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medicina o arte de curar enfermedades,

consus diversos representantes, haesta­

do presente en los cuarenta mil años de

historia social humana. En los primeros

39 900, era profundamente humanitaria,

aunque notoriamente ineficiente. Sólo du­

rante los últimos cien años se ha tomado en

verdad eficiente para prevenir, curar o al
menos mitigat la enfermedad. En cambio,

en un buen número de casos, sus aspectos

humanísticos y deontológicos se han deja­

do de lado ante el sorprendente avance tec­

nológico y científico, que por primera vez

ha colocado a la medicina como factor dramático de cam­
bio en la historia natural de las enfermedades.

En estas últimas décadas -espacio pequeño en el ca­

lendario de la humanidad-, la anestesja, la antisepsia,
los antibióticos, lashormonas, los ansiolíticos y las vacunas

han perfeccionado de manera espectacular los recursos

terapéuticos e interferido en el curso de las enfermedades
para bien de los pacientes.

También en los decenios recientes, la investigación
científicaha alcanzado grandes logros al indagar los meca­

nismos fntimos de la vida y precisar los métodos de la biolo­
gía y la patología. El impetuoso progreso de la tecnología

hagenerado todo tipo de medios para controlar ymanipu­
lar dichos mecanismos.

Poco tiempo hemos tenido en la última centuria para
medir yvalorar el alcance de nuestros nuevos conocimien­
tos y de su enrusiasta aplicación. Hemos presenciado, al
principiocon admiración yasombro, ydespués con mode­
rada sorpresa, elefectobenéficoen lacuraciónyprevención

de muchos males que antiguamente man­

tenían en forma naruralla ecología y limi­
taban la presencia del hombre dentro de la
naturaleza como uno más de los seres vi­

vientes. Ahora, enseñoreados con nuestr06

nuevos conocimientos y equipos, el pano­
rama es diferente: muchos de los padeci­

mientos ancestrales se encuenrrandoblega­

dos o extintos. Sin embargo, mucho; otros

han surgido para tomar su lugar y plantear
desafíos inéditos para la nueva medicina. Si
bien, en relación con las enfemedades, el
sufrimiento humano persiste, sus causas son

ahora los padecimientos de carácter degenerativo, lJllUIIIIi.
tico, mentalo, farmacoadictivo, oagentes patógenosque no

se conocían. La pobre terapéutica y los altos costos econ6­
micos ysociales correspondientes a las actuales afecciooes

son las nuevas lecciones de humildad con que la natumleza
frena cualquier desplante de arrogancia yautocomplacen­

cia de la medicina moderna.
En la práctica médica de nuestra época se observan

ttes aspectos de gran relevancia, cada uno de los cua1esobe­

dece a sus propios impulsos: por un lado, la necesidad de
investigaryresolver graves problemas de salud; pororro, UDa

vasta, vigorosa y relativamente eficiente tecnologfa; por

último, con toda su fuerza histórica, múltiples valores deon­
tológicos que el hombre posee y que representan la gula
moral que debe contener sus acciones impulsivas y ponde­
rar los efectos med'iatos de sus acciones inmediatas.

Esos tres factores crean circunstancias que no habría­
mas imaginado, nos responsabilizan ahora del futuro mis­
mo del hombre, nos obligan a reflexionar y desafían nuestro
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talento para redefinir e! cuadro de valores que forzosamen­

te animarán nuestras acciones.

Para ejemplificar algunos dilemas suscitados por esos

aspectos, quisiera elucubrar sobre cuatro consecuencias del

avance científico ytecnológico de nuestros días que supo­

nen dificultades nunca vistas en la historia de la humani­

dad y, por tanto, insuperables para quienes no poseen ex­

periencia al tespecto ni una legislación apropiada para

enfrentarlas yque obviamente aún no las han estudiado o

conjeturado desde una perspectiva humanista.

Fecundidad asistida

Hasta hace poco, las definiciones de fecundidad, gestación,
l- esterilidad y maternidad no implicaban mayores compli­

caciones ni incenidumbres; si acaso, la paternidad era le-

a galmente inciena. La investigación científica, para ayudar

aresolver el problema de la infertilidad, generó rápida-
s mente una novedosa inlTaesrructura que permite manipu-

laren el laboratorio los gametos, unirlos, fenilizaren ella­

boratorio el óvulo, producir un embrión ypreservarlo por

periodos indefinidos. Todo esto fue una brillante respues­

ta a la inferrilipad. Sin emhargo, acarreó toda una serie de

complicaciones que toman obsoletas las definiciones jurí­
dicas ysociales de paternidad, maternidad y temporalidad,

yque obligan a crear un nuevo capítulo en materia de dere­

chos humanos: los derechos de! embrión. Este concepto

hubiese sonado extravagdnte hasta hace poco tiempo y, sin

embargo, cabe pregunrarse por ejemplo: ¿se justifica mante­

ner un embrión veinre años en latencia inanimada viable,
congelado en nitrógeno líquido, listo para ser implantado y

generar un ser humano!; si e! embrión proviene del óvulo
de una mujer y se implanra en la madre de ésta, ¡cuál es el

concepto de maternidad', ¿de cuál de las dos mujeres es hijo
el nuevo ser?¡ ¿cuáles serán las características psicosocia~

les de un sujeto que fue preservado por largos periodos en
vida latente y en estado embrionario! Estas interrogantes

corresponden ya a algunos casos reales que ahora tienen
en conflicto a la jurisprudencia.

Vayamos un poco más adelante: la nueva genética casi
cadadía descubre el gen causante de una enfermedad ofuc­
rorde una característica somática. Estos genes no solamente

se determinan ya con razonable precisión, pues también se
pueden reproducir en el laboratorio en cantidades indus­

triales mediante técnicas relativamente sencillas yahora de
ll\() común, como la reacción de la polimerasa en cadena.

Pero incluso resulta posible insertarlos fácilmente dentro del

genoma de cualquiet célula para incorporar a ésta la carac­

terística de su determinante ygenerarquimeras, ya que iTag­
mentos genéticos de un individuopueden insertarse en OlIO

individuo, incluso de una especie distinta. No se requiere

gran imaginaciónpara vislumbrar losescenariospotenciales

de esta tecnología y laS dudas filosóficas que suscitaría en

cuanto al ser humano y su destino.

DU!gnóstico predictioo de enfermedades incuTabIes

La investigación biomédica sigue dos caminos que en la

mayor partede los casosson independientes entre sí: por un

lado, el estudio etiológico y, porotro, la indagación terapéu­

tica. En general la investigación etiológica se apunta un

primer hallazgo, alque siguendescubrimientossobre la po­
sible terapéutica correspondiente. Actualmente, enel cam­

po de la genética de las enfermedades se descubren la

topografía geonómica y las caracterfsticas moleculares de

padecimientos determinados por la herencia. Así, ahora,

en cuanto a~ número éreciente de enfermedades, pode­

mos identificarconprecisión matemática ysin lugar a <fu-.
das al portador de determinados genes que las causan. Esto
significa, nada menos, que ahora es posibledeterminar, in­

cluso antes de su nacimiento, que unsujetosano posee genes

que se manifestarán inremisiblementeen un determinado

padeci~lentoque no se pueda preveniryparaelque hasta
el momento no haya curación -tal es el caso de la temi­

ble enfermedad-de Huntington,caracterizada pordemen­

ciaprogresiva que se inicia en edades medias de la vida. Es

decir, que hoy se pueden predecir las afecciones que sufrirá
un sujeto muchos añosdespués. Pero, pordesgracia, sinofre­
cerle a éste prevención o esperanza terapéutica alguna. Ello

no tiene precedentes en la medicina tradicional, pues el
diagnóstico predictivo es un nuevoarcano, producto brillan-

te de la investigacióncientífica, aunquegénesis de innume­
rablesacertijos sociomédicos ypsicológicos. Es, en resumen,
la primera posibilidad auténtica de predecir el futuro con

precisión. Si bien desde tiempos inmemoriales es deseode
muchos pronosticar su futuro -lo cual resulta fascinante
en términos de fonuna yamor cuando e! vaticinio es fuvo­

rabie-, en el casodeenknnedades ysufrimientopotencial
el asunto es delicado. La astrología y las artesde adivinación
son tan socorridas y atractivas no tanto por su capacidad
de acenarsino por la enorme frecuencia con quese equivo­
can; así, cuando leemos nuestro horóscopo para anticipar
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posibles fuentes de felicidad yen cambio nos vaticina in­

fortunios, tenemos el refugio siempre confortable de la alta

probabilidad de que se equivoque. No es éste el caso de la

genética predictiva, que prácticamente no comete erro­

res: ahí están sus ventajas y temibles realidades. Ventajas

porque nos permitirán evitar, prevenir o incluso tratar en

forma incipiente padecimientos a los que tendremos pro­

pensión genética; temibles realidades porque nos descu­

brirán con precisión enfermedades no prevenibles o cura­

bles que nos afectarán en el futuro. Ni la medicina ni la

sociedad están preparadas para enfrentar tal circunstan­

cia, que seráfuente de dramáticas dificultades en el mane­

jo del conocimiento derivado sin cesar de la investigación

científica.

Trostomos mentales y jurisprudencia

Gracias a los avances curativos respecto a muchas enferme­

dades ya la infraestrueturasanitaria moderna, la expectativa

de vida del ser humano se ha incrementado notablemen­

te. Debido a ello, la pirámide poblacional se ha inverrido y

los pronósticos para el futuro inmediato señalan un acen­

tuado incrementode la poblaciónsenil, con el consecuen­

te aumento de las enfermedades degenerativas que aún son

te!Ta incógnita para la terapéutica. Un porcentaje conside­
rable de esapoblaciónpadecerá enfermedades demencia­

les y deterioro intelectual, y ante eso deberán ef~ctuarse

previsiones jurídicas, sociales yasistenciales, no tanto por­

que el fenómeno sea desrenocido sino porque su magnitud

rebasará nuestras capacidades actuales. Por otro lado, los
conocimientos cada vez mayores sobre los determinantes

genéticos, hormonales, sociales yambientales en la mente

y la conducta acumularán factores de riesgo, confusiones y
atenuantes potenciales en la mezcla compleja de factores

que intervienen en el comportamiento humano, en la pro­
pensión a adicciones, en la criminalidad yen todo lo rela­

cionadocon los actos del hombte. Ahora como nunca,las
neurociencias hacen descubrimientos sólidos para enten­

der el cerebro, causa y razón de todo lo que compete al ser
humano. Hastahace pocas décadas, elcerebro erael más pro­

fundo misterio de toda la naturaleza en el plano biológico;
ahora, gracias a una impresionante infraestructura tecno­
lógica de producción y examen de imágenes, de química

molecular yanálisis computacional, se vislumbra una ava­
lancha de datos que influirán irremisiblemente en todas las
ciencias que estudian la conducta humana y, desde luego,

en los derechos humanos. Si en los próximos años por fin
entenderemos las bases químicas, moleculares, genéticasy

ambientales de la conducta humana y podremos deter­

minar con razonable precisión hasta dónde concurrenen

las motivaciones y fuerzas que nos llevan a actuar en de­

terminada forma, ¡qué ranto la determinación cientlfica

de estos parámerros será atenuante jurídico de la conduc­

ta criminal? Por ejemplo: un homicida con una cargaele­

vada de genes asociados con impulsividad yviolencia, ¡qué

tan responsable será del delito, cuando se encuentra atra­

pado en un determinismo genético que difícilmente pue­

de controlar?

Eutanasia

Hasta hace pocos años, el hombre se moría cuando deja­

ba de respirar yel corazón se detenía. La tecnología médica

actual ha modificado esteconceptoyla misma palabramuer­
te se halla en proceso de redefinición, pues el uso del respi­

rador artificial y la circulación extracorpórea manipulan

ahora la muerte y crean nuevas entelequias. Igualmente,

nueva tecnología ha permitido mantener al enfermo ter­

minal vivo por tiempo indefinido, aunque sin restablecersu
salud, lo cual prolonga a menudo su sufrimiento, le impide

llevar una vida digna ysatisfactoria, acabacon laeconomla
de su familia yacarrea situaciones a todas luces insosteni·

bles desde los puntos de vista científico, humáno, socialy

mental. Esta intervención tecnológica en la parte terminal
de la vida debe analizarse ydiscutirse, porque la muerte del
ser humano es quizá el momento más serio e importante

de su vida. Los derechos humanos al final de la existencia
deben revalorarse a la luz de la nueva tecnologfa médica
ysus alcances, para ayudaraque ese inevitable sucesoseaun

momento digno y sereno, y que responda a los deseos V

principios que rigieron la vida del sujeto.

Conclusión

Lasacciones, métodos, equipos Yposibilidadesde lamedicina
actual, han rebasado con mucho sus tradicionales límiteS

en la cura de la enfermedad y la han tomado determinan­
te en el devenir del hombre. Además, nuevas circunstan­

cias éticas yteleológicas la han vuelto tan importanteque
no puede quedar sólo en manos de los científicos ylos mé­

dicos. Ahora es asunto de la sociedad toda.•
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