LOS DERECHOS HUMANOS Y EL MEDICO

La idea basica que preside la teoria de los derechos humanos
es la que afirma que éstos tienen su fundamento y origen en el
hombre mismo; no es, no puede ser, una concesiéon de la socie-
dad. Son, pues, atributos de la persona humana.

Los derechos humanos son principios o ideas univer-
salmente aceptados y reconocidos. Para entenderlos no
debemos limitarnos dentro del territorio de un Estado.
Son algo que va mas allad de las fronteras de cualquier
pais, independientemente de su posicion econémica, po-
litica o cultural.

Pero, ¢cudles son estos principios o ideas universales que con-
forman los derechos humanos? Por razones historicas, algunos
estudiosos los han dividido en tres generaciones, con el propo6-
sito de integrar los diversos postulados que emanan de las de-
claraciones, convenciones, pactos o estatutos que han enrique-
cido el derecho internacional.

La primera generacion, producto de las ideas filoséficas pre-
vias y posteriores a la Revolucion Francesa, mismas que fueron
insertas en las Constituciones politicas de practicamente todos
los paises del mundo, se refiere a los derechos civiles y politicos
individuales, en ocasiones llamados derechos fundamentales o
garantias individuales.

La segunda generacién de derechos humanos aparece hacia
el final y poco después de la Segunda Guerra Mundial, y se con-
cretan con la fundaciéon de la ONU. Al referirse a este hecho
histérico el maestro César Sepulveda sefiala: ““la Carta de las
Naciones Unidas de 1945 fue en realidad el heraldo de la preo-
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cupacioén por los derechos humanos en todas partes. Hizo nacer
una inquietud general en torno a ellos”. Esta segunda generacion
se refiere a los llamados derechos econdémicos, sociales y cul-
turales donde se ubican, entre otros, el derecho al trabajo, el
derecho a la vivienda y el derecho a la salud.

Finalmente, estan los derechos de la tercera generacion, que son
los mas recientes y abarcan los derechos de los pueblos al de-
sarrollo, a la democracia, a la solidaridad y a un ambiente sano.

Por el enorme contenido filoséfico-humanista de estos dere-
chos, es facil entender su relacion con el quehacer médico y la
vinculacion de los médicos con los derechos humanos. Como
se podra advertir a lo largo de este trabajo, tal vinculacion tiene
dos formas.

La primera tiene que ver con el hecho de que el médico es
un ser humano y como tal goza de estos derechos, sin embargo,
potencialmente puede sufrir la privacion de ellos. La tortura men-
tal o fisica, la inanicion, el encarcelamiento, la ejecucién y el
genocidio han existido a lo largo de la historia de la raza humana
y hasta la fecha, en distintas partes del mundo, se siguen pa-
deciendo, como lo demuestran los reportes de diversas organi-
zaciones internacionales. Estos hechos, que han sido motivados
por fanatismos, por cuestiones politicas o religiosas —mas aun
en actos de guerra—, deben reconocerse como actos de barbarie
primitiva y que no corresponden a la imagen que deseamos del
ser humano sano, viviendo en concordancia con sus semejantes.

La segunda forma se refiere al quehacer del médico, y por tanto,
a la salud. Una aproximacion inmediata podria ubicarnos directa-
mente en el derecho a la proteccioén de la salud, lo vincularia con
varios de los derechos humanos citados anteriormente.

Un ejemplo de lo anterior es lo que sucedio durante la Segun-
da Guerra Mundial, cuando los multiples crimenes contra la hu-
manidad llamaron la atencién universal relativa a los derechos
humanos. Los inhumanos experimentos sobre gangrena gaseo-
sa, esterilizacion, trasplantes de miembros, exposicion a grandes
altitudes o frio intenso, malaria, tifo o proyectiles envenenados,
son s6lo unos ejemplos, por no referirnos a las camaras de gas,
inyecciones letales o venenos orales administrados por médicos
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como Gebhardt, Clauberg o Schiller, de obscura o nula trayec-
toria académica.

Es cierto que, en la actualidad, las mayores violaciones que
se cometen en tiempos de paz, son de caracter judicial, como
la detencién arbitraria, la tortura y la ejecucioén, sin embargo,
también es cierto que hay un extenso historial de violaciones a
los derechos humanos en las que el médico ha participado. El
namero creciente de acusaciones sobre conductas inhumanas
en los hospitales psiquiatricos y casas de ancianos, el empleo
indiscriminado de sedantes a enfermos con trastornos de con-
ducta, los estudios histopatolégicos prefabricados o autopsias
nunca realizadas en las que se reportan datos deliberadamente
inexactos, la calificacion de lesiones inadecuadas o simplemente
un expediente incompleto que no permite la revision de un caso
en disputa legal, son tan solo algunos ejemplos de lo inadmisible
de un quehacer médico insano. Uno sélo de esos actos es su-
ficiente para estimular el descrédito del médico y, por tanto, su
desaprobacion ante la sociedad.

EVOLUCION HISTORICA

En 1690, John Locke describid los derechos primarios que
todo ser humano tiene por el simple hecho de serlo. La Decla-
racion de Virginia, en 1776, los reafirma al establecer que:

Todos los hombres son por naturaleza igualmente libres e inde-
pendientes y tienen ciertos derechos innatos, de los cuales, cuando
entran en estado de sociedad, no pueden, por ningln pacto, privar
0 desposeer a su posterioridad; a saber, el goce de la vida y de la
libertad, con los medios para adquirir y poseer la propiedad, y bus-
car y conseguir la felicidad y la seguridad.

Fue en 1789 cuando, con la Revolucion Francesa, estos con-
ceptos se difundieron a todo el mundo. En la Declaracion de los
Derechos del Hombre y del Ciudadano leemos lo siguiente: *“La
finalidad de toda asociacién politica es la conservacion de los de-
rechos naturales e imprescriptibles del hombre. Estos derechos son
la libertad, la propiedad, la seguridad y la resistencia a la opresion”.
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La Revolucion Francesa inicio, en buena medida, la época mo-
derna, y sus postulados filoséficos centrales siguen vigentes. La
Declaracion de los Derechos del Hombre, pieza maestra y sin-
tesis de tales postulados, de hecho, esta presente en todas las
Constituciones del mundo.

La filosofia francesa del siglo XVIII (escribe Cassirer) no ha
inventado la idea de los derechos inalienables, pero es la primera
que la ha convertido en el evangelio moral, defendiéndola y pro-
pagandola apasionadamente; asi la introduce en la vida politica
real, la dota de la fuerza de choque y de expresién que reveld
en los dias de la Revolucion.

Era una expresion filosofica avanzada que en el campo
de la medicina no se presentaba de la misma manera; los
avances cientificos sobre el fenémeno salud-enfermedad
aun no permitian logros sustanciales en el diagndéstico o
en el manejo terapéutico.

Si bien es cierto que debemos considerar el siglo XVIII como
la etapa de la humanidad en la que el hombre se caracteriz6 por
su enfoque racionalista y cientifico, y en la que consigui6é supe-
rar el dogmatismo medieval, debemos tomar en cuenta que, de-
bido al caracter conservador de los médicos, durante este siglo,
la medicina no evolucion6 al mismo tiempo que otras areas cien-
tificas o humanistas.

La situacion de la medicina en esa época confirma lo anterior.
A comienzos del siglo XVIIl, las antiguas escuelas médicas del
norte de Italia habian perdido su hegemonia y otras nuevas, fun-
dadas al norte de los Alpes, rivalizaban con ellas en prestigio
ante los estudiantes de medicina. En las Universidades de Lei-
den, Sydenham y Boerhaave destacaron la importancia de la en-
seflanza médica junto al lecho del enfermo, adoptando este as-
pecto crucial del método hipocratico.

En esos momentos, la profundizacién del conocimiento cien-
tifico se insinuaba en la practica médica; la fisiologia de la res-
piracion, por ejemplo, recibié un impulso extraordinario en este
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periodo gracias a los conocimientos sobre la composicion del
aire: el aislamiento del oxigeno por Karl Wilherlm Scheele (1742-
1786) y Joseph Priestley, y la participacion de Antoine-Laurent
Lavoisier (1743-1794), que repiti6 muchos de los experimentos
de Priestley y clarificé el sentido de sus resultados. Este ultimo
dio el nombre de ‘“‘oxigeno” a la sustancia presente en el aire
responsable de la combustion, e intuyd que en el proceso res-
piratorio era necesaria la oxidacion a nivel de los tejidos vivos.
Paraddjicamente, el hombre que habia luchado para que la gente
tuviera un espacio vital suficiente que le permitiera disponer del
oxigeno necesario fue guillotinado tras la Revolucion Francesa
por aquellos a quienes pretendia ayudar.

Producto de una mentalidad mas abierta ante los problemas
sociales, fruto del pensamiento ilustrado, la década de la Revo-
lucién Francesa signific6 un cambio radical en el cuidado y trata-
miento del enfermo mental. Uno de los pioneros representantes
de esta transformacion fue el médico francés Phillipe Pinel
(1745-1826), quien procurd un régimen mas digno para los en-
fermos del asilo de Bicétre, cerca de Paris, donde se encontra-
ban en condiciones infrahumanas.

En esta época solo las minorias privilegiadas tenian la
posibilidad de ser asistidas por un médico calificado, lo
gue ponia a la mayoria de la gente en manos de charla-
tanes sin preparacion suficiente para ofrecerles un trata-
miento racional. Los dispensarios y centros de salud eran
muy escasos, los hospitales no contaban con clinicas or-
ganizadas, e incluso las personas con elevada posicion
econOmica encontraban serias dificultades para recibir
asistencia médica. Resultado de ello fue que los botica-
rios llenaran poco a poco el vacio creado en la asistencia
y acabaran con el monopolio de los médicos. La situacion
condujo a que la comunidad médica aceptara de forma
general los servicios de los boticarios como médicos ge-
nerales, aunque esta compleja alianza comportara mu-
chos problemas de ética médica.
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El siglo XVIII no fue Unicamente un periodo de consolidacion
0 sistematizacion de los conocimientos anteriores. Abrumados
por los descubrimientos de la centuria anterior, los médicos de
la época se esforzaron por asimilar y emplear de manera practica
los contenidos de la nueva ciencia. Aunque también dejaba en
claro el enorme vacio de conocimientos y, mas adn, su aplica-
cion efectiva entre la poblacién, lo cual contrastaba con el rico
contenido filosofico y solidario de la Declaracion de los Derechos
del Hombre.

En los inicios del siglo XIX, las aplicaciones de descubrimien-
tos cientificos en la medicina y las aportaciones cientificas de
médicos, e inclusive el inicio de la medicina experimental con
Claude Bernard (1813-1878), quien desarroll6 los preceptos de
su maestro Magendie y formuld preguntas que sélo podian con-
testarse a través de las técnicas experimentales.

Rudolph Virchow (1821-1902), llamado “padre de la medicina
europea” debido a su gran influencia cientifica, lucho6 a favor de
la integracion de la medicina clinica, la anatomia patolégica y la
fisiologia. Su aforismo: “toda célula proviene de otra célula”,
cambio radicalmente el rumbo del pensamiento médico, llevan-
dolo hasta el concepto de que la enfermedad era producida por
una alteracién en la estructura y funcion de las células del or-
ganismo.

Grandes avances se seguian dando: Pasteur usaba calor para
esterilizar, Lister rociaba acido carbodlico sobre el paciente du-
rante la operacion con el fin de eliminar cualquier bacteria antes
de que se desarrollara en la herida. Cuando la anestesia se afian-
z0 y desaparecieron las limitaciones impuestas por el dolor, las
técnicas quirdrgicas aumentaron en numero y complejidad. El ci-
rujano mas innovador de Europa, Albert Christian Billroth (1829-
1894), realiz6 contribuciones muy importantes, efectuando con
éxito las primeras operaciones de faringe, laringe y estémago.
En Paris, muchos otros cirujanos llevaron a cabo aportaciones
originales: Récamier fue tal vez el primero en realizar una extir-
pacion de utero; Roux, de tiroides; Lisfranc, del recto; Lembert
renovo la cirugia intestinal; Meuniére se ocup6 de los aspectos
médicos y quirurgicos de las enfermedades del oido; Pierre-Paul
Broca (1924-1880) demostré sélidamente que la facultad del
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lenguaje esta localizada en un &rea concreta del cerebro, en la
actualidad, denominada éarea de Broca.

En consecuencia, grandes corrientes de pensamiento trascien-
den al mundo con el propésito de abatir las enormes diferencias
e inequidades.

En nuestro pais, la situacién politica hacia ver cuéan
grandes iban a ser los obstaculos de la nueva época. En
los Sentimientos de la nacién, expresaba Morelos: “la
buena ley es superior a todo hombre, las que dicte nues-
tro Congreso deben ser tales que obliguen a constancia
y patriotismo, moderen la opulencia y la indigencia, y de
tal suerte se aumente el jornal del pobre, que mejore sus
costumbres, aleje la ignorancia, la rapifia y el hurto”.

Un pais que recién acababa de obtener su independencia po-
litica (consumada en septiembre de 1821), era un pais que es-
taba por organizarse juridica, politica y econ6micamente; es aqui
en donde interviene, febril, Fray Servando Teresa de Mier, figura
histérica que hasta hoy suscita apasionadas discusiones. Su par-
ticipacion en los congresos constituyentes, su cautiverio en Es-
pafia y sus viajes a Italia, Francia, Portugal, después a Inglaterra
y Filadelfia, le dan una vision politica de conjunto que no tenian
otros mexicanos.

Su afén incansable por escribir, le hizo manifestar sus expe-
riencias y apreciaciones personales, tanto acerca de la situacion
interna de México como sobre las amenazas en el escenario in-
ternacional. Convencido del federalismo enunciaba:

Toda acumulacién excesiva es peligrosa. Toda distribucién justa es
atil.

La aglomeracion en un individuo de autoridades, oprime a los
pueblos; la de fuerzas, oprime al débil; la de riquezas, oprime al
pobre; y aun la de luces, estancadas en una clase o persona, puede
ser origen de abusos.

Que una ley sabia divida las autoridades; equilibre las fuerzas;
distribuya las riquezas; y difunda los conocimientos. Entonces no
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seran los pueblos victimas de una administracion arbitraria; enton-
ces no sera el maximum sacrificado por el minimum. Serén las
naciones verdaderas campafias de ciudadanos unidos para partir
los bienes y los males, para cooperar a la felicidad comun y gozar
en proporcién de su mérito.

Asi se establecieron las bases para formular la Constitucion
de 1857, en la que el pueblo mexicano reconoce que los dere-
chos del hombre son la base y el objetivo de las instituciones
sociales. En consecuencia, declara que todas las leyes y todas
las autoridades del pais deben respetar y sostener las garantias
gue otorga la Constitucion.

Habian muchas preocupaciones que desarraigar, muchas ne-
cesidades que satisfacer y muchas cosas nuevas que crear ante
los tropiezos; habia que dominar aspiraciones. Sin embargo,
grandes hombres templados con voluntad y mano firme hicieron
trascendentales reformas. Un ejemplo innovador lo representa
Valentin GOomez Farias, quien inaugur6 en México el “‘estado po-
sitivo” de las ciencias médicas.

El México fraguado en ese proceso generd iniciativas,
algunas de las cuales se plasmaron en textos internacio-
nales, como es el caso de la Declaracion Universal de los
Derechos Humanos, en 1948, la cual expresa que el des-
conocimiento y el menosprecio de los derechos humanos
han originado actos de barbarie ultrajante para la con-
ciencia de la humanidad, y que se ha proclamado, como
la aspiracion mas elevada del hombre, el advenimiento
de un mundo en que los seres humanos, liberados del
temor y de la miseria, disfruten de la libertad de palabra
y de la libertad de creencias. Asimismo, todo individuo
tiene derecho, como miembro de la sociedad, a la segu-
ridad social y a obtener, mediante el esfuerzo nacional y
la cooperacion internacional, habida cuenta de la organi-
zacién y los recursos de cada Estado, la satisfaccion de
los derechos econdmicos, sociales y culturales indispen-
sables para su dignidad y libre desarrollo de su persona.
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Se postula el derecho a un nivel de vida adecuado que le ase-
gure tanto a él como a su familia salud y bienestar, en especial,
alimentacion, vestido, vivienda, asistencia médica y los servicios
sociales necesarios; establece, asimismo, el derecho a los segu-
ros en caso de desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez
u otras eventualidades que impliquen la pérdida de sus medios
de subsistencia por causas ajenas a su voluntad.

Las madres y los nifios tienen derecho a cuidados y asistencia
especiales. Todos los nifios, nacidos dentro del matrimonio o
fuera de él, tienen igual derecho a la proteccién social.

Asi, llegamos al momento actual. La lucha contra el sufrimien-
to o la enfermedad cuenta con un nimero cada vez mayor de
tecnologias, lo cual ha originado nuevas actitudes sociales y cul-
turales, asi como una serie de dilemas médico-éticos que requie-
ren analisis e investigaciones, que conformaran seguramente
una nueva vertiente dentro de las ciencias médicas.

Estas nuevas actitudes sociales y culturales consideran
al individuo como el autor central en la toma de decisiones
relacionadas con valores referentes a estilos de vida y metas
personales. Ante esta situacion, podemos considerar que
la sociedad moderna emancipa al ciudadano de las defi-
niciones médicas que a menudo tienen un caracter de
adoctrinamiento. Es por ello que los ciudadanos usuarios
y proveedores de los servicios de salud tendran —lo cual
de hecho sucede en la actualidad— que entablar un dia-
logo sobre riesgos, beneficios, costos y pertinencia del
manejo médico.

En el pasado, los principios del médico y la actitud del pacien-
te estaban perfectamente definidos y separados. Los principios
del médico eran no causar dafio, hacer el bien y abstenerse de
emplear su pericia en actos manipulativos o coercitivos. La ac-
titud del paciente ha sido tener confianza en el médico y seguir
el tratamiento sefialado por él. Esto, por razones expresadas an-
teriormente, se ha modificado, y podemos decir, en perspectiva,
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gue sera tema de innumerables debates cientificos y éticos. Ac-
tualmente, existe preocupacion por ello y por propuestas con-
cretas como las de Hans-Martin Sass, quien sugiere principios
morales intermedios basados en:

a) Responsabilidad compartida, fundamentada en el conoci-

miento.

b) Respeto mutuo.

c) Combinacién de la pericia (capacidad médica) y la ética.

Como podemos advertir, en el futuro, y aun ahora, la actividad
del médico tendra un nuevo enfoque, caracterizada por dos si-
tuaciones. Primera, que los servicios de salud se refieren a uno
de los problemas estructurales por resolver en este nuevo orden
internacional: el respeto a los derechos humanos. Y segunda,
gue los principios tradicionales que rigen el quehacer médico es-
tan en proceso de cambio y nuestra participacién como médicos
en este proceso es fundamental. Pero, ¢cudles son esas carac-
teristicas que enfrentaremos en un futuro proximo? Esta nueva
situacioén social, con su abundancia de opciones de diversos valo-
res, exige concentrarse en los principios tradicionales de la ética
médica, tales como la beneficencia, el nil nocere, la justicia, la
responsabilidad profesional y el respeto por la autonomia del pa-
ciente, asi como el bienestar individual y comun. Independiente-
mente de los distintos pardmetros culturales o histdricos en que se
presten los servicios médicos, hay ciertos principios intermedios
que parecen ser esenciales para el buen ejercicio de la medicina.

Sin embargo, hay otros principios que son mas dificiles de apli-
car en casos concretos debido al desacuerdo social que provocan.
Hay vigencia en la polémica en torno al derecho a la vida, la ma-
nipulacion genética, el aborto y la eutanasia, donde se plantean
problemas como el derecho a planear las futuras generaciones,
el derecho a nuestro cuerpo, el derecho de un feto a nacer, el
derecho al inicio y final de la vida, el derecho al tratamiento de
pacientes comatosos o con diagnéstico de muerte cerebral, el
derecho del recién nacido con graves discapacidades, aquellas
propuestas del Centro Médico de la Universidad de Lomalinda,
California, sobre la disposicién de 6rganos de los 2,000 a 3,000
nifios anencefélicos que, se estima, nacen cada afio en Estados
Unidos. Asimismo, el examen de la propagacion actual y previ-
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sible del SIDA es probable que plantee en el contexto de los de-
rechos humanos la adopcién de aquellas medidas que ofrezcan po-
sibilidades de limitar eficazmente su diseminacion y éstas deberan
darse en congruencia con el derecho a la vida privada, a la libertad
y la seguridad, a circular libremente, a casarse y a fundar una fa-
milia, a trabajar, a la educacion, a la seguridad, a la asistencia y
a la proteccion social, ademas, a no ser sometidos a penas o tratos
inhumanos o degradantes y a la igualdad ante la ley.

Martin Sass comenta que el futuro de la practica mé-
dica dependera del desarrollo de una pericia moral rela-
cionada con la capacidad de analizar y aplicar los princi-
pios filosoficos en la misma forma que se fundamento la
medicina en la aplicacion de la pericia técnica durante los
tltimos cien afos.

Aunque he afirmado que todos estos son problemas que se
tendran que abordar en el futuro, es necesario aclarar que ya
han sido tratados en la Academia Nacional de Medicina y que
existen organizaciones internacionales que cumplen un papel im-
portante en la proteccion de algunos derechos humanos. Las de
caracter médico se han distinguido fomentando la cultura de la
ética médica y, mayormente, denunciando y apoyando a médi-
cos cuyos derechos humanos han sido violados por diversas cir-
cunstancias. También existe, en el nivel internacional, todo un
conjunto de codigos y declaraciones sobre los principios éticos
de la profesion médica.

En este contexto, también se debe considerar el esfuerzo de
la Comisién Nacional de Derechos Humanos (CNDH), una institu-
cioén que realiza funciones de ombudsman, que ejerce una accion
moral sobre actos primitivos que se han fincando en parte de nues-
tro sistema de justicia, que promueve el cambio a fondo de leyes
anquilosadas y construye un proyecto de vida legislativo més
sano para la sociedad mexicana. Se trata de una institucion que
inaugura un estilo de referirse a los grandes problemas de au-
toridades que aqui en México violan los derechos humanos co-
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tidianamente; al hacerse presente constituye, por su fuerza mo-
ral, un elemento de freno, de medicion, de control ante lo irra-
cional de las diversas formas de violaciéon de tales derechos.

En su estudio sobre internacionalizacion de los derechos del
hombre, concluye Sepulveda:

...debo concluir con una nota relativamente optimista, empero. A
pesar de todo, es incuestionable que ha habido progreso, aunque
no proporcionado a la inversion de esfuerzos. Es alentador que en
el proceso se hayan logrado abatir muchas diferencias de ideologia
y de criterio, y se hayan colmado abismos de incomprension y an-
tagonismos politicos para llegar a un lenguaje comun y a métodos
mas o menos aceptables para proteger esos derechos. Los dere-
chos humanos continuaran siendo un tema capital de la vida poli-
tica internacional. Todo ello hace abrigar esperanzas de que el pro-
greso de esta rama pueda continuar sobre bases mejores, si los
hombres se empefian en ello.

El fendmeno de los derechos humanos, por supuesto,
atafie al médico; las obligaciones juridicas derivadas de
pactos o tratados internaciones no deben escapar a la
atencion del médico, no importa el terreno en que ésta
se desenvuelva, ya sea en la interaccion con enfermeras,
estudiantes de medicina, al lado de la cama del enfermo
o el laboratorio clinico; en la discusién o intercambio de
ideas sobre los pacientes con otros médicos siempre debe
encontrarse el punto de interseccion con el respeto a los
derechos humanos.

Los médicos hemos estado inmersos y, porqué no decirlo,
apasionados con la explosion del conocimiento de la fisiologia de
las enfermedades, la informacion genética y lo que representa
este enorme avance cientifico, sabemos que es un deber primario
estar informados y actualizados en lo que se refiere a nuestros
pacientes. Nuestra competencia clinica es un acicate cotidiano;
el diagnéstico, la terapéutica y la prevencion de la enfermedad
son motivo de nuestra preocupacion por la competencia médica.



