El desplome del bien comun
en el siglo XXI:-Urgencia de un
nuevo paradigma de la bioética

JAIME BREILH PAZ Y MINO

Frente a la realidad de deterioro que vive la humanidad, causado tanto
por su propio ejercicio, por el extractivismo del entorno medioambiental y

por la desidia provocada por la acumulacion del capital en manos de pocos,

el campo de la salud se ve abocado a repensar su ejercicio. En este campo hay

quienes, con sentido ético, con perspectiva metacritica e incluso desafiando las

determinaciones capitalistas del campo, han comenzado a propugnar la viabi-

lidad de una bioética comprometida y responsable en nombre del bien comun.
El profesor investigador del Area de Salud de la UASB-E, Jaime Breilh Paz y
Mirio, reflexiona y al mismo tiempo nos da luces sobre el movimiento bioético

del que forma parte.
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de condiciones estructurales para el bien comun. Esta

ultima categoria contiene una poderosa significaciéon
y ha sido implementada de modo distinto a lo largo de la his-
toria. En la Antigiiedad se expresé en la nocién de virtud civica.
Laley divina fue el concepto que se impuso en el Medioevo. En
los tiempos de la Ilustracién se hizo referencia a los derechos
y propiedad del contrato social. En la Modernidad dicha cate-
goria ha surgido ligada a acepciones como la de justicia social
o ambiental.

Lo que me interesa aqui es posicionar la idea de que, para
analizar la viabilidad de una bioética profunda y realizable hay
que estudiar simultdneamente el grado actual de factibilidad de
eso que llamamos el bien comun. Es un concepto cuya lectura y
aplicacién estén inevitablemente ligadas al desarrollo histérico y
vigencia del pacto social que se torna vigente en cada sociedad.

L a viabilidad ética de la vida depende de la existencia



Nosotros, desde las ciencias de la vida y la sa-
lud, hemos luchado por posicionar, a partir
de una perspectiva metacritica, un profundo
debate sobre el bien comin. Como argumen-
to en este breve ensayo, hemos centrado esta
tarea en la lucha por posicionar un pacto mas
amplio en defensa de la vida humana y plane-
taria, globalmente amenazada, como queda
explicado més adelante.

Partamos entonces por observar que, en el
siglo actual, la ética de la vida en la Tierra ad-
quiere matices draméticos. Los modos de vi-
vir posibles, los espacios ecosistémicos donde
nos reproducimos socialmente y nuestras for-
mas especificas de relacionarnos con la natu-
raleza se han tornado en extremo malsanos.

El ordenamiento del desarrollo humano
como especie y como cultura, y la geografia
terrestre como escenario socionatural, prac-
ticamente han terminado en las destructivas
manos de quienes poseen o administran los
activos de megaempresas, cuya razoén de ser
es un productivismo desenfrenado que crece
exponencialmente. La globalizacién de la acu-
mulacién privada de riqueza, junto con la re-
produccién de una profunda inequidad, se rea-
lizan ahora incluso en espacios y dimensiones
inéditas de la acumulacién de capitales.

Vista desde la salud colectiva, la crisis de la
vida es el resultado, en parte, del avance expo-
nencial de un extractivismo codicioso, que se
acelera y radicaliza dia a dia, y conduce a una
extrema privatizacién de la riqueza y los bene-
ficios, generdndose el simultdneo desmantela-
miento de todos los derechos. Vivimos, a pesar
de estar rodeados de las nuevas tecnologias, el
periodo histdérico mds oscuro y cotidianamen-
te violento, de una globalizacién hiperneolibe-
ral, que se expande en proyeccién geométrica,
para hacer que cada minuto signifique el enri-
quecimiento exponencial de una élite mints-
cula, el crecimiento obsceno de la desigualdad
econdmico-social y el consiguiente desplome
del ethos de la vida.

Asimismo, en la actualidad no hay algtin es-
pacio productivo, politico, cultural o incluso
cientifico-académico que no se encuentre infil-
trado o, al menos, seriamente amenazado por
la penetracién, directa o velada, de un conoci-
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miento funcional a la tendencia hegemédnica
que hemos perfilado. La paradoja central de
esta sociedad radica, entonces, en que la ace-
leracién del neoliberalismo, como engranaje de
la codicia productiva, se da a la par del colapso
global de principios y valores que sostuvieron
la vida hasta ahora. Esto esta sucediendo justo
cuando potencialmente disponemos del mayor
desarrollo del conocimiento y de la tecnologia
que ha conocido la historia humana. Conside-
remos, al respecto, el siguiente cuadro:

El capitalismo 4.0: matriz del desplome
del bien comun

1. Concentracién de riqueza privada
/ exclusién social masiva: creciente
y exponencial reproduccién de
desigualdad social en las ciudades
neoliberales del mundo y en la nueva
ruralidad agrotéxica e injusta que se
han expandido, expulsando migrantes
globalmente.

2. Desmantelamiento extendido y global
de modos de vivir aptos para la salud,
con eclosién del ciclo sindémico del
siglo XXI (en el cual obviamente han
descollado el SARS-CoV2-COVID y
la reemergencia de otras epidemias).

3. La construccién autoritaria, genocida y
militar de la geopolitica con sustitucién
del pueblo.

4. El desate global y aceleracién de un
cambio climético catastréfico y la
vulneracién mayor de los pobres.

. Crisis objetiva y ética del conocimiento
cientifico-técnico en salud: ignorancia
estratégica, desinformacién
institucionalizada (infodemia integral).
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Fuente: Breilh, Jaime. 2021. Epidemiology and the People’s Health. Oxford: University Press.
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Hemos estudiado a
fondo la crisis de la
vida, reconocemos
que, por aquello de
«mas vale tarde que
nuncar, hay que
entender el tema
como un desafio de
supervivencia material
y espiritual.
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Como se ve, se ha multiplicado y recrudecido la crisis de la
base material y econémico-politica del mundo. Pero esta expan-
sién de condiciones estructurales y modos de vivir malsanos
se da en sinergia con un serio retroceso de las condiciones del
bien comun, del acceso a los bienes de una cultura empoderada
e independiente; en definitiva, del disfrute de los valores de un
ethos protector y solidario, y de una espiritualidad liberadora.
Esta catdstrofe ha estado gestindose desde hace tiempo, pero
su gravedad actual la ha tornado socialmente visible en el nuevo
milenio. Y entonces, quienes hemos estudiado a fondo la crisis
dela vida, reconocemos que, por aquello de «mds vale tarde que
nunca», hay que entender el tema como un desafio de supervi-
vencia material y espiritual. Es un escenario donde se cumple el
interregno gramsciano de un mundo decadente que no termina
de morir y de una nueva levadura de dignidad, paz y vivir bio-
ético, que se perfilan en las utopias de los pueblos, y en las lu-
chas que se estdn multiplicando, ahora mismo, en cada territo-
rio y espacio social.

Nosotros, como un modesto engranaje en esa lucha por un
buen vivir saludable, estamos propiciando, desde la epidemio-
logia critica, un debate sobre los principios del bien comun que
permitan avanzar en direccién a un buen vivir pleno. Se trata de
una propuesta transformadora que ahora tiene una amplia aco-
gida y que se ha plasmado en una perspectiva metacritica de la
ciencia y en una concepcién integral de la bioética. Estos temas
son motivos de nuestro ensayo.

Ahora estamos enfrentando el desafio de construir una real
bioética en un periodo histérico de una economia de la muerte.
Bolivar Echeverria, nuestro filésofo maximo, en su célebre en-
sayo, Siete aproximaciones a Walter Benjamin (2015), fue enfatico
al senalar que la civilizacién actual apuntala dicha economia de
la muerte porque se asienta sobre los pilares de una desacraliza-
cién de la madre naturaleza, de una secularizacién-corrupcién
de la politica y de un extremo individualismo consumista.

En definitiva, el violento sistema de agresivo extractivismo
que se ha globalizado, genera en su historia un modo civilizato-
rio patégeno, que contribuye a su reproduccién. Ese es el tama-
o del desafio que enfrentan los pueblos del mundo.

El bien comun es una conquista colectiva, participativamen-
te construida en cada territorio y espacio social.

En este contexto, la bioética se encuentra en constante evo-
lucién, enfrentando desafios sobre su horizonte explicativo y
su aplicabilidad. Marta Fonseca ha recopilado significativos
aportes en Bioética, un campo en construccion: Una aproximacion
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a sus tendencias (2009), entre ellos, el trabajo de Carlos Maldo-
nado con «El estatuto epistemoldgico de la bioética». Este dis-
curre alrededor del debate sobre qué es la bioética, cudles son
sus nuevas potencialidades y relaciones y si es «unién o inter-
seccién» con otras disciplinas. Se trataria de un debate entre los
enfoques biomédicos convencionales del mainstream bioético y
un paradigma integral propuesto desde la salud colectiva.

Por su parte, los trabajos avanzados en bioética en América
Latina destacan la superacién de la ambigiiedad de los enfoques
principialistas tradicionales, que se alinean acriticamente con
los principios vélidos de autonomia, beneficencia, no maleficencia
y justicia. Estos principios, al aplicarse en el marco de un prag-
matismo ciego, pierden su fuerza cuando se descontextualizan
y se aplican en précticas profesionales o fenémenos individua-
les. Por eso hemos sostenido la necesidad de un paradigma que
los aplique en relacién con un territorio, en todas las dimen-
siones del complejo proceso de salud y su determinacién social
(ver figura 1), considerando los principios de sustentabilidad,
soberania, solidaridad y seguridad. Estos estdn propuestos
en mi libro Critical Epidemiology and the People’s Health (2021)
como medidas del bien vivir justo y saludable, es decir, bioético.

Figural

El cardcter multidimensional de la bioética por la epidemiologia critica
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Fuente: Breilh, Jaime. 2023. «La determinacién social de la salud y la transformacién del derecho y la ética.
Metodologia metacritica para una ciencia responsable y reparadora». Revista de la Redbioética 1 (25): 39-59.
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En esa linea, es urgente la implementacién de protocolos de
calificacién y certificacién bioética integral que, sobre la base
de esos principios, incluya pardmetros que protejan integral-
mente la vida y los derechos més actuales establecidos en con-
venciones importantes. Asi, en la Declaracién Universal sobre
Bioética y Derechos Humanos de la UNESCO (2005) se resalta
la necesidad de superar un enfoque exclusivamente biomédico,
ampliando la ética de la investigacién mas alld del &mbito aca-
démico y cientifico.

Segun Alya Saada, en «La Declaracién Universal sobre Bioéti-
ca y Derechos Humanos: ampliacién democratica para una so-
ciedad mis justa» (2006), la l6gica ampliada de la proteccién de
la vida y la salud en la Declaracién incluye dimensiones sociales,
culturales, legales y ambientales, considerando las brechas entre
colectivos empobrecidos y aquellos que disfrutan de los bienes
materiales y recursos tecnoldgicos. Para Susana M. Vidal, en
«Btica y negociaciones para el acceso a vacunas: Excepcionalis-
mos metodolégicos y éticos» (2022), la investigacién influye en
politicas publicas y concepciones académicas, visibilizando pro-
cesos antiéticos en précticas profesionales y politicas de salud.

En Latinoamérica, la Resolucién n.” 196/96 del Consejo Na-
cional de Salud en Brasil ejemplifica un enfoque proactivo, esta-
bleciendo normas de ética integral que protegen a colectivida-
des vulnerables y destacan la necesidad de abordar la inequidad
y desigualdad social. Este enfoque bioético integral se ha refor-
zado con las contribuciones de pensadores como Volnei Garrafa
y Dora Porto en «Intervention bioethics: A proposal for peri-
pheral countries in a context of power and injustice» (2003);
Garrafa en «Dimensdo da Etica em Sadde Publica» (1995), y
Giovanni Berlinguer en Etica en salud (2003). Desde los afios se-
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tenta, estos autores han promovido la superacién de la bioética
convencional; ademéas han sembrado en el Movimiento Lati-
noamericano de Medicina Social/Salud Colectiva la urgencia de
construir ese nuevo paradigma.

En el marco de una movilizacién por los derechos, fue am-
plidndose dicho horizonte en la salud colectiva y la epidemiolo-
gia critica. Asi, figuras como Victor Penchaszadeh —sobre todo
con su conferencia «Genética, salud y derechos humanos», dic-
tada en el Congreso de la Red Latinoamericana y del Caribe de
Bioética propiciada por la UNESCO, ademas de su labor como
editor de Genética y derechos humanos (2012)— han trabajado
para liberar el conocimiento biol6gico humano del determinis-
mo biologicista, promoviendo una genética y bioética integra-
les. Sus investigaciones sobre derechos humanos, en particular
el secuestro de personas durante dictaduras, han cimentado
una solida base cientifica para la bioética en defensa de los de-
rechos humanos.

La bioética integral también se ha enriquecido con la pers-
pectiva de una pluralidad epistémica, abriendo nuevos espacios
para los derechos y la bioética. La pandemia del SARS-CoV-2
ha desnudado miopias cientificas y juridicas, como se refleja en
la obra compilada por Juan Pablo Bohoslavsky, Ciencias y pan-
demia: Una epistemologia para los derechos humanos (2022), que
aboga por una bioética de construccién de evidencias, humil-
dad intercultural, educacién libertaria, prevencién equitativa y
atencién a poblaciones vulnerables.

Desde los territorios sudamericanos, se ha avanzado en la
visibilidad de la bioética y la salud colectiva, entendiendo la sa-
lud desde la complejidad de lo colectivo. Es asi como surgié la
propia nocién de salud colectiva —considerando el trabajo de
Everardo Duarte Nunes, «Satde coletiva: Revisitando a sua his-
téria e os cursos de péds-graduagio» (1996)—, sobrepasando los
limites convencionales de la salud publica.

En resumidas cuentas, ahora sabemos que la comprensién
plena de la salud —y, por tanto, de su ética—, debe abordarse
desde tres dimensiones: la individual, que se trabaja en los ser-
vicios asistenciales que atienden fenémenos personales a nivel
de la vida diaria, personal y familiar; la publica, que se opera
desde las instituciones del Estado, sobre los deberes institucio-
nales de los servicios publicos para las poblaciones —y espacios
comunitarios vinculados—, de acuerdo con normas y regula-
ciones; y la salud colectiva, que se realiza desde las organizacio-
nes sociopoliticas, culturales, solidarias y comunidades, que se
dan en todo el 4&mbito del Estado, para incidir en la dimensién
mas amplia de la determinacién social. La epidemiologia critica
ha sido esencial para esta comprensién, trabajando la bioética
en concordancia con una perspectiva integral, transdisciplina-
ria e intercultural.
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En la experiencia latinoamericana, la epidemiologia criti-
ca ha sido una herramienta fundamental, no solamente para
comprender la salud de otra manera —como un proceso com-
plejo socialmente determinado—, sino para trabajar la bioética
en concordancia con esa perspectiva integral, transdisciplina-
ria e intercultural. En diversos nucleos latinoamericanos en los
que también he participado, se han generado numerosos libros
y articulos enfocados en repensar los derechos y la bioética.

Finalmente, en varios escenarios de América Latina hemos
planteado la urgencia de contar con un nuevo protocolo bio-
ético integral que abarque todas las dimensiones que hacen la
ética de la vida. Se trataria de cuatro principios del buen vivir
bioético, que hemos operacionalizado para su aplicacién en el
protocolo propuesto: la sustentabilidad de la reproduccién so-
cial, la soberania de las decisiones bioéticas, la solidaridad para
construirlas y luchar, y la meta de seguridad —bioseguridad
integral— de los espacios y colectivos. Estas deben ser las re-
glas de oro para evaluar el estatus bioético de un espacio social
y proteger la vida y los derechos desde sus raices. Este enfoque
holistico busca integrar todas las dimensiones de los procesos
vitales, considerando los modos de vivir, las relaciones ecosis-
témicas y la ética de los procesos sociales. A partir de aquellos,
el protocolo propuesto incorpora diversos médulos para eva-
luacién y certificacién de proyectos sobre salud en seres huma-
nos, colectivos y ecosistemas.

En sintesis, reconocemos y procuramos divulgar argumen-
tos y objetivos centrales del modelo bioético integral, desta-
cando la necesidad de una bioética seria, que trascienda. Para
realizarlo, habrd que romper el molde del pensamiento reduc-
cionista y abrirse a un horizonte de pluralidad epistémica y
construccién participativa.
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