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«Cuando quitas el dolor al paciente, el 100% de las veces se suprime
la demanda de eutanasia», explica Marcos Gémez, uno de 1os maximos
exponentes mundiales en medicina paliativa

Para el doctor, 1o prioritario es atender a los enfermos, no legalizar
una forma de terminar con ellos.

«Es incomprensible que haya eutanasia sin buenos cuidados paliativos».
Asi lo asegura Marcos Gémez Sancho, tras toda una vida dedicada a la
medicina, en especial a la atencién a los enfermos en sus ultimos
momentos. Especialista en Anestesiologia y Reanimacidén, fue reconocido
en 2011 con la Medalla de Oro al Mérito en el Trabajo.

A comienzos de 1989, cred una de las primeras unidades asistenciales
de medicina paliativa en Espafia y, en la actualidad, dirige la Unidad
de Medicina Paliativa en el Hospital Universitario Dr. Negrin de Gran
Canaria. Entre otros cargos, ha presidido la Sociedad Espafiola de
Cuidados Paliativos (SECPAL) y la Comisidén Central de Deontologia de
la OMC (Organizacidén Médica Colegial).

Todo un referente en temas de bioética, el doctor Gdémez Sancho propone
varias claves para evitar la eutanasia, una préactica que califica de
‘innecesaria’: «Mejorar la capacitacién de los profesionales,
incrementar los recursos de cuidados paliativos vy aumentar 1los
recursos sociosanitarios para los pacientes crdénicos con enfermedades
progresivas y progresivamente invalidantes».

,Qué opinién le merece la ley de eutanasia, que muy pronto serd una
realidad en Espafia?
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Me parece una ley mala, a destiempo e injusta. Una ley sobre eutanasia
no es prioritaria en estos momentos. Lo realmente prioritario es
atender a los enfermos, antes que legalizar una forma de terminar con
ellos. Y hay una escandalosa deficiencia en 1los cuidados a 1los
enfermos. Es empezar la casa por el tejado. Sabiendo que hay una
cantidad tan grande de personas qgque estdn mal atendidas, cuando no
desatendidas, me parece incluso antiestético.

Antiestético sobre todo en medio de una pandemia como la que sufrimos..

La situacidn que estamos padeciendo como consecuencia de la pandemia
ha generado en la sociedad espafiola una deuda moral, en especial con
los miles de ancianos gque han muerto y que lo siguen haciendo, en
situacién de soledad, en nuestras residencias, sin que sus familias
dispongan de informacidén ni de respuestas convincentes a este trauma
tan horroroso que estan sufriendo. Me pregunto si no seria mas
apropiado gque nuestros politicos se pararan a reflexionar, intentando
dar respuesta a tantas y tantas personas gque viven en esta situacidn.
:Qué mensaje quieren enviar nuestros parlamentarios a los espafioles
aprobando ahora una ley de eutanasia, cuando en Espafia ha habido
alrededor de 100.000 muertos, por lo menos, mayoritariamente ancianos?

En Espafa hay una escandalosa deficiencia
en los cuidados a los enfermos

De todo ello se deduce que la atencidén a las personas mayores en
Espafia no es la adecuada.

Absolutamente. En Canarias, por ejemplo, faltan mads de 7.500 plazas
residenciales publicas para mayores y 70.700 en toda Espafla. ¢Cdmo
vamos a legalizar una forma de acabar con estos enfermos? Me sigo
preguntando cuanto tiempo han dedicado en el Congreso de los Diputados
a discutir acerca de algo que es evidente, dque es el fracaso de
nuestro modelo sociosanitario, y a estudiar y plantear una reforma del
modelo de las residencias de ancianos. Cero.

Los partidarios de la ley de eutanasia dicen que responde a una
demanda de la sociedad, pero la realidad es que se ha tramitado sin
debate y sin contar con el colectivo médico.

La wvan a aprobar sin haber escuchado practicamente a nadie, ni a
organizaciones profesionales ni a nada que se le parezca. Es mas, he
visto en la pagina web del Senado que yo mismo estaba propuesto para
comparecer en la Comisidén de Justicia antes de la legalizacidén de la
eutanasia. Y resulta que ni a mi ni al resto de los que estdbamos en
esa lista nos han llamado. Es decir, que se han saltado todos estos
procedimientos que son habituales cuando se aprueba alguna ley.
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Me he enterado ahora de que el dia 4 de marzo se publicd en el boletin
oficial el informe de la ponencia y el dictamen de la Comisidn de
Justicia del Senado sobre la regulacidén de la eutanasia, sin haber
llamado ni escuchado a los que ellos mismos habian propuesto como
expertos en la materia. Ha sido una ley mal hecha, segun los técnicos,
y con muchas deficiencias en la redaccidn.

;Qué mensaje quieren enviar nuestros parlamentarios
a los espafnoles aprobando una ley de eutanasia, cuando
la pandemia ha dejado alrededor de 100.000 muertos?

¢cEl paciente que pide la eutanasia quiere morir o dejar de sufrir?

Hemos de entender que quien gquiere morir es porque no le vale la pena
vivir, porque estd viviendo de manera indigna, segun él, con un
sufrimiento intenso gue percibe como tal. Entonces debemos
preguntarnos por qué este enfermo pide gque acabemos con su vida vy
hacer todo 1lo necesario para evitar gque esta persona solicite 1la
eutanasia. Nos deberia dar vergiienza como sociedad que un ciudadano
diga gque quiere acabar con su vida y lo aceptemos sin antes haber
reflexionado y estudiado el por qué y sin intentar poner medios para
que deje de solicitarlo. Esto seria lo ldégico y lo natural, en lugar
de directamente terminar con la vida de la persona.

Para aliviar el sufrimiento del enfermo, son imprescindibles los
cuidados paliativos. ;Cémo es su situacidén en nuestro pais?

Deficiente. Valga como ejemplo gue en Espafla, segun datos de 2018 -que
no van a ser muy distintos a los actuales—-, necesitan cuidados
paliativos especializados 126.000 enfermos y de ellos solo los reciben
51.000. Por 1lo tanto, hay 75.000 espafioles que mueren con un
sufrimiento intenso, porque necesitan cuidados paliativos avanzados y
no los reciben. Lo prioritario seria dotar a Espafila de recursos
suficientes para atender a estos 75.000 desdichados y no legalizar una
forma de acabar con ellos, con sus vidas. Seria lo ldégico y natural,
es incomprensible que haya eutanasia sin que haya cuidados paliativos.

En materia de cuidados paliativos, Espafia ocupa en Europa el puesto
numero 31, de los 49 que se han estudiado. Y detrds de Espafla solo
estdn las repuUblicas Dbalcdnicas y los paises de la extinta Unidn
Soviética. Todos los demds paises estdn por delante de nosotros vy
vamos a tener el dudosisimo privilegio de ser en Europa el pais numero
31 de cuidados paliativos y el numero 5 de eutanasia. Por lo tanto, es
algo que se deberia haber considerado y lo primero deberia haber sido
lo primero, y no al revés, como se estd haciendo.

Nos deberia dar vergiienza como sociedad que
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un ciudadano diga que quiere acabar con su vida y lo
aceptemos sin antes haber estudiado el porqué

cLa ley de eutanasia permite la libertad de eleccidén del paciente?

Hay guienes esgrimen la necesidad de esta ley de eutanasia aduciendo
la libertad de eleccidén y la autonomia de las personas, pero es algo
gue se cae por su propio peso. No pueden tener libertad de eleccidn
entre cuidados paliativos vy eutanasia, porque solo van a tener
eutanasia. Por lo menos, 75.000 personas cada afio en Espafia.

Yo oi una vez al propio Salvador Paniker -gran intelectual, ingeniero,
filésofo y muchas cosas méds, que fue uno de los dirigentes de 1la
Asociacidén Derecho a Morir Dignamente de Espafia— decir gue no se
entendia una eutanasia sin buenos cuidados paliativos.

De hecho, en Bélgica, en la ley que se hizo al respecto, se hablaba
del filtro de los cuidados paliativos. Es decir, que antes de acudir a
una aplicacidén de la eutanasia los enfermos deberian pasar por un buen
servicio de cuidados paliativos.

(Cudl es la diferencia entre eutanasia y cuidados paliativos desde el
punto de vista ético?

Son dos <cosas totalmente distintas y sin conexidén posible. Los
cuidados paliativos consisten en la atencidn esmerada, escrupulosa, de
los pacientes al final de la vida y de sus familiares mediante equipos
interdisciplinarios formados por médicos, enfermeros, psicdlogos,
trabajadores sociales, etc., que aunan sus esfuerzos para intentar dar
respuesta a sus multiples necesidades. Pueden ser fisicas, como el
control de todos los sintomas, pero también psicoldgicas, sociales y
espirituales.

Por el contrario, la eutanasia significa acabar con el enfermo.

Hay 75.000 espafioles que mueren con
un sufrimiento intenso, porque necesitan
cuidados paliativos avanzados y no los reciben

Ha afirmado que la eutanasia es innecesaria, ;cudles son las claves
para sortearla?

Se pueden hacer muchas cosas para evitar la eutanasia: mejorar la
capacitacidén de los profesionales, aumentar los recursos de cuidados
paliativos e 1incrementar los recursos sociosanitarios para los
pacientes crénicos con enfermedades progresivas y progresivamente
invalidantes.

4 /9


http://www.phoca.cz/phocapdf

‘La eutanasia es la crisis mds grave en la milenaria historia de la medicina’

Publicado: Viernes, 26 Marzo 2021 01:36
Escrito por Marcos Gdémez Sancho / Hilda Garcia

Hablando de enfermos crdnicos, ;las personas dependientes reciben una
atencién adecuada en Espaifia?

Precisamente con los que mas se discute este asunto de la eutanasia es
con los pacientes crénicos con enfermedades degenerativas de
motoneurona, como la esclerosis lateral amiotrdéfica. Durante mucho
tiempo tienen la necesidad de unos cuidados muy grandes las 24 horas
del dia. En Espafia existen pocos recursos para dar soporte a este tipo
de enfermos y muchas veces hemos visto la deficiencia que hay de
plazas residenciales.

Cada afio mueren en Espafia 50.000 enfermos, es decir, 160 cada dia,
esperando que les llegue la ayuda a la dependencia a la que tienen
derecho. Se dice pronto. Por lo tanto, en esta siniestra lista de
espera lo que deberia hacerse primero es intentar dar respuesta vy
ayudas a estos enfermos que las necesitan y que, sin embargo, no las
reciben.

Cada afno mueren en Espafia 50.000 enfermos,
es decir, 160 cada dia, esperando que les llegue la
ayuda a la dependencia a la que tienen derecho

Hablenos de ese déficit de plazas residenciales para personas
dependientes.

Es un problema en toda Espafia, en unas regiones méds, en otras menos.
Segun la Asociacidén de Cuidadoras, se ha normalizado que las personas
dependientes sean una poblacidn que agoniza, literalmente.

Hay casos mediadticos de pacientes con enfermedades degenerativas de
este tipo. El1 Ultimo que vimos, el 3 de abril de 2019, fue el de un
marido que ayudd a morir a su esposa afectada de esclerosis multiple
desde hacia afios, con una dependencia del 82%. Este ha sido el motivo
para reivindicar que lo que habia hecho su marido, que es ayuda al
suicidio, deberia ser legal. Y nadie se ha parado a pensar gue ese
matrimonio 1llevaba diez afios esperando por una cama en alguna
residencia para enfermos crdénicos o en un centro sociosanitario y no
se la habian otorgado. Y muridé esperando por algo a lo que, a todas
luces, tenia derecho. Por lo tanto, el enfoque del asunto depende de
la lectura que se haga del mismo acto. Este es un caso tipico —-que son
los més medidticos- de enfermos de padecimientos de motoneurona, gue
tienen mucho tiempo de invalidez vy no reciben los cuidados que
precisan.

,Qué solucién habria que articular para atender de manera integral a
las personas dependientes?

5/ 9


http://www.phoca.cz/phocapdf

‘La eutanasia es la crisis mds grave en la milenaria historia de la medicina’

Publicado: Viernes, 26 Marzo 2021 01:36
Escrito por Marcos Gdémez Sancho / Hilda Garcia

Lo urgente seria poner en marcha centros residenciales para descargar

a los familiares de la tremenda sobrecarga que es cuidar las 24 horas
del dia a un paciente tan dependiente. Esto en cuanto a los sitios
publicos. En los privados, segun datos de la Fundacién Luzdn, el 94%
de los pacientes de ELA no puede contratar a un cuidador, que cuesta
40.000 euros al afio. Es decir, que si no hay plazas publicas y las
plazas privadas solamente puede pagarlas el 6% de los enfermos de ELA,
estamos cayendo en una discriminacidén econdmica tremenda. Como
siempre, los mas ricos serian los Unicos que tendrian acceso a unos
cuidados de dependencia exquisitos.

Muchas veces las familias no saben qué hacer con
un anciano enfermo. Lo llevan a un hospital, porque tiene
un problema agudo, y luego no vuelven a recogerlo

Tras su dilatada trayectoria atendiendo a pacientes en los ultimos
momentos de su vida, ;cémo trata a un enfermo que pide la eutanasia?

Lo primero es preguntar al paciente por qué hace semejante solicitud.
No deja de ser extravagante que un paciente acuda a un médico para que
acabe con su vida. Y, una vez qgque nos ha dicho cudl es el motivo,
intentamos ayudarlo a resolver el problema que lo ha conducido a hacer
esa demanda.

Hemos tenido muchos enfermos que el primer dia llegan solicitandonos
gque acabemos con ellos, porque llevan dias sin dormir por un dolor
intenso. Lo primero que hacemos es ponerles el primer bolo subcutédneo
de cloruro mérfico y el enfermo se queda dormido y no vuelve a decir
qgue acabemos con él, porque lo gque estaba pidiendo es gque lo cuiden,
que lo traten y que le gquiten el dolor. Cuando has quitado el dolor al
paciente, el 100% de las veces se suprime la demanda de eutanasia. Si
es por cualquier otro sintoma, lo mismo: controlarlo para gue no
tengan que pedir la eutanasia.

En los casos de enfermos crénicos de ELA y en los que la familia no
puede tener en casa al paciente por 1la sobrecarga de trabajo que
exige, deberian ser atendidos en un centro sociosanitario adecuado.
Los podemos ayudar en la medida de nuestras posibilidades para que
estén lo mejor posible, pero quien debe dar una respuesta es el
Estado, poniendo en marcha dispositivos asistenciales de cuidados que
necesitan estos pacientes y que son escasisimos en Espafa.

La eutanasia choca frontalmente contra el juramento hipocratico.
,Puede un médico decidir sobre la vida o la muerte?

Por supuesto que choca con el Jjuramento. La eutanasia, en mi opinidn,
significa la crisis mé&s grave en la milenaria historia de la medicina.
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Por primera vez, el médico va a empezar a ser el gestor de la muerte
de su enfermo. Esto es algo que, evidentemente, choca contra toda
légica y contra todo sentido comun. Por lo tanto, atenta contra la
propia profesidn.

Es 1ldgico que se permita la correspondiente objecidén de conciencia a
los médicos que no la quieran aplicar, dgque va a ser la inmensa
mayoria. Los médicos no hemos estudiado 14 afios para acabar con la
vida de los enfermos, sino para cuidarlos, curarlos y atenderlos. Para
acabar con ellos no hace falta estudiar tanto tiempo. Esto wva a
terminar afectando a la relacidén médico-paciente, porque los pacientes
pueden empezar a tener cierta suspicacia cuando acuden a un médico o a
una clinica que saben que aplica la eutanasia. Puede generar algunos
problemas afiadidos en la relacidén médico-paciente.

Los médicos no hemos estudiado 14 afios para
acabar con la vida de los enfermos,
sino para cuidarlos, curarlos y atenderlos

cLos profesionales médicos reciben la adecuada formacidén en cuidados
paliativos?

Ese es otro asunto importante en Espafia: mejorar la capacitacidén de
los profesionales, porque no estdn Dbien formados en cuidados
paliativos. En la Unidén Europea existe la obligacidén de que todas las
facultades de Medicina de las universidades del Espacio Europeo de
Educacidén Superior tengan una asignatura obligatoria de cuidados
paliativos. Después de tantos afios de la existencia de esta normativa,
en Espafia solo 22 de las 42 facultades de Medicina explican algo sobre
cuidados paliativos. Pero de ellas solo 7 cumplen con tener la
asignatura especifica y obligatoria de esta materia. Por 1lo tanto,
también podemos hacer mucho mejorando la capacitacidén de los médicos.
Con respecto a Enfermeria, el panorama no es mucho mas halagiiefio. Solo
69 de las 112 escuelas cumplen con este requisito.

Espafia es el uUnico pais de Europa que no tiene una especialidad en
cuidados paliativos ni un &rea de capacitacidn especifica ni ningun
tipo de titulacién oficial. Esto quiere decir que a los cuidados
paliativos se puede dedicar el que quiera y sabemos que no todos 1los
profesionales que se dedican a ello tienen una formacidn adecuada.

Usted ha participado en el documental ‘Morir en paz’, de Andrés
Garrigé. ;Qué es morir en paz?

Yo diria probablemente sin dolor, sin grandes sintomas, sin
sufrimiento. Es decir, una muerte lejos de la tecnologia, de 1la
obstinacién terapéutica y, a poder ser, en nuestra propia casa, donde
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todos tenemos nuestros fetiches, guardamos nuestros recuerdos vy
podemos disfrutar de lo que cada vez es un privilegio y un lujo méas
grande, dgque es la presencia constante de nuestros seres queridos a
nuestro lado. Ademéds, la situacidén la controlas tu, dependiendo de tu
estado clinico y no de las estrictas normas carcelarias de un
hospital, ni de la supervisora ni del médico de guardia de ese dia en
esa planta. Y ese sitio es la casa de cada uno, gue no tiene por qué
ser un palacio. Es donde cada uno puede comer lo que gquiera y a la
hora que quiera, y sin la disciplina de un hospital. Hay que huir de
la obstinacién terapéutica, gque muchas veces es una tentacidn que
tenemos los médicos, porque casi siempre al final el enfermo qguiere
estar en su casa.

Espafia es el Unico pais de Europa que no tiene
una especialidad en cuidados paliativos
ni un drea de capacitacidén especifica
ni ningun tipo de titulacidén oficial

Pero cuidar a un enfermo en casa exige contar con ayudas a la familia.

Los que dicen que prefieren estar en el hospital, entre lineas 1lo
dicen porque no gquieren ser una carga para los familiares, porque
saben la cantidad de trabajo que les van a dar. Hay que suministrar
ayudas a las familias para que puedan atender al enfermo en su casa.
Tenemos equipos de asistencia domiciliaria, pero de poco sirve dgue
venga un médico o un enfermero cada dia a ver a un paciente que tiene
necesidades las 24 horas del dia.

Los hospitales terciarios, universitarios, estdn disefiados para
diagnosticar y curar y estamos hablando de enfermos que vya estan
diagnosticados y que son 1incurables. Por lo tanto, no tiene mucho
sentido que estén en ellos. Y muchas veces sucede que las familias no
saben gué hacer, generalmente, con un anciano enfermo. Lo llevan a un
hospital, porque tiene un problema agudo, y luego no vuelven a
recogerlo. El1 afio pasado hubo que abrir un ala entera nueva en el
Hospital Doctor Negrin de Las Palmas para ancianos que ya tenian el
alta y cuyos familiares no pasaban a recogerlos. Esto pasa todos los
primeros dias de agosto. Los servicios de urgencias se 1llenan de
ancianos cuyas familias los llevan para irse de vacaciones. Y luego,
con un poco de suerte, pasan a recogerlos el 1 de septiembre. Son
enfermos que no tienen que estar en los hospitales, estdn mejor cada
uno en su casa.

Comentaba que es antiestético aprobar la ley de eutanasia en plena
crisis del coronavirus. gLa pandemia nos va a ensenar algo positivo?

Mi opinidén personal es dque, como sociedad, no creo Jgue vayamos a
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aprender gran cosa. Dudo mucho de que la sociedad sea mejor después de
esta pandemia que antes. Se habrdn cambiado cosas en la vida diaria,
en la forma de trabajar, de relacionarnos, pero no estoy muy seguro de
que vaya a significar una mejoria después de la pandemia.

Y, como individuos, habrad gquienes van a salir muy crecidos, mejorados,
y otros todo lo contrario, como sucede con todas las crisis. La vida,
la biografia de cada persona estd llena de crisis personales y de esas
crisis algunas veces se puede salir mejor y otras veces peor. El
sufrimiento es una oportunidad gque nos da una enfermedad o cualquier
otro acontecimiento, como un duelo, la muerte de un ser cercano. Y del

sufrimiento, si estamos atentos, podemos salir fortalecidos o no.
Depende de cada uno.

Entrevista de Hilda Garcia, en eldebatedehoy.es
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