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I"Fn::h!’ﬁ-f-ﬂr y social

¢Donde se ocupa ? En dilemas especificos, tanto del
terreno médico y biomedico como referentes al ambito

Bioética Aplicada

(. .
(Queé es? Es analizar diversos problemas y dilemas éticos

que se plantean en dreas especificas de atencion y promocion

EE‘ la salud.
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¢A que sd refiere?

-

enética.
hE

Reaccién inicial de que todo lo que va a ser una persona,
estd inscrito en su genoma, ha dado paso a una actitud
vigilante y responsable respecto del desarrollo futuro de

lo que se ha dado en llamar ingenieria o man ipulacién
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“DETERMINISMO GENETICO'

(sea, es signo de estrechez mental

Falacias reduccionistas que se han dado en la historia
de la humanidad; en efecto, reducir la complejidad del
ser humano a una sola dimension, por importante que
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Aforismo +rteguianﬂ

EYD SOy yo y mi circunstancia y si no la salvo a ella, tampncn]

me voy a salvar yo”

[ ADELA CORTINA ]
5 H.

iguientes reflexiones en torno al P. G.

-
1.-) El problema del neocolonialismo

cientifico y técnico
2.-) ;Es posible que sean los expertos

quienes decidan el futuro de la humanidad

Y dirijan la evolucién?
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EETI CIDAD DEL PATENTAMIENTO

DE GENES

¢A que se refiere?

Problema causado por la tecnociencia
sin fronteras, en la que la sociedad del
conocimiento y el neocapitalismo corren
parejos. Este crecimiento ilimitado
determina que se hayan patentado genes

 como elBrCalyBrCa2
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.o que no se toma en cuenta es que solo

con algo nuevo al conocimiento, y la
fragmentacion del D N A no puede llamarse

I\ningl’ln invento

se pueden patentar “inventos” que aportan

MEDICALIZACION DE LA SOCIEDAD

¢A que se refiere?
r )

Diferentes comunidades en mayor o menor

grado, se ven asediadas por una propaganda
atosigante de una supuesta prevencion de
enfermedades reales o imaginarias, que
convierten sintomas o datos de laboratorio

en patologias.
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(Alguna practica con la sociedad?

Es deber del personal sanitario alertar a los
miembros de la comunidad respecto del verdadero
valor de los cientos de farmacos que diariamente
nos presentan como primicias en los Medios de
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mayor susceptibilidad, se encuentran

inscritos en el genoma y no son causa

on factores de riesgo nutricionales y ambientales.

Los presuntos genes responsables de una

determinante sino predisponente, al combinarse

comunicacion
o W,
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Una sociedad medicalizada no da cabida

ala libertad, puesto que esta
_ coercionaaa por el temor a enfermar.” )

RELACION MEDICO PACIENTE

¢A que s¢ refiere?

-
Vinculo interpersonal entre el enfermo que

pedia ayuda para su dolencia y el médico que

Lytilizaba sus conocimientos para curarle.

Conse#uentia

Paternalismo médico

oe establecia una asimetria tanto fisica como psicoldgica entre

ambos, en la que el médico ordenaba y el paciente obedecia

ciegamente. tanto por la confianza como por el papel pasivo que

debia asumir.
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Principio de Autonomia
Diego Gracia

T _ R
El médico como el paciente, conversan sobre la salud,
las alternativas de tratamiento y de comiin acuerdo
proceden a los exdamenes y a la terapia, previa firma del
“consentimiento informado”, documento en el que el

kusuarin autoriza la realizacion de los mismos. )

Este modelo es el ideal
de la Bioética y cada vez se extiende mas en los paises
desarrollados.
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Siagnésticu y tratamiento
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@ESHUMEJEI&N DEL ACTO HEDICG.)

¢A que se refiere?

- 3
James Drane

Indica que la enfermedad grave lesiona el centro de

las personas y disminuye la vida en sus dimensiones

khﬁsia::at. espiritual, ética y social. )

El médico de nuestro tiempo ya no hace visitas a
domicilio, sino que ubica en su lugar de atencion los aparatos
de 1ltima generacion, rara vez examina personalmente al

paciente sino que le remite a los gabinetes de auxiliares de

- ~
Los pacientes experimentan una sensacion de
desconfianza y extrafieza crecientes, y se sienten inermes y
desprotegidos
frente a una medicina omnipotente, que les mira como casos

de estudio o sujetos de experimentacién de nuevas drogas o

innovadores artefactos
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@nm CIVIL Y ENVEJECIMIENTO sncm,)

¢A que se refiere?

Hecho incontrovertible que en la actualidad la poblaciéon mundial

tiende a envejecer, con un incremento sostenido en relacién a

siglos pasados
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La sociedad occidental exalta el mito del €Xito personal
mediante la competitividad. En este mundo posmoderno y
globalizado se prepara al nino y al joven para que compita con
klndu el resto y llegue mas rapidamente a la cima

ESTRATEGIAS

Aparte de las leyes de proteccion al anciano, deben construirse

espacios y ciudades saludables, para que los adultos mayores

disfruten con paz y seguridad el poco tiempo que les queda

r.ﬂ_
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Defender el sentido personal, respetar la
autonomia y salvar la dignidad individual, son los

tres pilaresy en los que debe asentarse una politica para la
ancianidad, proveyendo oportunidades justas, no se caiga en
el paternalismo que es beneficencia pura sin autonomia
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“Testamento vital”

Consiste en que una persona que estd en buenas condiciones
mentales, expresa por escrito su voluntad para el caso de estar
imposibilitado de hacerlo por diversas causas que trastornen

su conciencia
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“Cuerpos deshabitados”
Cuerpos que han sufrido de una muerte metafisica y se
convierten en un gran problema para si mismos y sobre todo
para los que les rodean. y
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EL PROCESO CULTURAL DE MORIR
Y LA MUERTE DIGNA
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un hecho y un acto: es un proceso , ya que todos los seres

la cesacion de las funciones y signos vitales

Ha}'quecnnsiderarala mUETtE como un I]rU[:ESU

vivientes, desde el momento del nacimiento, al mismo tiempo

que viven van muriendo pau[atinamenteque se manifiesta por
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“Ortotanasia”,

“orto” da el sentido de muerte correcta, a su debido tiempo, sin
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MUERTE QPORTUNA
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respetan sus deseos y preservan su dignidad.

Se concibe como muerte digna, sin dolor o con el menor
dolor posible, con informacion adecuada y que ocurre en

el ambiente familiar del paciente, bajo circunstancias que
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abreviaciones tajantes y sin prolongaciones
desproporcionadas del proceso de morir.

P
“Hospices”

Especie de hogares en los que los enfermos terminales

k‘h_lfawt::rstrl.arvt::rs de la existencia

reciben atencion afectuosa por parte del personal de salud
y voluntarios, que confortan su espiritu en los momentos
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“Conspiracion del silencio”

@‘Eieme y sus familiares.

consiste en el mutuo escamoteo de la situacion entre el

./
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“Muerte intubada”

El moribundo esta atravesado por sondas y catéteres que

ocupan todos los orificios naturales y otros artificiales,

kfahricados para el efecto




