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DESCRIPCION:

Un factor determinante en la vida de los seres humanos ha sido el convivir
permanentemente con las normas morales que de diferentes maneras han
afectado su comportamiento; éstas han sido aprendidas bien sea mediante un
consejo, una orden, una obligacién o una prohibiciéon, con la finalidad de orientar o

favorecer las interacciones sociales.

Pero en si, ;qué es una norma moral? Podemos definir la norma moral como el
conjunto de valores, principios, reglas de conducta, prohibiciones, de un colectivo
de una determinada época historica, y que sirve como modelo ideal de buena

conducta socialmente aceptada y establecida.

Teniendo claro el concepto de moral, nos podemos adentrar a nuestro objetivo

fundamental que esta basado en los criterios morales que subyacen a la practica



de un grupo de médicos, por lo tanto es de gran importancia aclarar el concepto
de criterio moral que lo podemos definir como el elemento que subyace a mis
acciones y que lo explicito cuando lo hago conciente y lo hablo. Elementos que
movilizan mi accion que se derivan de principios morales (lo justo, la vida buena,

etc.) que toman un lugar en la cultura.

Ahora bien, el principio moral, visto desde la filosofia moral se entiende como
aquel “criterio ultimo que no puede deducirse de una norma superior y que actua
como canon de la deduccién, de la fundamentacion y critica de las normas
subordinadas. El principio moral es asi el criterio supremo de la argumentacion,
que se invoca implicita o explicitamente en toda justificacion de juicios morales

singulares o generales.”

De acuerdo a lo anterior, los criterios morales son considerados la base de la
justificacion moral, la manera como éstos han sido entendidos, nos permite, al

mirarlos desde la perspectiva filosdfica, clasificarlos en:

- Criterios morales previstos o0 subyacentes desde la sensibilidad y los
sentimientos morales (Hume, Smith, Strawson).

- Criterios morales desde una idea procedimental (Habermas, Gauthier,
Baurmman).

- Criterios morales en el sentido de lo publico (Rawls).

Criterios morales previstos o subyacentes desde la sensibilidad y los

sentimientos morales

Autores como Hume y Smith, plantean que los sentimientos morales se orientan

fundamentalmente desde el sentimiento de la simpatia; cabe anotar que los




sentimientos morales para cada uno de los autores es diferente. Hume (1981)
define la simpatia en relacién con el “gusto interno” por un hecho observado o
contemplado (percepcidn), a través del cual el hombre puede expresar el valor
(afecto o disgusto) y/o la aprobacion moral que en determinadas circunstancias
cualquier accion puede generarnos. Para el autor esa sensacion interior “sentida
en el corazén” no puede ser determinada como un juicio racional al no poder ser
expresada como verdadera o falsa, sino que al tratarse tan solo del placer o gusto
que se siente al contemplarla puede determinarse como aprobacién, aprobacion

moral.

Sin embargo, en su analisis Hume no niega que la razon intervenga al crear el
juicio moral, lo que niega es que la razén sea la unica que interviene en el juicio
moral, e incluso niega que sea el elemento mas importante; pero tampoco afirma
que la razén esté totalmente fuera de la elaboracion del juicio moral. Concluye que
en el auténtico fundamento basico del juicio moral se encuentran los sentimientos,
y son estos los que pueden mostrar la bondad o la maldad de las acciones

humanas.

En Smith (2004) el sentimiento de simpatia es la facultad de participar en las
emociones de los otros; es “aquella que hace que la virtud radique en la utilidad,
es decir, que los sujetos implicados en el acto que genera esa simpatia reconocen
la cualidad de ésta y se adhieren a la felicidad del otro”?; esto implica un principio
aprobatorio de los actos, el cual se determina por las emociones o sentimientos
que genera la aprobacion o no de una accion. Esta aprobacion o no se encuentra
mediada por el grado de simpatia dada por la compasion o benevolencia sentida

ante un acto de dolor o felicidad vivido por otro.

Mientras que la benevolencia para Hume es entendida como aquella reaccion de

bondad que nace del sentimiento de la simpatia cuando ante un hecho observado




se expresa el afecto que genera una accion, con el objeto de obtener placer o
gusto para determinarla como aprobacion moral, para Smith la benevolencia es
entendida como aquella emocion que da la posibilidad de sentir el sufrimiento o
felicidad del otro, con la finalidad de tener la posibilidad de compartir la angustia, el

dolor o la alegria de aquel que ha sido afectado.

Por su parte Strawson (1995) plantea como principales sentimientos morales la
indignacion, el resentimiento, la verglenza y la culpa. La indignacion como aquella
actitud reactiva analoga al resentimiento; tanto la indignaciéon como el
resentimiento son reacciones emocionales reprobatorias debido a un
comportamiento de ofensa o de indiferencia hacia nosotros o hacia otros
individuos, en el primer caso, aparece el resentimiento y en el segundo surge la
indignacion. Igualmente afirma que la indignaciéon "es un resentimiento en nombre
de otro, uno en el que ni el propio interés ni la propia dignidad estan implicados; y
es este caracter impersonal o vicario de la actitud, anadido a los demas, lo que le

|ll3

otorga la cualificacion de mora Por lo tanto, estar moralmente indignado

muestra la exhibicion de una actitud moralmente desaprobadora.

Criterios morales desde una idea procedimental

Habermas (2002) plantea que los sentimientos tienen un contenido proposicional,
es decir el de un enunciado susceptible de ser verdadero o falso, lo que implica
que pueden tener un juicio moral de acuerdo al comportamiento que genera la
accion, -la accion es un comportamiento orientado por reglas, en tanto que éstas
adquieren su sentido de la intencién del agente, estas reglas que subyacen a una
practica pueden ser aceptadas o rechazadas- sin embargo aclara que la razén

hace parte de la elaboracién del juicio moral; y concibe la razon como: "la facultad

® Strawson libertad y resentimiento, 1995.



productiva que extrae la maxima certeza a partir de la autolegislacion racional™,

por lo tanto, la razon se considera como una argumentaciéon, a lo que Habermas
ha llamado argumentacion discursiva. Es decir que el juicio moral esta conformado
por los sentimientos y por su racionalidad; o sea el auténtico fundamento del juicio
moral se encuentra en los sentimientos, y son éstos los que pueden mostrar la
bondad o la maldad de las acciones humanas. Por lo tanto, se deduce que los

criterios morales son aquellos que generan el juicio moral de una accion.

Ahora bien, para Gauthier, el comportamiento moral que sustenta el criterio moral
esta fundamentado en la interaccidon cooperativa entre sujetos y ésta interaccion

justifica a su vez dicho comportamiento moral.

Si bien Habermas y Gauthier plantean las normas con base en el consenso y la
interaccion, Baurmann las considera desde una perspectiva de la empresa
cooperativa, de tal manera que los actores que generan su maxima utilidad
puedan de igual manera generar normas en beneficio de los implicados en la
empresa (personalidades morales) generando un excedente de moral para la

satisfaccion de una demanda moral de una sociedad en su conjunto.

Criterios morales en el sentido de lo publico

En Rawls, citado por Agra Romero (1985) los sentimientos morales son
emociones morales que se experimentan en ocasiones particulares y estan
sustentados en las creencias de los individuos, a su vez son un requisito para el
cumplimiento de la justicia porque son actos de la voluntad regidos por un sentido
de la justicia como sentimiento regulativo. “Una vez que los individuos han elegido

y reconocido publicamente una concepcion de la justicia, han adquirido un

* Habermas, Jurgen. En: Verdad y Justificacion. Madrid: Ediciones Trotta, 2002.



sentimiento, esto es, un conjunto de disposiciones rectoras y regulativas, con

caracter duradero™ (p. 34).

Con base en lo anterior, Rawls plantea un proceso que conlleva a la formacién del
sentido de justicia, requiriéndose del afecto y del carifio en la infancia, de la
asociacion y la cooperacion con los companeros en la adolescencia y la juventud,
y de la certeza de que somos beneficiarios de unas instituciones justas y
persistentes que tienden a generar en nosotros el sentido de justicia. Por lo tanto,
la finalidad en este proceso se caracteriza por un deseo de ser una persona justa,

actuando de acuerdo a los principios de justicia dentro de una sociedad.

CONTENIDO:

La informacion utilizada para nuestra investigacion fue obtenida mediante la

realizacion de entrevistas a 9 meédicos en ejercicio activo.

Estos profesionales ejercen la medicina en el area de medicina general, unos de
ellos la realizan en el area de urgencias, otros en consulta externa y
hospitalizacion. Varios trabajan bajo el régimen de las EPS, otros en la empresa

oficial (policia, assbasalud), empresarial e independiente.

Para la obtencion de informacién se empled la técnica de entrevista cualitativa,
que permite alcanzar la producciéon de discursos motivacionales concientes e
inconscientes, la libre expresién de la informacion y la evocacion de recuerdos.
Esta técnica facilitdé el surgimiento de los significados buscados, en el caso

particular, de los criterios morales que subyacen a la practica médica.

® Agra Romero, Maria. En: J. Rawls: El sentido de justicia en una sociedad democratica. Servicios

de Publicaciones Universidad Santiago de Compostela, 1985.



Se buscd mantener un patron de conversacion normal alrededor de la practica
médica, de las experiencias laborales, de las dificultades, gratificaciones y

conflictos vivenciados en el rol profesional.

Para la triangulacién de la informacion en la busqueda de la validacién, se empled
la retroalimentacion por medio de un grupo de discusion con los médicos
participantes, en donde se afianzaron las significaciones obtenidas sobre los

criterios morales en la practica médica.

CONCLUSIONES

En primer lugar, los criterios morales que orientan la practica médica en algunos
casos se fundamentan en los principios morales de justicia, solidaridad y
responsabilidad y, desde la sensibilidad moral, en sentimientos y emociones como
la compasion, la benevolencia, el resentimiento y la indignacion. Estos criterios
surgen del reconocimiento del otro y de la posibilidad de mejorar las condiciones

de vida de los pacientes.

La justicia, la solidaridad y la responsabilidad se ven quebrantadas por la
busqueda del beneficio econémico de las EPS, por la afinidad que existe entre los
colegas y por la falta de cumplimiento del profesional de la salud en su qué hacer,
ruptura que logra evidenciarse en la no inclusion de todas las personas dentro del
sistema de salud, en la negacién de los servicios para los pacientes que depende
de la afiliacién o contribucién al sistema que los rige, en la prestacién de un
servicio sujeto al conocimiento personal entre colegas, es decir que no se
garantiza la preservacion de la vida, la disminucidn del dolor y el cuidado

adecuado del paciente.

En segundo lugar, si bien la existencia de criterios morales orienta el quehacer de

los médicos, se logra determinar que el criterio normativo tiene mayor fuerza a la



hora de ejercer su practica. Sin embargo, es importante aclarar que la mayoria de
las normas son impuestas desde la Institucion, por lo tanto, son normas o
reglamentaciones que deben seguirse independientemente del criterio moral real

que pueda tener el médico.

En tercer lugar, se encontré que la necesidad de reconocimiento econdmico y
social sobrepasa el compromiso adquirido por el profesional en la busqueda del
bienestar y de una mejor calidad de vida del otro, al ser notorio el deseo de
progreso socioecondémico se minimiza el ejercicio orientado por criterios descritos,
generando dificultades que afectan una buena atencion y permitiendo que su

practica pierda el fin que ha buscado.

En cuarto lugar, si bien es claro el desacuerdo de los médicos frente a la
normatividad a la que se encuentran adscritos, se evidencia que no existen
agremiaciones 0 asociaciones de estos profesionales que garanticen unos

minimos en la construccion de las normas que orientan su que hacer.

En quinto lugar, es claro un reclamo por la autonomia la cual se ha estado
reduciendo desde la formacion universitaria, trascendiendo al ambito de lo
practico, esta pérdida de autonomia se evidencia en las limitaciones que se dan a

la hora de ejercer la medicina.

De las anteriores conclusiones surgen otras inquietudes investigativas que tienen
que ver con lo que piensan y sienten los pacientes, cuales son las condiciones
mas optimas de atencién, de la relacion médico — paciente. En cuanto a las
normas que rigen el ejercicio médico se plantea la necesidad de fomentar
organizaciones de los profesionales en salud que mejoren sus condiciones y las
de los pacientes. Seria importante indagar por las concepciones y criterios que
orientan a las Instituciones en Salud en la prestacién del servicio que garantice

una mejor calidad de vida para los pacientes y un mejor ejercicio médico.



Ademas, se podria indagar que factores son los que movilizan a los pacientes que

no generan un proceso de reclamo por mejores condiciones de atencion.
BIBLIOGRAFIA

AGRA ROMERO, Maria. J. Rawls: El sentido de justicia en una sociedad
democratica. Servicios de Publicaciones Universidad Santiago de Compostela,
1985.

ALVARADO, Sara Victoria; VASCO, Carlos Eduardo y VASCO, Eloisa.
Conceptualizacion, Proceso de recoleccion de informacion, Técnicas e
instrumentos. Programa de Maestria en Educacion y Desarrollo Humano.
Manizales, Noviembre de 2005.

BAURMANN, Michael. Mercado de la Virtud. Barcelona: Gedisa, 1998.

GAUTHIER, David. Egoismo, moralidad y sociedad liberal. Barcelona: Ediciones
Paidds Ibérica, S.A., 1998.

GONZALES M., R., Calzadilla F., L., Sanchez P., M. J. Expectativas y evaluacion
profesional del médico por pacientes y estudiantes de un hospital general. Revista
Hospital Psiquiatrico, La Habana, 2005.

HABERMAS, Jurgen. Conciencia moral y accion comunicativa. Ediciones
Peninsula, 1983.

HABERMAS, Jirgen. Escritos sobre moralidad y eticidad. Barcelona: Paidds,
1998.

HOFFE, Otfried. Diccionario de Etica. Barcelona: Critica, 1994.

HUME, D. Tratado de la Naturaleza Humana. Espafa: Ediciones Orbis S.A,,
1981.

HURTADO GOMEZ, L. La ética en la practica médica del siglo XX en Bolivia.
Archivos Historia médica en Bolivia, diciembre 2002 —diciembre 2003.



LEY 100 de 1993, Nuevo Régimen de Seguridad Social. Seguro social, Ministerio
de Trabajo y Seguridad social, seccional Risaralda.

LEY 100 de 1993, Sistema de seguridad social integral. Administradora de fondos
de pensiones, Proteccién S.A., 1993.

MARTINEZ, V.; Diaz, E.; Ramos, R. y Romero M., E. El curriculo y el profesor en
la transformacion del binomio practica médica — educacion médica. Educacion
meédica, abril - junio 2005.

MAURI, M. EI conocimiento moral. Madrid: Ediciones Rialp S.A., 2005.

ORTIZ CABANILLAS, P. Necesidad de un enfoque ético de la educacion en
medicina. Facultad de Medicina, Peru, enero 2001.

PATINO, J. F. En “El profesionalismo médico”. Revista Colombiana de Cirugia,
2004.

PATINO, J. F. Etica en la atenciéon médica. Perspectivas en bioética, septiembre —
diciembre 2002.

SMITH, Adam Teoria de los Sentimientos Morales. México: Fondo de Cultura
Econdmica, 2004.
STRAWSON, Peter F. Libertad y Resentimiento. Barcelona: Paidés, 1995.

VELEZ ALVAREZ, Gladis A. En: “El error en la practica médica, una presencia
ineludible”, Revista Latriea, marzo 2006.

VELEZ CORREA, Luis Alfonso. Etica Médica. Interrogantes acerca de la medicina,
la vida y la muerte. Medellin: Corporacion para investigaciones biolégicas, 1989.



