viduo enfermo de sus derechos humanos, que estanim-
plicitamente comprometidos y en riesgo cada vez que
ese individuo solicita y pide ayuda.

Esta situacion es muy peculiar, la de la medicina, ya que
existe un grupo humano o una persona que pide ayuda
y otraque esta en condiciones de dar esa ayuday even-
tualmente de resolver la situacién que origina el pedido.

En esa relacién médico-paciente pueden aparecer una
serie de elementos contaminantes que la vicien en su
naturaleza, a tal punto que, o la cuidamos nosotros los
médicos y la enaltecemos, o la sociedad tomar4 otras
medidas para controlarnos, y esas medidas, como en
otros paises se estd dando, pueden ser lesivas para
nuestra libertad profesional y para nuestra propia voca-
cién de servicio.

“No existirfan dilemas morales si los principios morales
discurrieran en linea recta y nunca se entrecruzaran”.
“Solamente al examinar los principios morales y determi-
nar como se aplican en situaciones determinadas y
como entran en conflicto, podemos ofrecer orden y co-
herencia a la discusién de estos problemas” (Beau-
champ). La ética biomédica es un tipo de ética aplicada
a los problemas de la terapéutica, del cuidado de la sa-
ludy de lainvestigacién. Una rama de ésta es la ética cli-
nica, que se ocupa de los problemas morales del acto
médico; de cada acto médico,

Como introduccién a algunas consideraciones practicas
y esencialmente semiclégicas sobre diversos aspectos
de ética clinica, es necesario aportar una definicion de
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pobrecida o a la inversa, lo mejor en la quebrada de Hu-
mahuaca puede ser muy poco en la ciudad de Buenos
Aires; lo mejor para un médico que no tiene ningin mé-
todo auxiliar, ni didlogo profesional, puede ser muy po-
¢o para un médico que esta en un centro universitario o
viceversa.

ORDENAMIENTO DE LAS
CONSIDERACIONES ETICAS

Se sugiere gue en todo acto médico se piense que éste
involucra unarelacion moral o ética, y se tomen en cuen-
ta estos cuatro elementos en consideracién: cudles son
las indicaciones para la intervencién médica; cuales son
las preferenciasy deseos del paciente y de la familia; qué
modificacién de la calidad de vida de ese sujeto va a de-
pender de la intervencién médica, y cudles son los fac-
tores externos que estan involucrados en ese preciso ac-
to médico. Son cuatro puntos, sin los cuales no se pue-
de establecer un planteo ético.

Ordenados desde el punto de vista ético, el segundo
punto es el primordial: cuales son las preferencias, ne-
cesidades, deseos y expectativas del sujeto enfermo;
esa es la base de la ética médica, puesto que ésta se
centra en la proteccién del ser que acude a nosotros pi-
diendo ayuda. Este punto no forma parte del curriculum
médico de la ensefanza, mas aln; solia proponerse que
lo primero que debia obtenerse era el sometimiento del
paciente, para que el médico pudiera hacer lo que sa-
bia que era bueno para él. Lo primero que debe saber-
se, es quién es esta persona, y qué quiere, para qué vie-
ne; y sobre esta base construir un trabajo, que probable-
mente no sea el que dice el libro. Ese condicionamien-
to de la dependencia absoluta del ser enfermo al médi-
coy alamedicina, es uno de los mayores obstaculos que
van a dificultar el futurc de la medicina, si no cambiamos
nuestra manera de pensar y actuar.









