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Introduccion

Uno de los objetivos de la bioética sera la blisqueda de soluciones concretas a casos
clinicos concretos, con mucha frecuencia en la situacién de enfermedad terminal. La
bioética entrard en acciéon cuando aparezca la posibilidad de elegir entre varias opciones
de tratamiento, el dilema consistira en buscar la forma mas adecuada para tomar la mejor
decision, es decir, cdmo diferenciar lo correcto de lo incorrecto, lo que es bueno de lo que
es malo o incluso como escoger la mejor opcion entre varias opciones.

Cuando entran en juego los problemas esenciales de la vida y la muerte, como ocurre
cuando se plantea la sedacion previsiblemente irreversible ante un sufrimiento que no
puede ser aplacado por otros métodos, la responsabilidad aumenta, aparecen
contradicciones y esta busqueda se hace mas complicada.

Desarrollo de tema.

1.- SEDACION TERMINAL: definida como “la administracion deliberada de farmacos para
producir una disminucion suficientemente profunda y previsiblemente irreversible de la
conciencia en un paciente cuya muerte se prevé préxima, con la intenciéon de aliviar un
sufrimiento fisico y/o psicoldgico.

Solo se hace referencia a la que se realiza cuando esta perfectamente establecido el
diagnoéstico de enfermedad terminal y la muerte proxima es una certeza absoluta.

2.- DOCTRINA DEL DOBLE EFECTO: Se denomina principio, doctrina, regla o
razonamiento del doble efecto al principio de razonamiento practico que sirve para
determinar la licitud o ilicitud de una accion que produce o puede producir dos efectos, de
los cuales uno es bueno y el otro es malo.

Se plantea ante la siguiente cuestion: ¢ es licito realizar una accion en la que, ademas de
conseguirse un efecto bueno, se consigue también un efecto malo?

Ya que el efecto bueno impulsa a realizar la accién y el efecto malo a no realizarla
atendiendo al principio ético de “bonum faciendum et malum vitandum” (hacer lo bueno y
evitar lo malo). Esta doctrina establece que una accién con dos 0 mas efectos posibles,
incluyendo al menos uno bueno (en el caso que nos ocupa, aliviar el sufrimiento intenso) y
otros malos (debilidad extrema, imposibilidad para la ingesta, disminucién del nivel de
conciencia, depresién respiratoria, hipotension y, en definitiva, un previsible acortamiento
de la vida), es moralmente permisible si se cumplen las siguientes condiciones:

a) La accion no debe ser inmoral en si misma.

b) La intencién debe ser lograr el efecto bueno.

¢) La accioén no debe conseguir el efecto bueno a partir de uno malo.

d) La accién debe ser emprendida debido a una razén de gravedad proporcionada
(regla de proporcionalidad); es decir, las consecuencias positivas deben pesar mas
que las negativas.

Tomas de Aquino, Summa Theologica, siglo Xlll 4 condiciones para que un acto
potencialmente dafiino se justifique:




1. El acto debe ser bueno o moralmente neutral.

2. El agente puede ciertamente no desear el mal efecto, pero puede permitirlo.

3. El buen efecto debe producirse directamente a través de la accion, no por el
mal efecto.

4. El buen efecto puede ser lo bastante deseable para compensar el haber
permitido el mal efecto (proporcionalidad).

El principio no debe entenderse, entonces, como una regla que establece las condiciones
para que sea licito causar un efecto fisicamente malo. Muchas veces es licito intentar un
efecto fisicamente malo, porque ese efecto forma parte de un objeto que no es
desordenado. Por ejemplo:

e un hombre que necesita abrigo puede licitamente intentar quemar un arbol para
obtener calor

e un hombre que necesita alimentarse puede licitamente intentar matar un animal
para comérselo

¢ un médico puede licitamente intentar cortar la pierna gangrenada de alguien para
evitar que se propague la infeccion.

3.- EUTANASIA ACTIVA: se podria definir como la intervencion activa y directa para
provocar en un enfermo, la muerte que pide de forma voluntaria y en completa libertad.
Puede ser considerada un acto humanitario en el que se pretende que prime el interés del
enfermo mentalmente competente, que ha expresado su deseo reiteradamente y sin
ninguna clase de coaccion.

Tanto la sedacion terminal como la eutanasia activa se realizan utilizando agentes
farmacoldgicos que pueden acortar la vida del enfermo en el primer caso o eliminarla con
total seguridad en el segundo.

En la eutanasia activa los métodos empleados produciran la muerte de manera inmediata,
mientras que en la sedacion terminal, si es que contribuye a que se produzca la muerte: la
sedacion terminal se aplica cuando la enfermedad esta ya en una fase muy avanzada y la
muerte muy proxima, o que realmente produce un acortamiento significativo de la vida del
enfermo.

(Tapiero, 2020)
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