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  Siglas y abreviaturas




  




  AAS      Acta Apostolicae Sedis




  CIglC     Catecismo de la Iglesia Católica




  CIC      Código de Derecho Canónico




  Conc. Ecum. Vat. II Concilio Ecuménico Vaticano II




  Insegnamenti  Insegnamenti de Juan Pablo II




  Prólogo




  




  La Iglesia ha considerado desde siempre el servicio a los enfermos «como parte integrante de su misión»[1], asociando «la predicación de la Buena Nueva con la asistencia y el cuidado a los enfermos»[2].




  El vasto mundo de los servicios prestados al sufrimiento humano «atañe directamente al bien de la persona humana y de la sociedad»[3] misma. Por esto precisamente plantea cuestiones ineludibles y delicadas que afectan no solo al aspecto social e institucional, sino también a la índole ética y religiosa, ya que se ven implicados fundamentales sucesos «humanos», como son el dolor mismo y la enfermedad, así como la muerte unida a los interrogantes sobre la función de la medicina y la misión del médico en relación con el enfermo[4].




  Haciéndose intérprete de esta solicitud, el entonces papa Juan Pablo II, instituyendo el 11 de febrero de 1985 el Pontifico Consejo para los Agentes Sanitarios (para la Pastoral de la Salud), quiso ofrecer a los desafíos que proceden del mundo de la salud una respuesta inspirada por la fe y por la esperanza, valorando la tarea que tantos cristianos –agentes sanitarios, laicos, individualmente o en asociaciones, consagrados y consagradas, sacerdotes y diáconos– desarrollan generosamente, dando testimonio, mediante la cercanía al enfermo, como también con el trabajo, el estudio y la investigación, de los valores evangélicos de la dignidad de la persona y del respeto a la vida.




  Con afortunada intuición, el primer Presidente del Dicasterio, el difunto cardenal Fiorenzo Angelini, publicó en 1994 la primera edición de la Carta de los Agentes Sanitarios, que, traducida en años posteriores a diecinueve idiomas, ha constituido un válido instrumento para la formación inicial y también permanente de los diversos profesionales que trabajan en el mundo de la salud.




  Teniendo en cuenta los nuevos logros conseguidos por la investigación en el campo biomédico y científico, así como las intervenciones magisteriales posteriores a 1994, durante los pontificados del mismo san Juan Pablo II, Benedicto XVI y el papa Francisco, el Dicasterio ha considerado necesario emprender un proceso de revisión y actualización de este documento, manteniendo, no obstante, la estructura original, centrada en la vocación de los agentes sanitarios a ser ministros de la vida.




  En el texto que publicamos ahora se ha realizado una obra de revisión y de actualización mediante la que los temas ya abordados en su tiempo se explican con un lenguaje más accesible y actual, y contiene una puesta al día de los perfiles científicos y temáticos más generales, acompañados de una revisión de las notas teológicas de los documentos citados.




  En particular, considero oportuno poner de manifiesto cómo, además del avance de las ciencias médicas y de las posibles repercusiones en la vida humana, la Nueva Carta ha afrontado también cuestiones de medicina forense, que cada vez se imponen e inciden más en el ejercicio de las profesiones de la salud; de igual modo, se han afrontado los problemas que están asumiendo un relieve más destacado, sobre todo con respecto a la justicia, al respeto y a la creciente sensibilidad con relación a los principios de solidaridad y de subsidiariedad en el acceso a los medicamentos y a las tecnologías disponibles; y todo ello en correspondencia con la justicia socio-sanitaria orientada a la protección y la promoción de la salud con políticas sanitarias equitativas.




  Se ha tenido en cuenta, además, la ampliación que se ha producido en las personas implicadas en este compromiso, de tal modo que, junto a los profesionales clásicos (personal médico, enfermero y auxiliar), incluimos a otros que, de igual modo, forman parte del mundo de la salud, a saber, biólogos, farmacéuticos, agentes sanitarios que trabajan en un determinado lugar, administradores, legisladores en materia de sanidad, trabajadores del sector público y privado, de origen seglar o confesional.




  Esta vocación, tan ampliada en los agentes y en las funciones y responsabilidades profesionales, se verifica según el valor antropológico que las ciencias biomédicas deben promover también en la cultura actual y en la constante investigación dirigida a ofrecer un servicio específico al bien integral de la vida y de la dignidad de todo ser humano, en un diálogo fecundo entre la biomedicina y los principios morales del Magisterio de la Iglesia. Con esta Nueva Carta de los agentes sanitarios, la Iglesia misma se compromete en este diálogo, con la intención de que sea un instrumento eficaz ante el desvanecimiento de los fundamentos éticos y ante el subjetivismo de las conciencias, que, junto con el pluralismo cultural, ético y religioso, conducen fácilmente a relativizar los valores y, por tanto, al riesgo de no poder hacer ya referencia a un ethos compartido, sobre todo con respecto a las grandes cuestiones existenciales: las relacionadas con el sentido del nacimiento, de la vida y de la muerte.




  Evidentemente, esta Carta no puede abordar exhaustivamente todos los problemas y las cuestiones que se plantean en el ámbito de la salud y de la enfermedad, pero se ha escrito con el objetivo de ofrecer unas directrices, lo más claras posibles, sobre los problemas éticos que deben afrontarse en el mundo de la salud en general, en armonía con las enseñanzas de Cristo y con el Magisterio de la Iglesia.




  Al entregar a los diversos profesionales, seglares y religiosos, del mundo de la salud esta Nueva Carta de los agentes sanitarios, en el XXXI Aniversario de la institución de este Pontificio Consejo y en vísperas de la XXV Jornada Mundial del Enfermo, deseo que este instrumento pueda contribuir a una renovación constante y profunda del mundo de la salud y de la misma acción pastoral de la Iglesia como signo de la promoción y la defensa de la dignidad de la persona humana. De este modo, seguiremos reescribiendo, también en la vida cotidiana, la parábola del buen samaritano (cf. Lc 10,29-37) y haremos presente, también en el momento del sufrimiento y del dolor, la esperanza, don de la Pascua de Cristo.




  † Zygmunt Zimowski
Presidente del Pontificio Consejo
para los Agentes Sanitarios.




  Presentación de la edición
 en lengua española




  




  Gracias a la iniciativa de los Sres. Obispos Mons. Mario Iceta, responsable en la Conferencia Episcopal Española de la Subcomisión de Familia y Vida, y Mons. Francesc Pardo, responsable del Departamento de Pastoral de la Salud, ha sido posible la publicación en castellano de esta Nueva Carta de los Agentes Sanitarios.




  Este texto, teniendo como base la inicial Carta de los Agentes Sanitarios promovida en 1994 por el entonces presidente del Dicasterio, cardenal Angelini, recoge en ella los pronunciamientos magisteriales posteriores de san Juan Pablo II, Benedicto XVI y Francisco; y quiere ser un instrumento pastoral importante en el marco del XXV Aniversario de la Jornada Mundial del Enfermo.




  Jesús escoge a doce discípulos y los envía con la misión: «Id y proclamad que el Reino está cerca: curad enfermos, limpiad leprosos» (cf. Mt 10,1-8). Así, desde el primer momento la Iglesia acoge su llamada y se plantea el servicio a los enfermos como parte integrante e ineludible de su misión, asociando la predicación de la Buena Noticia a la asistencia y cuidado de los enfermos.




  Este planteamiento lo hace no solo desde la dimensión espiritual, sino también desde la integralidad (atención física, psicológica, pastoral, ética), por lo que comienzan a nacer en el seno de la Iglesia los hospitales, las órdenes religiosas sanitarias, se inicia la medicina, la enfermería, la farmacopedia...




  En esta nave se embarcan multitud de agentes sanitarios que, iluminados por la luz del Evangelio, tratan de servir cada día mejor a sus hermanos/as enfermos. También en colaboración y servicio mutuo con tantos profesionales sanitarios que no tienen por motor a Cristo, pero que comparten la misma preocupación por el hermano necesitado.




  Esta Nueva Carta trata de plantear e iluminar, desde el esquema «nacer-vivir-morir», los distintos retos éticos y pastorales que se presentan a los profesionales de la salud y al mundo sanitario en general. Un recorrido por los distintos momentos de la vida en que nos encontramos con retos y dificultades en el generar vida, en el vivir los límites y las posibilidades terapéuticas, y a la hora de afrontar la enfermedad, el sufrimiento y la muerte.




  Como ministros de la vida, son llamados al servicio de la fragilidad humana, no solo en la enfermedad, sino también en la defensa de la dignidad de cada persona, especialmente de aquellas que no pueden defenderla o no tienen voz.




  Cada profesional sanitario se convierte, así, en «apasionado custodio» de la vida de sus hermanos, vida que Dios ha puesto en sus manos con plena confianza y responsabilidad. Ya que esta tarea/vocación es intrínseca a la vocación sanitaria. Aunque no solo, pues nos recordaba el Papa Francisco: «La vocación de custodiar no solo nos atañe a nosotros, los cristianos, sino que tiene una dimensión que antecede y que es simplemente humana, corresponde a todos. [...] Es custodiar a la gente, es preocuparse por todos y por cada uno con amor, especialmente por los niños, los ancianos, quienes son más frágiles y que a menudo se quedan en la periferia de nuestro corazón» (Homilía de S. José, 19-III-2013).




  Este texto debería ser, pues, de obligada lectura para todo profesional sanitario cristiano y para toda persona preocupada por cuidar de la vida de sus hermanos enfermos y de la ética sanitaria.




  Finalmente, desde el Departamento de Pastoral de la Salud de la CEE nos alegramos de su publicación y agradecemos al Grupo de Comunicación Loyola su disponibilidad y las facilidades ofrecidas para que la presente edición sea una realidad.




  [image: Firma_director]




  Jesús Martínez Carracedo
Director del Departamento de Pastoral de la Salud
Conferencia Episcopal Española
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  Departamento de Pastoral de la Salud
Comisión Episcopal de Pastoral




  
INTRODUCCIÓN: 
MINISTROS DE LA VIDA




  




  1. La actividad de los agentes sanitarios es fundamentalmente un servicio a la vida y a la salud, bienes primarios de la persona humana. A este servicio dedican la actividad profesional o voluntaria cuantos están comprometidos de diversos modos en la prevención, en la terapia y en la rehabilitación: médicos, farmacéuticos, enfermeros, técnicos, capellanes, religiosos, religiosas, personal de administración, responsables de las políticas nacionales e internacionales y voluntarios. «Su profesión les exige ser custodios y servidores de la vida humana»[5], es decir, de la persona cuya dignidad inviolable y vocación trascendente están enraizadas en la profundidad de su mismo ser[6]. Esta dignidad, que todos los hombres pueden reconocer mediante la razón, es elevada por un ulterior horizonte de vida, que es la de Dios, pues, al hacerse uno de nosotros, el Hijo hace que los hombres puedan llegar a ser «hijos de Dios» (Jn 1,12), «partícipes de la naturaleza divina» (2 Pe 1,4).




  A la luz de estos datos de la fe, se acentúa y se refuerza aún más el respeto a la persona humana, que ya es exigido por la razón. «Los diversos modos con que Dios cuida del mundo y del hombre no solo no se excluyen entre sí, sino que se sostienen y se compenetran recíprocamente. Todos tienen su origen y confluyen en el eterno designio sabio y amoroso con el que Dios predestina a los hombres a “reproducir la imagen de su Hijo” (Rom 8, 29)»[7]. «A partir del conjunto de estas dos dimensiones, la humana y la divina, se entiende mejor el porqué del valor inviolable del hombre: él posee una vocación eterna y está llamado a compartir el amor trinitario del Dios vivo»[8].




  2. La actividad de los agentes sanitarios, en la complementariedad de las funciones y de las responsabilidades, tiene el valor de servir a la persona humana, pues salvaguardar, recuperar y mejorar la salud física, psicológica y espiritual significa servir a la vida en su totalidad[9].




  Por otra parte, «en el variado panorama filosófico y científico actual es posible constatar, de hecho, una amplia y calificada presencia de científicos y filósofos que, en el espíritu del juramento de Hipócrates, ven en la ciencia médica un servicio a la fragilidad del hombre, para curar las enfermedades, aliviar el sufrimiento y extender los cuidados necesarios de modo equitativo a toda la humanidad»[10].




  «Por lo cual, fácilmente se entiende la importancia que tiene en los mismos servicios sociales a los enfermos no solo la presencia de los pastores de almas, sino también la de los agentes sanitarios, que deben guiarse por una visión integralmente humana de la enfermedad y, por lo mismo, han de saber entablar una relación plenamente humana con el hombre enfermo y que sufre»[11].




  3. El cuidado de la salud y la asistencia socio-sanitaria son elementos que están estrechamente unidos. Con la expresión «cuidado de la salud» se entiende todo aquello que se refiere a la prevención, al diagnóstico, a la terapia y a la rehabilitación, para mejorar el equilibro y el bienestar físico, psíquico, social y espiritual de la persona. Con «asistencia socio-sanitaria» nos referimos a cuanto concierne a la política, la legislación, la programación y las estructuras sanitarias.




  No obstante, debe subrayarse que, si bien las instituciones asistenciales son muy importantes, ninguna puede por sí sola sustituir el corazón humano, la compasión humana, cuando de lo que se trata es de salir al encuentro del sufrimiento del otro[12].




  4. El «cuidado de la salud» se desarrolla en la práctica cotidiana mediante una relación interpersonal, caracterizada por la confianza de una persona marcada por el sufrimiento y por la enfermedad, que recurre a la ciencia y a la conciencia de un agente sanitario que le sale al encuentro para asistirla y atenderla, adoptando así una sincera actitud de «com-pasión», en el sentido etimológico del término[13].




  Esta relación con el enfermo, con pleno respeto a su autonomía, exige disponibilidad, atención, comprensión, compartición, diálogo, junto con la pericia, la competencia y la conciencia profesionales. Es decir, debe ser la expresión de un compromiso profundamente humano, asumido y desarrollado como actividad no solo técnica, sino también de entrega y de amor al prójimo.




  5. El servicio a la vida es tal únicamente en la fidelidad a la ley moral, que expresa valores y tareas. En efecto, también existen para el agente sanitario responsabilidades morales, cuyas indicaciones surgen de la reflexión bioética. En este ámbito, con atención vigilante y diligente, se pronuncia el Magisterio de la Iglesia con referencia a las cuestiones suscitadas por el progreso biomédico y por el cambiante ethos cultural.




  Este Magisterio constituye para el agente sanitario una fuente de principios y normas de comportamiento que ilumina su conciencia y la orienta –especialmente en la complejidad de las actuales posibilidades biotecnológicas– hacia elecciones siempre respetuosas de la persona humana y de su dignidad. En la fidelidad a la norma moral, el agente sanitario vive su fidelidad al hombre, de cuyo valor la norma es garante, y a Dios, de cuya sabiduría es expresión la norma.




  El progreso de la medicina y el surgimiento constante de nuevas cuestiones morales, por consiguiente, exigen al agente sanitario una seria preparación y formación permanente para mantener la debida competencia profesional. A tal fin, cabe esperar que todos los agentes sanitarios se formen oportunamente y que los responsables de la formación profesional procuren crear cátedras y cursos de bioética. Además, debe favorecerse en los principales centros hospitalarios la institución de comités de ética para la praxis médica y/o de servicios de ética clínica. En ellos se confrontan y se integran la competencia y la evaluación médica con la de otras presencias profesionales que están junto al enfermo, protegiendo la dignidad de este y la misma responsabilidad médica[14].




  6. La Iglesia, al proponer principios y evaluaciones morales a la ciencia biomédica, recurre a la luz de la razón y de la fe, elaborando una visión integral de la persona y de su vocación, capaz de acoger todo lo bueno que emerge de las obras de los hombres y de las varias tradiciones culturales y religiosas, que, en general, muestran un gran respeto por la vida[15].




  El Magisterio quiere dar una palabra de ánimo y de confianza a la perspectiva cultural que ve la ciencia como un valioso servicio al bien integral de la vida y la dignidad de cada ser humano. La Iglesia, por consiguiente, contempla con esperanza la investigación científica, deseando que sean muchos los cristianos que se dediquen al progreso de la biomedicina y den testimonio de su fe en este ámbito[16].




  En particular, «juzgando desde el punto de vista ético algunos resultados de las recientes investigaciones de la medicina sobre el hombre y sus orígenes, la Iglesia no interviene en el ámbito de la ciencia médica como tal, sino que invita a los interesados a actuar con responsabilidad ética y social. Ella les recuerda que el valor ético de la ciencia biomédica se mide en referencia al respeto incondicional debido a cada ser humano en todos los momentos de su existencia»[17].




  En esta perspectiva, resulta evidente la intervención del Magisterio, porque «forma parte de su misión promover la formación de las conciencias, enseñando auténticamente la verdad que es Cristo y, al mismo tiempo, declarando y confirmando con autoridad los principios del orden moral que emanan de la misma naturaleza humana»[18]. Esto se debe al hecho de que no puede dejarse solos a los agentes sanitarios para que carguen con enormes responsabilidades ante casos clínicos cada vez más complejos y problemáticos, provocados por las posibilidades biotecnológicas, muchas de ellas aún en fase experimental, de las que dispone la medicina actual, y por la relevancia socio-sanitaria de determinadas cuestiones[19].




  7. Quienes están implicados en las políticas sanitarias y los administradores de la economía tienen una responsabilidad no solo relativa a sus propios campos específicos, sino también con respecto a la sociedad y a los enfermos.




  A ellos les compete, en particular, la defensa y la promoción del bien común, cumpliendo con el deber de la justicia[20], siguiendo los principios de solidaridad y de subsidiariedad, implementar políticas nacionales y mundiales dirigidas al desarrollo auténtico de los pueblos, sobre todo asignando los medios económicos necesarios en el ámbito sanitario[21].




  En esta perspectiva, los responsables de las políticas sanitarias, reconociendo la índole propia de las estructuras sanitarias católicas, pueden realizar con ellas una fructífera colaboración, contribuyendo de este modo a la construcción de «aquella civilización “del amor y de la vida”, sin la que la existencia de las personas y de la sociedad pierde su significado más auténticamente humano»[22].




  8. En la práctica profesional diaria, el agente sanitario, animado por el espíritu cristiano, descubre la dimensión trascendente propia de su profesión. Esta, en efecto, traspasa el plano puramente humano del servicio a la persona que sufre y asume así el carácter de testimonio cristiano, y, por tanto, de misión.




  Misión equivale aquí a vocación[23], es decir, la respuesta a una llamada trascendente que adquiere forma en el rostro sufriente del otro. Esta actividad es prolongación y realización de la caridad de Cristo, que «pasó haciendo el bien y curando a todos» (Hch 10,38)[24]. Y, al mismo tiempo, es caridad que se hace a Cristo: él es el enfermo –«estaba enfermo»–, de tal modo que considera dirigidos a él –«me lo habéis hecho a mí»– los cuidados por el hermano (cf. Mt 25,31-40)[25]. El agente sanitario es un reflejo del buen samaritano de la parábola, que se acerca al hombre herido, haciéndose así «prójimo» suyo en la caridad (cf. Lc 10,29-37)[26]. En esta perspectiva, el agente sanitario puede considerarse como ministro de Dios, que es presentado en la Escritura como «amante de la vida» (Sab 11,26).
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