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entre l'admiració exaltada i un te­
mor prudent clavant del furur. Pcr 
aixo, l' opinió pública té el desig de 
coneixer claramentel que és bo i el 
que no ho és, i rambé el que potser­
ho en el futur. 

Bioetico: qüestions 
quotidianes que afecten 
tothom 

El progrés biomedie facilmentens 
col.loca entre l'espasa i la paret en 
aquelJes situaeions dramatiques que 
ens obliguen a escollirentre la vida 
biológica i la possibilitat de donar 
sentit a aquesta vida. El bé indivi­
dual i el bé comú entren sovint en 
conflicte; en els problemes que es 
plantegen no pas sempre es poden 
sacrificar els drets inalienables de 
)'ésser huma. El concepte del bé 
comú ha estatobjecte de múltiples 
acepcions per part de les diverses 
idcologies que discuteixen el con­
cepte de l'home i de la societat. El 
Coneili Vatid 11 va descriure «el bé 
comÚ,. eom la suma d' aquelles con­
dicions de la vida social que perme­
ten, tant a les col.lectivitats com a 
cadascún delsseus membres d'assolir 
amb més perfeceió i rapidesa la pró­
pia perfecció, ..:consisteix en primer 

Boc a respectar els drets i els deures 
de la persona humana. (DH.6). E~ 
reptes que neixen d'aquí són impor­
tants pels científics i pels humarus­
tes. T ambé pe~ legisladors. 

L'lnstitut Bo~a de BiOCtica ha de-
mostrat sempre la seva capacitat de 
diaIeg biOCtic en les instancies cien­
tifiques, ftlosófiques i teológiques. El 
seu propOsit ara és arribar al gran 
públic, a persones no espccialitza­
des, pero que estan preocupades per 
eoneixer maJor, per cxemple, en­
senyaments i opinions sorgides en 
eongressos, diaIcgs i controversies 
publicats en diaris ¡revistes, expre­
ssalS a vegades en lIenguatge cientÍ­
fic, com correspon a qücstions tec­
ruques. 
La preocupació de l'Institut és ben 

1000ca. 1 es fa singulannent palcsa en 
cJs moments acruals, en que els ciu­
tadans han de responsabilitzar-se a 
escollir els seus reprcsentants en les 
instirucions públiques, que hauran 
d'aprovar lleis que afectaran la so­
cietat i tolS els ciutadans. 

NARcts JUBANY 1 ARNAU 

CARDENAL, EX-AROOEBISBE DE BARCELONA 
I PRESIDENT DEl PATRONAT DE l ' INSTlTUT 

BORlA DE BIO~TlCA 
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La revista, un espai públic 
per un debat necessari 

L a partidpació del gran públic en el debat bioetic, la creixent romarn­
da entre els cientifrcs de les seves responsabilitats enver5 la societat i la 
conveniencia de regulaciom jurúliques adients per a la defensa. i protecció de 
la dignitat humana, són els grans LTets que caraaeritzen /'evolucW de la bioetica 
en la Jarrera decada del nostre segle. 

Trenta anys han passat des de les primeres corwerses i preguntes que es feren 
els pioners de la bioúica. La pregunta primera al contemplar la meYavellosa 
realitat deis progressos biomedics assenyalava la corweniblaa incómoda de posar 
límits: és eticament aa:eptable fer tol el que tecnicamenl és possib/e? 

Aviat, la pregunta ingenua va deixar pas a una altra mis realista: com 
controlar -i qui ho detennina- el que es fara si és tecnicament possible fer-ho? 

De les anJlisis de continguts, tasca propia deis centres de bioetica,facultats de 
[JoSOrla i de teologia, es passa rapidament a la pregunta sobre metodologia de 
decisié racional quan entren en conj/iae diversos va/ors com, per exemp/e, 
manteniment de la vida i qualitat de vida (nadons, malalts tenninals, trauma­
tismes cranio--encefalia, etc ... ). 

LA necessitat de decidirracionalment i a corre-cuita davant deis progressos 
médím-bw/ógics es fa moilpalesa en la década deh 70per dos fe" de gran impacte 
sociaL- el naixement de la primera persona concebuda biológicament.,in vitro» 
i transferida a la matriu materna en els estadis inicial.s del desenvolupament. El 
segon fet és el descobriment de les enzimes de restriaió, autbltics bistuTÍs 
bioquimics, que donen una empenta considerable a l'enginyeria genetica i 
possibiliten la creació de nfYlJes fonnes de vida, la correaió de defectes genetics, 
"anJlisi del genoma huma ... 

La ref/exió ética des de la medicina, la socioÚJgia, la [doro["" la teoÚJgia, la 
biologia es corwerteix en una necessitat. EIs dialegs interdisciplinars resulten 
fonamentals. L 'economia ilapolíticasón interpeLladesieldret, que comés natural 
es veu obligat a intervenir-hi des deis comenfdments, coneix un protagonisme, 
insospitat en el terreny de les nfYlJes tecnologies mediques. 

Les preguntes més punyents ron [úosó[rques: que és la persona?, que és el més 
huma en la nostra era tecnológica?, quina responsabilitat tenim envers genera­
cions [utures? 

Tots estem cnllats a buscar les respostes. 

L 'lnstitut Borjade Bioetica haestatpresent desde l'any 1975 en tota mena 
de debats bioetics enl' ambitintemacionalia casanostTa,perOs'hamogutsempre 
en ambits especialitzats. 

Avui, en coherencia amb els seus convenciments, inaugura aquest butlletí 
amb caire infonnatiu i d'abast més ampli que el de les revistes especialitzades. 

Pretenem anibar a més gent, professionals sobre tot, des de la. nostra posUió 
d'analisi crític des de la més radical posició cristiana que en aquests debats bioetics 
ha d'argumentar amb la forra de la rdÓ. 

Institut Bo~a de Bioética 
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Enhorabona per l' aparició de 
"Bioetica & Debat" 
La revista ajudara /'Institut Borja a consolidar-se com a vehicle del d¡¿,leg científic 
internacional sobre el progrés médic i les seves ineludibles implicacions étiques 

A ra fara vint anys que vaig (crur 
I'avinenresa d'entrar en rela­

ció amb Francesc Abe!. T Ots dos 
fonnavcm pan d'un grup de metges 
que havíem estat soLlicitats pel nou 
Col.legi pcr a fOffilaf la Comissió 
Deontológica, encarregada d'inlor­
mar b Junta Directiva sobre cls con­
llietes que habitualment es presen­
ten en la relació metge-maIa1t ¡entre 
eIs mareixos metges. A més. aquesta 
Comissió va rebre ¡'encarrec 
d'claborarun Codi DeontolOgic més 
actualitzat que el que hi havia, cosa 
ques'aconseguíclesprésclcUargsmesos 
de discussions i con frontacions de 
parcrs, i fruj, de I'estudi deb eod~ 
d'altrespaiSos.Entotsaqueststrcballs 
destacaven per la seva competencia i 
dedicació aquelles persones que pro­
ccdien del Centre de BioCtica de Sant 
Cuga~ del qualenFrancese Abel n' era 
ja el director. Aquesta col.laboració 
en la Comissió DeontolOgica vadurar 
deu any~ despres dcb quals no he 
perdut el contacte amb el centre de 
Sant Cugat, que s'ha convertit en 
unsdelscentresdebioeticamés pres­
tigiosos a escala mundial. 

La bioetica, inseparable 
del progrés de la medicino 

Durant tot aquest tcmps hem ringm 
ocasió de viure dircctamem la Ji­
pida evolució de la bioCtica, disciplina 
de la qual se'n parlava ben poc fins 
ara i que avui constirueix una materia 
cada vegada més importarlt i insepara­
ble del progrés de la medicina. 
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El progrés de la medicina ha arribat 
a un nivell en que no és possible con­
tinuar endavant sense ternr uns co­
neixements i unes idees dares sobre 
els perills que representen e1s nous 
avCJ190S i la fonna d'aplicar-Ios, així 
com per orientar-nos sobre el costat 
bo i dolent de les coses. En la biologia 
esta passant el matcix que en la física, 
en que la descoberta de l' energia nu­
elcar, tam ens PO[ portar a un estat de 
benestar en ]'obtenció d'una fom 
inexaurible d'energia, com a un ms­
uument d'cxtermini si s'usa per a la 
guerra: tat depén de la inrenciódel qui 
I'.plica. 

• liLa cümaa no té rontmgut eUc. 
El que sí posseetx una 

dimensjó erica és I'aplicació 
q"e d'elIa se'n faci. " 

• 
fuxo matcix passa amb la manipula­

ciógenroca i anlb l' cutanasiaque tam­

bé ens poden portar a les conseqüen­
cies més nefastes. És a a dir,la ciencia 
no té contingutCcie, el que sí posseeix: 
una dimensió Ccica és l'aplicació que 
d'eIIa se'n faci. 
L' experiencia ens demostra, cada 

vegada més, que les coses absoluta­
ment bones o dolentes són molt rares 
i que el més freqücm és un entremig i 
que per a judicar-Ies cal tenir en 

compre, gairebé scmprc, les circums­
tincics., moltes vegades imprevisibles, 
en que aquestes coses es produeixen. 
Aixo fa que els Co<Üs hagin de ser 
simplementorientatius,sensepreren­
dre classificar-ho tO[. i procurant evi­
tar e1s artieles apodíctics i taxacius. És 

1<1 

ncccssari acostar-se amb detall a 
I'estudi deis casos particulars si és que 
se'n vol derivar qualificacions accep­
",bies. 

La nocessaria divulgació 
de la bioet1ca 

En aquesta epoca nostra en que es 
mulcipliquenelsproblemesrocsderi­
vats de I'imparable progrés de lacien­
cia i de la tecnica, cree que el camí més 
adicnt és el de la fonnació en els Cen­
tres sanitaris de comires fonna[S pcr 
persones de reconeguda solvencia 
científica i d'acredirada moralitat, tal 
com propugnen els Comiti=sde 8ioe­
cica organitza[S per Francesc Abe~ 
perque aques[S Comites han de poder 
assessorar amb la deguda autoritat 
moral totS aquells projectes 
d'investigació biolOgica que plante­
gin problcmes de caril.ctcr roe, així 
com pera poder judicaramb el millor 
criteri quan aquest problcmes es prc­
senon. 

Crec que és un gran encert 
I'anunciada publicacióde "BioCtica& 
Debat" com a vehide d'expressió de 
l' lnstitut id' altres opinions autoritza­
des, ja que contribuiri a fer públics els 
estudis i la tasca posiciva que s'hi rea­
litza. De ben segur que procurara 
també encarrilar I'impa-rable torren­
rada del progrés de la ciencia i de la 
técnica en benefici de la humarutat i de 
la defensa deis seus principis basics. 

Mm!s BROGGII VAIils 
CRI.RGIÁ I EX-fRESDENT DE LA REAl. ~ [t: 

"""""" DE """"""'" 

Institut Borja de Bloética 
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Bioetica: interrogants i reptes 
Una disciplina complexe, essendal, sovint ignorada, 

que obliga tots els éssers humans a plantejar-nos qüestions urgents 
sobre la nostra vida 

Primer va néixer i després la van 
barcjar. Avui, al cap de 25 anys, 

la jove bioetica continua afrontant 
nous i inesperats reptes de l' erade la 
tecnica. Pero la seva primera i més 
¡mponant tasca ha estar la de trobar 
la seva ¡dentitat. S'ha hagut de pre­
guntar: qui era, que havia de fer i 
com ho havia de fer. Una ullada a 
aquestes tres qücsnons por ésscr 
útil per a situar-nos en }'a.mbitcom­
plex de la bioecica. 

Que és, la bioetica? 

A vcgades voldríem poder classi­
fiear la bioetica com aciencia. Pero, 
podem encara inventar noves cien­
eies? D'altra banda sembla poe con­
siderar-la únicamcnt una ampliació 
de la cJassica etica medica o assig­
nar-li senzillamem un nou capítol 
de ¡'hiea aplicada. Hi ha qui en la 
practica la veu com una bio-etica. 
Certament, les ciencies biologiques 
haurien de ser més etiques. Altres la 
voldrien bio-etica, perque és I'etica 
qui hauriadeterurmés en compteel 
progrés de les ciencies biomcdiques 
i no formularcriteris hies des d'una 
biologia ja superada. 
A vegades, sense canviar-li el nom 

en públic, hi ha qui I'ha rebatejaten 
privat i I'ha convenit en bio-dret. 
Davant la complexitat del proble­
mes que ens esta plantejant el pro­
grés científic, i temnt en compte el 
pluralisme ene de la nostra societat, 
el biodre( pretendria assolir uns 
acords socials que permetess in fixar 

maiR 1995 

unes normes legals valides i obliga­
torics per a tomom. 

-
M Reduir la bioetica a biodret 

és la gran temptadó. 
La temptació de cridar la /lei 
que vingui a a/liberar-nos de 

la carrega d'assumir les propies 
responsabilitats. " -

Reduir la bioenca a biodret és la 
gran temptació, La temptació de 
cridar la Uei que vingui a alliberar­
nos de la carrega d' assumir les pro­
pies responsabilitats. Que és la bio­
hica? De moment en els seus cer­
des de debat no es vol reduir la 
bioetica a un biodret. T ampoc no es 
vol esperar a trobar respostes que 
vinguin d'unaenca desencarnada, o 
d'una ciencia deshumanitzada. La 
bioetica és de moment un «espai. 
de diaIeg interdisciplinar. 

Quina tasca fa, la bioetica? 

La biohica ha de poder oferir 
aquest «espai. Pero la interdisplina­
rietat pot plan tejar-se des de dife­
rents angles. En primer Uoc la bio­
enca és interdisciplinar perque en 
ella hi conflueixen qüescions diver­
ses. Dit en termes c1assics, el seu 
«objecte material. és plural. Tan 
plural que a vegades les seves fron­
teres s' estenen fins a temes socials 
com la guerra o l' ecologia, i altres 
vegades sembla que es valen cenyir 
quasi exclussivament a les qüestio­
ns mediques. Si la dimensió inter-

~I 

disciplinar es limités a aquest objcc­
te material seria poca cosa, pero 
aixo no vol dir que no sigui impor­
tanto La bioetica va néixer en el 
primer món, en la societat del be­
nestar, liberal i capitalista. A mesura 
que s'apropa al tercer món, ha 
d'ampliar la seva tematica. Junta­
ment amb les tCcruques de repro­
ducció assistida ha de tenir en 
compte les «tCcniques» per a frenar 
la mortalitat infantil; «qualitat de 
vida;. no vol dirsolamenttenir salut 
i benestar, sinó també «sobreviven­
cia»; juntament amb el «dret a una 
mon digna:oo, s'ha de plantejar el 
debat sobre el «dret a una vida dig­
na:oo. L'objeete material de la bioeti­
ea no és tan secundari com sembla. 

-
n Valors, prindpis i normes 

que revelen diverses maneres 
d'entendre la persona i la 

societat. Aquest pluralisme 
eúe provoca una incomoditat 

a la ciencia. " -
Una segona manera d'interpretar 

la interdiseiplinarietat és convertir 
la bioetieaen un capítol de la classi­
ca etica aplicada. Des deis ambits de 
l'ctica sovint scmbla que alguns no­
més I'entenen en aquest segon sen­
tito L'erica sola i indcpcndem seria 
l'única responsable d'establir les 
narmes d'obrar. Les altres eiencies 
aponarien sois la nua informació 
obj eetiva i neeessana p cr a que I 'enea 
es faci carree del que avui és teenica­
ment passible. En aquest eas la di-

Institut Bo~a de Bloética 
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mensió imcrdisciplinar és extrínse­
ca. L 'erica es troba sola al moment 

d' ofenr una resposta i les altres cien­
eies limiten el seu paper a ser unes 
«ancilJae cthicae .. , -"Cienaes blOmediques, 

etica i dret constitueixen 
el triangle del diáleg 

forma/mene i intnnsecament 
interdisciplinar. " -

U na tercera manera d' orientar 
aquest diaIeg plante;a la inrerdisci­
plinarictat de la bioetica com a e1e­
ment formal i imrínsec, no única­
ment material i extrínseco Aquí es 
dibuixa el perftl més original de la 
bioCcica. Elsproblemes que cal tTaC­

tar demanen compctencics divcr­
ses. Cadascuna d'aquestes compc­
teneies és específica. 

Pero en el diilleg es crea una mútua 
mteracció pera formular, matisar i, 
fins i tot, modificar les propostes de 
cadascuna d' elles. Les possibles res­
postes o cls camios per a cercar-les 
no és tasca d'aquestes competcn­
cies, sinó el resultat de llurs contri­
bucions. 
De fet els espccialistes en ciencies 

biomCdiques van ser els primers en 
cercar un dirueg amb el món de 
I'eaca i d'aquí en va sorgir també la 
necessitat de trobar unes normes 
jurídiques que regulessin les inves­
tigacions i les aplicacions deis 
aven~os en la societat. Cicncies bio­
mediques, ctica i dret constirueixen 
el triangle del dia.leg formalment i 
imrínsecament interdisciplinar. 

Com s'aplica la bioenca? És la 
pregunta més definitiva per desco­
brir la seva ¡denntat . Cadascun 
d'aquests tres móns (ciencia, caca i 
dret) té el seu paradigma de pensa­
menl. 
Com es pot establir un dialeg inte-
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raeciu entre racionaJitats difcrcnts? 
La racionalitat científica entén la 
veritat com la reaJitat experimental 
i demostrable. l aquest concepte de 
veritat és el mare per lal de verificar 
la valvula de les hipótesis cicntífi­
queso La racionalitat enea, per la 
seva part, es mou en el món deis 
valors. Des deis valors pro posa prin­
cipis i normcs per a excrcir la lliber­
tal. Valors, principis i 110rmes que 
revelenruverses maneresd'entendre 
la persona i la societal. Aquest plu­
ralismeetic provoca una incomodi­
tat a la ciencia. Ella s'apropa honra­
dament a l'enca i es troba amb di­
versos interlocutors, que a més no 
poden demostrar-li empíricamcnt, 
«científicament», la veritat de les 
seves valoracions. -MM olles vegades el dret es 

fa pennisS1U per rorrespondre 
a una societat permisslva 

i pluralista. A aquest nive// la 
«venút jurídica» pot canviar 
amb el canvi de les majones. " -El dret, per la seva part, té com 

objectiu organitzar la convivencia 
ciutadana i promoure el bé comú. 
En les democracies modernes, el 
dret parteix d'uns principis fona­
mentals valoratius, pero sempre gc­
nerals. Sobre aquesta base cons­
trueix les seves nonnes a partir del 
consentiment global o com a mí­
mm d'acord amb I'opinióde la ma­
joria. A més, moltes vcgadcs el dret 
es fa permissiu per correspondre a 
una societat permissiva i pluralista. 
A aquest nivellla «veritat jurídica,. 
pot canviar amb el canvi de les ma­
jories. Moltes vegades deixara de 
protegir valors reconeguts per a pro­
porcionar més ambits de llibertat al 
pluralisme social. En el rerafons de 
totallei, hi ha també unaopció etica, 

pero el drct no s'identifica, ni en 
contiguts, ni en procediments, anlb 
I'i!tica. 

Les dificultats i les possibilitats 
per a assolir un dialcg permeable i 
de mutu enriquiment entre ciéncia, 
ctica i dret, ens portarien avui massa 
lluny. Fer possible aqucst dialeg és 
quelcom necessari, i és el gran i 
fascinam repte de la bioetica. Pero 
la bioetica és jove, té molta vida per 
davant i hem d'esperar que assolira 
els seus objectius. 

JORD! MANuEL Escunt! CASALS 
PROfESSOR DE ltOlcx:iIA .YIClAAI. 

F<:lNM\ENTAI. DE lA fACllTAT 
DE TEClt.CX>IA DE CATAI.l.NYA 
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Legislació bioetica a Europa 

ALEMANYA BELGICA DINAMARCA ESPANYA 

PROC REACIÓ l.lei 13/12/90 de Pr{)lecció Real Decret 1 .. /12187 pel que 
Reproducció aJs;slida I¡miuda lIc; \988: reprooucci6 

MEDICALM ENT d'Embrions - No Iransf. de més es regulen el, requisits del5 
per dones mé. joves de 37 any" auistida ptr 10la dona casad, 

ASSISTIDA de 3 embriollló - NQ pennesa ·Cemres de g~nb.ica humana·. -
parel1es serue fills i no s'autoritza no - Inseminario post rnoete 

la In.ndut:ncia de més de 3 (, meso. - Donadó anonima 
DONACIÓ DE donac;ó d'Ovul., ni comer~ no bi ha regulació d'alires mbrions. - Donac;ó d'ovocil nO gil.m~s no remunerada amI 

GAMETS - MARES amb gamcu - Prohibició aspectes de b reproduce;6 fecundal O autorituda. - Maru tím;' de 6 per donan! - Mar< 

DE LLOGUER de mares de Hoguer. medicalmem assiSlida. - de llogue. lo[uade •. de lIogucr no permeses. 

DIAGNÓSTIC Diagn. pr~implant. no regu 

PREIMPLANT. Autoritut diagnoscic O",rn 2817192, modifint el lat. - Congelació d 'embrions 

-CONG ELA CIÓ preimp1antatori amb e1",ció 28/10/93, pe! qua1 $'autoritu la fins a 5 anys -1nvestig~ció 

de scx~ amb fin<llitats NC congdaeió d'ovociu no sobre embrions no viables i 

D' EMBRIONS- tenpeutiques - Prohibida f",undau, nom~s amb finaJitat viables amb finaJitus tenpcu 
tiques abans deis 14 die< de 

RECERC A AMB la r",uca amb embrions. de u."etament i rrecrea. fC"Cundaeió - Rrecru sobre 
EMBRIONS fetus morts. 

MANIPULA CIÓ 
L1ei 4/6186 refuem 

Llci 20/6190 Prohibida b a manipulació gen~tica i 

GEN ÉTIC A producció de clons i e<pCcin NC medi ambien! - Prohibida Prohibida. 

D'EMBRIONS hibrides. la producció de dons 
i "chimeres ". 

DIAGNÓSTIC 
Es pnctita en centre 

NC NC NC reconeguu, si bé no 

PRENATAL esta específicament regulat 
per lid. 

Lid 1976 Oespenalització 
L1ei de dupenalilZaá6 avortament: - 12 setmanes causa 

no terapeutica - 22 setmanes Prohibit de 101$ nivclls pel L1ci de 1973 de despenalitzaci6; de 1985: - 12 ¡etmanes cas 

AVORTAMENT causa genctita - sense límit de Cadi Penal de 1867 fins la L1ci - 12 ¡etmanes a petidó - 24 de pedll per la mare o en ca 
temps pu causa mMin. de J/4/90 de dnpenaJitució selmanes per causa medica, de violació - 22 setmanes cas 

Modific. Cad; Penal ampliam de l'avonamcnt. genhita, social o criminal de malformació fetal greu-
despen<llil2ació. i drelaral diClamen de dos especialiste5 
inconstilucional el 1993. 

Llti del Mcdicament 1990 

Llei del Medicament 27/111 Rul Oenel 1619/85 regulador 
on n regula la investigació 

Lid del medicament aprovada amb éssers humans a tra'·& 

EXPERIMENTAC IÓ 86 - Per b. inveSligació dínica de normes i pcotocols 
per Oecrel 6/8/82 i modificada d'assaigs dínies aprovats pe 

es requerid l'aprovació del en materia d·anaigs elinies-
el 615/93. 

CEIC - Real Orerel de 199. 
Comil~ Etic. modificat a 22/9192. de~envol~panl la lid: 

consen\1menl t no remunera, 
deis subjretes a usaig. 

L1ei de Transplamamcm 
d'Organs de 1979: {otJ el. 

DONACIÓ Oene! 20/12/87 - Projccle Lid de donació 
L1ei de Tnnspl~ntament 

subjrete, són donants 
de Lle¡ de Tnnsplantament i Innsplamaments d'org~ns de potenriab si no expressen 

D'ÓRGANS d'OTKans dc 19'J3 13/6/86. 
d'OTKans de \3/6190. d contraci - Anon;mat de 

la donació ¡ no remunefllCii 
al donam. 

Sanció al Codi Penal, 
Sanció al Codi Penal. atenuada 

EUTANASIA 
Sanció <ll Codi Penal atenuada 

atenuada per consentiment 
per consenliment del subjccle- Saneió al Codi Penal mm 

pu consemiment del subjecte. 
del subjecle. 

O",ret 18/9/92 regulador deIs a sUlcidi assi.tit. 
ustamenu vi",ls. 
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FRAN<;:A HOLANDA 

Uei 6S4/199~ : reproduc. No bi b~ tcxt leg~l. Només , auist. p-c:r pare!le5 euables, r~omanacion5 ~ nivel! de pacte 
, mhim 1 gimet per pardla.- políti.., entre partiu: s'ace"Pu la , Donació de glmeu anon;ma no reprod. usiu. , s'autoritza la 

remunerada, amb Iímit de 5 per donació de glmclS, si bé es 
donant. - Mares de 1I0guer no qiieniona el dret a I'anonimal.-

pCrnleSeS. Mares de 1I0guer no aceepudes. 

Di~gn. preimpl. cas de 
malaltia deis pares tr.l.luminible No hi ha text legal. Només 

genelicamem.- Congelei6 recomanaeion.. de 1'lnslÍtut 
d'embrions amb limil de 5 Científie del P~rtil Democristia. 

anys.- No permesa la producció - Intenci6 polític~ de regular p-c:r d'embríons només p-c:r investigo 
sino en cu d·¡nlcres medie amb Hei b recerca amb embríons. 

conscnlÍmenl deis pares. 

Només és permeu l'alteraci6 
de cel.lul.les somariques, nO de Projectc de llci. 

cel.lul.les germinals. 

Diagnostic prenalal previa No regulal per IIci.- Posici6 
consulu de consell gennic i de l' Associaci6 Holandcs,a 
oom~s en centres reconeguts d'Obstetrícia i Ginecología 

o agregats. tendem a la seva accepució. 

-1--
L1ei de despenalitzaci6 de Uei de 1981 de despenalilzaci6: 
1975: - 10 Selmaoes eu - 1;> o 2) 'Clmanes segons 

d'angoixa de la mareo - seOJe indieació, període de reflexió dc 
Umil de lemps per causa ~ die5, dictame de facultalius, 

leraptulica (malaltia de la mare practica en cenlres reconeguts 
o malformació del ("tus). o aUlorilZ:lIS. 

Declarac;6 sobre Experiments 

Permcn I'experimemació 
Medies: protocol 

d'"",perimenlaci6 aprovat p-c:r 
din5 d 'uo prolocol aprovat per Comite EI;e, amb coosentimcot 
CEle. amb consemimem i no 

deis $ubjectes, i espe-cial 
remuneraci6 pel! subjectes. 

; protecci6 de la privaital i 
asseguran~a. 

L1e; de Donaci6 i Declaraci6 de 1991 sobre 
Transplamamem5 de Donaci6 d'Or¡;an..: es requereill 

6SJ /199~: 1015 són dooants el cosemimeot del donan!. 
potencials si no ""'presten Modific~da al 199~ en el. 

el contrario - Anonimat upceles afectus per la nei 
del donanl i no remuneraci6. d'Eutanasia. 

+- Ue, d'EUlani.ia: despenalil-
zació de I'anc de posar fi a la 

vida a petici6 del subjecle 

Sancional pel Codi Penal. 
umpre que: desig indubiul 

de morir, palimenl iruufrible, 
informe 2 facultatius, Uiure 
elecd6 infonnada, informe 

legal. lncomplimcOl = delicle. 
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ITALIA 

No hi ha tal legal R~ ~ 
Ir.Ivés df, Cirrulac dd Ministeri 

Sanit:l.l : reprod. assist. P"" p:Lrdles 
casades, esperma del mmL Al 199;> 
ues mocion.s al P~I..obre C$-

taNI df, l' embricS i P .M.A.ó i P.M.A.. 
Viva poLhnica en 1'2mbil df, 

l'Est;Iesia CatOlia. 

Recomanació del Minislui 
de Sanitat: na congelaci6 

d 'embrions sobrers. 

NC 

Documem de 1992 del 
Comilato Nal ionale di Bioetica: 
han dc lenir aec.!s al dia¡;nostic 
prenalallOtes Ics pareHes que 

ho desilgin. 

Ud de 1978 de despenalilució 
: - 12 selmanes a p-c:tici6, - sense 
ímit lemporal p-c:r cauu medica, 
gencl1ca, o criminal. - Menors: 

requeríran el consenlimem 
del5 pares. 

Decret de 1992 que 
implemema una Directiva 

Comunitaria sobre "Normes 
de bona practica clínica" : 

es requeríri 1·'aprovaci6 d'un 
Comite d 'Eliea pels prolocols 

d·exper;menlaci6. 

No hi ba regulaci6 legal, si bé 
és coosideral "moralmem ' 

obligatorí ser donant d 'orgaru. 
Exigencia del consemimem pe. 
aprofilar organs de cadave.,. 

Sancional al Codi Penal eom 
a homieidi amb cooseolimenl 
d'altri. - lnteos debat social. 

Quadre elaborat per: M. ~ Pilar Núnez Cubero 
Núria Terribas i Sala 

Mo,merrat Vinas i Pons 

PORTUGAL REGNE UNIT 

Uei dc 1986: r"Prod. assi5t. Uei 1/11/90 de r"Producció 
p-c:r parcHes estables, caud~, aui5tida,.- Donac;ó de gameu 

amb nombre d'embrioru limiut. autor;tzada unse remuneració.-
- Donanu de gimets anon;ms i NuJ.l;tal delJ comnetes amb 

no remuner¡u. - No autoritzades mares de 1I0guer pero facililalS 
les mares de Iloguer. pel proc~s d'adopi6. 

No es contempla el diagn05tic 
Diagnostie preim. aUlorilUI preimpl.- Congelació 

fins i [01 lria de sue.-
d'embrions només per 2 anys. -

Cong"bció duranl 10 any5 pel! Invcsl. amb embrions aban.. 
deis 14 dics de fecundació, i garoet5 i 5 pel. embr;ons. -

Recerca amb embríons previa aprovaei6 per un Comite 
autorilzada aban, deis I ~ die •. de Bioetica. 

Prohibida la producció 
de clons i implantaci6 

NC d'embnons humans 
en animals.- Restringida 

la ",,,,,ació d'híbrids. 

NC 
Referencia al diaglJonk 

prenatal eo la Uei de 1990. 

Uci de 1984 de 
Uei de 1967 de desp-c:nalit7.ci6 
: sistema d';ndicaeions (ríse 

despenalització: -16 selmane, ulul física o psíquica de la 
as de perill per SalUl de la mare, mares, rise felus. - Modificaci6 

malformació del {etus i violació. al 1990: 24 selmanes, eas de 
no ser viable el fC!IIs. 

Projeclc de Ilei. Uei del Medieament dc 1968 

Lid de 1970, amb p05tenOr! 
modificaeionsal 1976 i 1991 : 
tots 56n donanls potencial! si Uci de 1989 sobre dooaci6 i 

no "",prusen el comran. transplantament d'organ,. 
Anonimat deis donanu i nO 

remuneraei6. 

-

Sancional al Codi Penal eom 
homicidi o usassinal, amb 

Sancional al Codi Penal. possible ateouam.- [mem 
d ' influ~ncia de la 'Volumary 

Euthanas,a So.:iety". 

-
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Tres innovacions, tres interrogants 
a la vora deIs límits etics 

LI artiele que es comenta a con­
tinuació és ·Tres innovacro­

nes, tres problemas distintos· (La 
Vanguardia, 8-1-94) que va enccur 
una polemicaque avui encara dura. 
Seguint el text, diu així: "Italia, 
Fran~a ¡Gran Bretanya, han viscut 
en el darrer mes debats en e1s quals 
s'ha sol.Liciu( la regulació de les 
tecniques emprades en medicina de 
la reproducció. Aquesta polemica 
deriva de la implantació d'ovuls a 
dones esterils. Pero les connota­
cions i les implicacions en cada cas 
són diferents i per tant, cal conside­
rar-les. A 1 tilia, el ginecoleg Severi­
no Antinori implanta ovuls de do­
nants a dones que desitgen tenir un 
fiU després de la menopausa. -"Pnnápal critica al 
Dr. Antmori: uti/itza el progrés 
medie per satisfer el caprici de 
tenir un fiU sense qüestionar-se 

la maternitat responsable. " -Dins d'un marc legal que ni auto­
ritza ni prohibeix aquesta practica, 
Antinori ha aconseguit que dones 
de fins a 62 anys esdevinguin mares. 
Principal crítica al Dr. Antinori: 
militza el progrés medie per satisfer 
el caprici de tenir un fill sense pre­
guntar-se per la maternitat respon­
sable. 

A Fran~a, una dona esteril de ralfa 
negra es fa implantar un ovul d'una 
donant de ra~a blanca per donar al 
seu fill un futur mj)Jor. 

Aquest cas no fa front a cap obsta­
ele ni medic ni legal; la dona és 
esteril, té parella estable, té I'edat 
biologica per ser mare j J'ovul pro­
ccdeix d'una donació voluntaria. La 
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Tres innovaciones; tres problemas distintos 

"-""rI-_ ........ .... _"""--­.... ""' .. -c.. .. _IoP"""._ .... ~_,...Du, ... _ 
................ .. u_ .. __ .. ...,¡,.~cri· ...... _.-.- ......... _.1& ....... ,... ...... 
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polemica se centra en el racisme a 
Franr.;a. 
A Gran Bretanya, un equip 

d'investigadors anuncia que pot 
tractar dones esterils amb ovuls pro­
cedents de fetus avortats. La idea 
aj uda a resoldre u n problema mooic, 
pero sorgeixen rericencies per la uti­
lització de teixits fetals. 

Les tres innovacions de la noticia 
reprodulda aquí plantegen tres (i 
més) problemes eticamentdiferents. 
Els aspectes divergents, pero, no 
ens han d'amagar els que són co­
muns. En cap deis tres suposits es fa 
referencia explícita als interessos de 
qui parid a fons i per més temps les 
conseqüencies negatlves de 
I'operació: el fIlI. 

Interrogonts aties sobre 
innovocions espectoculors 

Primer-o De bell antuvi en tots tres 
casos s'ignora la figura paterna, la 
qual cosa no es justifica pcrque tam­
bé en la reproducció natural hi ha 
fills que que també s'hi troben: en 
aquest cas se' Is priva conscicntment 
i no deixa d' ésser més digne del 
nadó gaudir d'aquesta referencia 
SegQn.- És possible que qui dema­

na la fecundació medicarnent assis­
cida visqui maritalment en parella 
estable i garantelxl així al fill un 

-,.. .. --... .... .-w. . f.o "' ____ • 

..... --.................. ...... "' .... _ ......... ,.. . 
,¡., . ........ _ """""u ...-.... ~ .......... 
_-... .. ~Io_ .. 
~-_ ...... -.. -.......... "'''' ....... -
ambient heterosexual escaient, pero 
no deixara d'existir una disparitat 
en la relació genctica d 'ambdós vers 
el fill, que podria dificultar 
I'estabilitat del nucli familiar. 
La:w.- Malgrat quc no tots e1s 

biolegs prestin als embrions un res­
pectcespecíficamentducrentdelquc 
els mereix la vida humana d'a1tres 
cel.lules humanes, desprove'ides 
um bé de la digrutat personal encara 
que sigui en I'csdevenidor, és un fet 
que tan sois les primeres poden sus­
citar una nova vida, parciaLnent he­
reva del genoma original; dcs­
responsabilitzar-se d'aquesta vida, 
menysté la paternitat. 

Al marge d' a1tres inconvenicnts, 
la primera innovació imposa al fill 
una relació amb la seva mare a11un­
yada pels can vis culturals ocorre­
guts durantducs genecacions; la se­
gona té en compte la incomoditat 
que implica tenir una peU blanca en 
una familia negra i les seves reper­
cusions en unasocietat marcada per 
prejudicis racials: en tercercas, el fill 
trobara el seu origen en un produc­
te avortat, del qual se' n fara referen­
cia com a la seva propia marco 

MANUEL CUYAs I MATAS 

PROfESSOII DE OÜESTlONS DE BIOfncA A LA 
FACU.TAT DE TEOlc::GIA DE CATAlU"NA I A LA 

P,U, GREGORIANA DE ROMA 
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Entre la veritat científica 
i la realitat periodística 

Q urna fonnació ha de tcnir un 
periodista per satisfcr tOta la 

seva audiencia?Com hadescr,aqucsr 
periodista, per a poder infonnar amb 
la mateixa competencia d'arquitccw 

tora, política, agricultura i mcdiciw 

na? És més, com por compaginar 
aquest hipotCtic periodista aquestes 
exigcncies profcssionals amb la rcaw 
~tat deis mitjans de comunicació del 
nosrre mercar? Aquesres no són 
preguntes senz.i1les. En canvi, so­
vint, escolrem atacs ¡critiques des­
aforades contra els periodistcs i 
mitjans de comunicació, culpabi~t­
zantwlos de difonrue aspecres o qües­
rions que, des d'aptiques porser 
més especialirzades, considerem rna w 
dequades, o fins i tor imprudems. La 
repercussió deis rnitjans de cOw 
municació fa que se'ls atribueixi 
sovint equivocadament un fals po-­
der. Tampoc no és just que el judici 
que fem de la tasca periodística es 
~miti a generalirzacions que no vaw 
loren la dinamica de! mercat i els 
condicionants laborals que afecten els 
peons d'aquesta feina. Ja no som 
a principis de segle. Llavors, cscrip­
tors, intcl.lectuals i pcnsadors dc 
fonnaciópluridiscipünar,contribui"en 
a la divulgació de la infomlació i e! 
coneixement a través de la prernsa. 

L'aparició de la ridio i la te!evisió, 
la proliferació deis mitjans, la velo­
citat amb que circulen les infom1a­
cions i eIs interessos: economics que 
es barallen en aquest entramat, són, 
entre d'altres factoTS, qüestions que 
ja no penncten continuar confiant 
en els nostres mitjans com a pro­
vc·idors de J' equilibri enrree! coneixe­
ment d!cnic i la informació. 
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Aquest equilibri tampoc no es por 
compleraramb la rcflcxiódc cicnófics 
i pensarlorsqueavui janotenen aquest 
espai garantit en eIs mitjans, perque 
s'imposcn els intercssos comercials i 
l' espectade. -

ft Les empreses perjodistu¡ues, 
empeses per la rompemwÍlat 

del mercal, forcm els periodistes a 
una dinamiaI de trebd/J que 
reduelX les seves poss¡bditats 
d'infonnar-se, 1 de valorar 

la mformacUi. " -
Així dones, no és cstrany que cls 

científics s'indignin, per exemple, 
quan apareixen en els diaris noócies 
rdatives a qüestions d'enginyeria 
genCtica amb imprecisions i desw 
tacats que potencien l'ús capriciós 
de les novetats tecnolOgiques, scnsc 
va10rar les conscqüencies d'un enw 

fecament frivol. Aixo desperra I'ira 
del coLlectiu cienófic que considera 
que ha deixat infonnació va1uosa en 
mans de persones no enreses i quc 
aquestes no han sabut consultar les 
persones adcquadcs. EIs periodis­
tes, quan reben aquestes critiques, 
rcsponen que els científics transme­
ten la informació en un llenguatge 
críptic que no és a I'abast de les 
pcrsones que llcgcixen e1s diaris, 
escolten la radio i veuen la relevisió. 
La conseqüencia d' aixo ha estat el 
sorgiment d' un nombrede profcssio­
nals lliures que s'han convertit en 
els divulgado", de les scves respeoti­
ves arees de coneixemems. Pero 
aqucsrs individus que dediquen el seu 
temps a explicar els aspectes dc la seva 
feina en un Uengualge planer, sovint 

també són criticats pels seos propis 
coLlegues pcr dedicar més estona als 
mitjans de comunicació que a la cien­
cia. fuxO que vol dir? Que els cientí­
fics sovim volen manterur lasevaq uo­
tad'e~tisme, i en canvi, la realitatdels 
mitjans de comunicació, que fa que la 
infonnació com tan de prcssa, els 
pressiona per participar en els seos 
circu·its. EIs cienófics no poden eludir 
la scva responsabilitat en el terreny 
comurncaDU. 

Les errades, les imprecisions i les 
interpret.\cions superficials que e1s 
ciemífcs encertadamem posen de 
manUest per evitar malentesos, són en 
pan justificables per una realitat pe­
riodisticaquetenallaelsprofessionals. 
fuxO no vol dir pas justificar I'error, 
sinóintentarentendreel perquede les 
coses, scnse caure en una acusació 
sistematica que no beneficia ningú. 

El periodista sovint rep l' encirrec dc 
convertir una infonnació en un titular 
llampant i un enfocament atractiu. En 
molts casos, les empreses periodístiw 

ques, alhora empeses per la competiw 
tivitat del mercal, forcen els periodis­
tes a una dinamica de uebaU que re­
dueixlessevespossibilitatsd'infonnar­
se, i el que és pitjar, de valorar la 
infonnació. El periodista que hauria 
de scr i tots voldriem, no ho té facil per 
existir. 1 malwgrar que són un at:ractiu 
cap de rure, és injust que culpem els 
pcriodistesdescrde rniralld'una rca­
litat social i economica que desvirrua 
c1llenguarge deis nostTCS mitjans de 
comunicació. 

MONlCA TERRIBAS 
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Com ha evolucionat la bioetica des de 

la practica medica i clínica? 
Un recorregut pel darrer quart de segle 

L' evolució de la bioenca en la 
praxis medica en els darrers 25 

anys ha estat irnJXlrtant, tot i que no 
s'ha desenvolupat prou per assumir 
les conseqüencies del progrés científic 
i tCcnicqucavan~encaramés rapida­
mento 

Relació metge-pacient, 
abans i ara 

Fa25 anys la medicina que es practi­
cava i ensenyava era, diguem-ho així, 
de caire patemalista. El metge era el 
tecruc que decidia que s'havia de fer 
amb el malalt, sensedemanar-li auto­
rització. Scl'infonnava,aixos~quese 
li farien unes radiografies o que se 
I'OOvia d'opcrar. El malalt no es podia 
pcnnetre d'opinar, bé perque no hi 
entenia,béperqueendcascl'cntendre­
hi perque el pacient era metge, es 
considcrava que ,'estar malalt, no li 
permecia ésser objectiu. Parser, fins i 
tot, se ¡'cnganyava cncara més, 
comprant amb la complicitat de la 
familia. -" La deontologla que 

s'ensenyava es basava en no 
fer mal ifer el bé, utilitzant el 

paternalisme, fim i tol 
dictatorial, ben a<refJtat pel 

malalt, que passava a ser element 
passzu. " -

Per tallt, el malalt es posava inconru­
cionalmem en mans de l'expert, que 
era el metge, i se sotmetia sofertament 
a les seves preguntes i a les seves indi-
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caeions teraphltiques. La confian~ 
del malalt en el metgeera gairebé total. 
"Doctor, sóc a les scves maos, faci tot 
el que pugui" . 
Lainfonnacióqueesdonavaalmalalt 

era escassa, perque se'] considerava 
dcsconeixedor de la medicina. La 
deontologia que s'ensenyava es ba­
sava en no fer mal i fer el bé, utilitzant 
el patema1isme, flOS i toe dictatorial, 
bcn acceptat pe! malalt, que passava a 
ser element passiu. Les queixes i de­
núneies eren poc freqüenrs i, en qual­
scvol cas, no traspassaven l'ambit de 
I'lnspector Medie de la Scgurcrat 
Social o del Col.legi de Merges. Molt 
poques denúneies arribaven al jutjat, i 
si ho feien, se solien arxivar. 
De bioetica nose' n parlava. Existia la 

deontologia professional ó algunes 
regles de bona pclcti.ca i de relaeió 
entrecompanysquedonavael Col.legi 
de Metges , que si bé s'en-senyava . . 
com una asstgnatura poc unportant 
en la carrera, també la seva eficacia en 
la praxis medica era molt escassa. EIs 
comportaments etics s'aprenien "per 
inbibieió" amb el professor de medi­
cina, cirurgia, cte ... Seguint les passes 
deis seus mestres, els alumncs,ja met­
ges en excreiei, ha repe-tien sense 
pensar-s'ho dues vegades. 

En una societat madura, 
la necessitat del dióleg 
bioetie ereix 

Pero la sooetat del nostrc país ha 
madurat. EIs malalts han anat exigint 
uns drets que per escrit no existien, 

fins la promulgació de la Ley de Sani­
dad I'any 1986. L'any 19851'Insalud 
va crear les Unitats d'Atenció a 
l'Usuari, que actualment reben les 
queixes deis maJalts i familiars i les 
gestionen. A vui, pclcricament totes 
les institueions tenen unitats similars. 
T ambé tots els hospitals han de teniT 
un mínim de comissions de qualitat 
dins de lIurs programes de qualitat 
assistencia1 en els quals la satisfacció 
del malalt té una inlporclncia dau. 

En I'artide ID de la Ley General de 
Sanidad estan descrits cls drets deis 
malalts. Ja anterionnent, a Catalunya, 
un equip interdisciplinar va defmir c1s 
drets del mala1~ usuari d'un hosp;taI, 
que posterionnent V3.rcn serpublicats 
al Diari Oficial de la Genera1itat. 
Aquests mees donen carta d'adultesa 
aIs malalts, eIs quals poden negar-se a 
rebre un tractamcnt detenninat, i han 
de signar un fulI de consentiment in­
fOlTIlat abans de sotmetre's a una in­
tcrveneió delicada. 

El Comite d' Enea de 
Sant Joan de Déu 

L'Hospital de SantJoan de Déu de 
Barcelona va crear fa 21 anys i sota la 
iniciativa i eIs auspicis del docwr 
Franccsc Abcl, el Comité d'Ctica as­
sistcneial. Erael primer que es posava 
en funeionament a tot l'Estat. Entre 
les seves funcions, el Comite havia de 
decidir i assessorar en qüestions es­
ttictament etiques i promoure inicia­
tives de formació en temes d'etica 
mcruca. A Catalunyaexistia jal 'lnstitut 
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Bo~a de BioCtica, que havia establert 
lIigams intcmacionals. Desde 1 'lnstirut 
els scus rncmbres fomcntlven ja el 
maJeg i debat bioCtic. 

La praxis medica, avui 

La practica del mctge ha anat can· 
viant en aquests darrers anys. adap­
tant-se a les novcs siruacions D'una 

banda, han aparegut noves tecnolo­
gics, algunes d'clles molt agrcssivcs i 
cares, que poden aIIargar la vida del 
malalr, cncara que sovint no Ji procu­
renunamillorqualit."ndevida. Aquest 
fel plantcja dubles enes als metges. 
D'a1rra banda, eb malalts cada vegada 
exigcixcn més cxplicacions i si naque­
den satisfets no dubren a anar a la 
Unitat d' Atcnci6 a I 'Usuari o al jutjat 
a presentar una dcnúncia. 

Els metges han apres a urilitzar la 
paraula "roca· en analitzar un cas 
clínico Existeixen ja a diversos hospi­
tals Comissions d'ecica assistencial. 
Naturalment, cls hospitals Investiga­
dors, pcr llci, rcncn l' obligaci6dccons­
utuir el Comité cric d'lnvescigació 
clínica. -"Els malalts cad" vegad" 

exigeixen més explicacions 
i si no queden satisfets no dubren 
a anar a la Unitat d'Atenció a 

l' U,uari o al ¡utja' 
a presentar una denúnaa. 

PI!YÓ els melges també han apres 
a uti/itzar la paraula etica en 

analitzar un (aS dínic. " -
EIs principis de la bioCtica: K no ma­

ledicencia, beneficencia, jusócia i au­
tonomia K, són ja concguts per molts 
profcssionals, que intenten aplicar­
los a la scva praxis professional. Els 
aspccres cconomics entren en consi­
deració cada vegada més a l'hora 
d 'indicar unes provcsdiagnOstiques o 
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un tractament, tant en la medicina 
privada, on ja s'obse:rvava, com a les 
múrues i a la sanitat púbüca; el principi 
d'equitat i jusócia i el d'eficiencia es 
van teruren compre al' hora de la presa 
de decisions. També el d'autonomia, 
perque eIs merges són cadacop menys 
patemalistes i deixen en mans deis 
malalts i deis seus familiars moltcs 
dccisions. -"Els principis de la bIDética: 

"no maledicéncia, benefldncia, 
justicia i aULOnomia~. 

ron ja roneguts per molLS 
professionals, que intenten apli­

car-los en la seva praxis 
professionaL " -

En alguns casos, la relació de con­
tracte • comercial" metge-client s' esti 
aplicant. Aquest fel ajuda a argumen­
tar les denúncies quan s' cxigcixen uns 
resultats, que mai poden ser 100% 
garantits peIs professionals de l' ambit 
sanitario Pero,malgrataquestsplante­
jaments ameJl."l¡yants, avui encara es 
pot dir que la relació de confian~"l 
metge-malalr cxisreix en la majoria 
casos. EIs metges tenen tendencia afer 
una "medicina defensiva · que no es 
considera enea, pero que s'aplica per 
por al malah ó als familiars en cas de 
possible denUncia 

Així dones, donada la scva impor­
cimcia legal. el dchat sobre el conscn­
timent infOmtat esta d'acrualitar en 
tet l'Estat Espanyol. EJ dchat sobre 
l'eutanasia continua; l'enea de la dis­
oibució deis recursos escassos en sa­
rutat esta comen~t a sorgir atcses les 
dificultats economiques del sistema 
sanitari; la responsabilitat compartida 
dins de la medicina en equip, el secret 
professional i el dret a la intimitat, 
especialmenrdavantl'infonnatització 
de quasi totes les dacles de la Historia 
Clínica, la qualitatde vida i el consum 
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de recurros, la qualitat de l' assisténcia, 
aquestes i altres són qüestions bioCti­
ques que quasi tots els professionals 
de la salut es plantcgen en la scva 
practica assistencial quotidiana. Ja no 
hi ha fórmules preestabJertes. 
S'imparteixen cursos de bioCtica en 
Facultats de Medicina, i per garantir la 
fomlació continuada, SUr( una ordrc 
en el D.o.G sobre La creació decomi­
tes d'(:tica assistencial, pc:r la qual es 
constirueix a Catalunya la Societat 
Catalana de Bioetica. 

Així dones, la bioCtica avui dia és una 
qücstió no només d 'acrualitat, sinó de 
vitaJ interés, que ha d'augmenrar pcr­
que les qücstions bioeciques esmenta­
des creen problemes a molts profes­
sionals. La fonnacióenaquestterreny 
és, per tant, essencial en e1s temps que 
Vlvtm. 

lOAN VrNAS 1 SALAS 
CJ:I...RGiÁ.I OEGÁ DE LA FACUTAT DE 

MEilKJ'IA DE ""'" 
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.1 II Simposi sobre Bioetica. "Infannació clínica i 
consetJtiment infannat". El simposi se celebrara a 
I'Hospital Universicari -Germans Trias i Pujol - - ca­
rretera de Canyet s/n, de Badalona. Divendres, 12 de 
maig de 1995. Informa ció: Direcció General de Recur­
sos Sanitaris. Te!. 93-3226445 i Fax. 93-4109742. 

.1 jornades "Dret i Medicina" sobre "Diagnosticper 
la imatge" al Centre d'Estudis Jurídics i Formaóó 
Especialitzada que se celebraran els dies 15,1 6,29 i 30 
de maig de 1995, al carrer Roger de Flor 196, de 17.30 a 
20.30.lnformació: Tel. 4038600. 

.1 En el marcde BIOMED 1, se celebrara a Paris una 
conferencia europea sobre "CerveaH el Pshychisme 
Huma;ns: EthiqHede LaRechercheetDes TberapeHti­
ques >t, els dies 18, 19 i 20 de maig de 1995. La 
conferencia es fara a l' Amphithéatre Sourdzé situat a 
l'Association Descartes, 1, rue Descartes, 75005-Paris. 
lnfomlació: Association Descanes T el. -33-1-44-41471 O 
i fax. -33-1-44-414725. 

.1 Poncncies sobre "La sitlttlció de la Biornca als 
Estats Un;ts i a Europa" organitzada per la Societat 
Catalana de Bioctica, a carrec deJ. Drane (Univ. Edin­
boroo, Pensilv?lOia) i d 'O. Quintana(CDBI del Consell 
d'Europa). Les poncncies se celebraran dijous, 11 de 
maig a les 19.00 hores, a )'Academia de Cicncies Medi­
ques de Cacalunya i de Balears. 
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Ajuntament de 
Sant Cugat del Valles 

.1 T aula Rodona al ' AcadCmiade Cicncies Mediques 
de Catalunya i de Balears sobre" Aspectes mes en la 
clínica i I'assistencia oncolOgica" que se celebrara e! 
proper 23 de maig de 1995 a les 20h. Ponenes: Dr. A. 
Subias de I'Hospical de Sant Pau i el Dr. F. Abe! de 
l'lnsntut Borja de Bioenca. lnfonnació: Academia de 
C iencies Mediques de Caralunya i de Balears . 

.lSimposi sobre "L 'aleució hospitalaria al malalt 
morib,md" organitzar per l' Institur Borja de Bioetica i 
el Centre d'Analisi i Programes Sanitaris, que se cele­
brara cls dies 8 i 9 de juny a I'Hotcl Comtes de Barce­
lona. Passeig de Gracia, 73-75. lnformació: Suport 
Se",eis. Tel. 3226554. Fax. 4109742 . 

.1 Congrés "Allocation of ResoltTCeS and Choices in 
Health Care", organitzades per l'European Associa­
tion of Centres of Medical Ethics (EACME), en 
col.laboració amb l'lnstitut Borja de Bioi=nca. El con­
grés se celebrara del 12 al 15 d'octubre de 1995 a 
l' Institot Borja de Sant Cugat. Informació: Sílvia Pera­
ba i Inés Coes, el Llaceres, 30, 08190-Sant Cugat. Tel. 
6744766. Fax. 6747980 . 

.IN Congrés de "Derecho y Salud" organitzat per 
l'Associaciódejuristesde laSalut, peralsdies 15,16 i 17 
de novembre a San Sebastián. Informació: Associación 
"juristasdelaSalud ". ApartatdeCorreus 16247, 08080-
Barcelona, 

ENQCLOPEDlA 
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