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Si la Etica es la estética de la vida, la Bioética es la ética de la existencia, de la vida en movimiento, del impulso vital de la
accién y sobre todo de la comprension del sentido de nuestras vidas a la luz de nuestros principios y valores.
Molina *

Fernando Savater define la ética “como una propuesta de reflexion sobre la propia libertad que consiste en buscar lo
mejor y ayudar a cumplir el ideal del hombre”. En un dilema ético la materia de decision es de cardcter moral, es decir,
como garantizar el respeto a los principios fundamentales de beneficencia (hacer el bien y balancear riesgos y beneficios),
no maleficencia (no hacer dafio y proteger de éste), autonomia (respecto a la autodeterminacién) y justicia (equidad en el
acceso y uso de recursos) para lograr que las consecuencias de nuestros actos generen el mayor bienestar a la mayoria de
las personas involucradas. 2

GOmez Cordoba A

Sobre la definicion de la Bioética

Molina’ menciona que la Bioética es una palabra relativamente nueva como nombre, pero tan
antigua, como el hombre mismo en cuanto a su contenido. En efecto, “Bioética” significa ética de la
vida o ética de la Biologia, del griego Bios, vida y ethos, ética. Blazquez® dice que una de las batallas
de la Bioética es determinar a qué clase de vida se refiere 0 a una vida en particular. Debe referirse a

todas las formas de vida.

Potter uso la palabra, en 1970, en el articulo Bioethics: The science of survival (Bioética: la ciencia
de la supervivencia) y lo consolidd, en 1971, en su monografia Bioethics: bridge to the future
(Bioética: puente para el futuro). Potter * propuso una disciplina intelectual cuyo objeto de estudio
formal fuera el problema de la supervivencia de la humanidad que sir-viera de puente entre la ética

clasica y las ciencias de la vida. “Vida” en su significado mas amplio.
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Uno de los recursos que la Bioética ha utilizado de la Filosofia, para dar razén sobre el asunto moral,
es el Principialismo, el cual esta cargado de orientaciones para las decisiones bioéticas, con una
preocupacién comdn: el ser humano como centro de la Bioética la cual es concebida como una

reflexion ética de los hechos cientificos y el impacto que sobre la humanidad tienen la investigacion

y el desarrollo. !
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Tabla 1. Enfoque sistematico de los cuatro principios de la Bioética. >°

Principio
Respeto de la autonomia

Definicion

La autonomia de una persona es
respetada cuando se le reconoce el
derecho a mantener puntos de vista,
a hacer elecciones y a realizar
acciones basadas en valores y
creencias personales. El respeto por
la autonomia del paciente obliga a
los  profesionales a revelar
informacion, a  asegurar la
comprension y la voluntariedad y a
potenciar la participacion  del
paciente en la toma de decisiones.

Reglas

Beauchamp y Childress nos dan
algunas reglas para tratar a las
personas de manera autonoma:
«Di la verdad».

«Respeta la privacidad de otros».
«Protege la confidencialidad de la
informacion».

«Obten consentimiento para las
intervenciones a pacientes».
«Cuando te lo pidan, ayuda a
otros a tomar decisiones impor-
tantes».

No-maleficencia

El principio de no-maleficencia
hace referencia a la obligacion de
no infringir dafio
intencionadamente. Este principio
se inscribe en la tradicion de la
maxima clasica primum non
nocere («lo primero no dafar»).

Reglas tipicas referidas al
principio de no-maleficencia:

«No mate».

«No cause dolor o sufrimiento a
otros».

«No incapacite a otros».

«No ofenda a otros».
«No prive a otros de aquello que
aprecian en la vida».

Beneficiciencia

En el lenguaje habitual, la
beneficencia hace referencia a actos
de buena voluntad, amabilidad,
caridad, altruismo, amor o
humanidad. La beneficencia puede
entenderse, de manera mas general,
como todo tipo de accion que tiene
por finalidad el bien de otros.

Algunos ejemplos de reglas de
beneficencia:

Protege y defiende los derechos de
otros.

Prevea el dafio que pueda ocurrir a
otros.

Quite las condiciones que causaran
dafio a otros.
Ayude a
discapacidades.
Rescate a personas en peligro.

personas con

Justicia

La maxima clasica de Ulpiano dice
que la justicia consiste en «dar a
cada uno lo suyo». De un modo
similar, Beauchamp y Childress
entienden que la justicia es el
tratamiento equitativo y apropiado
a la luz de lo que es debido a una
persona. Una injusticia se produce
cuando se le niega a una persona el
bien al que tiene derecho o no se
distribuyen las cargas
equitativamente.

Se han propuesto varios criterios
de distribucion:

A cada persona una participacion
igual.

A cada persona de acuerdo con sus
necesidades individuales.

A cada persona de acuerdo a sus
esfuerzos individuales.

A cada persona de acuerdo a su
contribucion social.

A cada persona de acuerdo con sus
méritos.

Tomado de: Siurana Aparisi, Juan Carlos. (2010). Los principios de la bioética y el surgimiento de una bioética
intercultural. Veritas, (22), 121-157. https://dx.doi.org/10.4067/S0718-92732010000100006
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Sobre los principios de la Bioética

Ledn Correa, explica en los “Principios intermedios de bioética clinica y social” que la no

maleficencia puede concretarse en tres principios:

e no abandono del paciente o sujeto de investigacion,
e principio de precaucién, que ayudaria a evitar la mala praxis,
e principio de responsabilidad ante las consecuencias de las decisiones ético-clinicas, o de toma

de medidas en salud publica.

Pero también existe el abandono, no sélo por parte del equipo profesional de salud, sino de la
familia y la comunidad. Estan, por tanto, los deberes de: responsabilidad familiar (no abandono
familiar del paciente), y responsabilidad comunitaria (no abandono institucional y social). ’

En cuanto a la justicia contiene:

e principio de equidad, en el acceso a los recursos de la salud
e principio del respeto a los derechos o a la legalidad vigente
e principio de proteccion, para conseguir efectivamente un nivel adecuado de justicia con los

mas vulnerables en la ética clinica o en la investigacion biomédica.

Con respecto a la autonomia, no es solamente el respeto por las decisiones libres, voluntarias e
informadas del paciente, a traves del proceso del consentimiento informado. Existe también mas alla
el deber ético de los profesionales la obligacion de: promover la competencia efectiva del paciente,
en la medida de lo clinicamente posible; y ayudar -sin paternalismos- a que el paciente pueda ejercer

una libertad responsable. ’

Y mas alla de la subrogacion de la autonomia desde el punto de vista legal -muchas veces

confundido con el ético- en los casos de falta de competencia momentanea o definitiva, esta buscar al
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representante mejor de los intereses del paciente, y el papel de la familia en nuestra cultura. No se
trata de una autonomia individualista, en muchos casos, sino del individuo en el ambito familiar, y a
veces comunitario, mas amplio. Coexisten en nuestros paises de hecho dos modelos, el de la salud
privada y el de la salud publica. Pero no podemos mantener la idea de que la privada seria el &ambito
del paciente que desea ser autonomo, mientras la publica queda -de hecho, no en los tedricos
derechos- como el ambito de la beneficencia y la justicia. Este planteamiento seria radicalmente
injusto. También corresponde al principio de autonomia: la participacion de todos los ciudadanos en
el control social y en la elaboracién de las politicas de salud publicas; o en las lineas de investigacion
biomédica. En la medida que todos sean més auténomos de hecho, deberdn también participar en
mayor grado en la delimitacion de los valores éticos presentes en el sistema de salud y en las

politicas de salud. *”

El principio de beneficencia, se considera en la actualidad que es mucho méas que hacer al paciente el
mayor bien posible segtin su propia escala de valores®. Se entiende que el paciente: desea una
atencion de calidad y excelencia, y éstos son valores que deben incorporar los equipos Yy
profesionales de la salud; requiere una medicina mucho mas cercana, con una relacion mas personal,
mas humanizada. El médico esta ligado al paciente por un contrato profesional, y en el marco de una
institucion. Es, por tanto, el médico un agente que interviene en el nivel de la intencion ética, el de la
justicia. Pero a la vez, debe establecer relaciones personalizadas con los pacientes que atiende, y por

eso su actuacion se mueve en el nivel ético del "con y para los otros"®

. No puede ignorar la justicia,
pero debe actuar con beneficencia '°. Y aqui son bésicos los postulados de la ética del cuidado, que
acerca la decision al paciente concreto y singular, y no s6lo al universalismo racional de los

principios.

AuUn cuando se le puede otorgar una connotacidon eminentemente “politica-partidaria” en algunos
paises de Latinoamérica, como pudiera ser el caso de México el principio de solidaridad, méas alla de
la justicia, tanto a nivel social como individual. Una sociedad puede implementar un sistema que
generalice la asistencia en salud a todos, con prestaciones de alta calidad, pero podria ser calificado

como deshumanizado y distante por parte de los usuarios, y puede dar lugar a un aumento de las ---
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quejas 0 a una mala percepcion de la atencidn recibida. Mientras que por el contrario, un sistema con
Menos recursos -econdmicos y humanos- puede ver de hecho compensadas sus deficiencias actuales

por una solidaridad beneficente desde la propia sociedad o los individuos, pero también, desde todas

las instituciones publicas. %
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