






C

M

Y

CM

MY

CY

CMY

K

01_Atomix Wave_pagina 15x23_180321 ese.pdf   1   18/03/21   18:05



Con l’entrata di scena di Baruch de 
Spinoza (Amsterdam, 24 novembre 1632 - 
L’Aia, 21 febbraio 1677), conosciuto negli 
ambienti scolastici col solo cognome Spino-
za, la nozione di verità* viene descritta nel 
linguaggio popolare e nel linguaggio filoso-
fico. Baruch in ebraico significa benedetto.

Nell’ambito popolare la verità viene 
descritta come adeguamento o non-ade-
guamento della idea (mondo astratto) col 
suo ideato (mondo empirico).1

Nell’ambito filosofico vale a dire te-
oretico le cose non stanno proprio così. 
Nel mondo dei teoretici la verità ha la sua 
origine nella evidenza. Non possiamo non 
vedere in questa affermazione spinoziana il 
germe razionale della futura Medicina fon-
data sulle evidenze (EBM) che tanto spa-
zio occupa ancora oggi nella decifrazione 
dei fenomeni patologici. 

Questo modo spinoziano di concepire 
la verità però non va inteso come “i fatti 
esterni empirici che osserviamo o la rifles-

Franco M. Zambotto

sione sul cogito cartesiano stanno alla ori-
gine della verità”, ma come “la verità deriva 
direttamente dalla idea di Dio”.

Per arrivare alla completa conoscenza 
della Idea di Dio non basta una regressione 
infinita dalle cose alla idea di Dio, perché 
per quanto l’essere umano si sforzi non può 
giungere alla totale conoscenza del vero.2

Cosa intendeva dire Spinoza? Intendeva 
dire che la natura della verità non si spiega 
con la sua conformità all’oggetto o al feno-
meno osservato ma, al contrario, conside-
rando che è la natura della verità stessa a mo-
strarci la conformità del reale a essa. Questa 
posizione di pensiero è riassunta nella frase 
“la verità è norma di se stessa e del falso”.3

Ne consegue che un’idea, se è vera, è 
anche adeguata al reale e che, se è falsa, è 
perciò stesso inadeguata al reale. 

Tale procedimento razionale è quello 
inconsapevolmente applicato dai medi-
ci discepoli della EBM i quali dal quadro 

La verità nel pensiero moderno: 
Spinoza e Leibnitz
(Quarta parte)

Primario emerito di Pneumologia, ULSS 1 Dolomiti, 
Feltre, francomariazambotto@icloud.com

*	 Il tema della verità è oggetto di studio della gnose-
ologia filosofica e la sua importanza in Medicina è 
data dalla natura del procedimento diagnostico.

NOTE DI BIOETICA68



Pneumorama 103 - XXVII - Estate 2021 69

anamnestico-clinico (il reale) formulano 
le ipotesi diagnostiche e poi con ulteriori 
atti di conoscenza e verifica stabiliscono se 
la idea che si erano fatti è adeguata ai dati 
della realtà. Se è adeguata dicono che la 
loro diagnosi è vera. Se non è adeguata di-
cono che la loro diagnosi è falsa.

Tuttavia, non è un errore avere o pen-
sare idee false perché, sostiene Spinoza, 
anche le idee false appartengono alla men-
te di Dio: esse sono false perché sono ina-
deguate ossia non-conformi all’ordine ra-
zionale di cui fanno parte, esse sono false in 
quanto sono conseguenze senza premesse. 
La buona razionalità ci dovrebbe protegge-
re dal coltivare idee false.

Le idee false sono dunque anche idee 
oscure e confuse (nel significato etimolo-
gico di con-fuse, fuse-insieme, e pertanto 
non perfettamente distinte e chiaramente 
percepibili). L’essere umano spesso subi-
sce questa realtà falsa senza avvedersene 
perché non la comprende o non si prende 
il tempo per comprenderla. Questa è da 
Spinoza etichettata come conoscenza di 
primo genere o pre-scientifica. 

L’errore delle idee inadeguate non è 
una realtà positiva ma negativa perché l’er-
rore è definito come cognitionis privatio. 
La cognitionis privatio – o assenza di cono-
scenza adeguata – non ci pone in grado di 
cogliere le cose e le singole parti nel loro 
ordine razionale. Se le cose che analizzia-
mo sono poste in un ordine razionale sono 
perciò stesso intelligibili.

Questa definizione di conformità o 
non-conformità delle cose alla loro idea 
corrispondente è stata in epoche recenti 
assunta inconsapevolmente a paradigma 
di riferimento nei sistemi di qualità. Anche 
in essi infatti si parla di conformità o non-
conformità allo standard di riferimento. 

Ma cosa è uno standard di riferimento 
se non un surrogato, un proxy della Idea di 
Dio elaborata da Spinoza? 

E cosa sono gli insiemi degli standard 
di riferimento se non la trama di un ordi-
ne naturale pre-costituito e pre-compreso 
dall’uomo razionale?

Fu un guaio per Spinoza aver proposto 
quell’idea di Dio-Natura perché la sua dot-
trina sfociò nel Panteismo. Nel 1656, accu-
sato di “eresie pratiche e insegnate” venne 
scomunicato e oggetto di maledizione da 
parte della Comunità israelitica della sua 
città natale.

Oggi probabilmente verrebbe riabilita-
to, perché ebbe l’intuizione del profondo 
legame fra la metafisica-teologia e le Nuo-
ve Scienze. 

Egli vedeva in Dio la sorgente dell’or-
dine geometrico del mondo, per dirla alla 
Cartesio. 

Il pensiero filosofico di Spinoza è detto 
Spinozismo.

Successivamente Gottfried Wilhelm 
von Leibniz (Lipsia, 1 luglio 1646 - Han-
nover, 14 novembre 1716) fece rilevare 
due punti problematici. Baruch de Spinoza
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Il primo punto riguarda le concezioni 
cartesiana e spinoziana della verità. Secon-
do Leibnitz tali concezioni non compor-
tano alcun riferimento alla realtà ma solo 
all’ordine secondo cui le idee vere sono 
disposte.

Il secondo riguarda il come compren-
dere la verità, il modo per arrivarci. 

Se la verità dipende dalla evidenza del-
la “sostanza” per comprenderla appieno si 
deve dimostrare che essa appartiene al più 
esteso e semplice dei mondi possibili. Veri-
tà e sostanza sono due nozioni intimamen-
te collegate.

Nella tradizione del pensiero greco-
medioevale4 col termine sostanza si inten-
deva sia la forma, ovvero la essenza neces-
saria di una cosa reale, sia il sinolo, ovvero 
la cosa concreta nella quale la forma si ma-
terializza. In questa tradizione il mondo 
del reale è un insieme di sostanze ordinate 
in un dato modo. Sostanza nella tradizione 
antica = forma + sinolo. Nel caso degli es-
seri umani la forma è la essenza umana, il 
sinolo è il corpo umano. La essenza umana 
si incorpora nella carne umana.

René Descartes (Francia 1596 - Stoc-
colma 11 febbraio 1650) aveva sovvertito 
questa visione affermando che la sostanza 
è autonoma ossia esiste di per se stessa e 
di questo passo era finito con l’attribuire 
la sostanza a Dio. Dio è la sostanza prima. 
Accanto a essa Cartesio aveva ammesso 
però l’esistenza di altre due sostanze dette 
sostanze seconde a Dio: la res cogitans e la 
res extensa, che per esistere hanno bisogno 
della esistenza di Dio. Dio è la sostanza 
prima e il creato con le creature la sostanza 
seconda.

A questo punto dobbiamo precisare la 
concezione di sostanza in Spinoza, il quale 
subì una grande influenza dalla dottrina di 
Cartesio.

Per sostanza secondo Spinoza si inten-
de “ciò che è in sé (realtà auto-sussistente) 
e per sé si concepisce (auto-sufficiente)”. 
In parole povere, la sostanza è un quid che 
non ha bisogno di altre realtà per esistere 
e/o di altri concetti per comprendersi.5 In 
parole dotte la sostanza ha due proprietà: 
autonomia ontologica e autonomia con-
cettuale.

Sapere a quale realtà, tra le tante pos-
sibili, appartenga la verità è una forma di 
conoscenza contingente, relativa, non-as-
soluta. Per “sapere” tale realtà si dovrebbe 
operare una analisi tendente all’infinito 
della nozione di Dio.

Su questa base spinoziana Leibnitz di-
stingue le verità di ragione dalle verità di 
fatto. 

Scrive Leibnitz6: “le verità di ragione 
sono necessarie e il loro opposto è impos-
sibile, le verità di fatto sono contingenti e il 
loro opposto è possibile”.

Le verità di ragione7 si fondano sul 

Gottfried Wilhelm von Leibniz
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principio di identità quando affermano e 
sul principio di non-contraddizione quan-
do negano. Sono degli apriori virtuali che 
esprimono pure possibilità che si attuano 
con la mediazione della esperienza.

Le verità di fatto si basano sul principio 
di ragion sufficiente e concernono la realtà 
fattuale.

Le diagnosi nascono nella mente dei 
medici come verità di ragione e solo dopo la 
raccolta di dati clinici (regno della anamne-
si e dell’esame fisico e del follow-up) e non-
clinici (regno dei dati raccolti con mezzi 
tecnologici) diventano proposizioni alias 
teoremi codificabili nella classificazione 
internazionale delle malattie (international 

classification of diseases - ICD), ossia verità 
fattuali. Essendo poi contingenti e relative 
le diagnosi non sono mai assolute ma sem-
pre gravate dalla probabilità, dalla relatività.
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Riteniamo, invano, che la Libertà sia in-
condizionata. Riteniamo, inoltre, che secon-
do una formula del tutto insufficiente, abbia 
termine laddove inizi la libertà dell’Altro. 
Pensiamo che in fondo appartenga all’uni-
verso delle azioni, al mondo dei fenomeni 
e che sia serva di quell’obbligo all’agire che 
coinvolge tutti noi nella nostra dimensione 
puramente esistenziale. Rinunciare a una 
semplificazione così serenamente confor-
tante della idea di Libertà è difficile: ci toglie 
il peso del dovere, riduce il nostro essere al 
nostro semplice fare senza alcun fine che 
non sia il limitato orizzonte dell’azione. Ma 
oggi, per salvarci da questa pandemia, credo 
sia necessario ritornare a Immanuel Kant, 
che nella parte prima, capitolo terzo, Dei 
moventi della ragione pura pratica definiti 
nella sua Critica della ragione pratica insegna 
come e perché oggi sia arrivato il momento 
in cui diventa essenziale ripensare il senso 
stesso della Libertà.  

Ci sembra oggi distantissimo questo uni-
verso kantiano nel quale la Libertà si identi-

Salvatore Lo Bue

fica alla stessa Legge, a quella Essenza nou-
menica che è dentro di noi e che siamo noi 
e che governa l’anima verso la purezza della 
dimensione morale e verso il sommo bene. 
Ma niente è più vicino a noi che riscopriamo 
oggi in I care il nostro valore comune: “È cosa 
molto bella far del bene agli uomini per amo-
re verso di essi e per affettuosa benevolenza, 
oppure esser giusti per amore dell’ordine; 
ma questa non è ancora la vera massima mo-
rale del nostro modo di procedere, conforme 
alla nostra condizione, tra esseri razionali, 
come uomini, quando pretendiamo, come 
soldati volontari, con superbia chimerica, di 
non curarci del pensiero del dovere e, come 
indipendenti dal comando, di voler fare sol-
tanto per proprio piacere quello per cui non 
ci sarebbe necessario alcun comando. Noi 
stiamo sotto una disciplina della ragione, e 
in tutte le nostre massime dello assoggetta-
mento ad essa non dobbiamo dimenticare di 
non toglierle niente, e di non diminuire con 
un errore egoistico l’autorità della Legge, 
ponendo il motivo determinante della no-
stra volontà, benché conforme al dovere, in 
qualche cosa di altro dalla legge stessa, e dal 
rispetto per questa legge. Dovere e obbligo 

Professore a contratto, Dipartimento di Scienze Psicolo-
giche, Pedagogiche, dell’Esercizio Fisico e della Forma-
zione, Università degli Studi di Palermo, lobuesa@libero.it

Immanuel Kant 
e il Dovere della vaccinazione
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sono le denominazioni che dobbiamo dare 
soltanto alla nostra relazione con la legge 
morale. Noi siamo bensì membri legislativi 
di un regno dei costumi, possibile mediante 
la Libertà, rappresentato a noi mediante la 
ragion pratica come oggetto di rispetto; ma 
nello stesso tempo ne siamo i sudditi, non 
il sovrano, e il disconoscere il nostro grado 
inferiore come creature, e il rifiuto presun-
tuoso dell’autorità della legge santa, è già 
una infedeltà alla legge secondo lo spirito, 
quand’anche se ne osservi lettera”.1 

Nella grande cattedrale interiore della 
sua opera somma, la Libertà assume essenza 
di fondamento. La Libertà non è una facol-
tà, una modalità, una conquista o un dono, 
ma è la stessa anima, o il suo stesso respiro, 
pneuma che dà vita, che eleva verso il Som-
mo Bene e presiede al raggiungimento di 
quella Idea, la Morale, che tanto somiglia al 
Dharma o a quello che Platone chiama Bene, 
l’idea più alta del suo iperuranio. Le braccia 
della Libertà hanno un nome: si chiamano 
Volontà. Ma una volontà autonoma, senza 

condizionamenti esterni, senza vane in-
fluenze fattuali o fenomeniche: una Volontà 
che è energia infinitamente in movimento 
che conduce la Libertà stessa al suo compi-
mento, alla sua identità col Dovere. Perché 
il Dovere è, kantianamente, la realizzazione 
della Libertà in atto attraverso l’autonomia 
assoluta della volontà.

“Dovere! Nome sublime grande, che 
non contieni niente di piacevole che impli-
chi lusinga, ma chiedi la sottomissione; che, 
tuttavia, non minacci niente donde nasca 
nell’animo naturale ripugnanza e spavento 
che muova la volontà, ma esponi soltanto 
una legge che da sé trova adito nell’animo, 
e innanzi alla quale tutte le inclinazioni am-
mutoliscono, benché di nascosto reagiscano 
a essa. Qual è l’origine degna di te, e dove si 
trova la radice del tuo nobile lignaggio, che 
ricusa fieramente ogni parentela con le incli-
nazioni? Radice da cui deve di necessità deri-
vare quel valore, che è il solo che gli uomini si 
possono dare se stessi. Non può essere nien-
te di meno di quel che innalza l’uomo sopra 
se stesso (come parte del mondo sensibile), 
ciò che lo lega a un ordine delle cose che sol-
tanto l’intelletto può pensare, e che contem-
poraneamente ha sotto di sé tutto il mondo 
sensibile e, con esso, l’esistenza empirica-
mente determinabile dell’uomo nel tempo 
e l’insieme di tutti i fini... Non è dunque da 
meravigliarsi se l’uomo, come appartenente 
a due mondi, non debba considerare la sua 
propria essenza, in relazione alla sua secon-
da e suprema determinazione, altrimenti che 
con venerazione, e le leggi di questa determi-
nazione col più grande rispetto”.1 

Oltre il banale esercizio di vita nell’am-
bito della realtà, la nostra struttura interiore 
tende ad altro: a raggiungere il Bene, a realiz-
zare nel tempo ciò che tiene insieme il mon-
do, la legge interiore che pretende il perfetto 
compimento di sé nell’azione Morale.

Immanuel Kant
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Ed è azione morale, ineludibile, oggi, 
vaccinarsi. 

Ce lo insegna Kant.
In questo tempo crudele, che ha confuso 

Libertà e libero arbitrio, che confonde opi-
nione e Libertà, che invita e subdolamente 
costringe ogni essere umano a diventare stru-
mento di potenze e di forze che chiedono una 
cosa soltanto, che ciascun essere umano rinun-
ci alla sua Libertà vera per potere esercitare 
le sue libertà virtuali, come possiamo salvarci 
senza Kant? Come possiamo salvarci e salvare 
tutti coloro che soffrono se non ritorniamo a 
credere nella nostra vera destinazione, se non 
attingiamo alle energie noumeniche della 
nostra anima, se non riconosciamo che la Li-
bertà è ciò che ci consente di attingere la luce 
del Bene, di ricongiungerci alla luce che come 
il fuoco eraclitei arde nell’anima ed è l’anima 
stessa? Come salvarci se non riconosciamo che 
la vera Libertà è possibile attraverso una vo-
lontà non condizionata da nessuna paura, ma 
esercitata con la pura finalità di agire secondo 
la Legge che è scritta dentro di noi e che chia-
miamo Legge Morale? Come guidare la nostra 
esistenza autentica verso il Bene se non ricono-
scendo che Libertà è Dovere.

Per questo soltanto chi non sa che cosa 
davvero significhi Libertà decide di non vac-

cinarsi. Anche dinanzi ai rischi possibili, pre-
valga la cura dei deboli, l’amore per i fragili, 
il dono di una possibilità a chi ne può mo-
rire, mancando noi al nostro dovere. Oggi 
ritroviamo, in ogni luogo dove è possibile 
essere dono di sé per gli altri e sia inoculato 
il vaccino, quello che abbiamo da tempo di-
menticato: che essere liberi significa con au-
tonoma volontà realizzare quel che la Legge 
interiore pretende: quell’atto libero d’amore 
che si fa cura e custodia di quel prossino che 
siamo noi stessi. “Perché di tale natura è il 
vero movente della ragion pura pratica: essa 
non è altro che la stessa legge morale pura, in 
quanto ci fa sentire la sublimità della nostra 
esistenza” e la dignità del Dovere “non ha 
niente a che fare con godimento della vita; 
il Dovere ha la sua legge speciale e anche il 
suo tribunale speciale.  Perché se si volesse-
ro confondere l’una con l’altro per porgerli 
mescolati come una medicina all’anima am-
malata, si separerebbero subito. Forse ne 
guadagnerebbe in forza la vita fisica, ma la 
Vita Morale scomparirebbe senza rimedio”1, 
precipitando l’essere umano in un universo 
privo del Bene.

Bibliografia
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La terapia ad alto flusso nasale Optiflow™ 
trova oggi impiego per il trattamento dei 
pazienti negli ospedali interessati dall’emer-
genza COVID-19.
Il duplice obiettivo primario per la gestione 
clinica di pazienti con COVID-19 è il seguente:
	migliorare gli outcome dei pazienti, per 

esempio ovviando alla necessità di utilizzo 
di tecniche più invasive (NIV, intubazione);

	mantenere la sicurezza degli operatori sani-
tari, per esempio evitando un aumento della 
diffusione della trasmissione nosocomiale.

Le linee guida basate sull’evidenza per la ge-
stione del COVID-19, le osservazioni cliniche 
pubblicate sull’impiego della terapia ad alto 
flusso nasale1 e sulle infezioni degli operatori 
sanitari, la ricerca sperimentale sulla disper-
sione delle particelle esalate e le raccoman-
dazioni degli esperti indicano che:
	La terapia ad alto flusso nasale è racco-

mandata come supporto respiratorio nei 
pazienti con ipossiemia causata da pol-
monite virale, come COVID-19.2-5

	Oggi non si ritiene che la terapia ad alto 
flusso nasale comporti un aumentato del 
rischio di infezione degli operatori sanita-
ri tramite contatto, goccioline o per tra-
smissione aerea.2-6

	Le raccomandazioni affinché gli ospedali 
siano sufficientemente preparati, invita-
no a sostenere l’impiego della terapia ad 
alto flusso nasale.1

“Amministratori e politici, sia a livello na-
zionale sia a livello delle singole strutture 
ospedaliere, dovrebbero incanalare gli sfor-
zi verso un incremento della disponibilità 
della terapia ad alto flusso nasale e una 
sensibilizzazione a favore dell’utilizzo di 
questa terapia per il trattamento dell’insuf-
ficienza respiratoria associata a COVID-19”.1 

Terapia ad alto flusso nasale Optiflow™ 
e COVID-19

Ulteriori informazioni al nostro indirizzo: 
www.fphcare.com/en-gb/covid-19/.

Fisher & Paykel Healthcare SAS
servizio.clienti@fphcare.it
Tel. 06 78392939
www.fphcare.com

Bibliografia
1)	 Gershengorn H, Hu Y, Chen JT, et al. The impact of 

high-flow nasal cannula use on patient mortality 
and the availability of mechanical ventilators in 
COVID-19. Ann Am Thorac Soc 2021;18:623-31.

2)	 Duan J, Chen B, Liu X, et al. Use of high-flow nasal 
cannula and noninvasive ventilation in patients 
with COVID-19: a multicenter observational study. 
Am J Emerg Med 2020 (in press).

3)	 Guy T, Créac’hcadec A, Ricordel C, et al. High-flow na-
sal oxygen: a safe, efficient treatment for COVID-19 
patients not in an ICU. Eur Respir J 2020;56:2001154.

4)	Patel M, Gangemi A, Marron R, et al. Retrospective 
analysis of high flow nasal therapy in COVID-19-re-
lated moderate-to-severe hypoxaemic respiratory 
failure. BMJ Open Respir Res 2020;7:e000650.

5)	 Vianello A, Arcaro G, Molena B, et al. High-flow na-
sal cannula oxygen therapy to treat patients with 
hypoxemic acute respiratory failure consequent to 
SARS-CoV-2 infection. Thorax 2020;75:998-1000.

6)	Westafer LM, Soares WE 3rd, Salvador D, et al. No evi-
dence of increasing COVID-19 in health care workers 
after implementation of high flow nasal cannula: a 
safety evaluation. Am J Emerg Med 2021;39:158-61.



Tred S.r.l., azienda italiana produttrice e 
distributrice di dispositivi medici in ambito 
respiratorio, sin dall’inizio della sua attività 
(2012), si è caratterizzata per aver scelto i Me-
dici Specialisti come soggetto centrale nella 
filiera decisionale che determina l’acquisto di 
un dispositivo medico. La valutazione diretta 
di un prodotto permette al Medico di poter 
consigliare in piena coscienza il dispositivo 
più consono alle esigenze terapeutiche del 
proprio paziente.
Abbiamo scelto di diventare inserzionisti del-
la rivista Pneumorama, per iniziare a farci co-
noscere alla classe di Specialisti in Pneumo-
logia e Allergologia, dopo esserci affermati 
come azienda leader in ambito pediatrico.
Siamo consapevoli di quanto gli Pneumolo-
gi siano stati e sono tuttora in prima linea 
nell’affrontare la complicata sfida alla pande-
mia da COVID-19, e rispettosi della loro attivi-
tà, comprendiamo come in questo momento 
la visita di un Informatore Scientifico possa 

Tred Medical vicina agli Specialisti 
in Pneumologia e Allergologia

non essere prioritaria o sia comunque più dif-
ficile prestare la dovuta attenzione; abbiamo 
così attivato un servizio di consegna diretta 
della campionatura dei nostri prodotti della 
linea Igiene Nasale e della linea Spacers.
Sarà sufficiente inviare una mail a: info@
tredmedical.com, indicando l’indirizzo pres-
so cui ricevere i prodotti indicati in figura, 
in modo da riceverli nel giro di pochi giorni 
lavorativi.
Vogliamo così poter essere a Voi VICINI nel 
far conoscere la validità dei prodotti… ma 
LONTANI dall’intralciare lo svolgimento 
delle Vostre attività, in un periodo in cui per 
tutti la routine lavorativa è complicata da 
tanti fattori.

Francesco Capomagi
Amm.re delegato Tred S.r.l.
Mobile: +39 3348173977
fcapomagi@tredmedical.com
www.tredmedical.com
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