VISION HUMANISTA DE LA BIOETICA™
HOMENAJE A FRANCISCO LEON CORREA

Ronaid Cardenas Krenz **

HUMANISTIC PERSPECTIVE OF BIOETHICS":
IN HONOUR OF FRANCISCO LEON CORREA

INTRODUCCION

Es muy honroso para mi el poder presentar ante nuestro claustro
universitario, para su reconocimiento corno Profesor Extraordinario, en
calidad de Honorario, a una persona de los méritos y valia del distinguido
bioeticista espafiol Dr. Francisco Leén Correa®

Nuestra Universidad, vinculada siempre con la defensa de la vida,
estd naturalmente comprometida con la bioética, tarea en la que ha venido
trabajando desde hacer varios afios con reconocidos bioeticistas comio los
doctores Roberto Llanos o Patrick Wagner.

*
Discurse de presentacidn del Dr, Francisco Ledn Correa come profesor Extracrdinario en la Calidad de Honorario dela
UNIFE, realizado el 18 de septiembre de 2012,

*+ Decano (a.1) dela Facultad de Dereche de la UNIFE. Profesor de las Facultades de Derecho dela UNIFE, Lima y ESAN.
Ex Superintendente de la SUNART, Presidente del Consejo del Notariado y Presidente del Consejo Macional de Catastro.
Socio de CDOM Consultorss, Experto en temas liberales de Ia fundacidn slemana Friedrich Naumann, Incluido an la lista
de Who's whoin Ethics dela UNESCO. Autor de diversas publicaciones.

Dr. Francisco Ledn Correa’s Lecture on his iIncorporation as henorary professor extraordinarie of Universidad
Femenina del Sugrade Corazén ~ UNIFE, realizcd on septembre 18"
Recepeion: 20-09-2012
Aceptacion: 25-09-2012

Francisco Javier Leén Correa es Doctor en Filoscfia v Letras, por Ja Universidad de Valladolid, Espapa {1945).
Especializado en las comientes contemporaness de Frica y Antropalogia. Dedicado desde 1989 » la docencia e
investigacion en biottica, Ha ¢jercido la docencia on las wniversidades de Tedn, Valladolid v Santiago de Compostela en
Espafia {1997-2001}, como lambién enlas universidades Catélica, Diego Partales y Andrés Belicen Chile (desde el 200R en
adelante). Actualments, e Profesor Adjunto del Cenfro de Binélica de la Facultad de Medicina, de la Ponkificia
Unjverstdad Catdlica de Chile. Ha sidv une de los fundadores y divector del Grupo de investigacidn en Bloética d- Galicla
£1990-2001), promotor y director de la impertanic revista Cuadersos de Fivdtice, Miembro fundador de la Asoclacion
Espafiola de Bivética v Etica Médica (AEBL, secreario desde cncro de 1995 a 2001, ¥s Presidente de la Federacidn
Latinoamericana y del Caribe de Institucionss de Biodtica (FELAIBE) v Presidente de 1a Socledad Chilena de Bioética,
ademas de Secretaxio de Ja Sociedad Chilena de Derecho Sanitario. También es colaborador del Frograrna de Jodtica
QPS/OMS, Autor de diversos libros v decenas de articulos publicados en vevistas cspecializadas de Eurcpa v
Latinoameérica, Dentro de sus lingas de especializacidn, pueden destacarse las de Etica clinica, bicética, salud piblica y
politicas de salud, y justicia social ensalud.

- 81 PERSONA Y FAMILTA
Uﬂ“(_\e Revista del Instimite de 1= i“amidia
Faculad cle Derecho

201 Vol 01 2012




Vision humanista de la biocética Ruonald Cdrdenas Krenz

En la Facultad de Derecho, en abril de 1998, organizamos el primer
Seminario Internacional sobre Bioética y Biojuridica y, luego. en noviembre
de 1999, bajo el promotor empuje de la Dra. Gabriela Aranibar Ferndndez
Dévila -ex Presidenta de la Comisién Interamericana de Mujeres y Decana de
la Facultad- v con el concurso activo de la recordada filésofa y jurista
espaniola, Dra. Maria Dolores Vila-Coro, -Presidenta de la Sociedad Espafiola
de Biojuridica y Bioética-, creamos una Cétedra de Bioética que se convirtid en
la primera Céatedra UNESCQO de Bioética y Biojuridica en el mundo, y en cuyo
desarrollo trabajatmos durante 9 afios.

Concluido el convenio, seguimos trabajando en ella como Cétedra
UNIFE de Bioética y Biojuridica, siendo la primera Facultad de Derecho en el
Peri y la primera Maestrfa en Derecho, en tener una catedra especifica sobre
la materia.

Cabe también sefialar que en la bibliograffa nacional solo hay dos
libros publicados por una Facultad de Derecho que se han ocupado
especificamente de la Bioética: Uno de ellos “B. sética y Biojuridica: La Unidad
de la Vida”, publicado en el afio 2002 y “Temas de Bioética v Derecho”,
publicado en el afio 2007, ambos editados por la UNIFE.

Por todo ello y por los principios y valores que inspiran a la
Universidad, es particularmente grato para nosotros el poder enriquecer
nuestra Catedra con Ia presencia del Dr. Francisco Leén Correa, con quien no
solo compartimos temas comunes, sino, sobre todo, principios y valores,
como puede corroborarse facilmente al repasar algunas de las ideas
fundamentales de su ltcido pensamiento, el cual parte de una bioética
personalista, cuyas bases reposan en la dignidad de la persona, incluyendo,
como sefiala José Miguel Serrano, una aperhura a ia ética de las virtudes, el
enfoque deontoldgico y determinadas férmulas aristotélicas.

Fundamentacién y concepto de la bioética en el pensamiento de Francisco
Le6n

Su produccién bibliogréfica, su amplia trayectoria docente, su aporte como
creador en Santiago de Compostela de la mds importante revista espafiola
sobre Bioética en espariol, llamada “Cuadernos de Bioética”, ofreciendo un
invalorable aporte para una alternativa a la bioética dominante en Espafia,
constituyen de por s{ destacados logros, mas a ello debe agregarse su
permanente inquietud por la bioética en Iberoamérica, donde radica desde
hace algunos afios. De alli que no sea casual que haya sido elegido presidente
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Ronald Cirdenas Krenz Vision humanista de la bioética

delaSociedad Chilena de Bioética, como también Presidente de la Federacion
Latinoamericana de Instituciones de Bioética, ademas de ser -por lo menos
hasta donde conccemos- €l més importante recopilador de bibliografia
hispanoamericana sobre la materia.

Al analizar los fundamentos éticos de la Bioéiica, Francisco Leén plantea que
existen cuatro lineas que confluyen en el nacimiento de la Bioética como ética
aplicada: “los inicios de una ética ecoldgica, los problemas de la investigacién
con seres humanos, los progresos cientificos vy técnicos de la medicina
moderna y los cambios en la atencion de salud con el nacimiento de los
sistemas m4s o menos universales de seguro social®”.

La Bioética supone entonces un intento de lograr un enfoque secular,
interdisciplinario, prospectivo, global y sistematico, de todas las cuestiones
éticas que conciernen a la investigacién respecto al ser humano vy,
especialmente, a la biologia, la medicina y la atencién ensalud®,

Ahora bien, su visién de la bioética corresponde a una linea personalista’®, que
puede definirse como “la bitsqueda del conjunio de exigencias del respeto y de la
promocion de la vida humana y de la persona en el sector biomédico y la atencion en
salud®’, siendo de notar que esta perspectiva no estd limitada a un
pensamiento cerrado, sino mas bien abierto al didlogo con otras vertientes
bioeticistas, apertura que distingue y enaltece su pensamiento.

Siendo una perspectiva humanista, no plantea una ética individualista que
prescinda de las repercusiones sociales de su quehacer, en busca de una

3 Ledn, Francisco. La promocion de ta dignidad de lapersona en el dmbito biomddico. Madrid, Edicioncs Palabra, 2011, p. 13-14.

4 ibid, p. 16- 17. De la citada definicion, pueden desptenderse las caracteristicas propias de la Bioética: La
interdisciplinariedad, ¢l debate ético en una sociedad plural basado en la tolerancia, 1a elaboracion de una teorfa de
fundamentacion apoyada en unos principios claros y concretos (no maleficencia, justicia, autonomia y beneficencia) y la
aplicacién efectiva de esos principios en el 4mbito clinico, con dos aspectos impertantes: Una metodologia especial de
analisis clinicos y la creactdn de comités de ética asistenclal o ética clinica en los hospitales, que han difundido el interés por
la Biogtica y que son un jnstrumento “institucicnalizado” al servicio de la calidad de atencion en salud y de la
humanizacion delareladdnclinica, (p. 17-18).

5 Resalta Francisco Ledn que la aportaciin que desde el persenalisma se hace al debale bioético es poner en el centro dela
discusion a la persona conereta, destacando que dicha cerriente "surge frente a la visién individualista y racionalista del
hombre, porgue al considerarlo coma persona lo entiende mas que como pura razén individual, La persona es razén,
vohuntad y corazan”. (“Fundamentos v principios de bioética clinica, institucional y social”. En Acta Bioética 200% 15(1), p.
72).

6 Ledn, Francisco. Lo promocitin de iz dignidad de n persona en el dnmbito biomédico. Op. Cit,, p.20.
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autoperfeccién personal; sostiene mas bien que “el hombre es capaz de actuar
éticarnente s6ic desde [a libertad””, mas neo una libertad absoluta, sino de una
libertad que se ejerce y se enriquece con el respeto de las demds v que se ejerce
con dignidad, mostrando que es faisa la oposicion enire libertad v dignidad,
afirmando que: “es fundamental en el dmnbito de la bioétics, entender el valor
complementario gue tenen la dignidad vy la Jibertad de] hombre, sin
contrapenerlos en falsas disyuntivas.”®

Empero, si bien reconoce la autonomis come expresicn de la dignidad de la
persona humana, v que ios principios fundamentales del respeto la vida
humana y de autodeterminacién de la persona son complementarios, elio no
le impide detenerse a analizar el preblema que autores norteamericanos
tratan de resolver: ¢cémo equilibrar los principios de autonomia con los de
justicia y beneficencia, en un sistema que ha privilegiadeo de modo unilateral
la autonomia del paciente, que ha llevado a una medicina defensiva contraria
a los intereses de médicos v pacientes, siende necesario articular ahova diche
principio con una beneficencia (no paternalis.a} y la idea de responsabilidad
como principios ligados aelia.’

Por otro lado, resaita el papel de la familia, fundamental por elemplc -y en
especial en Latinoamérica- en las decisiones cifnicas y en el consentimiento
informado, oponiéndose asi al individualismo mas extremo.

Para él, lo primero en ética es «Desear eficazmente una vida logradar v la
ética es ese deseo, antes que una mera normativa, y la libertad es el medio para
lograr la felicidad ' Pero ; qué es una vida plena, lograda, realizada?, nos dice
que es “aquella en la que hay concordancia entre lo que acabamos haciendo v
siendo, y los ideales que nos marcamos desde nuestras potencialidades,
incluyendo las personales y las sociales, exigibles desde la justicia para

todos” !

7 -
Ledn Correa, Francisco. “Dignidad Humana y Derechos Humanos en Bioética”. En: UREBE et IUS: Newsletter Neo, 20, p.
10.

3 Leon Correa, Francisce. " Dignidad Humana y Derechos Humanos en Bioética”. Op. cit, p.6.

Ledn Correa, Francisco., ” Autonomia v beneficencia enla ética clinica: ni paternalismo ni medicina defensiva”. Op. cit.,
p. 238.

10 Ledn Cotrea, Francisco. “El aborto desde Ja biodlica: ; Autonomia de la mujer v del médico?”. En: Cuadernos de
Bioélica XX1,2010/1%, p. 89-50.

Ledn Correa, Francisco. “Fundamentes y principios de bioética clinica, institucional y social”. Op.cit, p.73.
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Ronald Crirdenas Krouy Vision humanista de la bicética

Ahora bien, como Bicética v Derecho buscan el mismo fin: la promocion del
respeto a la vida humana y a los derechos fundamentales, entonces ambos
deben andar urntidos.

Acerca del aborio y laantonomia de la persona

Analizando el aborio desde la perspectiva del principio de autonomia,
observa que la cuestidn del aborto no es solo un tema de la autonomia de la
madre; hace referencia ai choque entre dicha autonomia v la beneficencia
debida al feto como ser humano, cuya dignidad debe respetarse.

Seniala, coincidiendo con Gonzalo Herranz, que hoy, la discusion sobre el
aborto ya no es la clasica de si es un ser humane o no. 5u centro de gravedad
se ha desplazado a la cuestion de un pretendido derecho de abortar de ia
madre, en virtud de su autonomia moral, independientemente de los datos de
laembriologia y la reflexién antropolégica. ™

Partiendo de que el hombre es el unico ser verdaderamente libre,
profundamente libre, considera que su libertad se manifiesta como poder.
Mas la idea de una libertad absoluta llevaria a la negacién de la propia
libertad. La autonomia no es ilimitada, es parte de la libertad responsabie del
ser hurmano que sabe que debe actuar respetando la libertad de los demés, y
sabe tarmbién que debe actuar conforme a su propia dignidad de persona. Esto
le obliga moralmente a cuidar y respetar los bienes basicos que conforman su
dignidad: ta vida, la salud, la conciencia propia y de los demds, dice Francisco
Ledncitandoa A. Gomez-Lobo.”?

Tanto la mujer, como el feto, son seres humanos dignos, reclama, y la
dignidad no se puede medir matematicamente, advirtiendo que la «solucién
rapida» del aborto nunca resuelve nada por si sola, sino que empeora la
marginacion delamujer.

Por eso, el aborto no es sclo un dafio al feto, sino que la madre fambién se
provoca a si misma una pérdida irreparable en su propia dignidad noral

12 Leodn Correa, Franciseo. “El aborto desdela bioética: ; Autonomia de la mujer y del médico?”. Op. cit., p. 88,

B bid, p.54.
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Visidn humastista de la bioética Ronald Cirdenas Krenz

como persona. De alli que sea necesario encontrar soluciones que respeten la
dignidad de todas las personas involucradas, incluyendo al hijo no nacido.

En el caso de la vida humana en estado embrionario o fetal -destaca con
acierto-, no se puede confundir la potencia de ser con el no ser. El embrién
tiene yala cualidad humana, ya es unser humano.™

Adicionalmente -y ésta es otra clave fundamental en el pensamiento de
Francisco Leén-, la persona humana no es valiosa por lo que «tiene», sino por
lo que «es»"; recordando que es necesario tener en cuenta que no todo lo
permitido legalmente es éticamente correcto.

Todos estamos convocados a vivir nuestra vida con una autonomia desde ia
que nos hacemos cargo de nosotros mismmos, conresponsabilidad. Ahora bien,
nuestra realizacién no puede ser individualista, la apertura a los otros es
precisamente lo que nos construye moraimente y posibilita la realizacidn
personal.’® En tal virtud, debemos asegutar los derechos de las més
vulnerables, la mujer y el concebido, sin olvidarse de los deberes de todos
paraconellos,

Dialogo Bioética y Religién

Sobre este tema, tan sensible y relevante en nuestro tiempo, Ledén coincide en
el planteamiento de un didlogo fecundo entre Bioética y Religion, viendo la
bioética como un didloge plural entre diversas ciencias y corrientes de
pensamiento sobre los aspectos éticos de la atencién en salud y el cuidado de
la vida humana en el &mbito biomédico, apuntande que “el didlogo es posibie
si, por un lado, se reconoce el aporte de {a £tica cristiana a la bioética y, por
otra, se respeta la diversidad de racioralidades y cosmovisiones presentes en
lasociedad”.”

b Ledn Correa, Francisco. “El aborto desde la bioética: ; Autonomia de lamujer y ded médico?”. Op. ¢it, p. 36,

B Ledn Correa, Francisco, “Dignidad Humana y Derechos Humanos en Bioética”. Op. cit. p. 9.
[ o . . N :
Le6n Correa, Francisco. “Ef aborto desde Ja bjogtica: ; Autonomia de la mujer y del medico?”, Op_dit, p. 20.

17 . g . - .
Ver para més detalle, el articulo de Francisco Leén Correa. “Bioética y religin cristiano-catdlica: Dos raclonalidades
complementarias”, pubBcado en: Acta Bioética 2010; 16 {1); pr. 9-10.
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En uno de sus altimos iibros “Ternas de Bioética Social”, sefiala que se ha
reiniciado definitivamente el didlogo -y a ello ha aportado también el
desarrollo de Ia bioética —entre fe y razon, entre religion y ciencia, mds alld de
los extremismos propios de la sociedad postmoderna y secularista del siglo
XX, y de las posiciones intolerantes, mds bien ideclégicas que religiosas. Enla
corfrontacién se pierden de vista ias razones del otro y se intenta construir un
mundo a la medida de nuestras personales razones excluyentes. La historia
del cristianismo es la historia de un didlogo fructitero entre fe y razon,
superador de ideclogias irracionales. En el didiogo, al entender v respetar
~aungque no se compartan- las razones dei otro, entenderemos mejor nuestras
propias ideas, y podremos ofrecer entre todos scluciones positivas ¢n un
mundo necesitado de clarificacion y profundizacién en los valores

morales” 1®

Citando a Javier Gafo™ -a quien también tuvimos el honor de tenerlo en
nuestra Universidad hace varios afios-, menciona valores cristancs de
especial relieve en bioética, como el valor y la intrinseca dignidad de todo ser
humano, por encima de las circunstancias externas y personales; la vida
humana como valor fundamental del que no se puede disponer
arbitrariamente; la ética de Jestis como ética en la jibertad; la ética evanggélica
basadaenelamor, enel don gratuito, en el darsinesperar.

Lo interesante ~resalta- es que “Todos estos valores, genuinamente
evangélicos, son asumibles desde una ética no-creyente. Permiter: un didlogo
no sélo interdisciplinar, sino también entre distintas cosmovisiones y
concepciones de lavida”.

En esa perspectiva, suscribe la necesidad de buscar una responsabilidad
solidaria efectiva y universalistamente abierta, mas alla de los intereses de un
‘nosotros' restrictivo.

15 e . . .
Ledn Correa, Francisco Javier. Tesas de BiodHea Social. Santiago de Chile, Fundacidn Interamericana Ciengia v Vida,
2011, p. 181.

Ver para mas detalle, el articulo de Francisco Ledn Correa, “Bisética y religion cristiano-catslica: Dos racionalidades
complementarias”. Gp. cit, p.12.
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Vision humanista de la Gioética Ronald Cirdenas Krenz

Tratamiento del paciente

Ese espiritu solidario y humanista se expresa en sus consideraciones acerca
del tratamiento de los pacientes, siendo aqui interesante la propuesta que nos
hace de legislar sobre sus derechos atendiendo al modelo imperante en cada
pais. No es deseable mantener el obsoleto modelo paternalista, pero tampoco
se trata de importar modelos sin més.”*

Frente a la autonomia radical planteada especialmente por autores
anglosajones, que siguen por ejemplo a Stuart Mill,* observa con honestidad
que, en la practica, nos enfrentamos muchas veces a pacientes no competentes
o con la competencia disminuida; ello aparte de la importancia en el &mbito
latinoamericano, del papel de la familia en este tipo de decisiones, ya
resaltada anteriormente.*

Ahora bien, un alcance importante que hace es mencionar que “La autonomia
no es sélo el respeto por las decisiones libres, voluntarias e informada del
paciente, a través del proceso del consentimiento informado, sino también el
deber ético de los profesionales de promover la competernicia y de ayudar -sin

paternalismos- a que el paciente pueda ejercer una libertad responsable”.

Ledn Correa, Francisco. “ Autonomia y beneficencia enla ética clinica: nd paternalismo ni medicina defensiva”, Qp. cit.,
1. 257,

1 Dice Stuart Mill en su libro Sobre la libertad {Madrid, Alianza Editorial, 1970: “Ningin hombre puede, en buena lid, ser
obligadea actuar o a abstenerse de hacerlo, porque de esa actuacidn o abstencian haya de derivarse un bien para él, poraue
ello le ha de hacer mas dichose, o porque, en opinién de los demas, hacerlo sea prudente o justo. Estas son buenas razones
pata discutir con él, para convencerle o para suplicarle, pero no para obligarle o causarle dafio algumo i obra de modo
diferente a nuestros deseos. Para que esta coaccidn fuese justificable, seria necesario gue la conducta de este hombre
tuviese pur objeto el perjuicio de otro. Para aquello que oo le atafe mds que a &, su independiencia es, de hecho, absoluta.
Sobyve simismo, sobre su cuerpo y su cspiriny, el individuo es soberano”.

“Pero en la practica nos enfrentamoes muchas veces a pacientes no competentes o con la competencia disminuida, que
hacen dificil la aplicacion immediata del principic de Stuart Mill, aunque estuviéramos de acuerdo con é, de forma que
debemos ir a decisiones subrogadas, cada vez mds alejadas de esa “soberania individual”. También, en el dambito
latinoamericang, la familia cumple un papel importante enlas decisiones clinicas y en el consentimiento informado, frente
al individualismo més extremo. Y asimismo, frente a esa independencia del paciente que decide, muchas veces vemoas
situaciones de desigualdad de recursos, infusticias en el acceso igualitario a los cuidados de salud, grandes diferencias
entre la medicina publica y Ia privada, v fuertes desigualdades ente pacientes ruy bien informados ¥ pacientes con una
muy baja educacion sanitaria”, Leén Correa, Francisco. “Autonomia ¥ beneficencia en la etica clinica: ni paternalismo ni
medicina defansiva”. Op. cit., p. 257.

Ledn Correa, Francisco. “ Fundamentos y principios de bioética clinica, institucional v secial”. En: Acta Bio€lica 2009; 15
(1), p. 76,
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Resalta la importancia de tener una perspectiva relacional, que considere
siempre al otro como sujeto, con estima de si, con autonomia. Esa apertura a
los otros es lo que nos construye moralmente y posibilita la realizacion
rersonal, lo cual es algo que deben tener en cuenta tanto médico como

paciente.

En su libro Fundamentos y Principios de Bioética Clinica, Institucional y Social,
fundamenta la necesidad de ampliar el campo dela bioética en Latinoamérica
de una ética clinica a una bioética social, para abordar los dilemas éticos
institucionales, de salud publica, politicas y reformas de los sistemas y
legislacién. Propone entences incorporar al debate académico en bic ética
estos aspectos de su dimension institucional y social; v, de otro lado,
“desarrollar el sistema de la bioética de principios, fundamentando desde el
personalismo y la ética dialogica los preceptos complementarios que puedan

ser utilizados en las resoluciones de casos y toma de decisiones”.

Sobrela Dignidad humana y el contenido de la Bioética

Considera que “el respeto a la dignidad de la persona humana es el tema
central en los actuales debates de Bioética, y en general de toda ética social
contemporanea. Es la base comén sobre la que podemos construir un
consenso ético general entre todos, en nuestras sociedades plurales y

multiculturales, con diversidad de posiciones éticas” *

La Bioética -sostiene- no se debe restringir a un ejercicio de toma de
decisiones, o en la implementacién de modelos éticos que ayuden en las
decisiones clinicas. Debe ir mas all4, v profundizar en su fundamentacion,
interrogandose por los actores presentes en la investigacion biomédica y enla
atencion clinica.

Por ello, tenemos que saber como debemos tratar a las perscnas, y cémo
debemos comportarnos las personas, a partir del reconocimiento de nvestra
dignidad. Comprender la dignidad y la libertad como valores o divergentes
sino complementarios. Saber que el ser personal, trasciende la dimensién
puramente biolégica desde sulibertad.

4 Ancta Francisco Ledn que Ja aportaciin clave que desde el personalisme sc hace al debate bioético es “poner en ei
centro de la discusion un “cable a Herva”, centrar iodo én [a persona concreta, del médico o del profesional de la salud, del puciente y
del usunrio”. Ledn, Francisco. Lo pramacidn de la dignidad de I persona en el dmbito biomédico. Op. cit,, p.34.

25 . .
Ledn Correa, Francisco. “Dignidad Humana y Derechos Humanos en Bioética”. Op. cit, p. 1.
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En esa linea de pensamiento, expresa que: “Llamamos bioética a Ia bisqueda
del conjunto de exigencias del respeto y de la promocidn de la dignidad de la
vida humana v de la persona en el sector bio-médico”. Agregando desde ei
personalismo el primado y la intangibilidad de la persona humana,
considerada como valor supremo, punto de referencia, fin y no medio®,
deduciendo que ninguna discusion sobre la “calidad de vida” puede
prescindir de una voluntad de respeto por Ja vida misma.”

Reconoce que la cienciay la técnica permiten una vida més digna al mejorar el
conocimiento de la naturaleza y posibilitar un actuar més tibre. “Pero el poder
del conocimiento y de la clencia no son el tnico ni el principal factor de
libertad. Lo gue permite ala libertad humana profundizar en su propio actuar
y, por tanto, aumentar la dignidad de la persona, esla comunicacién con otras
libertades. Y no cualquier comunicacion, sino la relacion libre basada en el
amor, en el deseo del bien. Donde hay necesidad no hay amor, sino

sometimiento, porque no hay libertad. La necesidad nunca funda el amor”.*®

Algunas ideas complementarias
- El derecho no puede desentenderse u oponerse a la moral,

- La ética no puede definirse por consenso, pues responderia a una concepcion
utilitarista o pragmatica.

~ La ética tiene dos caras: Una que apunta al bien que debemos realizar v que
llamames felicidad, v la que nios muestra el deber o la norma que debemos
cumplir, agregando luego que la ética se vive en plenitud cuando se articulan
sus dos caras: [a teleclégica v Ia deontolégica.”

- Debemos ir a una profundizacién en la ensefianza de la bioética y en el
aprendizaje de la Bioética por parte de los profesionales sanitarios muy
especialmente.

26 Ledn Correa, Francisco, “Dignidad Humana y Terechos Humanos en Bioética”. Op. <it, p. 3.

z LetinCorrea, Francisce. Ibid., p.9.

n Ledn Correa, Francisco. Ibid., p. 8.

29 . o - P e ;
Ledn Cotreq, Francisco, “Fundamentos y principios de bioetica clinica, institacional y sucial”. Op.cit, pr. 73
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- La religién complementa a la filosofia, pues esta aporta lo que debemos
hacer, mientras la religion aporta io que debemos esperar

- Ef consentimientc informado no se limita a un acto aislado y puntual corao
puede ser la aceptacién de una prueba o fratamiento, sino que se refiere “a
algo mas amplio, a un modo de entender la relacién clinica come un didloge
erte agentes morales”, el cual tiene fres piezas fundamentales: a) Lz
capacidad o competencia de la persona para adoptar decisiones resporcables;
b) La voluntariedad o libertad de coacciones internas y externas; v la
informacién sustantiva o necesaria para que el paciente pueda decidir. *!

- No basta con una medicina a la defensiva que simplemente atiende y
defiende los derechos del paciente, no basta con cumplir con la no
maleficencia, por no hacer mala praxis, no basta con cumplir los deberes de
justicia; no basta con este para conseguir una humanizacién de la atencién
sapitaria. Hace falta recuperar el principio de beneficencia médica, no
paternalista, y a la vez una fundamentacién de e<os cuatro principios de la
Bioética en una visién del paciente como persona, del médice coime persona.

¢Una Bigética Latina?

Francisco Leén planteala posibilidad de una Bicética Latina, sosteniendo que
tenemos que partir de una Bioética mds fundamentada en la dignidad de fa
persona que en la exaltacién del principio de autonomia del paciente; =n un
equilibrio entre esos principios, superando el viejo paternalismo médico,
manteniendo esos valores que han existido siempre en la medicina
Latinoamericana, al igual que fa espafiola, de profundo humanismo de los
médicos, deunarelacion de amistad y cercarda conlos pacientes.

Sostiene que un rete ineludible para la Bicética en América Latina es dar una
fundamentacién a las posibles v deseables respuestas a preblemas pasados y
muy presentes de nuestros sistemmas de salud, sin dejar de tener en cuenta el

30 . .
Yer para mis delalle, et articule de Francisco Ledn Correa. “Biodtica y religidn cristiano-catélica: Dos racionalidades

camplernentarias”. Op. cit, p. 14

Leén, Francisco Javier y Ma. Angélica Piwonka. fnfirmacidn af paciente y consentiniento informeado. Biodtica y Enfermerin.
Santiago de Chile, Fundacion Giencia y Vida, 2011, p. &
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contexto social, la politica v hasta las creencias de la regién, desde la
perspectiva de una bioética social.

Apuntes finales sobre un tema crucial: la eutanasia

Francisco Leén no comparte laidea de distinguir una eutanasia pasiva de una
activa, por considerarla equivoca, pues laeutanasia es toda accién u omision
que deliberadamente pretende acelerar u obtener la muerte del paciente sin
dolor, por compasion o porque el paciente auténemamente lo solicita para
que el profesional sanitario que lo atiende provoque su muerte.

Explica gue aplicar métodos paliativos que pueden vencer ¢l dolor o hacer
més humanos los tltimos momentoes del moribundo, no es eutanasia, aunque
acorten en parte la vida del paciente. Anotando que no pertenece alarazon de
ser de la medicina el intervenir para hacer dafic.

La eutanasia es rechazada, pricticamente po. la totalidad de los médicos ent
Europa, salvo en Holanda, aungue ya hay preocupacion por el deslizamiento
y por el aumento de las eutanasias sin consentimiento previo del paciente.

Todo ello aparte del tema del escurecimiento de conceptos, para generar una
confusion &tica y semantica, como cuando se hablar de “buena muerte” para
referirnos a la eutanasia, “seleccion neonatal” para referirse al infanticidio de
acabar con la vida de nifios malformados, o “suspensidn de nutricién v
liquidos” parano decirmorir dehambre v sed

Anota que el ensafamiento terapéuiico es también una falta deontoldgica v
que la eutanasia socava la confianza que debe presidir la relacidn
médico/ paciente, enla gue es esencizl ei convencimiento de que el médicons
abandonari nunca a st enfermoe ni nunca e infligird ningiin dafio deliberado;
ello aparte de que se relaje la actitud de dedicacién sacrificada del médico
como cuidador de vida.,

Por todo ic expuesto, solicito a usted, Hna. Rectora, tenga a bien imponer al
sefior Doctor Francisco Ledn Correa, la distincién correspondiente y otorgar
el Diploma que lo acredite como Profesor Honorario de ia Universidad
Femenina del Sagrado Corazén.
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