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Entrevista a Henk ten Have

Diego Gracia
Presidente de la Fundacion de Ciencias de la Salud

Henk ten Have es, desde julio de 2010, catedratico
del McAnulty College y del Graduate School of
Liberal Arts, ademas de director del Center for
Healthcare Ethics de la Universidad de Duquesne, en
Pittsburgh, Pennsylvania. Estudié medicina y filosofia
en la Universidad de Leiden, en Holanda, obteniendo
el titulo en Medicina en 1976 y el de Filosofia en
1983. Empez6 trabajando como investigador en el
laboratorio de Patologia de la Universidad de Leiden
(1976-1977), y después como doctor en el los
servicios sanitarios municipales de la ciudad de
Rotterdam (1978-1979). Entre 1982 y 1991
desempefid la catedra de filosofia de la medicina en
la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud de la
Universidad de Limburg, en Maastrich, de donde
paso, en 1991, a regentar la catedra de ética médica
y la direccion del Departamento de Etica, Filosofia e Historia de la Medicina en el
Centro Médico de la Universidad de Nimega, en Holanda. En septiembre de 2003 pasoé
a ocupar el puesto de Director de la Division de Etica en Ciencia y Tecnologia de la
UNESCO, en Paris, y desde julio de 2010 es director del Center for Healthcare Ethics
en Duguesne University.

Conoci a Henk ten Have un ventoso dia de diciembre de 1990 en la ciudad de
Chicago, en un evento organizado por el Park Ridge Center bajo el titulo de A Matter
of Principles?. El tema principal de la jornada era el debate sobre el llamado
“principialismo” de la bioética americana. Henk ten Have presenté una ponencia
titulada “Principlism: A Western European Appraisal’. En él criticaba el enfoque
principialista americano por tres razones. En primer lugar, porque al centrarse en la
aplicacion de principios, normas y reglas, el principialismo carecia de una perspectiva
global mas critica y teérica de su propia actividad practica. En segundo lugar, porque
como fendbmeno de una cultura en particular, la norteamericana, o la occidental, el
principialismo no podia ser aceptado como la norma atemporal y univoca que pretende
ser. Y finalmente, porque aplica teorias morales y principios abstractos a situaciones
concretas sin prestar atencion suficiente a particularidades ineludibles del entorno
clinico, ni a la importancia de las experiencias de los profesionales sanitarios y de los
pacientes. Las relaciones en atencidén sanitaria no son atemporales, a-culturales o
abstractas. Al relacionarse unas con otras, las personas estan siempre empapadas por
la tradicion, como miembros de una determinada cultura.
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Desde aquel primer encuentro, nuestra relacion ha ido creciendo en intensidad vy
volviéndose cada vez mas profunda. Le he seguido y he colaborado con él durante sus
afios en la Universidad de Nimega, después en la divisibn de ética en ciencia y
tecnologia de la UNESCO y finalmente en su aventura americana.

Durante este cuarto de siglo, Henk ten Have se ha convertido en el mas caracterizado
representante de lo que cabe llamar la “bioética europea” y en la persona con mas
amplio recorrido en el movimiento que hoy se conoce con el nombre de Global
Bioethics.

Diego Gracia. Podemos empezar nuestra conversacion por el final. Pasaste de
Europa a América, mas concretamente, de Paris a Pittsburg hace ya algunos afios.
Ahora que ya estas inmerso en la cultura americana, ¢cudles son las principales
diferencias que encuentras entre esas dos formas de vida?

Henk ten Have. Trasladarme de Paris a Pittsburgh fue un shock cultural. Pittsburgh es
un ejemplo del re-desarrollo urbano, a diferencia de una ciudad tan estable e histérica
como es Paris. Durante la segunda Guerra Mundial, la mayor parte del acero del
ejército americano fue producido en esta ciudad. Tiene una larga tradicion industrial
con minas de carbén, con la industria del acero y del vidrio, que atrajo a muchos
inmigrantes desde Alemania, Irlanda, Italia y paises del centro y Este de Europa. En el
altimo siglo, por ejemplo, ha sido la ciudad con mayor poblacion hungara, aparte de
Hungria. ¢Y quién no conoce la pelicula El cazador de ciervos, con la historia de
trabajadores rusos ortodoxos de la industria del acero en un pequefio pueblo al sur de
Pittsburgh?

La industria del acero se fue a pique en los afos sesenta y Pittsburgh quedo en el
mismo estado desolador que Detroit y Cleveland presentan hoy en dia. Pero se
recuperd completamente. Para demostrar este renacimiento, el presidente Obama
hospedd la cumbre del G-20 en Pittsburgh en el afio 2009. Esto demuestra una de las
caracteristicas americanas esenciales: la recuperacion. Esta es una de las principales
diferencias con Francia. Cuando viajas en el metro parisino, la mayor parte de la gente
parece deprimida. No son optimistas con el presente, ni hablar del futuro. Los
franceses tienen una palabra muy tipica: morosité; ante todo muestran pesimismo. Lo
primero que la gente ve en EEUU son oportunidades, retos y potencial para mejorar.
Pero esta perspectiva tiene un precio. Uno tiene que trabajar duro y persistentemente.
La mayoria de la gente que conozco en Pittsburgh hace horas extra en el trabajo y
algunos incluso tienen dos trabajos diarios. Empiezan muy temprano. No es raro
reunirse a desayunar a las 7 de la mafiana y almorzar a las 11. En nuestras primeras
semanas en EEUU saliamos a cenar como soliamos salir en Paris, a las 9 de la
noche, pero en Pittsburgh los restaurantes a esa hora del dia ya estan cerrando. La
gente también tiene que trabajar porque no hay mucha proteccion social. Un
importante nimero de personas no tiene seguridad social, ni seguro de vida, y sus
fondos de pensiones son muy limitados. Deben mantenerse a flote haciendo
malabares con 20 tarjetas de crédito. El concepto “ahorro” no esta muy ligado al estilo
de vida americano. El enfoque es mucho mas a corto plazo. Esto también es obvio en
debates actuales como el del fracking (fractura hidraulica horizontal). En Pensilvania,
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particularmente, hay ricas fuentes de esquistos de gas natural. En este Estado hay
escasa regulacion y las compafiias de gas no pagan impuestos. Para muchos esta es
una gran oportunidad para enriquecerse. Si una compafiia quiere perforar tus terrenos,
te ofrecen generosos bonos y comisiones. EI nimero de multimillonarios en las
inmediaciones de Pittsburgh crece rapidamente. Hay pocas consideraciones sobre los
efectos medioambientales en comparacién con los paises europeos. Espera y veras,
se producird contaminacién de las aguas, terremotos o0 cosas peores, pero hasta
entonces tendras millones de délares para gastar. La falta de consideracion social y
medioambiental es estremecedora, comparandola con Europa. Puede que quizd no
sea tanto el individualismo cuanto el poder del dinero y del comercio lo que produce el
mayor impacto en el estilo de vida. Un optimismo similar, combinado con
preocupaciones individuales e intereses comerciales, explica los debates sobre
sanidad. AuUn sigue sorprendiéndome el numero de anuncios de medicamentos en
televisién. Hasta para las dolencias mas extrafias, hay un medicamento disponible.
“Ve y habla con tu médico”, es el mensaje para animar a los individuos “auténomos” a
meter presion a los médicos. Mas que en ningun otro lado, la visita al doctor supone
por lo tanto la prescripcion de uno o mas farmacos. La medicina se reduce a la
prescripcion de medicamentos. Es dificil que los médicos indiquen otros
procedimientos para acabar con las quejas y dolencias distintos de la medicacion.
¢Qué decir de la comida, el estilo de vida, el ejercicio fisico y la relajacion? Poco
después de llegar a la tierra de la libertad, mi mujer y yo fuimos al médico de cabecera
para un chequeo (jaméas habiamos hecho esto en Europa, so6lo ibamos al médico
cuando teniamos un problema concreto, pero en EEUU las aseguradoras lo
requieren). El médico se quedd asombrado porque éramos las primeras personas de
nuestra edad que no estabamos medicadas. Ademas, cuando necesitas asistencia
médica, sOlo puedes ir al hospital, porque los médicos de cabecera no estan
disponibles fuera de su horario de consulta. En el hospital te admiten en urgencias,
junto a las personas que han recibido un tiro o que sufren un trauma grave. Los
médicos prefieren no correr riesgos y agotan toda la bateria de test diagnésticos de
que disponen. En muchos de los casos no descubriran nada, pero al menos todas las
posibilidades quedaran excluidas. Con mi experiencia médica acumulada encuentro
esto asombroso, ya que el arte de la medicina donde el médico emplea su cerebro,
utiliza sus conocimientos y experiencias para elaborar una hipétesis razonable, hacer
un diagnéstico diferencial y entonces centrarse en lo que parezca mas probable, se ha
sustituido por algoritmos generados por un ordenador que buscan primordialmente
reducir las responsabilidades que puedan surgir, caso de que se hubiera pasado algo
por alto. Refleja un concepto de riesgo diferente. Pero también muestra el
desvanecimiento de la medicina general. Aparentemente, nadie tiene el control, nadie
tiene una vision global de los diferentes procedimientos médicos, pruebas
diagnoésticas, exploraciones o asuntos que conciernan al paciente. Se echa
completamente en falta el papel central del médico de cabecera que coordina la
atencion y garantiza su continuidad. La Unica persona que se asume que tiene el
control es el propio paciente, pero esto es claramente una ficcién. El paciente es
solamente el centro por el hecho de recibir todas las facturas. No entiendo como la
sanidad americana se contempla como modelo para otros paises. No hay ningun
sistema, es terriblemente cara y por lo general los resultados suelen ser malos.
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Como habitante de un pais pequefio, Holanda, una de las principales diferencias con
EEUU es la distancia. Y esto no es exclusivamente un fenédmeno fisico. Es cierto que
tan solo el tamafio del Estado de Pennsylvania es cuatro veces mayor que el de los
Paises Bajos. Lo que significa que aqui hay un sentido diferente sobre lo que es estar
cerca o lejos. El pais en si es tan grande que hay una enorme heterogeneidad. Al
andar por Miami o Charleston te da la impresion de estar en paises totalmente
diferentes. Esta diferencia de escala esta asociada con otra mentalidad. Mucha gente
de aqui nunca ha estado en otro pais, muchos estudiantes ni siquiera tienen
pasaporte, ya que no tienen la necesidad de irse para experimentar la diversidad
cultural o las variaciones de la naturaleza. En Europa hay una experiencia distinta de
lo que es diferente. Es inspirador conocer otras formas de vivir y de pensar, otros
enfoques y perspectivas, para que asi tu propia experiencia se vea enriquecida. Por
ejemplo, como holandés, asumes que tienes un enfoque muy razonable de los
problemas sociales tales como los cuidados al final de la vida o la drogadiccion, hasta
gue conoces a un compafiero francés que siempre ha tenido una vision diferente, o0 a
algun amigo espafiol que contempla estos problemas desde otra perspectiva. En un
contexto europeo, asumimos que el intercambio internacional es un proceso de doble
sentido donde las culturas se enriquecen. Pero no es asi en EEUU. La cultura aqui es
todavia un crisol. ¢Para qué ir a la India si ya hay muchos indios trabajando y viviendo
aqui? La idea de que haya algo que aprender en la India es extrafia, son ellos los que
deberian aprender cémo tienen que hacer las cosas estudiando las practicas de aqui.
Esto también hace referencia al orgullo. Mucha gente de aqui esta convencida de que
este es el mejor pais de la tierra: la mejor democracia, la nacion mas patriética, donde
todos tienen oportunidades. No necesitan tomar ningin tipo de leccién porque ellos
son los expertos. A pesar de que los hechos en muchas areas digan lo contrario, es
muy poco americano criticar al sistema y a las instituciones. Incluso si se da un
flagrante abuso, al menos desde la perspectiva de un europeo, no hay critica social ni
cultural. Por ejemplo, la mayoria de los docentes en las universidades de hoy en dia,
son profesores adjuntos, contratados Unicamente para cursos y con un salario minimo,
sin ningun tipo de beneficios 0 seguro. Si intentan establecer unir o aproximar a la
gente para crear un colectivo de negociacion, no soélo serian saboteados sino que se
les rescindiria el contrato. En estos casos, la “distancia” se ha vuelto una categoria
social. La cultura americana estd marcada por serias disparidades, no sélo entre la
ideologia y la practica sino en el interior de la sociedad en si misma. Algunas areas de
la ciudad son inaccesibles, al menos para alguien como yo, un ciudadano de raza
blanca de clase media. En determinados municipios, los tiroteos forman parte de la
rutina. Por lo general se concentran en personas pobres y sin trabajo. Uno de cada
cien ciudadanos de raza negra, ha sido encarcelado al menos una vez en su vida. Las
clases sociales no soOlo se evitan entre ellas sino que practicamente no hay
oportunidades para que conecten entre si. Incluso las iglesias atraen por lo general al
mismo tipo de gente. Esta falta de bases comunitarias para la coexistencia genera una
desconcertante falta de informacion. Durante mi primer afio en Pittsburgh se publicé
en un estudio que la esperanza de vida en ciertas areas de la ciudad era inferior a la
de algunos paises de Africa. Una reportera de television me llamé y me pidié una
explicacion. Yo le pregunté: ¢has estado alguna vez en dichas zonas de la ciudad?
Nunca. Mi mujer y yo soliamos coger el autobus para desplazarnos. Mis comparieros
nos tomaban por locos porque esto nunca se debe de hacer a no ser que ésa sea la
Gnica opcidn que tienes para moverte. Pero te abre los ojos a las enormes diferencias
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y desigualdades de una sociedad que por un lado tiene una extrema rigueza y, no muy
lejos, una desoladora pobreza.

DG. ¢Se encuentra relacionada esta diferencia con las tradiciones filosoficas entre
ambos continentes, el pragmatismo por un lado y algun tipo de racionalismo por otro?

HtH. Estoy de acuerdo con que tiene que ver con los distintos enfoques filosdficos.
Desde luego es el pragmatismo con su énfasis en las soluciones, experiencia empirica
y meliorismo. Esto se refleja, por ejemplo, en los debates actuales sobre educacion.
Mucha gente aqui discute que la educacion deberia crear empleo. ¢Por qué se elige
estudiar en la Universidad? La respuesta parece obvia: porque cualifica para un
puesto de trabajo y lograr de ese modo una renta lo mas elevada posible. La idea de
gue la educacion tiene primordialmente el propdsito de desarrollar tu talento y
permitirte crecer y cultivarte como persona, es ridicula. ¢Cudl es el proposito de
estudiar filosofia o historia, si no puedes ganar dinero con ello? Como resultado:
recortes en educaciéon publica y especialmente en areas de humanidades que se ven
cada vez mas reducidas. El pragmatismo se combina facilmente con el liberalismo e
incluso con el libertarianismo. Esta perspectiva filoséfica esta presente en el dia a dia.
Los americanos, en general, no quieren que el gobierno se inmiscuya en sus propios
asuntos. No les gusta pagar impuestos, a pesar de que los impuestos que pagan ya
son ridiculamente bajos comparados con los de Europa. Rechazan las regulaciones
que conciernen al comportamiento individual. Esto también se refleja en el abandono
general de los espacios publicos, si es que hay algun espacio publico. Mientras que
Paris y Madrid son ciudades apacibles gracias a sus parques y jardines publicos, la
mayor parte de los parques en Pittsburg son propiedad privada. Pueden ser abiertos al
publico pero s6lo porque el propietario quiere mostrar su espiritu civico. Normalmente
el transporte publico es una nocion desconocida y las carreteras publicas no tienen un
buen mantenimiento. El individualismo reinante explica la oposicién al Obamacare, el
plan de reforma de la asistencia médica de Obama, puesto que obliga a los individuos
a contratar seguros de salud. El énfasis en los derechos individuales y la libertad
conlleva que las iniciativas sociales deban considerarse asuntos voluntarios. Esto nos
recuerda la famosa declaracion de Margaret Thatcher: no hay sociedad, hay
individuos. Desde luego que el liberalismo también es importante en Europa,
especialmente en los paises del norte. Pero es util recordar la distincién hecha por
Michael Walzer entre Liberalismo 1 y Liberalismo 2. El primer tipo de liberalismo se
compromete con los derechos de cada persona y con un estado neutral sin proyectos
culturales o religiosos ni ningun tipo de objetivos colectivos. La libertad personal y la
seguridad fisica son las Unicas metas del Estado. En el Liberalismo 2, el Estado se
compromete a la supervivencia y prosperidad de una nacién, una cultura o una
religion. Este dltimo tipo de liberalismo es mas parecido al comunitarismo. Como
muchos fildsofos europeos han discutido, los seres humanos son fundamentalmente
seres sociales, porque son miembros de comunidades. Esto nos lleva de vuelta a la
tendencia de Europa a conectar ética y antropologia filosofica. Ya que la bioética es
contemplada hoy en dia en los Estados Unidos como una disciplina pragmética, estas
dos areas de reflexion humana estan desconectadas. Cuestiones fundamentales que
no pueden ser evitadas en un discurso bioético parecen irrelevantes; cuestiones como:
¢A qué clase de ser humano queremos materializar y dar respaldo en actividades
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médicas? ¢ A qué clase de personas queremos respetar, curar, informar y confortar en
la atencion médica? ¢Cual es el significado de enfermedad o sufrimiento? La ética
esta necesariamente ligada a la antropologia. La ética no es algo que nosotros
escojamos. Es una necesidad fundamental en la que ya nos vemos envueltos antes
incluso de que empecemos a reflexionar sobre ella; tal necesidad es una
caracterizacion antropolégica de lo que resulta esencial para los seres humanos. La
moralidad se nos impone primordialmente porque somos seres sociales. Las visiones
éticas se articulan y se explican porque nos encontramos en relaciones morales con
otros seres humanos que nos vinculan. Los bioeticistas europeos pueden hacer una
contribucién dnica, volviendo a pensar la interaccion dialéctica entre antropologia y
ética. Esto ayudara a recuperar la vision de los seres humanos como seres sociales,
restaurando asi la idea de comunidad moral y enfatizando que el contexto social y
cultural es constitutivo de los valores y objetivos individuales. Las afinidades
comunitarias demuestran la falsedad de la idea del yo sin trabas, de los derechos de
propiedad del individuo como prioritarios respecto de la comunidad. Sin cultura social y
sin lazos comunes, nuestro potencial para la auto-determinacién permaneceria vacio.
La ética es necesariamente ética social. Su caracter interpersonal hace posible el
analisis y la critica de las elecciones morales individuales. Las opiniones morales no
pueden ser consideradas como meramente individuales, como objetos del mercado
que preferimos 0 no, o que podemos intercambiar siempre que queramos. La filosofia
de que somos seres libres, dominantes e independientes es superficial. A un nivel mas
fundamental, la auténtica condicion que hace posible esta individualidad, es el arraigo
de la vida individual en la social. Estamos constituidos a base de practicas
comunitarias. A este nivel de reflexion, resulta que la idea del propio individuo
diseflando su proyecto de vida desde una posicion asocial o pre-social, y que desde
ahi se decide a participar en la comunidad, es auto-engafiosa. Sin cultura social
nuestro potencial de auto-determinacién permaneceria vacio. El individuo en si mismo
es fundamentalmente dependiente de la comunidad.

DG. . ¢Qué ocurre con la ética? Recuerdo que durante los afios ochenta, acudi a una
charla en Jerusalén sobre la ensefianza de la ética médica, organizada por la
Asociacion Europea de Facultades de Medicina. Entre los asistentes estaba un joven
bioeticista norteamericano que se hallaba realizando una estancia posdoctoral en una
universidad holandesa, que tras ver las discusiones sobre el tema de la justicia
sanitaria, tomo la palabra para decir que cruzar el Atlantico le suponia un gran choque,
porque en la bioética americana toda cuestion finalizaba siempre en un debate sobre
el principio de autonomia, mientras que en Europa todas acababan resolviéndose
como un problema de justicia. ¢ Te da la misma impresion?

HtH. Es muy tipico de EEUU el no realizar critica alguna sobre el contexto social,
politico y econdémico en las cuestiones de bioética. En Pittsburgh hay dos compafiias
aseguradoras que poseen todo el monopolio de la infraestructura sanitaria. Eres libre
de acudir a cualquiera; todo ciudadano escoge libremente, desde luego. Pero si usas
las instalaciones de la otra compafia, pagas siete veces mas que en tu propia
aseguradora. La noticia en un periédico de que el CEO de una compafiia (Highmark)
gand 4,3 millones de dolares en 2013 mientras que, simultdneamente, anunciaba
recortes en puestos de trabajo y el incremento del costo por limitaciones del
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presupuesto, no despertdé ninguna critica. El CEO de otra compafiia (UPMC) gané
incluso méas (6,1 millones de ddlares al afio). Ambas compafiias estan consideradas
organizaciones sin animo de lucro, y por lo tanto no pagan impuestos. Este sistema,
gue a ojos de un europeo es evidentemente injusto, no es sometido a critica.
Argumentos similares son usados en la discusion del Obamacare. Darse de alta en
una aseguradora, deberia ser asunto de libre eleccion. Sin embargo, el hecho de que
mucha gente no tenga eleccién, no cuenta. EI mismo sesgo se observa en el debate
bioético. La nocion de vulnerabilidad, por ejemplo, se considera fundamentalmente un
déficit de autonomia individual. Las personas como los nifios y los ancianos son
vulnerables porque no tienen capacidad para tomar decisiones, por lo que necesitan
proteccion. Esto significa que el procedimiento del consentimiento informado deberia
ser adaptado o corregido para asegurarse de que el individuo o sus representantes
puedan tomar una decision. El hecho de que mucha gente sea vulnerable porque esté
oprimida o marginada debido a la privacion social, no es considerado un asunto
importante. La misma explicacion se usa para el concepto de “explotaciéon”. En tanto
en cuanto los individuos consientan los procedimientos, aunque estos sean
perjudiciales, no hay nada de malo. Las condiciones del trasfondo que vuelven
vulnerables a las poblaciones sometidas a explotacién, no son producto de la atencién
o la investigacion médica, por lo que no deben ser objeto de andlisis bioético. El
énfasis en la importancia del respeto por la autonomia individual, se ha convertido en
una ideologia que no puede ser discutida. Nociones y consideraciones que son
importantes en el discurso bioético en cualquier otro lugar, son, sin embargo,
clasificadas de irrelevantes y que no vienen al caso. Nociones como la de solidaridad,
ni siquiera pueden ser comprendidas. Yo siempre tengo dificultades para explicar a
mis alumnos qué se entiende por solidaridad. Asumen de inmediato que tiene algo que
ver con Polonia y el comunismo (es decir, con el sindicato Solidaridad), y no les resulta
facil entender que es algo basico para el discurso ético en muchos paises fuera de los
EEUU. Esto también se evidencia en la restrictiva interpretacion de la justicia
distributiva. Mientras todo el mundo tenga lo que merece, se esta haciendo justicia. La
justicia no es so6lo cuestion de distribucién equitativa, pero pensar que a veces se
requiere mas, a muchos norteamericanos parece resultarles inaceptable. Basta echar
de nuevo un vistazo al sistema de impuestos. En EEUU no hay aranceles progresivos.
No importa cuanto dinero gane uno, ya que todo el mundo paga los mismos impuestos
(a pesar de que, por supuesto, la gente mas rica pueda obtener muchas mas rebajas).
Los impuestos sobre dividendos son mas bajos que sobre la renta. El gobernador
Romney, por ejemplo, s6lo deberia pagar un 15% de impuestos (si lo hiciese, que
todavia no estéa claro) por los intereses de los 250 millones de délares que tiene en su
cuenta bancaria. No importa cuanta riqueza tengas acumulada. No hay un sentimiento
de injusticia. Sugerir que los ciudadanos adinerados deberian contribuir a ayudar mas
a aquellos desfavorecidos, o que las cargas mas pesadas deberian ser llevadas a
hombros de los mas fuertes, se considera el tipico socialismo europeo.

DG. Durante tus cuatro afios como profesor en la Universidad de Nimega, fuiste el
promotor mas importante de lo que cabe llamar “bioética europea”. De hecho, fuiste el
fundador en 1987 de la Sociedad Europea de Filosofia de la Medicina y la Asistencia
sanitaria, y también de su publicaciéon: Medicine, Healthcare and Philosophy: A
European Journal, fundada en 1998 y que hoy dia es la revista europea mas
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importante en el campo de la bioética y la filosofia de la medicina. ¢, Crees que resulta
posible identificar los rasgos de algo que pueda ser llamado “bioética europea”? ;Es
compatible con la necesidad que tenemos en ética de algunos principios universales?

HtH. Siempre he sido de la opinion de que por lo menos hay tres elementos
caracteristicos de lo que cabe llamar bioética europea: el énfasis en la perspectiva
histérica, en el contexto socio-cultural y en los enfoques normativos sustanciales. El
surgimiento de la bioética no es un evento aislado. De hecho es una nueva etapa de
un largo proceso de reflexion tedrica sobre la medicina. Desde el surgimiento de la
medicina cientifica en el siglo XIX hubo un sustancioso cuerpo de literatura de filosofia
médica, en particular en paises como Alemania, Francia y Polonia, que intent6 aclarar
la identidad de la medicina moderna. En un principio la medicina se describié en
términos epistemologicos, caracterizdndola como ciencia natural, mientras que el
elemento artistico era eliminado. Pero el propio éxito de este enfoque cientifico puso
en cuestion la unidad y la coherencia de la medicina. Las ciencias médicas se fueron
fragmentando y especializando progresivamente, mientras que al paciente se le
tomaba primordialmente como objeto de analisis y ensayo cientifico. Esto obligd a un
replanteamiento de la medicina, poniendo un mayor énfasis en el paciente como
sujeto. Al concebirse la medicina como una ciencia antropolégica, especialmente entre
1930 y 1960 en Alemania y Holanda, se vio la importancia de la relacion entre el
médico y el paciente. Era preciso introducir de nuevo al sujeto en medicina,
reconociendo no solo la subjetividad del médico sino también la del paciente. La
medicina pas6 a ser considerada una Unica profesion porque necesariamente ha de
atender al paciente como una persona irreductible. Esta orientacion hacia el paciente
abrié el camino, por asi decirlo, que desperté el interés por la ética médica. La
medicina empez6 a ser contemplada como una ciencia normativa de la vida, debido al
desarrollo de estos enfoques. Por eso en el enfoque europeo hay mas continuidad que
discontinuidad en el desarrollo de la ética biomédica o bioética. El contexto historico
también explica por qué las afirmaciones de que la bioética es una tipica invencion
americana, son absurdas. Incluso el nombre “bioética”, a pesar de haberse forjado en
EEUU, fue invencion de dos intelectuales de ascendencia holandesa (Van Rensselaer
Potter y André Hellegers). Mas importante es que la perspectiva histérica genera un
tipo diferente de bioética, no tan preocupada por resolver problemas y aportar
respuestas, cuanto por aclarar los valores importantes, analizando los fines de la
medicina e interpretando la subjetividad del paciente. La segunda caracteristica del
enfoque europeo es el interés por el contexto social y cultural de los asuntos bioéticos.
Se analiza como surgen y cual serd su posible impacto en relacién al contexto
estructural y organizativo del sistema sanitario, asi como al marco de valores sociales
en los que se presentan. En EEUU, no son muchos los intelectuales que se interesan
por analizar el contexto en el que surgen los problemas. Realmente, no esperan hacer
un andalisis critico de los problemas contextuales, se limitan a encuadrarlos en
contextos limitados, para que el desarrollo de la ciencia pueda continuar fluyendo sin
problema. También hay un increible nivel de resignacién que no consigo comprender.
Ahora todo el mundo sabe que las agencias del gobierno espian a todos los
ciudadanos y que las comunicaciones estan supervisadas. El Servicio Postal
estadounidense hace fotocopias de todo email que es enviado en el pais (no se les
permite abrir el correo). Ordenadores, emails y teléfonos estdn monitorizados. Las
compafias de internet cooperan alegremente con estas agencias de espionaje. Pero
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el ciudadano americano no es consciente de ello. Ni siquiera entienden por qué el
espionaje y la pérdida de privacidad suponen tanto revuelo para los europeos.

La tercera diferencia es que los enfoques europeos en bioética se centran mas en las
cuestiones éticas sustantivas que en los procedimientos. A pesar de que las naciones
europeas sean tan pluralistas como los EEUU, la ética procedimental parece ser
menos predominante como enfoque para resolver los conflictos morales. Esto se debe,
al menos en parte, a que se pone el énfasis mas en lo que se comparte que en los
desacuerdos. De hecho, hay mucho consenso entrecruzado (overlapping consensus)
en torno a los valores morales, incluso entre paises que difieren en historia, tradicion y
religion. Por otra parte, muchas veces se considera que el enfoque procedimental
resulta insuficiente para el manejo de los problemas de los mas graves problemas
bioéticos. ¢Como puede manejarse el problema de los recursos escasos sin debatir
sobre qué debe entenderse por cuidado basico o adecuado de la salud, o sin deliberar
sobre el concepto de bien comun? Daniel Callahan siempre defendié que un débil
(thin) concepto de la ética es insuficiente, pero ha sido una voz solitaria entre el
contexto americano.

El centrar la atencién en el entorno historico, en el contexto social y cultural y en las
cuestiones sustantivas de ética médica, ha llevado a la bioética europea a tener una
orientacion distinta. Ademas de concentrar sus esfuerzos en analizar y resolver los
problemas practicos, como nuestros compafieros americanos, la literatura europea
muestra intentos de hacer trascender el pragmatismo mediante el planteamiento de
cuestiones filosoficas sobre la condicion humana, lo inevitable de la vulnerabilidad, la
perfectibilidad del ser humano, el impacto politico y social de la biotecnologia, los
peligros de la bio-politica y la medicalizacion, y reflexionando sobre conceptos basicos
tales como la salud, la enfermedad y la discapacidad. También se ha generado una
vision mucho mas critica de la bioética entendida como un nuevo tipo de ingenieria,
una caja de herramientas para resolver casos practicos. Si bien la bioética ha surgido
en respuesta a necesidades cientificas y tecnolégicas que tenian el riesgo de
deshumanizar la medicina, ella misma se esta asumiendo el mismo enfoque
tecnolégico, convirtiéndose en tecnoética. Los interrogantes morales han surgido a
raiz de la orientacion casi exclusivamente tecnolégica del mundo y de la
conceptualizacion predominantemente cientifica de la vida humana. Intentamos
enfocar esos problemas con una nueva concepcion de ética que esta en si misma
impregnada de racionalidad cientifico-técnica. Una paradoja similar acecha a la
bioética global. La mayor parte de los problemas de hoy en dia estan causados por la
raquitica ideologia de la globalizacion que sélo busca el crecimiento econémico y se
olvida del bienestar de los ciudadanos. El presupuesto de las compafias
multinacionales es mayor que el presupuesto sanitario de muchos paises. Nuevos
problemas, como el trafico de 6rganos, la trata de personas, la biopirateria, las
pandemias y el cambio climatico, son el resultado de una desenfrenada globalizacién
neoliberal. En respuesta a estos problemas ha emergido la bioética global. Pero raras
veces se analizan el contexto y los procesos que ocasionan estos problemas morales.
Se prefiere seguir enfatizando la autonomia individual y la importancia del
consentimiento informado, cuando la mayoria de la gente ya no tiene eleccién ni esta
en condiciones de mejorar su bienestar.
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DG. A lo largo de tus afios como Director de la Division de Etica en Ciencia y
Tecnologia, has tenido la oportunidad de conocer el desarrollo de la bioética en todo el
mundo, y especialmente en los llamados paises en desarrollo. Hoy eres, quizas, la
persona con mayor experiencia y conocimiento del estado de la bioética en el mundo
entero. ¢ Crees en la bioética como un movimiento occidental, o por el contrario, como
un fenébmeno global?

HtH. Basta hojear los tratados de bioética para darse cuenta de que sus temas van
desde las etapas previas al nacimiento, pasando por la reproduccion y la genética,
hasta la muerte. Tratan también algunos otros asuntos, como la asignacion de
recursos, investigacion médica y los trasplantes. Pero casi todos estos asuntos estan
relacionados con el poder de la ciencia y la tecnologia sobre la vida humana y la salud.
Esto se halla claramente relacionado con las cuestiones predominantes en los paises
occidentales, ricos en recursos econdmicos. Pero hoy muchos de los problemas
bioéticos son distintos de esos. Cuestiones como la bio-pirateria, la ayuda humanitaria,
la corrupcion, la explotacion, el turismo médico, la vulnerabilidad, el trafico de 6rganos
y los desastres, todavia no han entrado a formar parte de la agenda bioética.
Actualmente existe un amplio rango de asuntos importantes que no estan relacionados
con los predominantes en el contexto occidental. Estan relacionados con el proceso de
globalizacion y, en este sentido, la bioética también se ha convertido en un fenémeno
global. Esta es una de las razones por las que la bioética esta entrando en una nueva
fase, la propia de la bioética global. Es cierto que la bioética ha tenido su origen en
occidente, aunque no solo en los EEUU. Pero hemos de hacer una distincién entre su
origen, por un lado, y su validez e importancia por otro. Cuando trabajaba en la
UNESCO me impresion6 que el programa de bioética fuera apoyado sobre todo por
los paises en desarrollo. Los paises occidentales no necesitaban realmente el
programa, ya habian desarrollado una infraestructura adecuada en el campo de la
bioética, con expertos cualificados, programas educativos, legislacion pertinente, una
red de comités de ética y vibrantes debates publicos. Pero en la mayoria de los
Estados miembros de la UNESCO, dicha infraestructura, o bien no existia, o era
demasiado débil. Esos paises se enfrentaban al mismo tiempo con problemas y retos
similares a los de paises desarrollados. Su debilidad fue con frecuencia aprovechada
por los patrocinadores e investigadores de las compafiias occidentales. Hubo, por
ejemplo, ensayos clinicos que se externalizaron a paises en desarrollo por su falta de
legislacion, sus pocos comités de ética y su parco desarrollo de los programas de
formacion. La persistencia de los representantes de dichos paises hizo que los
mismos principios éticos se aplicaran de modo global en el desarrollo y las
aplicaciones de la ciencia y la tecnologia sanitarias. Se negaron a aceptar dobles
estandares. Asi que presionaron a la Organizacion para que desarrollara principios
universales de bioética y ayudara a establecer una infraestructura bioética adecuada.
Los paises europeos se mostraron por lo general comprensivos. Usaron el ejemplo de
la Convencién de Oviedo para argumentar que, de hecho, era posible alcanzar
acuerdos sobre valores comunes y principios compartidos en bioética. Una de los
Estados miembros mas reacios era EEUU, que se habia reincorporado recientemente
a la UNESCO (en 2003). En esa fecha ya existia el programa de bioética y el proceso
para desarrollar la Declaracion Universal de Bioética y Derechos Humanos ya habia
comenzado. Realmente ya no podian impedir el proceso, pero continuamente
intentaron frustrar los esfuerzos para implementarla.
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Por ejemplo, cuando colaboré con Michéle Jean (quien habia sido presidente del
Comité Internacional de Bioética durante el desarrollo del borrador y de las
negociaciones de la Declaracion) para editar un volumen sobre los varios articulos de
la Declaracion, recibimos una carta del embajador de EEUU diciéndonos que la
UNESCO no podia publicar dicho libro. Su argumento era que proporcionaria algun
tipo de interpretacién “oficial” de la Declaracion. Incluso protestaban porque el término
‘implementacion” fuese empleado. Hacian lo mismo siempre que se publicaba un
articulo sobre las actividades de la UNESCO en revistas académicas. Su idea era que
la Declaracion, por mas que hubiera sido adoptada, debia quedar reducida a una mera
formulacién escrita, de forma que sus efectos fuesen minimos. En cada Asamblea
General, la delegacion de EEUU se quejaba de la futilidad de la Declaracion y de su
falta de efectos. Al mismo tiempo, intentaban minar todo esfuerzo por diseminarla o
aplicarla en diferentes paises. Afortunadamente, sus esfuerzos fueron en vano.
Precisamente por la resistencia de EEUU, muchos otros paises, especialmente paises
en vias de desarrollo, como Brasil, la India y Arabia Saudi, incrementaron su interés y
apoyaron las actividades para su implementacién. Todo lo cual era buena prueba de
gue, por mas que la bioética hubiera nacido en occidente, empezaba a ser
contemplada como un asunto global. No solo se dan problemas similares en la agenda
de todos los paises, sino también la necesidad de desarrollar y aplicar un marco ético
comun que refleje los principios y valores de la comunidad mundial, en vez de
Unicamente los de aquellos paises occidentales que desde un tiempo atras han
intentado dominar (y todavia lo siguen haciendo) el debate bioético.

DG. Como director de la Division Etica de la UNESCO, fuiste lider y promotor de la
Declaracion Universal de Bioética y Derechos Humanos, adoptada en la Conferencia
General de la UNESCO en el afio 2005. Ahora, nueve afios después, ¢cual es tu
percepcion sobre la importancia de esta Declaracion?

HtH. Puede afirmarse que la bioética global maduré entre 1988 y 2005. Potter
introdujo el término en su segunda monografia de 1988. El mismo afio en que Brunetto
Chiarelli lanzé la revista Global Bioethics. A pesar de que Potter fue ignorado por la
bioética americana, gand relevancia en varios paises fuera de EEUU. En el afio 2000,
se le otorg6 el primer Premio de Bioética de la Sociedad Internacional de Bioética,
congregada en Gijon. La primera fase de este proceso de maduracion, comenz6 con
el aumento de las criticas hacia el paradigma dominante en la corriente principal de
bioética, especialmente a finales de los ochenta y principios de los noventa. Se
discutia si la bioética deberia tener un alcance mas amplio, yendo mas alla del
principialismo y del individualismo, con su habitual olvido por los problemas de justicia
y responsabilidad social. La segunda fase dio comienzo con la aparicion de los
problemas globales de los afios noventa. De hecho la epidemia de VIH/SIDA hizo que
la bioética del momento se percatara de las limitaciones que presentaba entonces su
marco ético. Dirigié su atencion hacia la importancia de la salud publica y de los
derechos humanos internacionales, a consecuencia de las implicaciones sociales
negativas de la enfermedad. Las Naciones Unidas anunciaron que la pandemia era
una emergencia a nivel mundial. Este era, ciertamente, un problema que iba mas alla
de los limites occidentales, y que requeria de la cooperacion internacional para su
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control adecuado. Pronto aparecieron en la agenda otros problemas globales, tales
como la conducta de las compafiias farmacéuticas, el problema de la fuga de cerebros
y el trafico de 6rganos. La tercera fase del desarrollo de la bioética global consistié en
el incremento de la internacionalizacion y la proliferacién de estudios interculturales. La
cooperacion internacional aumentdé grandemente a través del Proyecto del Genoma
Humano. Pero también el programa BIOMED, iniciado en la Union Europea en 1991,
estimul6 la cooperacién entre investigadores y académicos de diferentes paises. La
década de los noventa fue también aquella durante la cual se crearon muchas
plataformas de cooperacion internacional (por ejemplo FELAIBE en 1991, IAB en
1992, SIBI en 1996 y el Programa Regional de Bioética de la Organizacion de Salud
Panamericana en 1994). La Ultima etapa de desarrollo tuvo como resultado el
incremento del debate sobre multiculturalismo en filosofia y ética. El reconocimiento de
la diversidad de los enfoques de la bioética a nivel global planted la cuestion de si
podria haber principios y valores éticos compartidos o0 comunes. ¢ Era posible tender
un puente entre los enfoques globales y los locales? Deberiamos aprender de las
lecciones de las Ultimas décadas. La corriente principal de la bioética se ha
desarrollado en occidente con un paradigma limitado, centrandose en un pequefio
conjunto de principios éticos y dando prioridad a la autonomia individual. Es un
paradigma cada vez mas criticado internamente, por ejemplo, por los bioeticistas
europeos. Pero también se le critica externamente, porque no puede ser compartido
por otras culturas. Si el discurso bioético pretende orientar los problemas morales
causados por los procesos de globalizacion, deberia reconocer su origen en un medio
cultural determinado y reconocer que los enfoques morales no pueden simplemente
transferirse de un contexto a otro. Si la bioética realmente quiere orientar los
problemas globales, necesitara un marco ético global real. El reto es si resulta posible
ampliar el enfoque al mismo tiempo que se respetan las diferencias. ¢Puede la
divergencia reconciliarse con la convergencia? Este reto se hallaba en la base de
varios de los intentos por desarrollar un marco mas amplio; asi, la Convencion de
Oviedo de 1997, y tras ella la Declaracion de la UNESCO de 2005.

La Declaracion Universal de Bioética y Derechos Humanos es, hasta ahora, el Gnico
documento de legislacion internacional que formula especificamente un marco global
para la bioética global. Tiene un estado significativamente diferente al de otros
documentos internacionales, como la Declaraciéon de Helsinki. Es un acuerdo entre
gobiernos, elaborado a través del trabajo de un amplio conjunto de expertos e
interesados, y no un simple documento desarrollado por la profesion médica. Desde
luego que es una Declaracion y no una Convencién. Esto significa que no es
vinculante, pero, sin embargo, forma parte de la legislacién internacional de los
derechos humanos y, como tal, refleja el compromiso de los gobiernos. Por tanto,
juega un papel en el marco global principal de normas y principios que esta guiando la
investigacion médica y la atencion médica en todo el mundo. Ese papel ira ganando
peso con el tiempo. El Tribunal Europeo de Derechos Humanos ya se ha referido al
documento. El Tribunal de Apelacion de los Estados Unidos en el juicio del caso
Trovan ha mencionado que el consentimiento informado constituye una norma
universalmente aceptada por el derecho internacional consuetudinario. Esto significa
que los principios de la Declaracion determinan un marco transnacional de referencia.
Compafiias como Pfizer ya no pueden discutir (como hicieron en el caso Trovan) que
el consentimiento informado no afecta a Nigeria porque los estandares son diferentes
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entre diferentes culturas. Ahora la bioética global presenta al menos un marco de
principios generales que deberia ser reconocido en todo y por todo el mundo. De ahi
que para mi 2005 sea el afio en que la bioética global alcanz6 su madurez.

Pero ese no es el fin de la historia. La edad adulta conlleva la realizacion de un
conjunto de actividades, planes e ideales. Uno de los retos es que los principios
necesitan ser hechos realidad y aplicados en diferentes contextos, y esto es lo que hay
gue trabajar. De hecho, la cooperacion internacional tan sélo acaba de comenzar. Los
esfuerzos colaborativos para encaminar los problemas mundiales deben extenderse, a
fin de reforzar la infraestructura de la bioética. Pero también deberian orientarse a
examinar como llevar a cabo la aplicacién de principios globales de manera adecuada
dentro de cada contexto particular. Esto exigird mayor atencién a lo que se ha dado en
llamar “la bioética desde abajo”.

DG. Durante los ultimos afios, has estado dirigiendo un grupo de trabajo a fin de
recolectar todos los datos disponibles sobre el estado de la bioética en el mundo
entero. Como resultado, hace algunos meses, han aparecido cuatro grandes
volumenes, publicados bajo tu direccion, con el nombre de Handbook of Global
Bioethics. ¢ Es posible una bioética global?

HtH. Hay estudiosos para los que la bioética global no es posible. Algunos incluso
argumentarian que es peligrosa ya que implicaria la imposicion de un conjunto
concreto de principios a otras culturas. Pero este es un argumento, ya que no toma en
cuenta el desarrollo de la bioética global en la ultima década. El marco de la bioética
global no es tipicamente occidental (ya no lo es). Tienen en cuenta los valores y los
principios de otros, es decir, de paises no occidentales. En vez de imperialismo moral
es proteccionismo moral el afirmar que los principios de la bioética global no pueden
ser usados en otros contextos porque se han originado en una cultura especifica.
Precisamente porque la bioética se ha globalizado, su marco ético se ha vuelto
cosmopolita. ¢ Cémo pueden los occidentales afirmar que el consentimiento informado
no es importante en Africa porque eso supondria la imposicion de un principio
especifico en otra cultura, mientras que las personas de Africa dicen que quieren ser
reconocidas como ciudadanos libres con el derecho a ser informados como el resto del
mundo? Globalizacién significa transformacion. Los avances intelectuales son posibles
porque los conceptos se aclaran al integrarlos en marcos coherentes. Y esto a su vez
es posible porque los conceptos, como Edgar Morin dijo, estan viajando; migran de un
campo a otro, y esta migracion hace que las disciplinas prosperen. Lo mismo ocurre
con las culturas. No son monoliticas y estéticas, evolucionan y se vuelven mas
hibridas por medio del intercambio y la cooperacion. Incluso nuestras propias culturas
se han beneficiado de nuevas ideas y productos procedentes de otras culturas. En
este proceso, a menudo los individuos tienen mdltiples identidades, contemplandose a
si mismos como ciudadanos del mundo, a la vez que se sienten europeos, latinos y
espafoles. Globalizacion no significa homogenizacién. Y lo mismo cabe decir en
bioética. Transformar la bioética en bioética global, implica ampliar su enfoque y su
marco, no la expansién imperialista de un enfoque particular.
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El otro argumento es el de que la bioética global simplemente no es posible, porque
hay demasiada diversidad y pluralismo moral y no hay marco que la abarque por
completo. Este argumento combina un enfoque procedimental con una vision méas bien
estatica de la bioética. Si la divergencia moral fuera tan significativa que nos
comportaramos como auténticos extrafos morales, ¢cOmo seria posible
comunicarse? ¢ Por qué escribir entonces libros sobre bioética o hacer presentaciones
en conferencias internacionales? Al menos alguien tiene que asumir que hay unas
bases minimas para el comun entendimiento, alguna forma de respetar los puntos de
vista de los otros. Si hablasemos con nuestros compafieros chinos sobre la
importancia de los derechos humanos, ellos entenderian lo que queremos decir,
aungue no estuvieran de acuerdo y rechazasen cualquier énfasis en los individuos en
vez de en las familias. Al mismo tiempo, incluso la cultura china esta cambiando bajo
la influencia de la globalizacién. Precisamente por esta razén, el régimen esta
invirtiendo mucho esfuerzo en asegurarse de que la idea de los derechos humanos no
llegue a la poblacién. El debate sobre los llamados “Valores Asiaticos”, como Amartya
Sen ha argumentado, no s6lo muestra que los valores pueden ser diferentes, sino que
esos valores diferentes resultan muy apropiados para los regimenes autoritarios que
no quieren que la poblacién sea persistente en la defensa de sus derechos.

Si se admite la posibilidad de una bioética global, caben varias versiones. Las
versiones débiles (thin) aceptarian que la bioética global fuera simplemente la via
rapida para la globalizacion de la bioética. Bioética global es un bonito nombre para un
abanico de temas nuevos y un anuncio de un enfoque mas amplio. Lo que significa no
es otra cosa mas que la bioética se ha convertido en una empresa mundial. Estas
versiones débiles (thin) son objeto de critica porque no reconocen la existencia de un
lenguaje compartido que permita manejar los asuntos globales. También se
consideran insuficientes porque no pueden aportar respuestas a los problemas
globales contemporaneos. Pero si realmente queremos encaminar las consecuencias
de los procesos de globalizacion en la atencion sanitaria, la medicina y las ciencias
médicas, entonces necesitamos reconocer que vivimos en un solo mundo, no en
muchos. Si la bioética global es un mero vocablo englobante de enfoques varios y
divergentes, entonces se trataria de un discurso marginal, de reiteracion y reforzé de
los procesos sociales, econémicos y politicos que ya estdn en proceso de
globalizacion. Pero la bioética global debe ser un discurso sustancial, que enfatizase
los valores globales y la responsabilidad global. Hay varios tipos de éticas fuertes
(thick) que cabe aplicar a la bioética. Uno es el enfoque autoritario que busca asimilar
todos los enfoques en uno dominante. Este es con frecuencia el camino que toma el
fundamentalismo religioso. Otras versiones confian en la racionalidad y argumentan
gue todos los seres humanos comparten la capacidad de razonar y que de esta forma
pueden estar de acuerdo sobre el caracter racional de sus argumentos. El utilitarismo
de Peter Singer es uno de dichos enfoques. Otro es el enfoque de capacidades de
Sen y Nussbaum. Los enfoques basados en los derechos humanos, también aportan
un lenguaje comuan para enfocar los problemas bioéticos. Las versiones fuertes (thick)
asumen por lo general que la bioética global es un producto terminado que resulta de
la aplicacion de teorias muy elaboradas a situaciones distintas. Se las critica sobre
todo desde perspectivas libertarias y comunitarias. Yo estoy mas a favor de una
version intermedia (intermediate) de la bioética global. Se caracteriza por la idea de
que la bioética global es un proyecto dinamico; no es un producto terminado, sino una
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actividad en curso. No esta dada sino en construccién, en un dialogo continuo en el
interior de procesos de deliberacion y negociaciéon, de los que emergen consensos
parciales a partir de los valores compartidos y los principios generales. Parte de dos
supuestos. El primero es la convergencia. En un mundo de diversidad moral, existe
una dinamica hacia una ética cosmopolita, precisamente por efecto de los procesos de
globalizacion. Esta es también la vision de Robert Veatch en un libro reciente. Asume
gue la Declaracién de la UNESCO es de hecho el epitome de los procesos de
convergencia que se dan en la bioética contemporanea. La segunda suposicion es la
divergencia, o mas bien, el reconocimiento de las diferencias. La convergencia no lleva
hacia una Unica cultura bioética, y soOlo resulta posible cuando se reconocen y
respetan las diferencias. La globalizacion asume de hecho la dialéctica entre lo
universal y lo particular, entre lo global y lo local. Promueve el ‘interculturalismo’,
aceptando la diversidad a la vez que insiste en lo que es comun y compartido. La
implicacion esta en que la bioética global en esta version intermedia se caracteriza por
una dualidad. Es global en el sentido de que asume un marco ético comin como
resultado del dialogo intercultural, pero a la vez es local, en el sentido de que ese
marco general tiene que aplicarse en diversos contextos culturales, y cambiara en el
propio proceso de aplicacion. A la bioética global cabe calificarla de “glocalidad”.

DG. En la actualidad vemos un mundo en el que los mercados y las comunicaciones
estan globalizados, pero no las leyes, ni la politica ni la ética. ¢Es concebible la
globalizacién de mercados y comunicaciones sin una globalizacién en paralelo de la
cultura, la moralidad y la politica?

HtH. No creo que sea verdad eso de que las leyes, la politica y la ética no estén
globalizadas. De hecho, si lo estan. Los entendidos en temas de globalizacion
argumentan que muchos de los efectos adversos de ésta, son el resultado de la
estrecha ideologia que ha conducido dichos procesos desde los afios ochenta. La
ideologia del neoliberalismo pone todo su énfasis en la eliminacion de las barreras a la
libre competencia de los mercados y promueve la privatizacion, la desregulacion, la
reducciéon del gasto publico, las reformas fiscales y la proteccién de los derechos de
propiedad. La globalizacion en esta ideologia consiste basicamente en liberalizacion.
Cuando los mercados globales son libres, también se fomenta la libertad individual y el
bienestar humano. El papel del Estado deberia por lo tanto estar limitado; deberia
crear un marco institucional que garantizara el trafico libre y los derechos de propiedad
privados. El poder de los gobiernos deberia utilizarse para desregular y eliminar
restricciones y politicas sociales que reprimen el flujo de bienes. El Estado deberia
retirar todo tipo de seguro y servicio social, porque impide el correcto funcionamiento
de los mercados. Es preciso privatizar los bienes y servicios publicos y las
instituciones de bienestar social. Todo aspecto de la vida humana deberia regirse por
las leyes del mercado, de modo que los individuos privados sean libres de elegir lo que
quieran. Los test genéticos, asi como las intervenciones terapéuticas y preventivas,
deben tratarse como productos de consumo. El cuidado de la salud debe verse como
un negocio que prosperard cuando en él se introduzca la competitividad y la eficiencia.
La investigacion médica puede mejorar si opera en un mercado global. Podra ofrecer a
los individuos un rango de opciones, en cuestion de medicamentos e intervenciones
terapéuticas, mayor que nunca antes. Otra afirmacion del neoliberalismo es que la
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globalizacion es inevitable. La diseminacién de principios de mercado libre es como
una fuerza natural. Nadie es responsable de ello. Los procesos de globalizacion no
tienen agentes principales o lideres responsables. Son conducidos por lo que el
filbsofo finlandés Georg Henrik von Wright llamé “fuerzas andénimas” y “actores
invisibles”. El proposito, finalmente, es que todo el mudo se beneficie, por lo menos a
largo plazo. Las desigualdades e impactos negativos sobre poblaciones vulnerables
s6lo son transitorios y temporales. Al final, la liberalizacibn econémica supondria el
liberar a los individuos de las debilidades de la existencia humana.

Cada vez hay mas razones para pensar que esta ideologia no es correcta. Tiene
serias consecuencias negativas. Ha multiplicado las vulnerabilidades a escala global.
Ha incrementado las desigualdades sociales. Ha causado el deterioro de servicios
basicos como la sanidad publica en la mayoria de los paises. Unicamente se ha
beneficiado ese 1% que dirige los procesos; pero la existencia de la mayoria de las
poblaciones se ha vuelto mas precaria y fragil. El trabajo se ha deteriorado y se ha
hecho temporal. La seguridad social ha entrado en crisis. Ha aumentado la
inseguridad existencial. El medio ambiente se ha visto olvidado y degradado. Los
procesos de globalizacion estan ligados al incremento de injusticias, la desintegracion
y la progresiva exclusién social. Para la mentalidad mercantil de la globalizacién
neoliberal, la persona humana es principalmente el homo economicus; un individuo
racional motivado por minimizar los costes y maximizar las ganancias para si mimo.
Se relaciona con otros a través de intercambios en el mercado. El énfasis esta en el
individuo que escoge, mientras que la comunidad desaparece. Por lo tanto, la I6gica
del mercado separa la actividad econémica de las relaciones sociales. En esta forma
de interaccion social, se prefiere la competicion a la cooperacion.

Es evidente que el dominio de la ideologia neoliberal se ha visto facilitado por las leyes
y la politica. La liberalizacién del comercio, la desregulacion de la sociedad y la
limitacion del poder centralizado del gobierno, no han sido consecuencia de la
dinamica del libre mercado, sino de un fuerte control politico. En vez de la mano
invisible de las fuerzas de mercado, han sido las manos visibles de gobiernos vy
organizaciones internacionales (Fondo Monetario Internacional, Organizacion Mundial
del Trabajo) las que han guiado los procesos de globalizacion. Los mercados se rigen
por leyes, regulaciones e normas, como afirma Josepgh Stiglitz. El neoliberalismo
implica el aumento de las regulaciones en vez del laissez-faire. Esto es obvio en el
enorme crecimiento de la burocracia. Y se hace particularmente evidente en la Unién
Europea. Lo que comenz6 siendo un proyecto idealista basado en nociones las de
solidaridad y comunidad, se ha transformado en un inflexible mecanismo neoliberal de
privatizacion y desregulacion. Los mercados libres se crean mediante intervenciones e
interferencias, y a veces a través de acciones politicas concertadas. Una de esas
acciones concertadas ha difundido las normas, las reglas, los procedimientos y las
formalidades de la gestion de los negocios en todos los aspectos de la vida de
nuestras sociedades. La educacion, la investigacion, la atencién sanitaria, la
proteccion medioambiental, la seguridad y la defensa se han subordinado a la légica
de mercado, no porque la ideologia de mercado se haya expandido de modo natural,
sino porque se ha buscado deliberadamente desmantelar las estructuras de bienestar
y proteccion social. Las politicas y las leyes han creado, por tanto, las condiciones
para el florecimiento de la globalizacion y el auge de los mercados neoliberales.
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Dichas politicas han expuesto a mas gente en el mundo entero a mas peligros y
amenazas, y han mermado su capacidad para hacerlos frente. Estas politicas se
basan en la asuncion que los seres humanos son, en tanto que racionales, individuos
autointeresados o egoistas.

La bioética global ha surgido como resultado de dichos procesos y politicas.
Demuestra que las necesidades sanitarias de cada ser humano deberian ser
atendidas, y que todas las personas deberian beneficiarse del progreso cientifico y
tecnologico. Esto demuestra el deseo de reenfocar las politicas al bienestar de los
seres humanos, puesto a veces en peligro por politicas y estructuras perjudiciales e
injustas; es la mera expresion de las preocupaciones humanitarias. Muchos de los
problemas de la agenda de la bioética global, son los efectos de aquellos procesos de
globalizacion dirigidos por ideologias unilaterales. Como la bioética se origind debido a
los malos efectos del poder de la ciencia y de la tecnologia, la bioética global se nutre
de los efectos adversos del poder del dinero y de la globalizacion guiada meramente
por el comercio. A pesar de lo cual, el discurso bioético emplea a menudo los mismos
supuestos basicos que el globalismo neoliberal, argumentando, por ejemplo, que la
vulnerabilidad deberia ser enfocada y controlada a través de la proteccién y promocién
de las de los individuos concretos. Es comprensible que la bioética se ocupe de los
efectos secundarios que la globalizacion tiene en los sujetos individuales. Pero el fijar
el objetivo en los individuos separados de la dimension social de la existencia humana,
y despreciando el impacto de los mecanismos del mercado sobre la vida social, impide
a la bioética elaborar politicas y protocolos para reconducir y corregir las causas de la
vulnerabilidad. Lo que es un sintoma del impacto negativo de la perspectiva unilateral
de consideracién de los seres humanos, intenta remediarse con politicas basadas en
ese mismo tipo de enfoque. Mientras que esas probleméaticas condiciones sigan
creando y reforzando la vulnerabilidad humana y no sean adecuadamente analizadas
y criticadas, la bioética s6lo proporcionara una paliacion limitada. La globalizacion de
los mercados y las comunicaciones requieren por ello una bioética global capaz de
analizar con detalle estos procesos, y las leyes y estructuras politicas que les sirven de
fundamento.

DG. ;Qué opina del movimiento de “Etica Global” inspirado por el tedlogo Hans
King?

HtH. Es un gran esfuerzo, puesto que muestra que la busqueda de principios éticos
globales y valores compartidos como seres humanos, puede tener éxito. Si sélo
articulamos discrepancias, controversias y extrafiezas morales, es evidente que el
resultado seran conflictos y diferencias. Esto es lo que expresa la mentalidad
neoliberal de competicion frente a la de cooperacién. Desde luego, ésta es la realidad
humana, pero sélo una parte de ella. La otra cara es que los seres humanos tienen
muchos puntos comunes e intereses compartidos. La historia humana puede ser
escrita como una larga concatenacion de violencia, guerra, crueldad y represion. En
esta lectura, no hay practicamente ninguin progreso, y nos encontramos al mismo nivel
moral de civilizacion y humanidad que el hombre del Neandertal. Cuando Tristram
Engelhardt inauguré un congreso brasilefio de bioética en S&o Paulo, le hice la
pregunta de si habia progreso en la ética. El respondié sin rodeos: no. Me sorprendié
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gue basicamente mantuviera el mismo sensacional discurso desde hacia 30 afios,
cuando le escuché por vez primera. Su respuesta menospreciaba seriamente la
importancia de los cambios acaecidos en el mundo durante las Gltimas décadas. Hoy
en dia la humanidad es mucho mas consciente de los peligros y amenazas,
precisamente por la globalizacién de la existencia humana en todas sus dimensiones.
Hay que reconocer que todavia hay muchos detractores del cambio climatico mundial.
Las respuestas politicas y las actividades gubernamentales siguen siendo deficientes
e inadecuadas en relacion a las muchas amenazas a nivel mundial. Al mismo tiempo,
todo el mundo esta viendo qué se hard cuando brote una nueva epidemia en Hong
Kong o en Guinea. Las respuestas de las autoridades chinas y guineanas son
cuidadosamente controladas, sus decisiones se debaten publicamente y asisten
grupos de expertos de diferentes naciones. La actual investigacion sobre el vuelo
MH370 es otro ejemplo; no es un simple vuelo de Malaysia Airlines; el misterio
Unicamente puede ser resuelto mediante cooperacion internacional, usando al mejor
experto disponible en el mundo. La historia humana también puede ser escrita
entonces desde la perspectiva del acuerdo, del consenso y de la colaboracion. Al
menos en algunas areas se ha hecho un gran progreso, y no hay ninguna razéon a
priori para asumir que no pueda ocurrir lo mismo en el area de la bioética. Este es el
significado de las actividades del Parlamento de las Religiones del Mundo. Los
aproximadamente doscientos lideres de mas de cuarenta tradiciones religiosas y
espirituales, firmaron el acuerdo “Hacia una Bioética Global”. El acuerdo, redactado
por el te6logo aleman Hans Kiing, declara que todas las tradiciones comparten valores
comunes, tales como el respeto por la vida, la solidaridad, la tolerancia y la igualdad
de derechos. ElI documento pone el acento en la importancia de destacar aquellas
cosas que las religiones del mundo tienen en comun en lugar de cémo difieren.
Durante la etapa de deliberaciones, consultas y negociaciones de la elaboracion del
borrador de la Declaracion de la UNESCO, organizamos una jornada internacional en
Paris, en el afio 2004, con el Comité Internacional de Bioética y representantes de
varias perspectivas religiosas y espirituales. Mas de 250 participantes de 80 paises
discutieron el segundo punto del borrador. Seis portavoces tomaron la palabra en
representacion del budismo, catolicismo, confucianismo, hinduismo, islamismo y
judaismo, para comentarlo. Demostraron claramente que los valores comunes pueden
ser identificados al mismo tiempo que se mantienen distintos puntos de vista morales.
Ademas, todos ellos acordaron que era necesario establecer un equilibrio entre el
énfasis sobre las decisiones propias y la importancia de la familia, la comunidad y la
solidaridad entre seres humanos.

DG. ;Es posible hablar hoy en dia de “Bioética Global” como una realidad actual?
¢, Qué opinidn tienes sobre el futuro de este movimiento?

HtH. Creo que es una realidad pero en el sentido en que indicas, de “movimiento”.
Como dije anteriormente, la bioética global no es un producto terminado, sino que es
una actividad que envuelve a gente de todo el mundo. El propdsito que se comparte es
el de mejorar el bienestar humano, potenciar la prosperidad humana usando el
progreso de la ciencia y el cuidado de la salud. Como Potter indicaba, el objetivo hay
que situarlo en el futuro, en como podemos asegurar que nuestros hijos y nietos
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tengan al menos las mismas oportunidades de prosperar y que no hereden un planeta
degradado, una gran desigualdad economica, un sistema politico corrupto y unos
profesionales sanitarios indiferentes. El proposito de la Declaracion Universal de
Bioética y Derechos Humanos era mostrar que el acuerdo global es posible en lo que
respecta a varios principios generales, de forma que existe un marco bioético global
que va mas alla de los principios de Georgetown que definieron la primera generacion
de la bioética. Este marco incluye ahora principios que se centran en el bienestar
individual, en la comunidad y la sociedad vy, finalmente, en el planeta como un todo.
Contempla por lo tanto las preocupaciones individuales, sociales y medioambientales,
justo lo que Potter habia argumentado en los afios setenta. Fue una decision
deliberada el buscar la articulacion de este marco general, mas que atender a los
asuntos especificos. Seguirdn probablemente existiendo controversias morales en
relacion a problemas especificos tales como el aborto, la investigacion con células
madre y la eutanasia. Al mismo tiempo, se progresara en ciertas areas especificas. Un
ejemplo es el del consentimiento informado. Cuando empecé a trabajar en bioética,
esta no era una idea cominmente aceptada. Muchos compafieros de medicina y ética
discutian que el consentimiento informado no era posible, ni factible, ni deseable.
Varias décadas después, esta adscrito al marco general de principios universalmente
aceptados. Nadie pone objecion al principio como tal, pero si al modo de llevar a cabo
[enfoque que ha cambiado con] su implementacion. Hay varias formas de aplicar el
consentimiento informado y esto dependera de las circunstancias especificas. Se
ilustra asi que al definir un principio global, no se excluye ningun asunto o
consideracioén local. Por eso creo que el progreso moral es posible. Pero tiene dos
precondiciones. Una es el reconocimiento, siguiendo a Charles Taylor y a muchos
otros filosofos, de que la vida humana es fundamentalmente dialdégica. So6lo nos
volvemos agentes humanos completos, individuos realmente autbnomos, cuando
interactuamos y nos comunicamos con otros. Esto es también lo que td mismo has
promovido en tu trabajo académico: la bioética es esencialmente una actividad
deliberativa. So6lo podemos progresar cuando nos comunicamos, discutimos,
analizamos e intercambiamos puntos de vista. La segunda precondicion tiene caracter
mas critico. La bioética es mucho mas que un asunto académico, es también debate
publico, formulacion de politicas defensa de las personas. Si muchos de los problemas
mundiales son el resultado de la ideologia neoliberal de la globalizacion, la bioética
global debe analizar y criticar esta ideologia. Dado que esta ha sido firmemente
promovida por los EEUU, no cabe esperar que la corriente principal de la bioética que
alli prospera haga todo el trabajo. Esto es una enorme oportunidad para los
bioeticistas de paises no occidentales. Los que han sido a veces llamados paises
“periféricos” deberian ser la escuela de las nuevas y criticas visiones de la bioética
global. Es necesario identificar las analogias entre el neoliberalismo y la ideologia del
individualismo que se ha infiltrado en la corriente principal de la bioética. El homo
economicus se parece mucho mas al individuo auténomo. Se relaciona con los demas
a través de intercambios y transacciones de mercado, justo como se dice que el
consentimiento informado es una transaccién hecha por una persona racional, y que
los cuidados son asunto privado de los individuos. Ser el duefio del propio cuerpo
significa que todas sus partes pueden ser donadas o vendidas, como cualquier
producto basico del mercado. La visién neoliberal de que la sociedad y la comunidad
son irrelevantes, se refleja en la vision bioética de que los individuos no pueden ser
responsables de sus condiciones politicas, sociales y econOmicas. La salud es
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responsabilidad de cada uno. El ciudadano es visto como un consumidor que tiene
que elegir en base a sus propios intereses entre las muchas posibilidades ofertadas
por la ciencia y la tecnologia médicas. La vida es un “plan de negocios” que requiere
una constante acumulacion de datos médicos y una meticulosa gestion por parte del
propio usuario. El mejor enfoque para la salud es el autogobierno; somos gestores
autbnomos de nosotros mismos. La salud, la enfermedad y la muerte son el resultado
de cémo decidimos invertir nuestro “biocapital”. Esto también supone el
desplazamiento de los riesgos hacia el individuo. Asi las cosas, el debate moral
necesita centrarse en las aplicaciones practicas y los usos potenciales de nuevos
datos, dispositivos y descubrimientos. A los consumidores se les debe mostrar que el
potencial para gestionar e incrementar la salud, y en caso necesario la enfermedad,
esta creciendo constantemente, de manera que se les pueda estimular, empujar e
incentivar a utilizarlo. La bioética por lo tanto estd facilitando continuamente la
ideologia neoliberal en el contexto de la atencién médica. En vez de hacer un analisis
critico de los enfoques actuales e imaginar formas de pensar alternativas, la bioética
aplica el molde neoliberal para dar forma y estandarizar las preguntas y respuestas
morales. El reto principal para la bioética global se encuentra aqui: ¢ podemos escapar
de la ideologia neoliberal y liberar a la bioética de las cadenas de la l6gica de mercado
y el consumismo individualista?

DG. En la Universidad de Duquesme, has organizado la Global Ethics Foundation.
¢ Podrias describir cuales son los objetivos y actividades de esta Fundacion?

HtH. Hemos creado la International Association for Education in Ethics (IAEE), que ha
sido oficialmente constituida en Pensilvania en abril de 2011. El objetivo de la
Asociacién es proveer de una plataforma internacional para (a) intercambiar y analizar
experiencias en la ensefianza de ética en varios contextos educacionales; (b)
promover el desarrollo del conocimiento y los métodos de formacion en ética; (c)
funcionar como un centro global de contactos para expertos en el campo y promover el
contacto entre miembros de paises de todo el mundo; y (d) promover y expandir la
ensefianza de ética a nivel nacional, regional e internacional. La idea de la Asociaciéon
surgié en la UNESCO. Comenzamos el Programa de Educacién para la Etica como
uno de los proyectos para implementar la Declaracion Universal de Bioética vy
Derechos Humanos. El objetivo de este programa era dar inicio y apoyo a programas
de ensefanza ética en todo el mundo, a fin de que la informacién sobre el marco ético
global pudiera difundirse entre los profesionales de la educacion sanitaria. A fin de
lograrlo, primero quisimos conocer qué tipo de programas existian en todos los
Estados miembros de la UNESCO. lIdentificamos en los paises los programas
académicos, les invitamos a describir sus programas en una encuesta estandarizada,
a fin de que esos datos pudieran estar disponibles en el Global Ethics Observatory.
Juntamos a estos estudiosos en reuniones regionales para discutir sobre sus
programas, intercambiar informacion con compaferos de cada region e identificar
futuras necesidades y oportunidades. Como director, organicé encuentros en
Budapest, Moscu, Split, Tehran, Muscat, Estambul, Marrakech, Abidjan, Dakar y
Kinshasa. El resultado fueron mas de 200 programas de ensefianza de bioética global
extendidos por 40 paises. Una de las lecciones aprendidas de dichos encuentros fue
que los compafieros interesados y comprometidos con la ensefianza de ética se
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encuentran por lo general aislados. Los programas de estudios de dichas ensefianzas
se consideran a menudo material clasificado y nunca se intercambia con los colegas.
Cuando tienen que ensefiar, cada uno necesita reinventar la rueda y desarrollar su
propio programa sin beneficiarse de las otras experiencias. La ensefianza en la
mayoria de las universidades (en ese momento por lo menos, ahora las cosas han
empezado a cambiar) no era una tarea demasiado valorada. A los docentes se les
contrata por sus habilidades en investigacion y por sus publicaciones, no porque sean
excelentes profesores. La mayor parte de los programas educativos no se evalGan ni
sirven para promocionarse profesionalmente. Ni siquiera hay una plataforma para
intercambiar experiencias. Al mismo tiempo, han ido apareciendo cada vez mas
publicaciones describiendo diversos programas de formacion en bioética, pero en una
amplia gama de revistas distintas. Era obvio que una forma de promover la educacion
en ética y dar realce a su estatus profesional, era crear una plataforma internacional
gue permitiese reunir a compafieros interesados en trabajar en la ensefianza de la
ética. Por eso tomé la iniciativa en la UNESCO de reunir en Paris, en marzo de 2010,
a un grupo de expertos que prepararan el camino para el establecimiento de la
Asociacion Internacional para la Ensefianza de Etica. La Asociacién tuvo su primer
Congreso internacional en Pittsburg en mayo de 2012. Se eligié el Comité directivo y
se tuvo la primera Asamblea General de la Asociacion. En mayo de 2014 tendremos el
segundo Congreso internacional en Ankara, Turquia. A partir de entonces, los
congresos seran anuales. El tercer Congreso tendra lugar en Natal, Brasil, en
septiembre de 2015. Durante la proxima Asamblea General, se llevara a cabo la
votacion para elegir como sede del cuarto Congreso, en 2016, Logrofio, en Espafia, y
el Congreso de 2017 en Mangalore, India. La esperanza es que se vaya convirtiendo
en una importante plataforma para discutir todos los problemas relativos a la
ensefianza de ética en todo el mundo. Con optimismo, en un futuro proximo, también
sera posible conectarla con una revista especial centrada en la enseflanza de ética.

DG. Para terminar, me gustaria hablar de tu relacién con los paises Mediterraneos v,
especialmente, con Espafia. ¢ Crees que hay algo asi como una forma de vida latina o
mediterrdnea? ¢ Por qué se caracterizaria?

HtH. Mi propia experiencia en Amsterdam, Paris y Pittsburgh me hace ver la gran
diferencia que hay entre las formas de vida anglosajona, norte-europea y latina. Es
mucho mas facil vivir esas diferencias que intentar describirlas y explicarlas con
claridad. Valga como ejemplo el tema del tiempo, cuando nos hemos comprometido
con alguien a estar en un lugar determinado. En Holanda llegarian en punto, en EEUU
llegarian antes y en Francia, tarde. El papel del trabajo. En EEUU se pasan el dia
trabajando (haciendo, al menos, las horas establecidas), mientras que en Francia el
trabajo es tan solo una parte de la vida diaria. ElI hacer muchas horas depende de lo
gue se entienda por trabajo (la broma en Francia es que ellos hacian menos horas de
trabajo que los estadounidenses porque eran mas productivos, y ciertamente creo que
hay algo de verdad en ello). En cuanto a las comidas. En EEUU casi no tienes tiempo
para comer, coges algo de comida y te lo llevas de vuelta a la oficina. Comer es
necesario para mantener tu metabolismo, pero no se debe invertir demasiado tiempo
en ello. Mira lo que ocurre en los restaurantes. En Pittsburgh puedes haber terminado
de cenar en media hora; el camarero te trae la cuenta justo después del plato principal.
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En Francia, pasas horas cenando y bebiendo vino, y el camarero trae la cuenta
cuando tiene tiempo. Es obvio que el significado que tiene comer es diferente. Es una
ocasion para reunirse, para estar en compafia de los amigos mas que una necesidad
metabdlica. Desde luego que dichas diferencias culturales se asocian a distintas
nociones éticas, como td y el Ultimo Salvatore Privitera venis discutiendo desde hace
ya un tiempo. Demuestra la diferencia entre una ética basada en los deberes y los
procedimientos (un trato es un trato, si acordaste estar a una hora, asegurate de que
estaras ahi) y una ética basada en las relaciones, la confianza y las virtudes (puedes
confiar en que estaré alli donde quedemos, que no te voy a decepcionar). Hoy en dia,
me inclino a contemplar la bioética mediterranea no como un tipo de bioética diferente,
sino como una especie particular dentro del marco que abarca la bioética global. El
concepto de una bioética regional no debe entenderse como una division de la propia
Europa o un reclamo separatista, sino més bien como demostracion de que el discurso
bioético deberia abarcar mas y ser mas rico en todas partes, para el beneficio de la
especie humana como un todo. Como sabemos que la dieta mediterranea es mas
sana, seria mejor para todo el mundo usarla mas a menudo.

DG. Has estado varias veces en mi pais. En 1995 fuiste elegido miembro de la Real
Academia Nacional de Medicina de Espafia. También la Fundacion de Ciencias de la
Salud, te invitd a participar en su primer Ateneo de Bioética que tuvo lugar en octubre
de 1998. Tu trabajo es muy conocido en nuestro pais, donde se sigue tu actividad con
interés. ¢ Te gustaria decirles algo a tus amigos espafioles?

HtH. Siempre he admirado a mis amigos espafioles por lo menos por dos cosas. La
primera, porque tienen una lengua global, y me encantaria ser capaz de dominarla.
Este es un bien infravalorado, pero que proporciona los medios conceptuales para
pensar de forma diferente al discurso dominante de la bioética. Me di cuenta de ello
cuando trabajaba en la UNESCO (donde el espafiol es una de las seis lenguas
oficiales). El lenguaje es mas que una herramienta de comunicacion, determina como
enfocamos los problemas, cémo los conceptuamos y como construimos la realidad.
Espero que mis compafieros espafioles aporten mucho mas con su pensamiento al
discurso bioético global. En segundo lugar, Espafia es un pais con una gran historia y
una rica tradicion. Esto es cierto para otros paises también, pero lo que me impresiona
es que, en verdad, estdis insuflando esa historia y esa tradicion en vuestro enfoque de
los problemas de la bioética. El pragmatismo es demasiado superficial. Existe siempre
la necesidad de entender los problemas desde el contexto en el que han surgido, para
interpretarlos con los recursos intelectuales aportados por las generaciones anteriores
e inventar soluciones, siendo plenamente conscientes de que practicamente todas las
soluciones habian sido ya previamente aplicadas.
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