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Reflexiones acerca de la ciencia, la tecnologia y la etica medicas

En las ulrimas dccadas ha tornado presencia importante en el desarrollo de la ciencia y 1<1recnologia. el
concepto de eticidad de las accioncs cjccutadax en estes campos por los profcsionales de las difererues areas
del conocimiento. Se han creado institutes de connorado valor cientffico e investigativo y han proliferado
publicaciones serias sabre el tema de In eiica. Esta es la razrin para hacer algunas reflexiones al rcspccio.

Los avances vertiginosos de In ciencia y la tecnologfa durante el presente siglo, 110 s610 en el campo cle la
medic-ina, sino en el de orras ciencias, que en una u otra forma esnin vinculadas a ella: ya sea directa 0

indirectarnente, han ocasionado cambios comportamcntalcs interesames tanto para quienes manejan cl producto
instrumental de estos avances tecnol6gicos como para quienes reciben el beneficio de 5U aplicacion

Hoy la complejidad cornprornere. no s610 el amplio campo de la cibernetica, sino rambien aquellos espacios
de las ciencias biologicas que tienen que ver can eI ecosistema y con e! entorno cada vez mas crnpobrecido
por SLI usufructuante, el hombre. Mientras se muere e! espacio vital. surgen nuevos sistemas de procrcacirin.
de vida, gracias a la ingenierfa genetica y al proeeso de 1£1clonacion llevada a cabo en los laboratorios de
invesugacion.

No se puede negar que est os avances han constituido un progreso irnportautc que ha facilitado y facilila
mllchas de las acciones del medico en SlI diario qllehacer de mantcner la sallid 0 recuperarla a toda costa. de
acuerclo a las norm3S que se nos ensenaron durante nuestra formacion profesional. en el sentido de que
"mientras haya un soplo de vida, habnl esperanza" de alejar la muene. olvidando que esta es el tiltimo
capItulo del proceso de la vida y que, £lSIcomo se ·'vive" la vida con dignidacL se debe experimentar la muerte
tambien con dignidad.

EI hombre, a lraves de toda su existencia, ha resaltado fundamenlalmente el valor de la vida y ha huiclo c1el
fantasllla de la Illuerle. EI concepto nHlgico-religioso de la enfermedad y In lll11erle como consecllencia del
castigo divino l]ev6 ala humanidad a apartarse de esta renlidad, a huir del espectro de la muerte. de alH que In
maxima capacidad de los hombres de ciencia, sus esfuerzos e investigaciones y la creaci6n de nueva tecnolo-
gla se haya orienlado a lograr prolongar la vida. aun a espaldas de la aUlonomla de la persona COil las
implicaciones elicas que compromelen los aspectos biologicos, psicosocinles y tambien axiol6gicos. Es
indiscutible que en las facultades de Illedieina se estan formando medicos clelllro del contexl'O de esos avances
teenicos y no serfa logico que presentaramos una actitud negativa 0 de oposicion al progreso de In ciencia y la
tecnologia puesto que. en funcion de la competencia profesional del preseme y futuro. la habiliclad en el
dominio y manejo de la teenologla seguramente podnl incremental' el prestigio profesional y en muchos casos
la satisfacci6n del usuario que desea ser manejado con la mas modern a y eompleja tecnica y obtener en esta
forma una mayor seguridad en el exito de Sll tratamiento. sin (ener en cuenta que la imagen relevante cle la
tecniea haee perder la imagen del hombre pOI' el abuso que, en llluchas ocasiolles. se haee de In muquina como
producto de la emocionalidacl 0 de la lIalllada "tecnologfa biomedic£l··.

No se han medido las implicaciones eticas a que conduce su uso incliscriminado: el COSlOecon6mico caela vez
mas grande de la tecnologfa moderna que aplicada en los pafses en vfa de desarrollo ahonda la brecha entre
quienes pueden y quielles no, sufragar sus costas. crea un mayor desequilibrio social y produce en lTluchas
ocasiones un atropello a los derechos del enfenno. Francisco Vilardell. en un articulo litulaclo "Problemas
Eticos de la Tecnologfa Medica" aparecido en el Boletfn c1e la Oncina Sanitaria Pan3mericana de los JIleses
de mayo y junio de 1990, seii.ala una serie de iIHerrogantes que vale la penn plantear. y que ~Oll: i.Sejustifica
el uso de una nueva lecnologfa, de acuerclo con su precio. calidad de rendimiento y eficacia? ... i,Supera la
nueva tecnica las que ya est.ln en uso y supone ventajas econ61l1icas? l,Mejorar:.i la calidad de vida de los
pacienles en quienes se va a utilizar? i.Podra ser utilizada poria poblaci6n general 0 estan.l reservacla para
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LInGS pocos privilcgiadox? i,Se han idemificado los ricsgo« de su aplicacion a corio y largo plaza? i,Existe
algun allali~is sabre opciones altcrnativus que pudicran coustituir LIlla mejor inversion?". Un esiudio sesuclo
de csros cucstionamienros nos induce a adoprar una conducra acorde sabre el lISO cle In teenologfa moderna
que pcrrnita LIlla coberiura general con un criteria de lagro beneficioso al obtener Ull rnejor cliagn6stico 0 lIll
mejor uutamienro que redunde en una mejor calidacl cle vida posterior. Se obtiene asi un equilibria entre In
exigencia moral que implica para el medico In rclacion medico-pacientc y el proceso cle sclcccion adecuada
de la tecnoiogra que concluzca al ex ito. Se ha aciuado en esre caso eticamenre. Se demuesua con esra conclucta
la rcsponsabilidad profesional del medico al decidir con ecuanirnidad ciennfica In conducia mas favorable
dentro de los principios de benericencia. autonornfa y jusiicia. Tomar una actitud amagonicu a la anterior
configura la deshumanizucion de 1£1medicina, tan senulada en nuesuos dfas C0l110 causante del scsgo en la
imagen y en [a conducra del medico frente a sus pacientes y a las familias: se hu deshumanizado iambien el
concepro moderno de ayuela. puesro que esra no es exclusivamente mec.inicn sino que tiene un alto compo-
nente psico-afectivo que perrnite una mejor empatfa y comprensi6n de la situacion que se vive.

Se plantea elllonces eI dilema: j,se sigue desarrollando en el proceso de formacion del medico el apego a un
currfculo preferencinlmente tecnol6gico 0 por el contrario predominantemente humanfstico?

En la "Declaraci6n de Principios" de las norm as sobre etica medica consignadas en 101Ley 23 de 1981 se
indica: "La medicina es una profesi6n que tiene como fin cuidar de la salud del hombre y propender poria
prevenci6n de las enfermeclades, el perfeccionamiento de la especie humana y el mejoramienlO de los
patrones de vida de 1£1colectividad. sin distingos de nacionalidad, ni de orden econ6mico-social, racial,
polftico ° religioso. EI respeto por la vida y [os fueros de la persona humana constituyen su esencia espiritual.
Por consiguienle, el ejercicio de la rnedicina tiene implicaciones que Ie son inherentes". Se da en este
enunciado un cubrimiento universal. habla del respew a la vida con un enfoque mlh 16gico y hUlllano y no de
mantener la vida dentt-o de un contexto meci:lnico que no permite saber si quien respira es el aparato 0 la
persona.

Tenemos la conviccion de que la necesidacl de guardar un equilibrio entre una y otra tendencia, fundamelltados
primero en que la persona humana es una estructura bio-psico-social, interrelacionada con los demas individuos
de su especie, que Ie facilita vivir en comunidad y realizar razonablemente las conduct as que dentro de las
normas mantles de su grupo Ie permiten ajuslar sus acciones a elias para que puedan calificarse C0l110 eticas.

Una segunda funclamentaci6n consiclera que la medicina es una ciencia y como tal debe tener su irnpulso de
progreso, de avance en el conocimiento cielltffico. AI mismo tiempo es un lute y en su praxis requiere lam-
bien del desarrollo de los instrumenws, tecnologfa moderna que. razonablemente empleada, se conslitllye en
el mejor recurso para resolver adecuadamente las c1elnandas en salud del hombre enfermo.

La interrelacion entre el medico y el paciente tiene unas determinadas condiciones de manejo normalizadas
por la bioetica y explicitadas por la ley positiva (C6digos de Etica a nivel de los ESlados) que es necesario
incluir dentro de los programas de formaci6n del medico y poder darle los conocimientos y habilidades
necesarios para que su obnu sea al misll10 tiempo efectivo par su bagaje cientffico, tecnol6gico y hllmanfstico
pOI-que entiende que su relacion esta regida pOI' el respeto a la vida, a la 3utonomfa del paciente, al derecho 11

estar informado sobre su estado de salud y a no obrar injustamente creandole expectativas producto de
convertir al hombre en lin ser experimental, que salisface la curiosidad del investigador 0 la voluntad del
profesional que quiere Illostrarse C0l110 el triunfador en la batalla contra la muerte, asf este triunfo quede
marcado con el estigma de la perdida de la dignidad de la persona, actitud definitiv3mente antietica.
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