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Resumen

En 1970 Potter comienza a reflexionar sobre la necesidad de un nuevo conocimiento que sea
capaz de dar una respuesta a los nuevos problemas ocasionados por el exponencial avance tec-
nocientifico, especialmente en el dmbito de las ciencias de la salud. Tras mas de 4 décadas de
una reflexioén bioética intensa desde diferentes planteamientos, hoy ya parece necesario com-
plementar los actuales conocimientos bioéticos con otras corrientes de pensamiento y autores
que amplien nuestro corpus bioético para intentar solucionar los complejos problemas que tie-
nen relacién con el dmbito de la vida, en nuestro actual mundo multicultural y globalizado.
Precisamente, por esta tltima cuestién politica, la biopolitica parece un conocimiento necesa-
rio también para incorporar hoy a la bioética. En este somero articulo se reflexiona sobre sus
relaciones con el objetivo final practico de mejorar la asistencia sanitaria diaria a los pacientes.
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Abstract

In 1970, Potter began to think about the need for a new knowledge which could answer the
new problems caused by exponential techno-scientific progress, particularly in health sciences.
Over the course of four decades of an intense bioethics reflection from different orientations,
it now appears necessary to complement the current bioethics knowledge with other ways of
thinking and with thinkers that allow us to complete a new broad body of bioethics knowledge
that could solve the complex problems about life in a multicultural and globalised world. Thus,
thinking about this latter political question, biopolitics also seems to be a necessary knowledge
to now incorporate into bioethics. This brief paper is about the relationships between bioethics
and biopolitics, with the final practical aim to improve our patient daily health care.

© 2019 Centros Culturales de México, A.C. Published by Masson Doyma México S.A. All
rights reserved.
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Introduccion

Después de mis de 4 décadas desde el nacimiento de la bioética como un conoci-
miento necesario para mejorar la actual asistencia e investigacion sanitaria, que desde
mediados del pasado siglo se vio literalmente atravesada por los grandes avances
tecnocientificos que se han venido desarrollando y que contintian en nuestros dias’,
parece ahora inevitable volver a repensar el futuro de esta disciplina.

Sin olvidarnos en ninglin momento de su imprescindible aplicaciéon practica,
quizds ya sea el momento de ir reflexionando sobre su propia fundamentacion tedrica
y pergefiar desde nuevos constructos teoréticos una visién ampliada de sus fines, y
como podriamos mejorar la propia bioética, para construir un campo de conocimiento
mas ttil y practico y, a la vez, mejor fundamentado tedricamente.

Existen numerosos pensadores y teorias filoséficas que nos parece que ya hoy
deberian ser incorporadas necesariamente al «cldsico» corpus del conocimiento bioé-
tico. En este breve articulo nos centraremos solo en una de ellas, la biopolitica, ya
que quizds hoy sea imprescindible aprehender cdmo las actuales politicas de salud

1 El pasado mes de noviembre, el cientifico He Jiankui afirmé que habfa ayudado a crear 2 gemelas cuyos ADN
habian sido genéticamente modificados (editados) con el objetivo final de intentar ayudarles a resistir frente a una futura
infeccion contra el VIH, desatando una nueva polémica cientifica y ética sobre los limites de la investigacion sanitaria.
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de los diferentes Estados modernos estan influyendo en la asistencia sanitaria dia-
ria de los pacientes’, de tal forma que podemos encontrarnos claramente con una
interrelacion profunda entre la ética y la politica, y entre la bioética y la biopolitica
como pretendemos analizar (Gonzalez, 2017).

Por todo ello, nuestra pregunta de partida seria: ;qué relacién existe entre la
bioética y la biopolitica? Tras esta somera introduccion, y después de una breve
genealogia de ambos conceptos y su concepcion actual, vamos a proponer una sucinta
investigacion desarrollada en 3 momentos dialécticos: una primera tesis, afirmando
que la bioética nace como contrapeso a la biopolitica; una antitesis, donde manten-
dremos que el concepto de biopolitica no es necesario para el desarrollo de la bioética
(idea ampliamente extendida); y, finalmente, una sintesis, donde proponemos una
unién conceptual entre la bioética y la biopolitica, de tal forma que podriamos ahora
utilizar un ampliado andlisis bioético-biopolitico para comprender mejor muchos de
los problemas bioéticos actuales”.

Breve genealogia de la bioética y la biopolitica

Antes de desarrollar mds ampliamente nuestra investigacion, parece inevitable plan-
tearnos una pequeiia introduccién sobre la bioética y la biopolitica y contextualizar
ambas en nuestro siglo.

Como introduccién al concepto de bioética es importante volver a destacar el
original planteamiento de este nuevo conocimiento propuesto inicialmente* por el
oncologo norteamericano Van Rensselaer Potter en su canénico articulo publicado
en 1970, Bioethics: The science of survival, y un afio mds tarde mas ampliamente
expuesto en su libro Bioethics: Bridge to he future, que incidia en su planteamiento
de una bioética global, con una centrada orientacién biolégica-ecolégica, mis que

2 En Espaiia los profesionales sanitarios, hasta el Real Decreto-Ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes
para garantizar la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad de sus prestaciones,
quizds habfamos actuado sin comprender cdmo las politicas sanitarias de un Estado pueden llegar a influir en la
asistencia sanitaria diaria de los pacientes, ya que la promulgacién de este Decreto-Ley causé numerosos recortes
en las prestaciones sanitarias que diariamente realizabamos, y la exclusion de parte de los ciudadanos en el Sistema
Nacional de Salud.

3 Un andlisis de un tema imprescindible en nuestra actual sociedad occidental, como es la vejez, podria comprenderse
y solucionarse mejor desde un amplio andlisis bioético-biopolitico que solo desde un cldsico andlisis bioético de los
problemas que debemos afrontar en esta etapa final de nuestra vida, que claramente se encuentra determinado y
delimitado por las politicas sanitarias de cada Estado.

4 Aunque el autor que acuiié originariamente este neologismo fuera el filssofo alemén Fritz Jahr en 1927, pero no
con el mismo sentido que el profesor estadounidense.
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en su actual desarrollo marcado por la asistencia y la investigacion sanitaria. De esta
forma, en el comienzo de esta disciplina Potter volvia a insistir en la necesidad de
establecer puentes (bridges) entre los conocimientos cientificos y los humanisticos’.
Sin duda, los grandes avances cientifico-técnicos que marcaron la asistencia sani-
taria, especialmente a partir de la segunda mitad del siglo xx (la posibilidad de la
donacidn de 6rganos y su posterior trasplante, los grandes avances en la neonatologia
y en las técnicas de reproduccién asistida. . .), junto con la indignacién provocada
por algunos experimentos cientificos que habian sido implementados sin un anélisis
ético correcto (el caso Tuskegee, el caso Willowbrook. . .) y ciertos casos paradig-
madticos en la prictica asistencial que mostraban ya la compleja toma de decisiones
finales ante estos mismos avances cientificos (el caso de Karen Ann Quinlan, el
caso de Nancy Cruzan. . .), a los que también habia que sumar los grandes cambios
provocados en la asistencia sanitaria del dia a dia al paciente, donde poco a poco se
conseguia reconocer su autonomia en la toma de decisiones clinicas (en el que el con-
sentimiento informado fue cobrando una especial relevancia), incluida la posibilidad
de realizar unas instrucciones previas que deberian respetarse en sus ultimos instantes
vitales (frente a la concepcion de la muerte como un fracaso de la medicina que habia
que ocultar tras los biombos de los hospitales, donde era industrializada y transfor-
mada en negocio funerario), los primeros planteamientos bioéticos —especialmente
el principialismo, desarrollado por Beauchamp y Childress (2012), y la casuistica
desarrollada por Jonsen y Toulmin (1998)— mostraron un valor determinante para
intentar resolver esta nueva marafia dilemdtica que habiamos ido tejiendo entre los
profesionales sanitarios e investigadores, desde el desarrollo exponencial de esta
nueva técnica-ciencia deslumbrante a la vez que desbocada.

Si contextualizamos la bioética en este siglo XXI resulta interesante tomar de refe-
rencia la conferencia impartida por Sulmasy (2009) en el Hasting Center a propdsito
del 40 aniversario del nacimiento de la bioética, titulada Sugerencias para el futuro de
la bioética, de las que me gustaria destacar precisamente sus 6 reflexiones que quizas
nos hayan servido a los profesionales sanitarios para detenernos en nuestro quehacer
bioético diario y replantearnos ahora su futuro. Someramente podemos traducirlas
de la siguiente forma: 1) deberfamos evitar la tentacién de hacer de la bioética una
profesién clinica; 2) deberiamos abjurar de nuestro reciente giro hacia la politica
y comenzar de nuevo en los estudios de base; 3) deberiamos renovar el interés de
la filosofia en la medicina, la enfermeria y las ciencias de la salud en general; 4)

3 El 7 de mayo de 1959 C.P. Snow pronuncié una controvertida conferencia con el titulo Las dos culturas y la
revolucion cientifica, que afirmaba la ruptura entre las humanidades y las ciencias, sobre las que Potter proponia en
1971 construir puentes que comunicaran ambos conocimientos que defendia como imprescindibles.
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deberiamos continuar persiguiendo el objetivo de una educacién realmente interdis-
ciplinar; 5) es el momento de empezar a trabajar en nuevas teorias en la bioética; y 6)
las escuelas de medicina harfan bien en adoptar programas disenados para ensenar
a los médicos filosofia y teologia. De esta forma, después de mds de 40 afios de este
espectacular inicio de la bioética, todas estas sugerencias nos deberian servir para
considerar otros aspectos, quizas relegados en algin punto del camino del propio
desarrollo de esta disciplina que habria que volver a visitar ahora con el bagaje de
muchos afos de su aplicacidn prictica diaria. En este breve articulo nos queremos
centrar precisamente en la quinta sugerencia, sobre la necesidad de empezar a trabajar
en nuevas teorias en la bioética, que creemos que deberian complementarse con los
valiosos planteamientos de la ética narrativa, la ética del cuidado, la ética feminista,
el comunitario, la ética de la virtud, la biopolitica, etc., asi como con el pensamiento
de otros autores tan estimulantes como Enmanuel Lévinas, Jiirgen Habermas, Martin
Heidegger, Friedrich Nietzsche, Sigmund Freud, etc. Frente a este amplio abanico
de posibles caminos del bosque (holzwege) de 1a bioética anteriormente citados, que-
remos centrarnos en este articulo en la biopolitica, por lo que puede aportar ya hoy
al mismo desarrollo de la bioética y su futuro, como analizaremos a continuacion,
ya que quizds sea la mas determinante de todas ellas por su implicacién global, que
afecta también a todas las otras posibles opciones citadas.

Al igual que acabamos de hablar someramente sobre la bioética y su contex-
tualizacion en este siglo, a continuacién nos proponemos realizar el mismo sucinto
desarrollo genealdgico con la biopolitica, partiendo también de un autor de referen-
cia en la creacion de este neologismo®, al igual que en el de la bioética con Potter, que
posteriormente fue desarrollando su corpus teérico. Hablando de biopolitica es nece-
sario citar a Michel Foucault y sus estudios sobre este concepto que pretendemos hoy
incorporar a la bioética. Asimismo, existen 2 textos de referencia sobre la biopolitica
escritos por el pensador francés, Defender la sociedad. Curso del College de France
(1975-1976) y Nacimiento de la biopolitica. Curso del Collége de France (1978-
1979), aunque no pueden ser considerados realmente como textos candnicos donde
se defina este concepto ni esté claramente expuesto su sentido final. Foucault trabajé
con este concepto en otros textos’ donde quizés incluso se comprenda de una forma

6 Aligual que ocurri6 con Potter con el término bioética, la biopolitica como neologismo no es un término acuiiado
por Michel Foucault, sino que fue el polit6logo sueco Rudolph Kjellen en 1905 quien lo crea, pero tampoco en el
sentido que el autor francés lo desarrolla posteriormente.

7 Enel primero de los 3 volimenes de Historia de la sexualidad, de 1976, titulado La voluntad de saber, su quinto
capitulo se centra en el estudio sobre el Derecho de muerte y el poder sobre la vida, donde se exponen las mutaciones
sufridas por el poder politico soberano, la suprema potestas, hacia un nuevo paradigma de administracién y regulacién
de la vida por parte de los Estados modernos.
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mds amplia y acorde a nuestros planteamientos, al analizar desde una orientacién
mas filosofica las formas de gobernanza liberal fundamentadas en una racionalidad
propia, que delimita, enmarca y cierra un tipo de conocimiento muy caracteristico al
que se asocia un poder-saber que define también a la misma biopolitica. Sin duda, lo
que mas nos interesa en relacién con nuestro estudio bioético-biopolitico actual es
su andlisis sobre los mecanismos de poder en relacién con la vida y la estatizacion
de lo bioldgico desde el nacimiento de la biopolitica en la modernidad (Foucault,
2007).

Asimismo, si contextualizamos ahora la biopolitica en nuestro presente siglo
nos encontramos con nuevas perspectivas e interpretaciones de los planteamientos
originales de Foucault, que son capaces de desvelarnos un trasfondo biopolitico
de la bioética®, con autores como: Giorgio Agamben (1998; 2000; 2004), que en
su imprescindible trilogia Homo Sacer nos presenta nuevos conceptos desde los
que repensar la biopolitica como la nuda vida, las relaciones entre el biopoder y la
soberania, el estado de excepcién como forma continuada de gobierno en esta actual
biopolitica. . .; Esposito (2006), con su interesante tratado Bios, biopoliticay filosofia,
donde explora conceptos tan necesarios para las relaciones entre la bioética y la
biopolitica como son el paradigma de la inmunizacion, la tanatopolitica actual. . .; y,
finalmente, por solo citar alguno de ellos, Hardt y Negri (2005), que en su fundacional
obra Imperio, estudian conceptos como la produccién biopolitica, el biopoder real y
la soberania imperial.

Con todos estos mimbres, a continuacion trataremos de pergefar las necesa-
rias relaciones que existen hoy claramente entre la bioética y la biopolitica, ya que
ambos conceptos se retroalimentan y, quizas, lo mds importante, seguramente, es
que podrian ayudarnos a comprender mejor la prictica asistencial diaria y a mejo-
rarla entre todos los agentes implicados (incluidos los pacientes, los profesionales
sanitarios, los familiares y toda la sociedad).

8 Ademis de los autores citados, la profesora Anna Quintanas Feixas nos present6 en el afio 2013 un compendio
de diferentes pensadores que precisamente ahondaban desde perspectivas diversas en este Trasfondo biopolitico de la
bioética, que es el titulo del libro, proponiendo tomar en consideracion el sistema social, politico y econémico donde
se desarrollan los conflictos bioéticos.
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Tesis: la bioética nace como contrapeso necesario a la biopolitica

La tesis que aqui se plantea nace desde la reflexién de tratar de buscar un sentido al
nacimiento de la bioética, més alla de los iniciales planteamientos de Potter, ya que
parecian existir numerosos antecedentes’ al concepto de la bioética sin que se citase
expresamente este neologismo. Sin duda, una idea que claramente influyd en esta
investigacion es la consideracion aristotélica de la concepcion de la ética y la politica
como un todo indisoluble'’. Aunque el estagirita delimitaba claramente su campo de
accion y finalidades distintas, la ética y la politica se retroalimentan continuamente
y no nos es posible que podamos comprenderlas en su sentido correcto por separado,
aunque en nuestro siglo actual pueda llegar a parecer que no exista tal relacién al
intentar reducir la politica, un concepto originalmente ontolégico que nos define
también como especie, a lo relacionado con los politicos profesionales en los que es
dificil encontrar algin rastro de la auténtica ética aristotélica.

Al realizar la bisqueda genealdgica del nacimiento de la biopolitica, como nos
mostraba Foucault (2000), la fecha determinante podriamos establecerla en la moder-
nidad politica, donde surgen el concepto actual de Estado-Nacion, aproximadamente
en la época de las grandes revoluciones de finales del siglo xvii1, cuando se produce
un cambio determinante en la historia de la humanidad al pasar el ser humano de ser
subdito de un rey a ciudadano de un Estado. Este cambio, en palabras de Foucault,
supone el paso del hacer morir o dejar vivir al hacer vivir y dejar morir, que no
sustituye al primero, sino que viene a complementarlo. De tal forma, que se produce
una implementacién progresiva de la biopolitica, de una politica estatal centrada en
la vida de sus ciudadanos (sin los cuales no podria ser posible el propio estado), que
atraviesa y conforma la vida mediante el desarrollo del biopoder que controla, vigila,
optimiza, determina y organiza la propia vida de estos nuevos ciudadanos durante
toda su existencia.

Progresivamente la biopolitica se ird desarrollando durante los proximos 2
siglos con implicaciones positivas, como seria el aumento de la esperanza de vida,

9 En el caso Schloendorff vs. Society of New York Hospital en 1914, podemos encontrar una primera sentencia
judicial que defiende la autonomia del paciente en la toma de decisiones frente a los profesionales sanitarios. La paciente
consintié una laparotomia exploratoria aunque no la retirada de ningiin 6érgano o tejido, pero sin previo consentimiento
el cirujano extrajo un tumor fibrinoide, a pesar de la manifestacion expresa de la paciente. El juez Cardozo dicté
sentencia a favor del derecho de los pacientes a determinar lo que debe hacerse con su cuerpo, reconociendo que el
cirujano que realice la operacion sin este consentimiento del paciente comete una agresién de la que es responsable.

10 Ese animal politico (zoon politikén), que es el ser humano segin Aristételes, nos define como especie, con una
dimension social y politica que necesitamos para conseguir desarrollarnos a lo largo de toda nuestra vida.
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y negativas, como fue el desarrollo progresivo de una tanatopolitica que tiene su
culmen en las politicas nazis, que irdn de la mano indisolublemente. Pero seria
precisamente con los grandes avances tecnocientificos que se producirian especial-
mente a partir de la segunda mitad del pasado siglo, cuando nace descarnadamente
el problema de «la modificacién del bios por obra de una politica identificada con
la técnica» (Esposito, 2006, p. 20), de tal forma que se irfan desarrollando progresi-
vamente, a la misma velocidad que estos grandes avances citados, graves problemas
consustanciales en la asistencia sanitaria diaria de los pacientes que modifica y trans-
forma los fines y limites de la atencidn sanitaria y de su investigacioén, que ahora
precisa de una ineludible reflexién profunda que nunca antes habia necesitado a lo
largo de toda su historia.

Asimismo, resulta relevante destacar que desde el punto de vista de la filosofia
politica, tras el desarrollo de la biopolitica los cldsicos conceptos politicos, como el de
soberania, el de derecho, el de democracia, etc., han ido poco a poco perdiendo cierta
capacidad para interpretar y tratar de comprender nuestra realidad con el objetivo
final de buscar posibles soluciones a nuestros problemas cotidianos, quizds siendo
incluso mas evidente desde la dltima crisis econdémica que ha mostrado con una gran
crudeza las miserias de nuestro sistema socio-politico-econdmico actual, provocando
injustos e inhumanos recortes en las politicas sanitarias de muchos Estados, que se
han cebado con aquellos pacientes con menos recursos y que ha hecho despertar
a muchos profesionales sanitarios del suefio de una asistencia sanitaria ilimitada'".
De esta forma, hemos podido apreciar como nuevos acontecimientos politicos de
nuestra era son claramente traspasados y penetrados por la biopolitica: «de la guerra
de y contra el terrorismo a las migraciones masivas, de las politicas sanitarias a las
demogréficas, de las medidas de seguridad preventiva a la extension ilimitada de
las legislaciones de emergencia. . .» (Esposito, 2006, p. 15), de manera que ahora,
cada vez mas, la biopolitica se ha extendido como una enorme y tupida malla que
cubre toda la bios y solo en su dltima frontera, en su tltimo limite, la muerte, parece
escapar entre sus mismos poros.

Por todo ello, la biopolitica claramente provoca una especie de doble indiscer-
nibilidad, entre la bios y la zoé, que los profesionales sanitarios podemos observar
diariamente de una forma que casi no nos causa ya perplejidad en ciertas unidades

11 Para reflexionar sobre ello resulta muy interesante la tesis doctoral de Cristina Moreno Mulet, Conflictos éticos y
acciones de resistencia: los profesionales de atencion primaria de Mallorca frente a los recortes en el sistema puiblico
de salud (Moreno Mulet, 2016), donde se exponen numerosos testimonios de muchos profesionales sanitarios que han
vivido como un conflicto ético, deontoldgico y profesional los recortes en la asistencia sanitaria que tenfan que realizar
después del citado Real Decreto-Ley 16/2012.
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hospitalarias que actian con el paciente en situaciones limites, como puede ser una
unidad de cuidados intensivos, un cuarto de parada en una urgencia o un quiréfano,
ya que hoy «el cuerpo humano es cada dia més desafiado, incluso literalmente atra-
vesado por la técnica. La politica penetra directamente en la vida, pero entretanto la
vida se ha vuelto algo distinta de si misma» (Esposito, 2006, p. 25) y necesita actual-
mente una nueva reinterpretacion y visiéon desde planteamientos que superen una
consideracion exclusiva de la bios desde la biopolitica y afladan otras perspectivas y
valoraciones necesarias.

De todo lo anterior se colige que la bios ha sido reconstruida y reconfigurada
por una fechné, cada vez més sofisticada, a lo largo de todos los procesos vitales
desde el nacimiento, e incluso en el mismo desarrollo embrionario y fetal, hasta
la muerte, modificandose en todas y cada una de las etapas de la vida. Asimismo,
«esas nuevas posibilidades tecnoldgicas estan asociadas con un pronunciado aumento
de la voluntad de dominio, de subordinacién, de manipulacién y de intervencién
que afecta profundamente a la ética y a la politica, tanto como a la naturaleza y
a la tecnologia» (Mayos, 2011, p. 64), que precisa ya hoy ineludiblemente de un
nuevo marco conceptual que sea capaz de transformar la actual asistencia sanitaria
haciéndola m4s humana y enfoc4dndola'” hacia el paciente y su entorno mds cercano,
uniendo la parte ética con la politica y social.

Para concluir esta tesis es necesario detenernos sucintamente en algunos concep-
tos importantes para la biopolitica actual, como seria el de Homo Sacer, la nuda
vida o las relaciones entre la biopolitica y la tanatopolitica que nos servirdn para
conectar nuestros planteamientos biopoliticos con los bioéticos en ese momento de
1970, cuando nace la bioética como freno precisamente de las viles implicaciones del
biopoder y la tanatopolitica, aunque en los planteamientos de Potter curiosamente
no se relacionen ambos términos, asi como en los estudios de Foucault tampoco se
citara la bioética. La importancia del concepto Homo Sacer propuesto por Giorgio
Agamben es mostrarnos una forma politica-juridica de castigo que permite a un ser
humano la impunidad de darle muerte a otro condenado, a la vez que exige la prohi-
bicién de su sacrificio, credndose con ello una nuda vida como concepto limite que
conecta precisamente con la idea de la excepcién soberana en un sentido amplio.
En esta misma linea, el autor italiano afirma que «si en todo Estado moderno, hay

12 En este sentido la propuesta de una mirada bioética, que complemente la actual mirada clinica (que estudié de
forma excepcional Michel Foucault en su imprescindible libro El nacimiento de la clinica. Una arqueologia de la
mirada médica), parece ya hoy una necesidad acuciante si queremos incorporar una perspectiva bioética-biopolitica en
la actual asistencia sanitaria.
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una linea que marca el punto en el que la decision sobre la vida se hace decision
sobre la muerte y en que la biopolitica puede, asi transformarse en tanatopolitica,
esta linea ya no se presenta hoy como una frontera fina que divide 2 zonas claramente
separadas; es mas bien una linea movediza tras de la cual quedan situadas zonas mas
y mds amplias de la vida social, en las que el soberano entra en una simbiosis cada
vez mds intima no solo con el jurista, sino también con el médico, con el experto
o con el sacerdote» (Agamben, 1998, pp. 155-156), donde se exponen claramente
las relaciones entre la biopolitica y la tanatopolitica, asi como el valor determinante
para llevar esta ulteriormente a la accién por parte de los profesionales sanitarios,
aunque en esta cita se refiera solo a los médicos'?, y las acciones finales mediante
las cuales se ejerce realmente el biopoder.

Pero maés allé de las politicas estatales, también los organismos internacionales,
como la misma Organizacién Mundial de la Salud, en el desarrollo de sus politicas
sanitarias basadas en la promocién y prevencién de la salud, desde la necesaria
educacién para la salud, muestran cémo se entrecruzan las nociones biopoliticas
con otras mds bioéticas, como en su propuesta del afio 1978, Salud para todos en
el ario 2000, que hoy, paradéjicamente mucho mads alld de este comienzo de siglo,
se centra todavia en la necesidad de buscar una cobertura universal en salud para
toda la poblaciéon mundial. De todo ello se colige la necesidad ya de hablar no
solo de cuestiones bioéticas al enfrentarnos con estos complejos problemas actuales,
sino que precisamos también de un anélisis politico, claramente biopolitico en este
asunto vital que afecta a toda la humanidad, que sea capaz de contextualizar esta
problemadtica y proponer soluciones pricticas que podamos implementar de forma
realista.

Para concluir este apartado quizds fuera necesario ahora plantearnos unas pre-
guntas finales que deberiamos poder contestar si queremos promover una asistencia
sanitaria diaria mds humanizada a los pacientes: ;se ha convertido el paciente en
un Homo Sacer con un cuerpo biopolitico para los profesionales sanitarios?; ;cémo
deberiamos interpretar y asumir nuestra asistencia sanitaria en relacién con esta nuda
vida del Homo Sacer?; las nuevas tecnologias aplicadas al &mbito de la asistencia
sanitaria, ;mantienen o prolongan viva una zoé o una bios?; y, finalmente, ;es posible
distinguir entre nuestro cuerpo biolégico y nuestro cuerpo politico?

13 Actualmente hablamos de equipos de profesionales sanitarios (médicos, enfermeras, auxiliares de enfermeria,
fisioterapeutas, farmacéuticos, fisicos médicos, psicélogos, trabajadores sociales, etc.), ya que la asistencia sanitaria se
ha vuelto tan compleja que resulta casi imposible poder realizarla de manera completa si solo interviene un profesional
sanitario.
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Antitesis: el concepto de biopolitica no es necesario para el
desarrollo futuro de la bioética

Si todavia tenemos que enfrentarnos diariamente a la pregunta: ;para qué sirve la
bioética?, especialmente por parte de algunos profesionales sanitarios en los que estos
problemas bioéticos diarios conviven con ellos (aunque muestren una clara ceguera
frente a los mismos), no es mds cierto que también tenemos que enfrentarnos a otros
problemas maés epistemoldgicos respecto a la misma bioética y a la biopolitica. De
todas aquellas posibles criticas a la poca, o nula utilidad de la biopolitica en general
y de su relacién con la bioética en particular, podriamos destacar las siguientes:

- La dificultad de su misma definicién: al presentar actualmente la biopolitica dife-
rentes significados y usos dispares, esta polisemia del término nos aboca a un
continuado problema en la definicion de su sentido en relacién especialmente con
la bioética'*, que también posee cierta dificultad para ser definida todavia (quizds
como cualquier término filos6fico en general). Aqui nos encontramos con una difi-
cultad manifiesta de poder cerrar y definir completamente los campos conceptuales
de la bioética y la biopolitica, que en el fondo es mds un valor positivo de este
tipo de conocimiento que es capaz de adaptarse a las circunstancias cambiantes,
especialmente en nuestro actual mundo, que un aspecto verdaderamente negativo.

- Mais alld de la dificultad para una definicién canénica, nos encontramos con ciertos
usos tedricos y practicos dispares y contradictorios'”, que muestran la necesidad
de una especie de texto fundacional aclaratorio como podria ser: Principles of
biomedical politics'®.

- Una cierta militancia intelectual que defiende a ultranza el valor de la biopolitica
que afirma una especie de panbiopolitica, que es capaz de interpretar vehe-
mentemente que toda la politica es biopolitica, que desvirtia completamente su
significado y su posible aplicacién practica final'’ (Heller y Feher, 1995).

14 Si bien en el afio 1978, en la primera enciclopedia de bioética podemos encontrar una definicién que incluso ya
hoy podriamos considerar como candnica, no deja de ser cierto que dicha definicion es excesivamente concisa y quizds
precise una revision para incorporar precisamente otros planteamientos que referimos en la introduccién de este articulo,
como podria ser también el de la biopolitica.

15 En este sentido el manual introductorio a la biopolitica del sociélogo Thomas Lemke reflexiona criticamente sobre
los 2 sentidos o hilos conductores a través de los cuales este concepto ha sido aceptado actualmente, mostrando la falta
de utilidad de cada uno de ellos.

16 Aligual que en bioética podemos encontrar el cldsico texto de Beauchamp y Childress, 2012, Principles o biomedical
ethics, del afio 1979, que actualmente cuenta con una séptima edicion del afio 2012, quizas fuera necesario también un
texto candnico, como el indicado, para la biopolitica.

17 En este sentido es muy acertada la critica de Agnes Heller y Ferenc Féher, en su libro Biopolitica. La modernidad
y la liberacion del cuerpo, a este tipo de militancia que quizds no tengan plena conciencia de lo que afirman, ya
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- Su poca utilidad y eficacia practica real que afirman algunos autores, méas all4 de
la importancia conceptual, aunque sea solo de forma parcial, que le puedan reco-
nocer finalmente'®, ya que ciertamente podemos apreciar ciertas limitaciones de
incomposibilidad de 6ptimos y factores extrinsecos, impuestos por nuestra propia
sociedad frente a ella'® (Maliandi y Thiier, 2008).

- Una histérica separacion entre los conceptos de ética y politica, especialmente
exacerbada en nuestra época, que tampoco logran aprehender esa posible relacion
casi ldgica entre la bioética y la biopolitica.

- Lacomprension de la biopolitica entendida solo como cierta forma actual de filoso-
fia politica, a la que se suma la identificacién de la biopolitica con el pensamiento
de un solo autor, principalmente Michel Foucault, cuya critica se fundamenta
especialmente en la afinidad o no a su corpus filoséfico global o a su biografia
personal.

- La separacion entre las politicas sanitarias y la biopolitica, especialmente por parte
de los profesionales sanitarios que entienden perfectamente las primeras, ya que
aprecian su utilidad, y las practicas eficaces que podriamos relacionar con ellas
(aunque suelen ser establecidas curiosamente sin la participacion de los propios
profesionales sanitarios ni los pacientes, 0 muy parcialmente), y muestran sobre
la segunda un rechazo al considerarlo un término maés filoséfico, tedrico e ineficaz
realmente, que se quiere imponer desde ciertas atalayas intelectuales.

- De todo ello se podria llegar a deducir una cierta intrascendencia marcada de
la biopolitica que muestra su nula o poca utilidad real, especialmente cuando se
relaciona con la bioética en el quehacer diario de los profesionales sanitarios,
quizas los mismos que consideran también intrascendente la misma bioética y nos
realizan la pregunta cldsica con la que abriamos este mismo epigrafe.

Sintesis: la necesaria union bioética-biopolitica

Tras todo lo expuesto en la tesis y la antitesis, se propone una sintesis final en la
que se aboga por la necesaria unién en los planteamientos bioéticos y biopoliticos
para comprender mejor los acuciantes problemas bioéticos que todavia hoy y en
el futuro tendremos que intentar solucionar, tanto en la asistencia diaria con los
pacientes como en las investigaciones sanitarias. De esta forma, «aunque la bioética

que se podria llegar a producir finalmente una especie de politizacidn total de lo publico y lo privado, con las graves
consecuencias que ello acarrearfa.

18 Las reflexiones de Nikolas Rose ahondan precisamente en esta critica sobre la posibilidad de ampliar tanto el
término que puede llegar incluso a ser ineficaz.

19 Como afirman acertadamente Ricardo Maliandi y Oscar Thiier en su libro Teoria y praxis de los principios bioéticos.
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no suele tener en cuenta la biopolitica, seria interesante conectar los problemas
éticos generados alrededor de la vida con las relaciones de poder dentro de las
cuales estos suelen interpretarse» (Quintanas, 2013, p. 201), mostrando ahora la
complejidad de las posibles soluciones que consideren a la vez los aspectos bioéticos
y los biopoliticos que podemos encontrarnos en cada caso bioético que estudiemos.
Por consiguiente, cuando en los comités de ética asistencial tratamos de analizar
y resolver los problemas bioéticos, que también estdn impregnados de cuestiones
biopoliticas que «se hace inmanente a lo real hasta tal extremo que no podriamos
describir la realidad que habitamos sin tener en cuenta el determinante peso que en
ella ejerce lo biopolitico’» (Fernandez, 2009, p. 97), quiza solo podamos aconsejar
o ayudar de forma parcial al clinico que solicité nuestro informe si Unicamente
consideramos los cldsicos aspectos bioéticos, y no seamos capaces de sumar también
de forma inmediata los necesarios aspectos biopoliticos en los que se contextualiza
cada caso bioético.

Nuestra propuesta en esta sintesis final busca intentar solucionar la cuestién sobre
quién determina o ejerce el poder para decidir sobre la vida de los pacientes. Si los
propios profesionales sanitarios tomamos conciencia del enorme biopoder que pode-
mos ejercer en la vida de los pacientes, especialmente sobre el principio y el final
de esta, podremos tomar decisiones mds acordes y justas con cada paciente (aspec-
tos mds bioéticos) dentro del contexto socio-cultural-familiar de este (aspectos mas
biopoliticos). De esta forma lo que buscariamos finalmente seria una cierta poro-
sidad necesaria entre los aspectos bioéticos y los biopoliticos, en la que conviven,
se delimitan y se definen mutuamente el individuo y la sociedad, comenzandose a
vislumbrar «como lo personal, subjetivo, singular y privado resulta en muchos casos
inseparable de lo colectivo, intersubjetivo, general y ptiblico, consideramos que la
bioética tiene que enlazar las mds intimas opciones vitales con las sociales, colecti-
vas y politicas (incluso biopolitica)» (Mayos, 2011, pp. 64-65), que nos permitiria
finalmente acercarnos y poder analizar mejor nuestra realidad actual tan compleja y
polimorfa.

Como ya expusimos anteriormente, con el nacimiento de la biopolitica la vida se
sitda en el centro mismo de la politica de los Estados modernos, produciéndose una
estatizacion de lo bioldgico que, en cierta forma mas o menos amplia, implica que
todos sus ciudadanos seamos ahora homines sacri con un cuerpo biopolitico atrave-
sado, cada vez mas por la técnica’’, especialmente por los grandes avances técnicos

20° Quizas un ejemplo extremo a considerar sea el del primer ciborg humano, Neil Harbisson, que naci6 sin la posibilidad
de ver los colores, y gracias a un dispositivo a modo de antena implantado en su cabeza ahora es capaz de apreciar los
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que se han producido en el campo de las ciencias de la salud. Por ello, precisamos
de una cierta inmunizacion, como propone Esposito (2006), frente a esta estatiza-
cién de lo biolégico, que los andlisis bioéticos-biopoliticos podrian aportarnos. Por
tanto, se trataria de intentar construir puentes mediante ciertos conceptos necesarios
que muestren las conexiones que existen entre la bioética y la biopolitica. En este
sentido el concepto propuesto por Agamben de Homo Sacer podria servirnos como
una idea catalizadora que fuera capaz de mostrar estas interrelaciones, teniendo en
cuenta que «el contexto de nuestro andlisis debe ser, entonces, el desarrollo real de
la vida misma, el proceso de construccién del mundo, de la historia. Y el anélisis
no debe proponerse a través de formas ideales, sino dentro del denso conjunto de la
experiencia» (Hardt y Negri, 2005, p. 51), que no deberiamos nunca perder como
punta norte de la brdjula de nuestras reflexiones.

Finalmente, proponemos la biopolitica como una potente herramienta concep-
tual que nos permitirfa asimismo describir y analizar de forma muy acertada los
fenémenos de exclusion?', de no ciudadania, que también podemos vislumbrar en
nuestra asistencia sanitaria diaria, mas all4 del propio fenémeno bioético’” quizis
ya mds normalizado. Aunque tras todo ello deberfamos siempre recordar que nos
encontraremos con las 2 caras de la biopolitica, como Jano, con sus 2 monstruos: uno
negativo, encarnado en la tanatopolitica, y otro positivo, que nos permita aprehender
al paciente como sujeto y objeto de alegria al mismo tiempo, recuperando con ello
esa eudaimonia aristotélica que nunca deberfamos perder como finalidad dltima de
la bioética (Balza, 2013).

Conclusiones

Con esta tesis propuesta en este somero articulo sobre que la bioética nace como
contrapeso necesario a la biopolitica, no se pretende concluir un estudio cuyo pro-
posito seria el de ampliar la actual bioética desde otros conocimientos, como es la

diferentes colores, asf como otras nuevas capacidades que el resto de la humanidad no poseemos (recibir directamente las
Ilamadas telefdnicas, conectarse con satélites, recibir videos y musica, percibir los rayos infrarrojos y ultravioletas. . .).

21 El estudio de lo patolégico, de la patologia, en cierta forma se puede entender también como una exclusién de lo
normal. En este sentido Michel Foucault nos supo mostrar de forma magistral el valor de la locura y lo monstruoso
como limite epistemoldgico de cada sociedad.

22 Que afortunadamente cada vez se ha hecho més visible, aunque haya sido mediante leyes, como la determinante
Ley 41/2002, de 14 de noviembre, bdsica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en
materia de informacién y documentacion clinica, que poco a poco, mediante un largo trabajo de muchos afios, nos ha
ido permitiendo reconocer los aspectos bioéticos de la propia asistencia sanitaria.
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biopolitica. Es en este sentido precisamente como deben entenderse estas 9 conclu-

siones que se proponen:

1)

2)

3)

4)

5)
6)

7

8)

9

La perspectiva biopolitica nos permitiria enfocar muchas de las actuales cuestio-
nes bioéticas desde una visién mas amplia, més acorde a nuestra realidad actual
(globalizada, multicultural. . .).

Las nuevas relaciones entre la zoé, la bios y la techné redefinen ya las clésicas
cuestiones politicas y la misma asistencia sanitaria.

Los profesionales sanitarios, como actores principales de la biopolitica (espe-
cialmente de la tanatopolitica) necesitamos realizar una profunda reflexién sobre
nuestras acciones diarias.

La bioética precisa de una reconstruccion tedrica ampliada donde la biopolitica
podria ayudarnos en la deliberacion bioética diaria al complementar su capacidad
de andlisis.

Existe cierta dificultad en la definicidn, el manejo y la aplicacién de la biopolitica
al ser todavia un concepto en construccion.

Las politicas sanitarias actuales cada vez mds estan siendo delimitadas y delinea-
das por la biopolitica de los Estados modernos.

Labiopolitica muestra una mayor utilidad para el disefio de las politicas sanitarias
y la bioética una mayor utilidad para la asistencia sanitaria diaria (especialmente
visible en el concepto del cuidado), que se necesitan y se influyen mutuamente.

El objetivo final serfa una propuesta tedérica que aboga por la unién bioética-
biopolitica orientada hacia una praxis, que permita curar y cuidar mejor (con
una mayor calidad) a los pacientes: desarrollando una mirada bioética (que com-
plemente a la actual mirada clinica) para lograr una asistencia sanitaria mas
humanizada.

El mismo futuro de la humanidad depende finalmente del desarrollo de una
bioética-biopolitica prictica, no solo tedrica, que reconozca al ser humano como
sujeto ético, que convive en una sociedad politica (biopolitica).
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