l'idea di fare un consiglio comunale aperto nelia casa del popolo per discutere di un tema
cosi delicato, dove in Italia, manca una legge e una norma che possa facilitare o comunque rendere
giustizia e servizio,

Con modalita laica come ¢& ’istituzione comune: * non mi interessa la mano che spinge la palla
ma mi interessa studiare il movimento;

Vista la testimonianza, la prudentia, la conoscenza e ’esperienza della Signora Welby;
Vista la necessita, dell’istituzione comunale di contribuire a colmare un vuoto istituzionale;

Visto che il Testamento biologico € una dichiarazione di volonta da parte di una persona, fornita
in condiziomi di luciditd mentale, in merito alle terapie che intende o non intende accettare
nell’eventualita di cui dovesse trovarsi nella condizione d’incapacita di esprimere il proprio diritto
di acconsentire o non acconsentire ad alcun trattamento terapeutico o di sostegno;

Vista la sentenza della cassazione:
il rifiuto delle cure non va scambiato per una ipotesi di eutanasia, essa infatti & un comportamento
che intende abbreviare la vita causando positivamente la morte. Il rifiuto delle cure invece esprime

un atteggiamento di scelta da parte del malato che la malattia segua il suo corso naturale. (
Cassazione 2007, C.C.);

Visto:

il consenso sia valido ed efficace deve essere:
1. personale, cioé prestato dall’interessato € non da persona delegata;

2. consapevole cio¢ prestato dall’interessato persona perfettamente capace di intendere e
volere;
libero, non dove essere oggetto di quartazione;
gratuito non potrd mai essere prestato dietro compenso;,
espresso in modo chiaro e incontrovertibile preferibilmente in forma scritta;
attuale, prestato nell’'immediatezza del trattamento sanitario da volere o non volere;
specifico, prestato in relazione allo specifico trattamento sanitario da subire;
revocabili in ogni tempo.

Fadba I SA e

Con voti favorevoli n.5 e voti n.1 astenuto ( Altilia Emanuela);

Si propone di approvare la procedura di istituzione di un registro comunale per il testamento
biologico finalizzato ai residenti del Comune di Botricello;

Ciascuno residente potrd consegnare la propria dichiarazione di testamento biologico secondo le
seguenti modalit;



Il dichiarante, di fronte al funzionaric del Comune, compila e sottoscrive la dichiarazione
- sostitutiva di atto notoric_dalla guale si evincono i seguenti e necessaridati:
espressa volonta di consegnare il proprio testamento biologico;
corretto utilizzo dell'apposita modulistica,
e completezza degli allegati inseriti dentro una busta chiusa ( Testamento biologico e
documenti d'identita)

1 fiduciario, di fronte al funzionaric del Comune, compila e sottoscrive la dichiarazione sostitutiva
di atto notorio nella quale dichiara di aver controfirmato il Testamento biologico consegnato dal
dichiarante;

Le dichiarazioni di atto notorio vengono numerate con lo stesso numero di quello assegnato alla
busta chiusa e spillate esternamente alla busta. Al dichiarante viene rilasciata una fotocopia della
dichiarazione dell’atto notorio completa di numero ¢ firma del funzionario del Comune come
ricevuta di avvenuta consegna. La busta chiusa e numerata e le dichiarazioni di atto notorio
numerate vengono archiviate dall’Ufficio Relazioni con il Pubblico del Comune di Botricello.

Si propone di approvare lo schema degli allegati:
e modulo di registrazione
¢ dichiarazione sostitutiva di atto notorio.



Modello di dichiarazione sostitutiva di atto notorio
(Ai sensi degli artt. 38 e 47 D.P.R. 28.12.2000, N. 445)

La persona interessata a consegnare il proprio testamento biologico nel registro istituito dal
Comune di Bolricello, & tenuta a compilare in modo chiaro ed inequivocabile la presente
dichiarazione sostituliva di atto notorio alla presenza di un funzionario del Comune di
Botricello.

Io sottoscritto/a (cognome e nome)

sesso M. F.

NALD/ @ 8 ceiriniiiii i e i
(specificare anche lo Stato, se estero)

attualmente residente a BOTRICELLO in Via/Piazza

......................................................................

ai sensi dell’art. 47 del DPR n. 445 del 28.12.2000 in cui si legge che “L’atto di notorieta
concernente stati, qualita personali o fatti che siano a divetta conoscenza dell'interessato &
soslituito da dichiarazione resa e sottoscritta dal medesimo con la osservanza delle modalita di
cui all’articolo 38”

DICHIARO

sotto la mia propria responsabilitd e consapevole delle responsabilitad penali cui pud andare
incontro in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi e agli effetti del DPR 445/2000 (art.76)

[0 Di consegnare il mio testamento biologico in busta chiusa al Comune di Botricello e di
averlo redatto in triplice copia : una che consegno in busta chiusa al Comune di Botricello, una
rimarra a me e l'altra verra conservata dal mio fiduciario Sig./Sig.va................

[l Di aver wutilizzato solo ed esclusivamenle lapposite modello approvato
dall’ Amministrazione Comunale, integro in tutte le sue parti, senza aver apportato di propria
iniziativa alcuna aggiunta, modifica o cancellazione, che potrebbe causare I'invalidamento del
suo conttenulto.

£l Di aver inserito nella busta, insieme al testamento biologico, copia del mio valido
documento di identita e copia del documento di identita del fiduciario, Sig./ Sig.ra
..................................... e che tale busta ¢ stata sigillata alla mia presenza.



[0 Di essere consapevole che, ai sensi del D.1gs. n. 196/2003 (Codice in materia di protezione
dei dati personali) il trattamento delle informazioni che mi riguardano sard improntato ai
principi di correttezza, liceita e trasparenza e di tutela delia mia riservatezza e dei miei diritti.
Botricello, 2l ...

Firma del dichiarante: ..ot eiaenaenns

Estremi del Documento .............coeeiiiiiiiininin e,
(il medesimo che & in copia nella busta sigillata)

NUMERO PROGRESSIVO ASSEGNATO AL TESTAMENTO E RIPORTATO SUL REGISTRO
COMUNALE:

N°. del

RISERVATO ALL'UFFICIO

La presente dichiarazione & stata sottoscritta dal Sig./Sig.ra di fronte al funzionario del
Comune di Botricello incaricato, mediante presentazione di valido documento di identita,
cone sopra riportato.

Botricello, i .o

Firma e imbro del funzionario



£

“LE PRESENTI VOLONTA POTRANNO ESSERE DA ME REVOCATE O MODIFICATE IN

OGNI MOMENTO CON SUCCESSIVA/E DICHIARAZIONE/L

Il dichiarante e il fiduciario acconsentono espressamente al trattamento dei dati personali
contenuti nella presente dichiarazione, al fine dell'inserimento e della conservazione della
presente dichiarazione nel Registro generale istituito presso gli uffici del Comune di
Botricello.

Firma del sottoscritlore

Documento di identita

Firma del Tiduciario




MODULO DEL TESTAMENTO BIOLOGICO

La dichiarazione, debitamente sottoscritta, deve essere interamente redatta di proprio
pugno e in forma leggibile in triplice copia:

« una per il firmatario;

« una da consegnare a un fiduciario (parente, amico, conoscente);
 una da depositare presso I'Ufficio URP del Comune di Botricello;

I OITIE . tttiie ettt iree i otbe e e et arees b ee e sbnse e s anee s st b bae e braeaeasseeaanssnse s bnseaesssnnsssesbnsessrnbessisnnnnnsasnn
COZNOIMIC ittt e e e e e bbb
Luogo di NASCIEA woiiiiviicic e e
Data Qi MASCIEA « ottt e et eeer e s e ar e e s es b ba s se st ae s e s m e s e b e e b e e e e mmeeeeeeens
Indirizzo della residenza

.................................................................................................

Documento valido di identita

NEL PIENO DELLE MIE FACOLTA MENTALI E IN TOTALE LIBERTA DI SCELTA
DISPONGO QUANTO SEGUE:

In caso di malattia o lesione raumatica cerebrale invalidante e ivreversibile
CHIEDO

DI NON ESSERE SOTTOPOSTO AD ALCUN TRATTAMENTO TERAPEUTICO O DI
SOSTEGNO (alimentazione e idraiazione forzata);

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

o SI
o NO

NOMINO iiO RAPPRESENTANTE FIDUCIARIO IL SIGNORE / LA SIGNORA:

O aT a3 TeT 11 T ST SO U U U T UU O
LUogo di NAasca ......eeeiiiiiiiiice e Data dinascita ......ccccoeeeeeivnnnnenn.
Residente a ... Prov.(....)Via.....
............................................................... Recapito telefonico.......co v




OGGETTO DELLA PROPOSTA DI DELIBERAZIONE

PROPOSTA N. 1815

ISTITUZIONE DEL

REGISTRO DEL TESTAMENTO BIOLOGICO

[ PROPONENTE

267;

VISTO il parere favorevole rilasciato ai sensi dell’art. 49, comma 1, del T.U. delle leggi
sull'ordinamento degli Enti Locali approvato con Decreto Legislativo 18/08/2000 n.

IL RESPONSABILE
© TECNICO

.. | sotto il profilo della regolarita tecnica, della presente proposta
.| di deliberazione, esprime:

PARERE FAVOREVOLE
e I Responsabile
o Data Dott.a Giuseppjfia FERRUCC

::IL'RESPONSABILE

sotto il profilo della regolarita contabile e copertura finanziaria,
- | della presente proposta di deliberazione, esprime:

1l Responsablle

Vi %@«/?w

nsB Ao

Data

Proposta di Delibera per la Giunta Comunale n. 1816




D.L.vo 18.08.2000 N® 267 - Art. 49
UFFICIO SETTORE 1

Si esprime parere FAVOREVOLE in ordine alla regolarita
Tecnica

D.L.vo [8.08.2000 N° 267 - Art. 49 ¢'153

Si esprime parere FAVOREVOLE in ordine alla regolarita
Contabile.
Si attesta che per l'impegno assunto esiste la copertura
finanziaria,

IL RESPONSABILE

11 Sindaco-Presidente

N
CAMASW/DMMO

y Il Segretario Comunale

" % / Avv. GIUSEPPINA FERRUCCI
T

7

CERTIFICAT

UBBLICAZIONE E COMUNICAZIONE Al CAPIGRUPPO

Il sottoscritto Segretario Comunale, visti gli atti d"ufficio,

CERTIFICA

= 4 77,2013

24

Che copia della presente deliberazione ¢ stata affissa all'Albo Pretorio dell'Ente oggi al N°%e vi
rimarra pubblicata per quindici giorni consecutivi fino al , ai sensi dell'Art. 124 del D. L.vo N°

267/2000.

Botricello i, zz

IL MESSO COMUNALE

[L SEGRETARIO COMUNALE

Avv. GIUSE WUCCI

DICHIARAZIONE DI ESECUTIVITA’

DIVENUTA ESECUTIVA IN DATA

[0 per la scadenza del termine di 15 dalla pubblicazione;

(1 perché dichiarata immediatamente esecutiva ai sensi dell'Art. 134 - comma 4° - del D.L.vo 18.08.2000. N° 267;

IL SEGRETARIO COMUNALE

Avv, GIUSEPPINA FERRUCCI




