Hacer la muerte mas facil hace la vida mas dificil

Richard Stith’

Sumario: Es mas probable que surja una cultura de desdén para las personas dis-
capacitadas y de edad avanzada si aprobamos un derecho al suicidio asistido.
Cada respaldo al suicidio pone en peligro no solo la vida sino también la dignidad
humana y la calidad de las relaciones de apoyo de las personas con enfermedades
agobiantes.

Facilitar el acceso al suicidio continua siendo objeto de debate, generalmente en
discusiones sobre la legalizacion del suicidio asistido (ahora a menudo llamado eu-
femisticamente “ayuda para morir”, en inglés aid in dying). Pero hay un argumento
que puede no ser escuchado en tales debates: al hacer mas facil la muerte, hace-
mos mas dificil la vida. Una vez que el suicidio se vuelve facilmente disponible y
aceptado, las personas dependientes que se niegan a elegir la muerte seran culpa-
das por la carga voluntaria que imponen a sus cuidadores y a la sociedad, llenando
asi el final de sus vidas con nuevos tipos de sufrimiento.

Sin embargo, este no es el dafio comunmente articulado por los opositores del sui-
cidio asistido. Con mayor frecuencia, argumentan, con razén, que hacer que una
droga mortal esté disponible para las personas dependientes pone en riesgo la vida
misma al exponer a estas personas vulnerables a la presion o la coercion letal. Pero
a menudo no mencionan el otro gran dafno que resulta de cualquier “derecho a
morir”: facilitar el suicidio pone en peligro no solo los cuerpos enfermos o moribun-
dos, sino también la calidad de las relaciones humanas al final de la vida.

¢Deberian algunas vidas considerarse prescindibles?

Cuando elegir morir no se ve como una opcion, podemos imaginar a aquellos que
luchan contra enfermedades graves o condiciones incapacitantes como valientes
héroes ante un destino implacable. Sus vidas y sus muertes estan llenas de un
significado listo para ser descubierto por ellos y por quienes los rodean. Si una
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abuela enferma lucha para vivir, a pesar de su dolor y sus discapacidades, ella
puede ser objeto de simpatia en sus desgracias. El seguro o la ayuda gubernamen-
tal pueden parecer bien merecidos. De hecho, puede inspirar tanto a su familia,
amigos y vecinos que se sienten privilegiados por compartir algunas de sus frustra-
ciones mientras la cuidan. Pueden sentir solidaridad con ella, y entre si, mientras
luchan a su lado. Cuando finalmente llega la muerte, las ultimas experiencias de la
abuela y los recuerdos perdurables de sus cuidadores pueden ser de una red de
personas unidas en honor de ella.

En contraste, el derecho de una persona gravemente enferma al suicidio asistido
(o a la eutanasia voluntaria) significa que la vida de la persona se considera espe-
cialmente prescindible, que la continuacién de su existencia es legalmente menos
importante que la de los seres humanos sanos (cuyas vidas estan aun protegidas
contra el suicidio). Hay grupos de discapacitados que han sefalado durante mucho
tiempo que una de las razones por las que el suicidio asistido es popular es que las
personas con discapacidades graves no son muy importantes para muchos de no-
sotros?. Pareciera que no nos importara que se vean presionados a suicidarse. Si
eligen, en cambio, vivir, lo hacen sabiendo que ya no cuentan para mucho.

Aun mas importante: Una vez que para la abuela enferma se abre una salida a
través de la opcidn del suicidio asistido, si escoge no salir por esta puerta, su sufri-
miento libremente elegido ya no requerira tanta compasion familiar o apoyo comu-
nitario. Como lo explicd una vez el Dr. Ezekiel Emanuel, luego designado por Pre-
sidente Barack Obama como asesor de la ética médica:

La amplia legalizaciéon del suicidio asistido por un médico y de la eutanasia
tendria el efecto paraddjico de hacer que los pacientes parezcan responsa-
bles de su propio sufrimiento. En lugar de ser vistos principalmente como
victimas del dolor y sufrimiento causados por una enfermedad, se conside-
raria que los pacientes tienen el poder de poner fin a su sufrimiento acep-
tando una inyeccion o tomando algunas pildoras; negarse [a este remedio]
significaria que vivir con el dolor fue la decision del paciente, y por ello, la
responsabilidad también suya. Asignar la culpa al paciente reduciria la moti-
vacion de los cuidadores para proporcionar la atencién adicional que podria
ser necesaria, y aliviaria su culpabilidad si la atencidon hubiese sido de poca
calidad®.

Muchas personas relativamente débiles ya piensan que son una carga para los
demas. Pero con el suicidio hecho ya facil y aprobado, pensaran que ellos mismos,
en lugar de la enfermedad o la edad, son los culpables de los problemas que sien-
ten que imponen a su familia y a la sociedad.
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Ser egoista ... por no morir

Ademas, al elegir seguir viviendo en una gran dependencia, una abuela puede ser
considerada como profundamente egoista, prefiriendo beneficiarse a si misma con
un alto costo para quienes la rodean. Y cuando poco a poco el beneficio que ella
recibe se hace mas pequefio a los ojos de ellos —a medida que se acerca a la
muerte o se siente mas cargada de dolores o discapacidades— su aparente
egoismo aumenta. Ella elige aumentar la carga sobre su familia y sobre la sociedad,
en aras de un beneficio cada vez menor para ella misma.

Si ella persistiere hasta el punto en que los cuidadores y otras personas considera-
ran que su vida es un costo para ella, asi como para ellos, ella se vuelve (a los ojos
de ellos) irracional ademas de egoista. Como lo advirtié la Conferencia de Obispos
Catodlicos de los Estados Unidos, una persona asi “puede ... ser vista como ... una
carga superflua para los demas, e incluso ser animada a verse [a si misma] de esa
manera”.

Por lo tanto, su derecho a elegir la muerte conlleva una cruel paradoja, si insiste en
vivir: a medida que su miseria y la consiguiente necesidad de asistencia aumentan,
la simpatia y la voluntad de su familia (y de quienes pagan los seguros de salud)
para sacrificarse disminuyen.

Esta disminucion del respeto y de la preocupacion por los enfermos no estara limi-
tada solo a las familias y a las comunidades mezquinas. Si los cuidados adicionales
realmente contribuyeran poco al bienestar fisico de una abuela, y una muerte indo-
lora fuera facilmente alcanzable, ,como podria alguien olvidarse de ese hecho? La
cortesia y el amor inhibirian la franqueza, pero la persona con discapacidades ya
sabria lo que su familia no puede dejar de pensar: “jQué desperdicio absoluto del
dinero para la Universidad de su nieto!”.

Hace algunos afios, el London Times publicé una carta en la que Margaret White,
de 90 afos, escribia: “Estoy feliz aqui en el asilo de ancianos sin el deseo de morir.
Pero si la eutanasia voluntaria se hiciera legal, sentiria mi deber absoluto de solici-
tarla, ya que ahora tengo 19 descendientes que necesitan mi legado. Estoy segura
de que no estoy sola en esta resolucion™. Si la sefiora White eligiera en cambio
vivir, se sentiria claramente culpable de fallar en su percibido “deber absoluto”. Al
convertir el suicidio en un derecho, dejamos a aquellos que tienen mas necesidad
de asistencia con la opcion entre la muerte facil y la culpa penosa.

Una abuela carifiosa puede preguntarse constantemente si esta siendo demasiado
egoista incluso cuando come, ya que el dinero para su comida podria haber sido
usado para un mejor propésito. Atormentada por la culpa, puede encontrarse a si
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misma ahogandose en un mar de angustias, temiendo ser recordada como un ser
humano egoista que murié sin honor.

La dependencia no niega la dignidad humana

Un destacado tedrico legal estadounidense, el recién fallecido Ronald Dworkin, ha
enfatizado el desdén que puede acompafiar esta angustia, escribiendo: “Nos mo-
lesta, incluso desaprobamos a, alguien ... que descuida o sacrifica la independencia
que creemos que la dignidad requiere”. Para Dworkin, una persona que elige vivir
en gran dependencia niega ser alguien “cuya vida es importante por si misma’®.

Aqui se puede escuchar a Dworkin hacer eco de ese gran ateo del siglo XIX que
buscd purgar nuestra sociedad de los restos de la compasion cristiana. Friedrich
Nietzsche inst6 proféticamente: “Seguir vegetando en una cobarde dependencia de
los médicos y las maquinaciones, después de que el significado de la vida, el dere-
cho a la vida, se ha perdido, eso deberia provocar un profundo desprecio en la
sociedad”. Nietzsche se quejé de que los cristianos se oponen a tal desdén por el
dependiente:

“Si a los degenerados y a los enfermos ... se les debe otorgar el mismo valor
que a los sanos ... entonces lo antinatural se convierte en ley. Este amor
universal de los hombres es en la practica la preferencia por el que sufre, el
desfavorecido, el degenerado: esto de hecho ha disminuido y debilitado la
fuerza, la responsabilidad, el elevado deber de sacrificar a los hombres ... La
especie requiere que los mal constituidos, débiles, degenerados perezcan:
pero fue precisamente para ellos, para quienes el cristianismo se convirtio
en una fuerza conservadora™’.

Nietzsche sigue teniendo razén aqui: el Catecismo Catdlico nos habla del “amor
preferencial de Cristo por los enfermos™.
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Nietzsche dijo que estaba buscando “un nihilismo practico y completo”. Pero, como
era de esperar, encontré que el nihilismo es dificil de vender. Reflexiond: “Pro-
blema: ;con qué medios se podria alcanzar una forma severa de nihilismo real-
mente contagioso: tanto como ensefiar y practicar la muerte voluntaria con concien-
cia cientifica (—y no una existencia vegetal débil a la espera de una falsa vida des-
pués de la muerte—)"?°

¢ Se resolvera finalmente el “problema” de Nietzsche en nuestros dias? ¢Sera que
nuestros muy ancianos, nuestros muy enfermos, nuestros muy incapacitados esta-
ran convencidos de que son cargas despreciables si no eligen la muerte de manera
llamada “autbnoma”?

Cada retiro de la proteccion contra el suicidio pone en peligro no solo las vidas, sino
también la dignidad humana y las relaciones de apoyo a las personas que intentan
vivir con enfermedades agobiantes. En contraste, cuando nuestra ley y nuestra cul-
tura tratan el suicidio como una eleccion tragica en lugar de benigna, y se niegan a
facilitarlo, es mas probable que estos mas necesitados reciban ayuda compasiva,
en lugar de resentimiento, de sus allegados. Los opositores a la legalizacién del
suicidio asistido no solo tienen fuertes argumentos pro vida, sino también argumen-
tos de calidad de vida que deben plantear siempre que se esté debatiendo cualquier
derecho al suicidio.
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