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DEFINICION DE LA POLITICA PUBLICA EN LA PREVENCION Y
MANE]JO DEL MALTRATO Y EL ABUSO: BIOETICA HERMENEU-
TICAY SALUD PUBLICA COMO REFERENTES

Carmen Alicia Cardozo de Martinez', Olga del Carmen Maldonado Gémez?, Alicia Garcia Gonzélez?
y Galo Segovia Baus, S.].

Resumen: La bioética hermenéutica, como practica racional, razonada y sensitiva, permite poner en movimiento, a través de
la deliberacién, el didlogo y el andlisis interpretativo, diferentes respuestas discursivas que contribuyen a dar un nuevo signi-
ficado a las condiciones de las relaciones intersubjetivas sociales y familiares, en el marco tanto de la intencionalidad ética,
orientada a la vida buena (teleoldgico), como en el marco normativo (deontolégico), como complementarios. En el maltrato y
abuso infantiles es necesario generar nuevas comprensiones y discursos, como resultado de las nuevas configuraciones sociales,
culturales y filiales, que simultdneamente superen la dicotomia persistente victima-victimario y que permitan interpretar, re-
interpretar y proponer nuevos planteamientos para la politica pablica y la salud publica. Este articulo evidencia la posibilidad
de generar nuevos enfoques integradores —éticos, politicos y sociales—, sobre la manera como se comprende el maltrato
infantil, en una perspectiva compleja y dindmica, que lo sitGa en el campo de las interacciones humanas y de sus vicisitudes.
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Definition of public policy in the prevention and management of maltreatment and abuse: hermeneutics of bioethics

and public health as relevant

Abstract: Bioethics hermeneutics as rational practice, reasoned and sensitive, can set in motion, through deliberation, dialo-
gue and interpretive analysis, different discursive responses that contribute to give new meaning to the conditions of social
inter- relationships and family constructions under both the ethical aim, good life oriented (teleological) and in the regulatory
framework (ethics). In abuse and child abuse is necessary to generate new understandings and discourses as a result of the new
social , cultural and affiliates forms; simultaneously overcome the dichotomy persistent offender and victim to interpret, rein-
terpret and propose new approaches to public policy and public health. This paper demonstrates the possibility of generating
new elements from the leaders in integrative approaches, ethical , political and social shifts in the way where child abuse is
understood in a complex and dynamic perspective, which places it in the field of human interactions and its vicissitudes, It
is pretended to construct mutual relationships and consideration for the other , based on the perspective of social bioethics
and hermeneutics , to create spaces for coordination with public health, in which “ the intentionality of the good life “ “with
and in just institutions” are the axes.
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Definicao da politica piblica na prevengio e manejo do maltrato e abuso: bioética hermenéutica e satide publica
como referéncias

Resumo: A bioética hermenéutica, como prética racional, fundamentada e sensitiva, permite por em movimento, por meio da
deliberacdo, do didlogo e da andlise interpretativa, diferentes respostas discursivas que contribuem para dar um novo significado
as condicoes das relagoes intersubjetivas sociais e familiares, no marco tanto da intencionalidade ética, orientada para a vida
boa (teleoldgico), como no marco normativo (deontoldgico), como complementares. No maltrato e abuso infantis é necessdrio
gerar novas compreensdes e discursos, como resultado das novas configuragoes sociais, culturais e filiais, que simultaneamente
superem a dicotomia persistente vitima-vitimdrio e que permitam interpretar, reinterpretar e propor novas proposigées para a
politica publica e satide publica. Este artigo evidencia a possibilidade de gerar novos enfoques integradores —éticos, politicos
e sociais— sobre a maneira como se compreende o maltrato infantil, numa perspectiva complexa e dinAmica, que o situa no
campo das interagées humanas e de suas vicissitudes.
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Introduccién

La complejidad situacional, contextual y socio-
histérica en la prevencién y manejo del maltra-
to y abuso infantiles, ha llevado a la generacién
y propuesta constante de modelos que atenten,
disminuyan o modifiquen esta forma de relacio-
nes interhumanas, estudiadas y clasificadas des-
de distintas perspectivas, definiendo asimismo
cursos de accién que permitan o promuevan la
proteccién de los actores involucrados directa o
indirectamente en estos procesos.

La racionalidad imperante por tradicién ha sido
la juridica, lo que ha permitido establecer vias
de solucién no siempre ideales, justas o eficaces,
pero que tienen un soporte claro, contundente, y
un ordenamiento que permite argumentaciones
a favor y en contra, soportadas en esta misma 16-
gica, y que pueden llevar, en algunas ocasiones, a
buenas alternativas, pero en su mayoria a grandes
frustraciones. Estas determinaciones de caricter
legal tienen su soporte en lo establecido en la de-
nominada “politica publica”, la cual igualmente
tiene su propia légica y racionalidad.

Sin embargo, los resultados y las evidencias mues-
tran que las unas y las otras presentan grandes va-
cios, debilidades y en muchas ocasiones efectos
indeseables sobre las personas y las familias(7).
Lo que tienen todas en comun es la evidencia de
haber excluido a los verdaderos protagonistas que
enfrentan los conflictos y deben dar soluciones,
pues no existen herramientas o claros mecanis-
mos que permitan incluirlos en los circulos de
decisién.

La legislacién nacional colombiana establece que
los casos de abuso y maltrato deben ser orientados,
guiados y decididos por autoridades competentes,
como se establece en la Ley 1.098 de 2006, Cé-
digo de la Infancia y la Adolescencia, articulos 79
a95. Si bien es cierto que las personas encargadas
de estos procesos tienen conocimiento, experien-
cia, soporte administrativo y, en algunas ocasio-
nes, acierto en sus acciones, la practica evidencia
una serie de factores preocupantes con relacién
a la perpetuacion de las conductas que lesionan
la condicién de ninos, nifas, adolescentes, hom-
bres y mujeres, entre los cuales se destacan dos
aspectos: que no es suficiente la determinacién
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normativa y que las politicas puablicas presentan
una serie de vacios, desaciertos o interpretaciones
que las hacen ineficientes, insuficientes y algu-
nas veces inviables. Finalmente, las dindmicas de
andlisis colectivo, como las de la salud publica, al
parecer no se insertan de manera arménica en la
cotidianidad normativa, precisamente por tener
otra légica en su conformacién y aplicacién, ba-
sada fundamentalmente en conceptos de cardcter
epidemioldgico nosoldgico.

Especificamente, mds alld de la norma y sus pro-
cedimientos, se encuentran las experiencias, vi-
vencias e interpretaciones de quienes aplican las
determinaciones de tipo legal. Seres humanos que
tienen diversas visiones de la vida, de las interac-
ciones personales, de la constitucién de la familia,
de la sociedad, del ser hombre, mujer, nifio, nifia,
adolescente, anciano o anciana; que tienen diver-
sos conceptos sobre responsabilidad, culpabilidad
y roles, y que asimismo tienen diversas maneras
de construir la valoracién moral de sus actos y re-
laciones con los demis.

Esto quiere decir que, aunque el funcionario res-
ponsable de aplicar la norma entienda el senti-
do de una regulacién que estd en obligacién de
ejecutar, pesa mds en su decisién su compromiso
moral, su sentido del deber segtin sus creencias,
principios y valores que lo que pueda decir la nor-
ma per se. Puede mencionarse aqui el tan conoci-
do caso de la “objecién de conciencia” frente a la
interrupcién voluntaria del embarazo, en el que
la norma reconoce los tres casos que en Colom-
bia se despenalizan y exceptan para que la mujer
pueda acceder a un procedimiento seguro y, sin
embargo, tanto médicos como abogados, por sus
creencias, buscan la manera de impedir a la mujer
ejercer este derecho, por prevalecer, en general, el
concepto patriarcal en la decisién(2).

La reinterpretacion y la bisqueda de sentido en-
tre las diferentes racionalidades y sensibilidades
personales e interpersonales, mediante el didlogo
ciudadano libertario, constituirfa un espacio ana-
litico ideal para la definicién de mejores cursos de
acciéon en problemas complejos colectivos, situa-
cién que podria ser resuelta en principio a través
de la bioética hermenéutica, por lo que podria
contribuir no solo a la interpretacién del contex-
to del abuso y el maltrato, sino a prevenir la per-



petuacion de esta conducta, dando paso asi a un
posible cambio en su abordaje y manejo social.

Entendemos la bioética como el uso creativo del
didlogo ciudadano para promover la deliberacién
interdisciplinaria e intersectorial, en condicién
participativa plural, para la busqueda conjunta de
la mejor solucién en el estudio o andlisis de pro-
blemas o conflictos complejos. También permite
lograr la disminucién de los conflictos que se ge-
neran en el devenir humano. En nuestro caso la
constituyd la bioética social o bioética hermenéu-
tica, como modelo de interpretacién, expresién y
transformacién.

Esta bioética hermenéutica es practica y aplicada
y aplicable a los contextos sociales en los que se
estudian aquellos aspectos que se encuentran mds
alld de las politicas publicas, de las normas legales
y del contexto asistencial.

La salud pablica es entendida como la interven-
cién colectiva, tanto del Estado como de la socie-
dad civil, orientada a proteger y mejorar la salud
de las personas(3), desde la perspectiva del andlisis
de factores asociados a grupos o comunidades, en
contraposicién con el concepto asistencial indi-
vidual de atencién médica, que promueve la sa-
lud de las personas. La salud publica es un saber
hacer distinto al de la relacién médico-paciente
y contempla interpretaciones comportamentales,
sociales o comunitarias.

En este articulo se pretende aproximar la bioética
y la salud publica en el ejercicio ponderativo va-
l6rico para la definicién de la politica pablica en
maltrato y abuso infantil, utilizando la bioética
hermenéutica.

Antecedentes

La bioética, como campo del conocimiento en
construccién, ha mostrado en varios escenarios
que puede ser una salida adecuada a la solucién
o al menos disminucién de los conflictos sociales
en los cuales estdn involucradas las consideracio-
nes morales de las personas, por lo que nuestro
grupo de trabajo consideré que, con esta nueva
perspectiva, podriamos avanzar en la generacién
de un nuevo modelo para el diseno y la ejecucién
de la politica publica en abuso y maltrato infantil
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en Colombia. Aproximar conceptos como salud
y politica publica en los escenarios cotidianos de
la aplicacién normativa vigente en abuso y mal-
trato, partiendo de una categoria nueva dada por
la bioética —el reconocimiento o inclusién, mi
conciencia en relacion con el otro— en escenarios
de didlogo que busquen justicia, podria ser una
respuesta que facilite el avance en la superacion de
los conflictos propios de la violencia intrafamiliar
en Colombia y otros paises latinoamericanos.

Perspectivas de la bioética y la salud piublica

La bioética y la salud publica tienen en comin
el estudio del comportamiento humano y de sus
interrelaciones desde diferentes perspectivas: la
primera tiene como sustrato el referente axiol¢-
gico y la segunda los indicadores de la llamada
“dimension colectiva de la salud”, representada
principalmente por la ausencia de enfermedad,
de lesiones y de incapacidad, en un completo es-
tado de bienestar. Aunque los dos conceptos son
aplicables a campos especificos del conocimiento
y pueden contar con su propio estatuto epistemo-
légico, hay una gran controversia, en especial en
lo relacionado con la definicién, alcances y pers-
pectivas de la bioética.

La bioética, que empieza reflexionando sobre as-
pectos relacionados con el ejercicio profesional
y los conflictos asistenciales en los comienzos y
finales de la vida, se va transformando hasta al-
canzar niveles de elaboracién conceptual mds en
el contexto que en la busqueda del sentido mismo
de la vida(4), del trasfondo del valor de las rela-
ciones interhumanas, y de conceptos tan impor-
tantes para la definicién de acciones pricticas en
la cotidianidad ciudadana como lo publico y lo
privado(5). Se establecen entonces nuevos hori-
zontes que demarcan principios distintos a aque-
llos inicialmente esbozados, aplicados y repetidos
en muchos articulos, y denominados por algunos
como el “mantra de Georgetown” (beneficencia,
no maleficencia y justicia), orientados indudable-
mente a la aplicacién de acciones en la atencién
individual.

Segtn propone la Unesco, la dignidad humana,
la libertad, los derechos humanos y la justicia se
incluyen en el respeto a la diversidad cultural y
el pluralismo, con los principios de solidaridad,
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equidad, cooperacién y responsabilidad con la
naturaleza. Por esto, afirma Hoyos, se consideran
principios derivados de los anteriores el de la pri-
macia de la persona, la no discriminacién, la au-
tonomia y la responsabilidad, el consentimiento
informado, la privacidad y la confidencialidad, asi
como la obligacién de compartir equitativamen-
te los beneficios de la investigacién. Por lo ante-
rior, se propone situar estos planteamientos de la
bioética en un punto de partida desde la filosofia
moral, permitiendo comprenderla como un cam-
po especial de articulacién de la moral. Lo cual
implica la realizacién de un ejercicio reflexivo de-
liberativo, con profundidad argumentativa, que
promueva una postura plural y que represente las
diversas formas de pensamiento y los diversos cur-
sos de accién frente a una situaciéon conflictiva.

La esencia entonces es la busqueda de la funda-
mentacién moral de los actos humanos en todos
los escenarios posibles de la vida, entre indivi-
duos o entre colectivos o grupos humanos, para
la construccién de una verdadera ciudadanfa, en-
tendida esta como la capacidad civica o civil de
comprender al otro en todas sus dimensiones, sin
ningun tipo de sesgo.

Esto significa entonces que una bioética social(6),
una bioética publica(”) o una bioética herme-
néutica(8) podrian constituir conceptualmente la
base para el anilisis reflexivo sensitivo de la poli-
tica publica y su ejecucién en maltrato y abuso
infantil.

Este didlogo reflexivo tiene como caracteristicas:
el andlisis critico plural de los problemas aborda-
dos en un estudio interdisciplinario e intersecto-
rial de cardcter ciudadano, en el que participan
técnicos expertos y no expertos en el tema, pero
que tienen una percepcion social o sensible de es-
tos problemas; la propuesta de cursos de accién
posibles como escenarios fécticos proyectados por
la experiencia y conocimiento de los propios ac-
tores; la horizontalidad en las relaciones intersub-
jetivas de los participantes, quienes, sin temor a la
coaccién o la discriminacién, pueden expresar sus
puntos de vista y proponer cursos de accion.

Sin promover el relativismo moral, esta metodo-
logfa identifica el problema o los mdltiples pro-
blemas o conflictos dentro de una situacién dada;
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estudia y propone diversas opciones y genera
principios y postulados que pueden ser utilizados
en escenarios futuros; se mantiene en continua di-
ndmica entre el deber ser y el ser, entre el estudio
de los ideales y el andlisis del contexto, haciendo
una prudente y mesurada interpretacién de cada
uno de los actores de la deliberacién.

Este proceso dialégico es el que genera la preocu-
pacién por las otras personas, pues cumple la fun-
cién de inclusién, buscando que la interpretacién
mutua refleje el verdadero sentir de cada uno de
los participantes(9). Los conflictos abordados es-
tudian el trasfondo filoséfico y normativo moral
de las relaciones interpersonales entre individuos
y grupos, entre personas claramente identificadas
e identificables

Sostiene Raul Villarroel que con la bioética her-
menéutica se puede realizar un aporte decisivo, al
hacer surgir un nuevo modo de aproximacién a
los problemas fundamentales de la época y con-
tribuir a la busqueda de criterios de solucién en la
preparacién de un nuevo arraigo para lo humano
en los tiempos venideros; es decir, se busca sensi-
bilizar o humanizar el avance cientifico, recupe-
rando el valor de la vida humana y de su razén de
ser, pero no en la teoria ni en la especulacién, sino
en la prictica y en los contextos locales o regiona-
les, es decir, en la realidad cotidiana(8).

A partir de lo anterior, se concibe la bioética her-
menéutica como una herramienta que sitta en el
centro de la argumentacién la nocién de interpre-
tacién dialdgica esencial, la cual permite la expre-
sién de una experiencia moral de diferentes ten-
dencias y proyecciones, en una circularidad que
no tiene tendencias ni deductivas ni inductivas,
segin lo afirma Adela Cortina en la conceptuali-
zacién de la hermenéutica critica(70).

Este contexto interdisciplinario ha tenido mul-
tiples interpretaciones, puesto que, si bien no se
busca la generacién de consensos perfectos, si se
pretende que existan varias formas de aborda-
je de los conflictos (multidisciplinarmente). En
este marco referencial, cada profesion o disciplina
conserva y mantiene su conocimiento y perspec-
tiva y lo comparte con los demds; interdisciplinar-
mente, es decir, trasladando métodos de una dis-
ciplina o profesién a otra, por ejemplo, aplicando



nanotecnologfa al arte o, como en el caso de la
bioética, en la que varias profesiones o discipli-
nas construyen conjuntamente una metodologia
deliberativa para el andlisis de conflictos sociales.

Dimension bioética del abuso y el maltrato

La aplicacién de conceptos o determinaciones
establecidas por entes o autoridades competentes
administrativamente, hasta el momento no han
logrado prevenir o modificar la conducta de mal-
trato y abuso en Colombia, a pesar de los avan-
ces. Existen, al parecer, grandes distancias entre
los conceptos, las percepciones y las interpreta-
ciones, las coyunturas y los procedimientos, pero
realmente saber qué hay en el fondo es uno de los
grandes retos de la actualidad. Ya decia Fernando
Lolas que: “la urgente necesidad de reflexionar so-
bre los fines y medios en la actividad humana, que
ya era problema filoséfico en Grecia y por ende
impregna todo el pensamiento occidental, no
haya tomado suficientemente en cuenta la estre-
cha relacién entre la retérica como ars bene dicen-
di 'y su paso al ars bene legendi, a la comprensién
de los textos, pasando por la radical lingiisticidad
de la experiencia humana que con justeza y elo-
cuencia’(11).

Por tanto, el reto de la busqueda de la compren-
sién de las acciones, textos y palabras en la relacién
intersubjetiva es fundamental; como no podemos
comprender desde nuestra mirada o perspectiva,
debemos intentarlo desde la perspectiva del otro o
los otros. En este sentido, la bioética hermenéuti-
ca puede brindar una nueva posibilidad.

En la actualidad, las instituciones de salud en-
frentan esta clase de problemas, como si cada caso
fuera un fenémeno aislado, como una patologia
individual convertida en un “caso clinico” y, por
lo tanto, como una anomalfa independiente del
contexto histérico, ético, politico y social en el
cual se presenta. El legislativo enfoca el problema
desde el punto de vista sancionatorio y punitivo;
otros sectores se marginan de las soluciones, re-
mitiendo los casos al sector salud o a la justicia,
como si el problema fuera exclusivamente sani-
tario o juridico. El sector educativo estd alejado
de los procesos vivenciales y formativos en estos
campos; porque en los procesos académicos no
se le da suficiente importancia a la violencia in-
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trafamiliar como un componente de vulneracién
de derechos humanos, ni como parte integral del
cuadro clinico ni del estudio de caso.

Este panorama es desalentador, si se tiene en
cuenta que la Corte Constitucional colombia-
na, a través de sus sentencias, ha desarrollado un
nuevo escenario juridico y politico en el cual los
derechos de ninos, ninas, adolescentes y mujeres
deben estar en el rango de las garantias constitu-
cionales, no solo de proteccién efectiva ante su
vulneracidn sino de su materializacién real; situa-
cién que es comun a otros tantos programas de
divulgacién y prevencién, nacionales o regionales
sobre el tema.

Los estudios consultados permiten establecer que
cuando se habla de maltrato y abuso infantil se
estd hablando de un problema de salud publica
con evidentes conflictos éticos y morales(72), que
debe ser enfrentado de manera articulada por los
diferentes actores implicados. Por una parte, la
sociedad debe impulsar la bsqueda de alternati-
vas de cambio, comprensién y entendimiento de
las diferentes situaciones que se presentan, rom-
piendo asi progresivamente esquemas dicotomi-
cos que han sido lesivos para la sociedad misma
(victima-victimario); por otra, el Estado, aval de
los derechos de los ninos, nifias, adolescentes y
mujeres, y que tiene como funcién, a partir de
propuestas y programas de salud publica intersec-
toriales, garantizar que las respuestas sean viables,
deseables y acordes con las expectativas y condi-
ciones contextuales de desarrollo comunitario, y
que respondan a criterios éticos justificados. Fi-
nalmente, se requiere reflexiones publicas que in-
cluyan tanto a los directos implicados como a los
miembros de las instituciones que pueden aportar
su experiencia, vision e iniciativas en la bisqueda
de soluciones o modos de abordar los conflictos.

Ante esta situacién, nuestro grupo de trabajo se
apoya en un supuesto: necesitamos reconocer la
violencia intrafamiliar y especificamente el mal-
trato y el abuso infantil como fenémenos comple-
jos que se presentan en un marco sistemdtico. La
violencia hacia los ninos, nifas y adolescentes, en
todas sus formas y en especial el abuso y maltrato
infantil, pasa en muchos casos inadvertida como
fenémeno social, porque es admisible o porque
se tolera. Sin embargo, es importante tener en
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cuenta que, a pesar de que en los tltimos afios
se ha presentado una tendencia a hacer visible tal
violencia, no se ha eliminado adn el registro, y las
cifras que se conocen no reflejan en realidad la

dimensién del problema(73).

En este marco general, que parte del recono-
cimiento de las relaciones entre los diferentes
miembros del grupo familiar, resulta necesario
generar nuevas comprensiones y discursos sobre
las familias y la realidad de las mismas, cuyas
pricticas se modifican permanentemente como
resultado de las nuevas configuraciones sociales,
culturales y filiales. En esta propuesta, el maltrato
y el abuso infantil se entienden en el marco de las
relaciones asimétricas y de poder, inscritas en un
contexto social y cultural que, dada su frecuencia,
parece admitirlas, aunque, por otro lado, también
las sanciona y condena(74).

Perspectiva hermenéutica

La hermenéutica es un método filoséfico que
parte del lenguaje simbélico para interpretar o
significar las creencias y preferencias sociales o in-
dividuales del ser humano. No es un camino de
direccién Unica, sino un cruce continuo de pre-
guntas, réplicas y contestaciones. Esta interpre-
tacién implica un andlisis conceptual de fondo;
no puede ser algo meramente formal o arbitrario,
sino el desarrollo de una gran capacidad de escu-
char, entender y resignificar los contenidos expre-
sados por el otro o los otros, sin desvirtuar ni la
intencionalidad, ni los propésitos, ni el contexto
en el que se da la situacién conflictiva. Se requiere
el desarrollo de una gran capacidad comunicati-
va para que la interpretacién o el sentido inter-
pretativo sean capaces de traducir lo que dice el
contexto, el interlocutor o los interlocutores. Es
un ejercicio que debe llevar implicito el recono-
cimiento del otro, su sentimiento y su sentido de
ser, antes del propio.

Cuando se estudia la incidencia de las cuestiones
morales en el campo de las ciencias de la vida, en
el que coinciden medicina, biologia, ciencias del
medio ambiente y ciencias juridicas y sociales, se
encuentra que la bioética es: “El lugar comtin en
el que se cruzan planteamientos éticos que cada
vez resultan mds dificiles de solventar. Porque las
cuestiones que se nos plantean aparecen relacio-
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nadas con el sentido o el significado de gran parte
de nuestras actividades o comportamientos, tan-
to en el terreno individual como colectivo. Los
pardmetros en los que se habia pensado tanto la
realizacién personal como la social han cambiado
de tal forma que es precisa su reconsideracion a la
vista de la incidencia que tienen sobre ambas las
nuevas tecnologias”(15).

Por ello, en algunas publicaciones se define a la
bioética como un saber transdisciplinario e hist6-
rico-hermenéutico en permanente construccion,
que se ocupa del cuidado responsable y solidario
del comportamiento vital en la sociedad tecno-
cientifica desde tres puntos de vista: la vida, la
calidad de vida y el sentido de la misma(76,17),
haciendo un ejercicio permanente de andlisis y
redefinicién de términos, de ideas e imaginarios,
para ubicar o clarificar cursos de accién. Es decir,
se busca que sea aplicada, prictica y cercana a la
realidad cotidiana, abordando temas como el su-
jeto y su identidad; la delimitacién de lo humano
y humanizador o, en su defecto, de lo inhumano
y deshumanizador, y el aseguramiento técnico-
moral —criterios de moralidad en una sociedad
tecnolégica— de un espacio limpio en el que se
pueda llevar a cabo una vida digna de llamarse

humana(75).

Este dejarse cuestionar desde fuera es lo que hace
que el método de la transdisciplinariedad sea: “el
método hermenéutico como modelo filoséfico
apto para el reencuentro de interpretaciones del
que han de salir propuestas y/o criterios de en-
juiciamiento de las actividades humanas. A este
espacio reflexivo, que de metaférico se ha con-
vertido en real, es al que hemos llamado ‘lugar
institucional’”.

Esto significa, entonces, que los escenarios dial¢-
gicos propiciados por la bioética son aquellos en
los que yo considero al otro como si fuera yo mis-
mo, buscando que en el reconocimiento intersub-
jetivo se promueva la justicia como acto humano,
reflejo de su propia condicién racional y sensible.

A nadie puede extrafiar que, en este contexto, la

hacer filosoffa moral se convierta en urgente e

ineludible; urgente, por cuanto la ética estd ur-
. <« » .

gida a “tener que dar cuenta’ del sentido de las

actividades que resultan determinantes para un



significado de lo humano; e ineludible porque,
en su busqueda de razones, la filosofia moral no
puede dejar de pensar, so pena de que la alternati-
va del aspecto visceral se erija en “juicio final” del
sentido. A este respecto, todos reconocemos que
las cuestiones que plantea la bioética constituyen
uno de los lugares filos6ficos por excelencia(75).

Las dicotomias éticas cldsicas han de ser supera-
das en un “tercero” que constituya la verdad de
ambas. Sin embargo, lo que es hoy patente en
cualquier intento de fundamentar lo moral resul-
ta didfano en la ética aplicada: un solo modelo de
ética es impotente para orientar las decisiones de
los mundos politico, econdémico, médico, ecold-
gico, juridico o, simplemente, de la convivencia
ciudadana(70).

Del nifio como objeto al nifio como sujeto de
derechos

Uno de los ejercicios dificiles durante el desarrollo
de este proyecto fue el de la definicién de “nifio”
o “nina”. En la prictica se not6 que, dependiendo
del sesgo, en la definicién se expresan las posturas
para una decisién, orientacién o trato.

La racionalidad normativa estd sustentada en una
tradicién y unos andlisis positivos que, en el caso
colombiano, apuntan a la bisqueda de evidencia
para la definicién de una conducta de cardcter
sancionatorio frente a un hecho que, socialmente,
se califica como vulnerador de una norma.

La realidad social y cultural pone en evidencia una
serie de posturas cambiantes a través del tiempo
en el significado social de “nifio” y “nina”. La rela-
cién familiar, en especial en la construccién de las
relaciones interpersonales o intersubjetivas, estd
mediada por los significados y conceptos de “per-
sona’, “ser humano”, “ser social” y “ser familiar”
que matiza la interpretacién de roles de nifios
y nifas, los que, en un tiempo, tenfan un cariz
sin nigan valor, supuestamente para garantizar la
participacién neutral o inexistente de estos en las
decisiones que se tomaban con su vida(78).

Pasando de ser propiedades de los padres a sujetos
de proteccién y ahora sujetos de derechos, muy
lejanos de los imaginarios y las realidades socia-
les, los nifios y nifas siguen siendo considerados
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como “menores”, “incapaces” e “inmaduros”, pese
a que se diga lo contrario en las normas. Tener
en cuenta su individualidad y sus caracteristicas
contextuales de desarrollo, y su derecho a contar
con condiciones de crecimiento, de acuerdo con
sus ilusiones, perspectivas, actitudes, virtudes y
demds, no se ha considerado atin como se hace
con los adultos. Pareciera que el cambio en un
dato cronolégico pudiera dar al ser humano una
connotacién distinta para su consideracién. Esto
se evidencia claramente en la denominada inim-
putabilidad juridica de los adolescentes menores
de 18 afos.

La bioética y la salud publica

La salud publica estd enmarcada en normas cons-
titucionales que expresan el resultado de evalua-
ciones sistemdticas y que, unidas a determina-
ciones de cardcter politico estratégico, implican
también inversién econémica con miras a impul-
sar cambios en las comunidades. Como politicas
publicas, requieren de una serie de acciones que
incrementen y que impliquen representatividad
y legitimidad social, y por ende impacto en ac-
ciones que luego puedan ser analizadas mediante
indicadores de avance o de retroceso.

La salud publica pretende asumir los problemas
de salud en grupos o comunidades, un campo en
el cual también interviene o participa la bioéti-
ca, por lo que se pueden entrelazar o entrecruzar
al menos sus intenciones u objetivos(79). Darras
habla de dos perspectivas en la salud publica: una
minimalista, que establece medidas de promocién
y prevencién en salud, en el marco de los denomi-
nados bienes ptblicos, y otra en que se involucran
relaciones de poder. Pero, en términos generales,
se pasa del tratamiento de la enfermedad a la pla-
nificacién de la salud.

La bioética promueve la deliberacién amplia,
flexible, incluyente de todas las opciones y mira-
das. Esta salud publica existente tiende a definir
opciones lineales, lo que deja por fuera muchas de
las condiciones del contexto social que deberian
ser tenidas en cuenta en la politica pablica. Por
ello, creemos que deberia existir una confluencia
de aportes e intereses entre la salud publica y la
bioética, para contribuir en la definicién de la po-
litica publica. Si la salud publica amplia el con-
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cepto de salud a campos mds alld de los clinicos y
de los estudios de casos nosolégicos, tomando en
consideracién las posturas morales de las personas
que van a ejecutar o definir la politica, podriamos
tener nuevos elementos que, sin calificar, catego-
rizar o definir aspectos puntuales del maltrato y
del abuso, logren movilizar interiormente a los ac-
tores hacia nuevas formas de construir la relacién
o consideracién intersubjetiva.

Comentarios finales

Este escrito es parte integral del proyecto de in-
vestigacion “La bioética y la salud publica como
referentes para la formulacién intersectorial de
politicas publicas orientadas a la prevencién y
manejo del maltrato y abuso infantil”, dentro del
cual quisimos asumir la bioética como un campo
de conocimiento atn en construccion, caracteri-
zado por su amplitud, para involucrar la diversi-
dad conceptual tanto técnica como de valoracién
moral, es decir, como un elemento integrador de
los aspectos médicos clinicos (como se concibié y
aun se concibe en muchos dmbitos al abuso y al
maltrato, al responder a elementos propios de la
clinica y especialmente de la clinica nosoldgica);
los aspectos juridicos (cuando se considera en la
préctica la existencia de seres de primera y segun-
da categoria: el menor de edad, el menor inmadu-
ro, frente al mayor de edad, mayor competente);
los aspectos culturales (la tendencia a dar mayor
preeminencia al tener que al ser; la preponderan-
cia y peso de la cultura religiosa que en muchas
regiones es la mayor de todo el entorno), y los sen-
timientos, como parte integral de la racionalidad
y de la reflexién, que en muchas ocasiones tienen
mids peso en las decisiones.
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No pretendemos generar un instrumento para
que la bioética pueda aportar a la formulacién y
mejor aplicacién de la politica publica en abuso y
maltrato. Queremos construir, con las personas,
NUEvVos Conceptos, miradas, percepciones, viven-
cias que, 7 situ, generen una verdadera movili-
zacién moral, es decir, que a partir de la misma
construccion hecha en los grupos de trabajo se
genere una nueva conciencia hacia la existencia
del otro o de los otros.

Teéricamente, nos aproximdbamos a la ética del
cuidado o de la proteccién, que la misma colec-
tividad participante declaré en muchos momen-
tos del proceso; sin embargo, el reto mds grande
asumido por el grupo lo constituyé la generacién
de las denominadas “categorias de encuentro”,
como escenarios de didlogo en los que no cabe
la discriminacidn, valoracién o jerarquizacién que
profundice las distancias o los antagonismos entre
los participantes.

Estas categorias de encuentro se trabajan en el
momento del andlisis, posterior al didlogo y la de-
liberacién, como elementos generales de cardcter
formal, de manera que se investiga pero al mismo
tiempo se dinamizan los grupos, disminuyendo
las tensiones y propiciando el afloramiento de los
sentimientos y la razén en el mismo espacio.

Esta nueva dindmica responderfa a lo que Alva-
rez(20) define como uno de los grandes retos del
estado democrético actual, que consiste en no so-
lamente ser plural y laico, sino en delimitar los
espacios de libertad y tolerancia para que cada
ciudadano pueda ejercer la ética personal con la
que se identifique de la mejor forma, sin querer
imponerla al resto de sus conciudadanos.
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