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El error

"Nuestro enfoque debe
centrarse en los
beneficios y las cargas
de una intervencion
médica propuesta en
lugar de imponer nuestra
propia conclusion de que
ciertas personas ya no

tienen suficiente valor o
que sus vidas ya no
tienen significado.”

Rev. Tad Pacholczyk

Director de Educacion
Centro Nacional Catolico de Bioética

Durante las "conversaciones
sobre enfermedades graves", algu-
nos médicos plantean a sus pacien-
tes esta pregunta: ":Cual es su cali-
dad de vida minimamente acepta-
ble?"

Detras de la pregunta se puede
inferir que, si los pacientes estan
experimentando una baja calidad de
vida, sus tratamientos médicos pue-
den interrumpirse porque 'ya no
vale la pena vivit" su vida.

Esto incluso puede convertirse
en una forma abreviada de justificar
acciones como el “suicidio asistido
por un médico” o la eutanasia.
Hacer valoraciones de la calidad de
vida sobre nosotros mismos o sobre
los demads puede llevarnos a deva-
luar el don de la vida humana al
insistir en que debe tener una cierta
cantidad de "calidad" antes de que
pueda considerarse "significativo” o
"valioso".

La contradicciéon mas clara del
error de "Calidad de Vida" con la
que me he encontrado fue la de un
programador informatico jubilado
de Boeing de 64 afios llamado John
Peyton (1945-2009). Vivia en Kent,
Washington, y tenfa una forma in-
usualmente agresiva de esclerosis
lateral amiotrofica, comunmente
conocida como enfermedad de Lou
Gehrig. La enfermedad lo hizo to-
talmente dependiente de Patricia, su
esposa durante 40 afios. Ella lo vis-
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de 1a ""calidad de vida"'

ti6, lo alimenté y regularmente
cambiaba la posicién de su
cuerpo en el sillén reclinable de la
sala de estar donde pasaba sus
meses de decadencia.

A medida que la voz una vez
fuerte de Peyton comenzo6 a des-
vanecerse gradualmente, continué
usandola publicamente para opo-
netse y pronunciarse en contra de
la “Iniciativa 10007, la iniciativa
de suicidio asistido propuesta en
Washington.

Cuando fue entrevistado por
Laura Ingraham de Fox News,
dijo: “Soy una de esas personas
objetivo para la iniciativa y yo no
entiendo cémo nosotros, como
sociedad, realmente podriamos
considerar convertitr a los médi-
cos en asesinos." Lautra respon-

dio:

John, creo que muchas per-
sonas que estdn a favor de
este tipo de suicidio asistido
dirfan: 'Mira, ¢qué hay de la
calidad de vida?' Mira, td sa-
bes, las personas que sufren
como tu - ¢qué tipo de cali-
dad de vida tienes real-
mente? ¢Qué le dirfas a esa
gente?

Su respuesta fue tan brillante
como simple:
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El error de la "calidad de vida"

“Tengo una calidad de vida ma-
ravillosal Ahora mismo soy to-
talmente dependiente. No puedo
hacer nada por m{ mismo. Efec-
tivamente, estoy paralizado.
Pero tengo una familia. Tengo
amigos. Tengo la comunidad de
mi iglesia. Tengo un apoyo amo-
roso a mi alrededor. No en-
tiendo cémo alguien puede ne-
gar que tengo una calidad de
vida muy alta, y eso me hace
comprender y ser compasivo
con aquellos que no cuentan con
el apoyo que yo tengo. En lugar
de alentarlos a suicidarse, debe-
tfamos tratar de averiguar cémo
ayudarlos a tener la calidad de
vida que yo disfruto.”

La respuesta de Peyton llega al
meollo del asunto: si alguien que esta
enfermo o moribundo se afrontando
una baja calidad de vida, debemos
tomar medidas para mejorarla. Su
historia también nos recuerda cémo
la categoria unilateral de "calidad de
vida" puede tentarnos ficilmente en
la direccién equivocada cuando se
trata de los deberes morales bisicos
que debemos a nuestros seres queri-
dos en estados delicadas como un
coma, una esclerosis lateral amiotré-
fica, un accidente cerebrovascular, el
Alzheimer, o la demencia.
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En lugar de emitir juicios de
valor sobre la calidad de vida de las
personas, deberfamos hacer juicios de
la "calidad de tratamiento" pata aque-
llos que estan enfermos y vulnerables,
y quizds juicios de "calidad de la
ayuda" que brindamos nosotros mis-
mos.

Como tal, nuestro enfoque debe
centrarse en los beneficios y las cat-
gas de una intervencién médica pro-
puesta en lugar de imponer nuestra
propia conclusién de que ciertas per-
sonas ya no tienen suficiente valor o
que sus vidas ya no tienen significado
para merecer un tratamiento en parti-
cular. Cuando los tratamos segin a su
funcionalidad o calidad de vida y no
de acuerdo a su dignidad personal,
violamos su humanidad.

Por supuesto, todo el mundo
tiene cierto miedo o vacilacién natu-
ral cuando se trata de vivir con la sa-
lud comprometida o en algin estado
de discapacidad. También podemos
tener miedo de "ser una carga para
los demas". Cuando treconocemos
que el don de la vida tiene un “valor
absoluto”, eso no significa que de-
bamos hacer absolutamente todo lo
cientificamente disponible para man-
tenerlo, pero si significa que debemos
ejercer un buen cuidado sobre él,
haciendo uso de los medios de trata-
miento ordinatios y recibiendo aten-
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cién de apoyo, incluso ante un de-
clive inminente.

También significa que la deci-
sién de rechazar o suspender un tra-
tamiento médico en particular debe
estar en funcién a un tratamiento
extraordinatio, es decir, que ofrece un
beneficio minimo y excesivos efectos
adversos, o es excesivamente inacce-
sible. Pero, esta decision no debetia
basarse en la conclusién de que la
vida de alguien carece de valor y ne-
cesita terminar.

Las personas que enfrentan en-
fermedades graves, a pesar de que
pueden estar muy comprometidas e
incapacitadas de tomar sus propias
decisiones, siguen siendo personas de
gran valor moral. Contribuyen al bien
comun simplemente por ser ellas
mismas, mas que por hacer o clegir
algo. Ademas, continuamente invo-
can a cada uno de nosotros a un nivel
mas alto y hermoso de aceptacion
total, proteccién amorosa y atencién
auténtica, especialmente en medio de
citcunstancias médicas muy desa-
fiantes. Nos elevan la valla y nosotros
debemos responder elevando su cali-

dad de vida.




