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Eutanasia: Aprovacié d’una llei
en temps de Covid

Javier Garcia Pont i Adalbert Marqueés’

La Covid-19 ha deixat tot en silenci, ha arrasat, sobretot, amb
aquelles vides meés vulnerables. | si alguna cosa ens ha portat
aquesta pandémia no és tant la proclamacio reiterada de
I'autonomia individual, sind, abans a contra, la necessitat i la
urgéncia d’implementar una veritable societat de la cura que es
faci carrec de la vulnerabilitat de la condicio humana, de la
necessitat d’incorporar precisament la gent gran a I'agenda
publica politica, des d’una altra reivindicacio molt més humana,
que ens obri a la reciprocitat, solidaritat i inclusio.

Es en aquest escenari, el moment en que, E1 Congrés dels Diputats, després
de la celebracié d’'un Ple Extraordinari, va aprovar amb majoria absoluta el
Dictamen de la Comissié de Justicia sobre la Proposicié de Llei Organica
per a la regulacié de 'eutanasia a Espanya, a instancies del Govern. El
ministre de Sanitat, Salvador Illa, en el moment de la presentacid, va
agrair a la Cambra el suport a la regulacié de 'eutanasia proposada pel
PSOE, declarant. “Es un dia important perqué avancem en el
reconeixement de drets”. L'objectiu d’aquesta llei “no és només el
reconeixement de la llibertat per a donar-se mort amb la participacié
directa o l'auxili de la professié sanitaria, siné consagrar un dret
prestacional, incorporant I'eutanasia i 'auxili a el suicidi al cataleg de
prestacions de sistema public de salut™.

La vida o el seu fi s6n alguna cosa més que un simple dret. Els drets de la
persona no depenen unicament de la seva llibertat individual. A tall d’exemple,
els drets humans com a inalienables, s’adscriuen a la persona al marge del seu
consentiment. La simple voluntat de la persona no és condicié necessaria i
suficient per legitimar les decisions. D’altra banda, 'exercici dels nostres drets
no és un bé absolut, subjecte a la decisi6 particular de cada un; sin6 que ve
condicionat, entre altres coses, per les repercussions en els altres. El respecte a
l'autonomia implica una serie de deures cap a un mateix i cap als altres, entre
els quals destaca I'obligacié de tractar la humanitat com un fi en si mateix.

La possibilitat que el metge arribi a acabar amb una vida com un acte
medic transforma totalment la relaci6 metge pacient, tal com suggereix en
el seu informe de 1’18 / juliol de 2019 el Comite Nacional de Bioetica italia; i
aquest fet té repercussions sobre els altres. La despenalitzacié de
leutanasia o el suicidi assistit obre un cami que després és dificil d’aturar, i
aixo té repercussions en els altres; son molts els autors que pensen que el
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cas holandes és un exemple de “pendent relliscés”: “A partir de 1975 hi va
haver una creixent inquietud pel tractament medic dels pacients
moribunds, el que va provocar sol-licituds per aturar tractaments inutils i
posar fi a la vida d’'un pacient com a forma d’evitar el patiment. La practica
real de 'eutanasia pas per moltes etapes, 'ampliacié de suposits amb els
anys, és una realitat: Al llarg dels anys van sorgir nous grups de persones
que pateixen que es consideraven elegibles: Després dels pacients
terminals, hi havia els pacient amb malalties croniques, els pacients
psiquiatrics, les persones que patien demeéncia™, i en actualitat els
nounats®.

A més de drets, s’insisteix persistentment en conceptes com dignitat i
autonomia a I’hora de justificar li eutanasia. La dignitat no és només
autodeterminaci6 o llibertat. «Aixi, el terme ‘persona’ és emprat per designar
els éssers que posseeixen una dignitat intrinseca. En aquest sentit, dir
“persona” equival a dir “un ésser que mereix un tractament en tant fi en si”;
la “persona” és l'oposat de la “cosa”, i hi ha un abisme infinit entre ambdues
realitats. La dignitat de tota persona procedeix del seu valor intrinsec com a
tal, com a integrant de la humanitat i com a ésser autonom i lliure que
determina els seus propis fins.

Un home menys autonom no és menys digne. La fonamentaci6 robusta
del respecte a la peticié eutanasica amb mencié directa als valors de dignitat
i autonomia tanca el perill de mostrar-se excessivament ambigua i, fins i tot,
equivoca per a totes aquelles persones que viuen els llargs temps de la
malaltia i la discapacitat enfrontant diariament al desanim i sofriment,
gairebé com si aquells que no tenen la intencié d’optar per la mort
anticipada estiguin privats de dignitat i autonomia.

Sembla un contrasentit que en moments de maxima pressié sanitaria
provocats per la pandemia Covid 19; on s’han donat multiples situacions en
que s’ha constatat el desbordament del sistema sanitari i de la societat, en
Pacompanyament de molt malalts a al final del seu dies, no només els
afectes d’infeccié per Covid 19; s’hagi aprovat aquesta Proposicié de Llei
Organica per a la regulacié de 'eutanasia.

Una llei que no parla en absolut del dret a la vida i dels drets dels
ciutadans a que es protegeixi la seva salut, com consta en el nostre
ordenament juridic. Una llei en que no es parla de mesures de proteccié per
al pacient a queé es pot veure veu portat a la tessitura d’escollir. El fracas de
sistema sanitari pel que fa a la provisio de tot tipus de mitjans per I'ajuda,
la inadequaci6 de les cures pal-liatives per al dolor, la manca de metges
personals en el cas de molts pacients, i altres trets de sistema sanitari,
poden determinar en gran mesura la manera en que les persones
contemplen les seves opcions a la fi de la vida.
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Una llei en la qual es creen figures no sempre de facil aplicacié en la
practica, en el context del nostre ordenament sanitari, com sén les de metge
responsable i les de metge consultor. Un sistema d’informes i contra-
informes per decidir sobre la peticié d’eutanasia, que pot portar, com en
altres paisos, a una relaxaci6 dels procediments, amb la consegiient perdua
de confianca en els mateixos.

Una llei que crea registres de professionals que no estem pel “provocar la
mort” i si per acompanyar a ben morir, amb el consegiient risc de la
discriminaci6 indirecta del sanitari, que es fonamenti en no poques ocasions,
en arguments emocionals, que ennuvolin la raé.

Es important distingir entre “deixar morir” i “provocar la mort”. Es
important distingir entre acompanyar a

ben morir, no allargar sofriments, no La Llei de la eutanasia no parla
aplicar tractaments desproporcionats, de mesures de proteccié per al
comptar sempre amb l'opini6 del pacient a pacient a qué es pot veure veu

I'hora de prendre _dems_lons“sobre els portat a la tessitura d’escollir
tractaments a aplicar, i .... “Provocar la

mort”. Es important distingir entre treballar per controlar simptomes, com el
dolor, les nausees, les diarrees o un “desassossec incontrolable” que de
vegades apareix en els ultims dies; arribant a la sedacié en cas que no sigui
possible el control dels mateixos de cap altra manera (simptomes refractaris),
i... “provocar la mort”.

La vida és un cami més o menys llarg, amb moments bons (que hem de
gaudir com bojos) i dolents (que hem de suportar el millor possible), per a
tothom. La dignitat esta a recorrer-la de la millor manera possible, amb la
maxima autonomia i sabent que en les nostres decisions intervenen també
els altres i viceversa, hi ha una co-responsabilitat compartida per al bo i per
al dolent, encara que de vegades sigui dificil de veure.
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